REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIPIO: BREJETUBA

Relatorio Anual de Gestao
2018

RITA DE CASSIA FONTES
Secretario(a) de Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br 1de 47



Sumario
1. Identificacdo

© 1.1. Informagdes Territoriais

1.2. Secretaria de Satde

1.3. Informacdes da Gestao

1.4. Fundo de Satde

1.5. Plano de Satde

1.6. Informacdes sobre Regionalizacdo
1.7. Conselho de Saide

1.8. Casa Legislativa

O 0O O O o o o

2. Introducdo
3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

© 3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria
0 3.2. Nascidos Vivos

0 3.3. Principais causas de internacao

0 3.4. Mortalidade por grupos de causas

4. Dados da Producdo de Servigos no SUS

© 4.1. Produgio de Atencao Basica

4.2. Produgio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

4.3. Produgido de Atencgdo Psicossocial por Forma de Organizacio

4.4. Producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
4.5. Producio de Assisténcia Farmacéutica

0O O O O o

4.6. Producio de Vigilancia em Satude por Grupo de Procedimentos

5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

0 5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao
© 5.2. Por natureza juridica
o 5.3. Consorcios em satde

6. Profissionais de Saidde Trabalhando no SUS
7. Programacdo Anual de Satde - PAS
o 7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
8. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
9. Execucdo Or¢camentéria e Financeira

0 9.1. Execugdo da programacio por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

© 9.2. Indicadores financeiros

© 9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

0 9.4. Execugdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

10. Auditorias
11. Anélises e Consideragcdes Gerais

12. Recomendacdes para o Préoximo Exercicio

https://digisusgmp.saude.gov.br 2 de 47



1. Identificagao

1.1. Informagdes Territoriais

UF ES
Municipio BREJETUBA
Regido de Satde Metropolitana
Area 342,51 Km?
Populacao 12.381 Hab

Densidade Populacional 37 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 04/12/2019

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do ()rgﬁo
Niamero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BREJETUBA
6755267

A informagdo nao foi identificada na base de dados
01612674000100

RUA ARACI PEREIRA SARTH 412

semusbrejetuba@ gmail.com

27 - 37331215

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 04/12/2019

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a)

Secretario(a) de Saide em
Exercicio

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

JOAO DO CARMO DIAS

RITA DE CASSIA FONTES

financas@brejetuba.es.gov.br

2737331027

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 04/12/2019

1.4. Fundo de Saide

Instrumento de criacao

Data de criacao
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CNPJ 14.485.952/0001-57

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Nome do Gestor do RITA CASSIA FONTES
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 04/12/2019

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 25/10/2021

1.6. Informagdes sobre Regionalizacio

Regido de Satde: Metropolitana

Municipio Area (Km?)
AFONSO CLAUDIO
BREJETUBA

CARIACICA

CONCEICAO DO CASTELO
DOMINGOS MARTINS
FUNDAO

GUARAPARI

IBATIBA

ITAGUACU

ITARANA

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

SERRA

VENDA NOVA DO IMIGRANTE
VIANA

VILA VELHA

VITORIA

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021
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954.656

342.507

279.975

364.531

1225.327

279.648

592.231

241.49

530.388

299.077

456.985

286.102

716.441

735.552

694.532

553.254

187.894

311.608

208.82

93.381

Populacio (Hab)

30586

12404

381285

12723

33850

21509

124859

26082

14066

10555

10947

16694

12224

40431

23590

517510

25277

78239

493838

362097

Densidade

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

3.877,63
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1 .7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco AV FIRMINO TEIXEIRA GRIFFO 0 CENTRO
E-mail saude @brejetuba.es.gov.br
Telefone 2737331049
Nome do Presidente RITA DE CASSIA FONTES
Niamero de conselheiros por segmento Usuarios 4
Governo 3
Trabalhadores 2
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)
Ano de referéncia: 201806

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa
02/12/2019 ] 03/12/2019 ] 04/12/2019 ]

e (Consideracdes

O municipio de Brejetuba localiza-se na regido sudoeste serrana do Estado do Espirito Santo, confrontando-se com os municipios de
Afonso Claudio, Muniz Freire, Concei¢ao do Castelo e Mutum, possui um territério de 354, 404 km2, regido montanhosa, cortada pela
BR 262. Terra fértil, valorosa, de gente humilde, trabalhadora. Povo de garra que em busca de seu ideal maior, transformou um vilarejo
em cidade. Brejetuba, cujo nome originou-se de uma palmeira da regido, junto com suas matas verdejantes, dguas cristalinas, paisagens
inesqueciveis.

Distrito criado com a denominagdo de Brejatba, pela lei estadual n® 1739, de 11/01/1930, subordinado ao municipio de Afonso Claudio.
Pelo decreto lei estadual n° 15177, de 31/12/1943, o distrito de Brejatiba passou a denominar-se Brejetuba. Elevado a categoria de

municipio com a denominacao de Brejetuba, pela lei estadual n® 5146, de 15/12/1995, desmembrado de Afonso Claudio. Quem € natural
de Brejetuba é denominado Brejetubense

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 47



2. Introdugao

e Andlises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal de Saide de Brejetuba tem como papel fundamental a coordenagdo do processo de implanta¢do do Sistema Unico
de Satde ; SUS no municipio. Para isso, o gestor municipal precisa agir de forma articulada com as duas outras esferas de governo, Unido
e Estado, e com as instancias de controle social, representada pelo Conselho Municipal de Satide e a Casa Legislativa.

Com o objetivo de prestar contas e tornar publicas as acdes realizadas e em consondncia com a Lei Complementar n°® 141/2012, de
13/01/2012, que regulamentou a Emenda Constitucional n® 29/2000, a Secretaria Municipal da Satide de Brejetuba apresenta o relatério
anual de 2020, contendo o que estipula o Artigo 36 da referida Lei:

Art. 36. O gestor do SUS em cada ente da Federacdo elaborard Relatério detalhado referente ao quadrimestre
anterior, o qual conterd, no minimo, as seguintes informacdes: I - montante e fonte dos recursos aplicados no
periodo; II - auditorias realizadas ou em fase de execugdo no periodo e suas recomendagdes e determinagdes; I -
oferta e producdo de servigos publicos na rede assistencial propria, contratada e conveniada, cotejando os dados

com os indicadores de saide da populacdo em seu ambito de atuacio.

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora
em 2021. Desta forma dificulta todo o processo de prestacdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando

impossivel identificar as a¢des realizadas em 2018. Nao houve transicdo e entrega da documentagdo solicitada pela gestao atual.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2018

0 a4 anos

5a9 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

500

477

514

991

1103

940

654

416

180

86

6439

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

Data da consulta: 25/11/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

496

481

507

983

992

813

562

339

148

67

5942

1132

996

958

1021

1974

2095

1753

1216

755

328

153

12381

Brejetuba

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 25/11/2021.

3.3. Principais causas de internagdo

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

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

https://digisusgmp.saude. gov.br

30

11

31

38

68

57

48

15
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Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018

VI. Doengas do sistema nervoso 11 12 18 17 6
VII. Doengas do olho e anexos 4 4 3 7 9
VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastoide 4 2 2 1 -

IX. Doencas do aparelho circulatério 61 75 80 71 70
X. Doencas do aparelho respiratério 75 82 59 60 52
XI. Doengas do aparelho digestivo 69 71 76 66 72
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 14 20 18 12 13
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 24 24 17 21 20
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 44 54 65 49 39
XV. Gravidez parto e puerpério 151 141 162 182 185
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 13 11 25 24 15
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 4 5 9 6 4
XVIIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 7 7 15 13 15
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 120 111 129 118 152

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 5 21 16 18 15
CID 107 Revisdo nio disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 724 722 821 779 766

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/11/2021.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 5 - 2 6 2
II. Neoplasias (tumores) 3 7 11 5 11
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 1 - - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 3 2 2 - 9
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 - 1 1 -
VI. Doengas do sistema nervoso 2 2 1 1 -

VII. Doengas do olho e anexos - - - - -
VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide - - - - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 21 15 13 18 16

X. Doengas do aparelho respiratério 5 2 10 5 7
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Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018
XI. Doencas do aparelho digestivo 2 4 3 1 4
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - - 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 1 4 4 3

XV. Gravidez parto e puerpério - - - - -

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

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 14 12 14 9 11
XXI. Contatos com servigos de satide - - - - -
XXII.Codigos para propdsitos especiais - - - - -
Total 60 50 63 52 68

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 25/11/2021.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta
forma dificulta todo o processo de prestagdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as a¢des

realizadas em 2018. Nao houve transi¢do e entrega da documentac@o solicitada pela gestdo atual.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atengdo Bésica

Visita Domiciliar 26.401
Atendimento Individual 6.425
Procedimento 4.316
Atendimento Odontolégico 1.066

Fonte: Sistema de informagfo em Sadde para a Atencdo Bésica— SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariéter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 5 73,65 - -

01 Acdes de promogio e prevencao em satide

03 Procedimentos clinicos - - - R
04 Procedimentos cirtrgicos 26 842,40 - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 A¢des complementares da atencdo a satide 1278 6326,10 - -

Total 1309 7242,15 - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/11/2021.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacio

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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01 Acoes de promogdo e prevencdo em satde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, proteses e materiais especiais

08 Acdes complementares da atengdo a satide

Total

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

Data da consulta: 25/11/2021.

4.5. Producgdo de Assisténcia Farmacg@utica

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

4.6. Producgdo de Vigilancia em Saide por Grupo de Procedimentos

Naio hé informagdes cadastradas para o periodo
Data da consulta: 25/11/2021.

17229

28366

198

8004

53797

98786,28

181646,37

5654,38

39619,80

325706,83

e Anilises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta

forma dificulta todo o processo de prestagdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as acoes

realizadas em 2018. Nao houve transi¢do e entrega da documentacio solicitada pela gestao atual.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestio

Periodo 12/2018

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 5 5
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
Total 0 1 12 13

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 04/12/2019.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2018

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 12 0 0 12
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 1 0 1
ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

Total 12 1 0 13

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 04/12/2019.

5.3. Consorcios em saide

Periodo 2018
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02760004000101 Direito Publico Servigos de apoio ao diagndstico ES / BREJETUBA
Assisténcia médica e ambulatorial

Atencio psicossocial
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/12/2019.

e Anilises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta
forma dificulta todo o processo de prestagdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as acoes

realizadas em 2018. Nao houve transi¢do e entrega da documentacdo solicitada pela gestao atual.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2018

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

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

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

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

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Autonomos (0209, 0210)
Residentes e estagiérios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010302, 0104)

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

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

Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)

14

12

10
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 0 58 47 37
comissdo (010301, 0104)

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

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta
forma dificulta todo o processo de prestacdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as acdes

realizadas em 2018. Nao houve transi¢io e entrega da documentacio solicitada pela gestdo atual.
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7. Programacado Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Utilizacao de mecanismos que propiciem a ampliacao do acesso a Atencao Basica

100,00

1. Garantir cobertura da Estratégia
de Satde da Familia

2. Reducdo de internacdes por
causas sensiveis a Atengio Basica;

3. Aumentar o percentual de
cobertura de acompanhamento
condicionalidades de saide do
Programa Familia;

4. Aumentar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Saide Bucal;

5. Reduzir o percentual de
exodontia em relagdo aos
procedimentos preventivos
curativos.

6. Aumentar o percentual de acdo
coletiva de escovacido dental
supervisionada;

7. Garantir a acdo coletiva de
Cuidados bucais a gestante.

8. Implantar agdes coletivas
Voltadas aos tabagistas

9. Melhorar a qualidade dos
servicos de satide no ambito da
Atengdo Basica municipal;

10. Fortalecer as acdes em satude
na ESF através de programas do
MS;

11. Garantir a manutencdo da
estrutura predial e dos
equipamentos médico-
hospitalares;

12. Implementar o Nicleo de
Apoio a Saiide da Familia —
NASF;

13. Aquisicdo de veiculo para
transporte das equipes de aten¢do
bésica

14. Garantir a Estruturacdo das
UBS e Pontos de apoio Do
Municipio

https://digisusgmp.saude. gov.br

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atencdo Basica

Proporgio de internacdes por condigdes
sensiveis a Atengao Basica (Icsab).

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

Cobertura populacional estimada de
satide bucal na atencdo basica

Proporgio de exodontia em relacdo aos
procedimentos.

Média da agdo coletiva de escovagio
dental supervisionada.

Média de agdo Coletiva.

Média de agdo Coletiva. Mensuragio
dos Numeros de ex fumantes

Percentual de acolhimento humanizado
e POP implantado nas UBS

N°de USF com acompanhamento dos
programas do MS

Contrato de manutengdo preventiva e
corretiva firmado

Implementar o Nicleo de Apoio a
Satide da Familia - NASF;

Aquisi¢do de veiculos

Contrato de Manutencdo Preventiva e
corretiva firmado

42.85

100

80

2.7

1.6

80

90

100

0

43,89

100

80,00

2,70

1,60

60,00

60

80,00

90,00

100,00

100,00

90

Percentual

Proporgio

Nimero

Percentual

Propor¢ao

Percentual

Percentual

Namero

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Namero
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15. Adquirir equipamento
permanente e mobilidrio para as
novas Unidades de Saide

16. Apoiar a organizagio dos
processos de trabalho das equipes
de Sadde da Familia;

17. Organizar a Redivisdo das
Areas de acordo com o Ministério
da Satide

18. Centralizacdo dos Servicos de
Saide

19. Organizar o fluxo de
marcacdo de consultas pelos
técnicos de enfermagem.

20. Implantar o Programa de
atengdo integral a saide do
homem na APS;

21. Implementar acdes de
abordagem basica ao fumante nas
USF;

22. Implantar a Rede de Cuidado a
Pessoa Idosa;

23. Implantar a Rede de Cuidado a
Pessoa com Deficiéncia;

24. Ampliar o servigo de
radiologia odontolégica em todas
as UBS;

Unidades de Atenc@o Primaria com
equipamentos e mobiliarios instalados

Atualizacdo no E-SUS

Niameros de ACS para cada equipe e
melhor acessibilidade aos usuérios com
igualdade de quantitativos de familia
para cada ACS.

Melhor referéncia dos usudrio aos
Servigos de satide

Organizar o fluxo de marcacdo de
Consultas pelos Técnicos de
Enfermagem.

Programa de Atenc¢do Integral a Satide
do Homem implantado

N°de USF desenvolvendo agodes de
abordagem bdsica ao fumante

Percentual de acdes desenvolvidas na
Atencio Primaria a Saide

Elaboracdo de Instrucdo de Trabalho
(IT) para o cuidado a Pessoa com
Deficiéncia

N°de radiografia odontolégica realizada
nas Unidades de Satde

80

80

80

50

80,00

80,00

100,00

70,00

70,00

80

50,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Namero

Nimero

Nimero

Namero

Percentual

DIRETRIZ N° 2 - Organizacao da Assisténcia especializada de urgéncia e emergéncia, com implantacio dos pontos de atencao

OBJETIVO N° 2.1 - Consolidar o funcionamento da Rede de Urgéncia e Emergéncia com garantia do acesso aos pontos de aten¢do qualificados,

desde a aten¢do primdria até os servicos de alta complexidade.
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1. Manter 100% das unidades de Satiide com
servico de notificacdo continua da violéncia
doméstica, sexual e outras violéncias.

2. Garantir o acolhimento com classificagdo
de Risco no Pronto Atendimento Municipal;

3. Melhorar e garantir a qualidade dos
servicos de satide prestados a populagdo no
Pronto Atendimento Municipal.

4. Garantir o custeio e incremento necessario
de recursos humanos, despesas permanentes e
insumos para o funcionamento do Pronto
Atendimento Municipal (PAM) 24h;

5. Garantir o funcionamento do Servico de
Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU);

6. Fortalecer a integracdo entre os servigos de
atendimento pré-hospitalar mével e fixo;

7. Aquisi¢do de automével ambulancia para
atendimento ao PAM

8. Garantir e modernizar a estrutura fisica do
PAM;

9. Aumentar o percentual de internagdes de
urgéncia e emergéncia reguladas pelo
complexo regulador.

10. Implantar a contra referéncia para a
atencdo primdria, especialmente para os casos
cronicos agonizados, fortalecendo o vinculo
do paciente com a equipe de atengio
primdria, dentro da rede municipal de satide

Nimero de unidades de
Satde com servico de
notificagdo de violéncia
doméstica, sexual e outras
violéncias implantado/ COAP

Registro do acolhimento no
sistema de informacao

Relatério de vistoria
realizada;

Processo seletivo ou concurso
publico realizado e Licitagdo
realizagdo de compras e
entrega dos materiais

Servico do SAMU

funcionando

Proporgio de reunides com
registro em livro ata.

Automovel Entregue ao PAM

Equipamentos adquiridos.

Percentual de pacientes
transferidos e vagas liberadas
pelo sistema.

Percentual de profissionais
capacitados

100

100

50

85

100

80

0

100,00

100

50,00

85,00

85,00

100,00

80,00

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

OBJETIVO N° 3.1 - Qualificar a atengdo a gravidez, parto, nascimento e puerpério e suas intercorréncias, a fim de reduzir a mortalidade materna e

infantil através de acdes de promocao e prevencdo a saide nas UBS.
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1. Ampliar a razdo de mulheres
na faixa etaria de 25 a 64 anos
com um exame citopatolégico a
cada ano;

2. Ampliar a razdo de exames de
mamografias em mulheres de 50
a 69 nos de idade;

3. Garantir a atenc¢do ao pré-natal,
parto, puerpério a gestantes,
inserindo as adolescentes na
implantagio das agdes previstas
na Rede Cegonha;

4. Garantir a vinculagio das
gestantes da UBS a maternidade
de referéncia;

5. Realizar testes de sifilis
(VDRL), HIV e Hepatite nas
gestantes usudrias do SUS;

6. Eliminar a incidéncia de sifilis

congénita

7. Garantir triagem neonatal a
todos RN do municipio;

8. Implantar o Programa de
Planejamento Familiar;

9. Reduzir os 6bitos maternos

10. Reduzir a mortalidade infantil

Razdo de exames citopatolégicos do colo
do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na
populagio residente de determinado local
e a populacdo da mesma faixa etaria

Razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de
50 a 69 anos na populagio residente de

determinado local e populagdo da mesma
faixa etaria.

Proporgdo de gestantes cadastradas no
SISPRENATAL

Percentual de gestantes com vinculagio a
maternidade

N° de testes realizados

N° de casos de sifilis congénita em
menores de um ano registrados/
SISPACTO

N°de exames realizados

Protocolo aprovado na CIB;

Numero de 6bitos maternos em

determinado periodo e local de residéncia

Taxa de mortalidade infantil

.34

80

80

100

100

100

0

0,34

80,00

80,00

100,00

100

100,00

Razao

Razao

Proporgio

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Namero

Namero

Nimero

OBJETIVO N° 4.1 - Garantir acesso humanizado e efetivo aos portadores de transtornos mentais e dependéncia quimica preservando sua integridade e

autonomia.
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70,00

1. Qualificar os servicos de ESF para identificagdo e
acompanhamento de portadores de transtornos mentais

2. Capacitar os profissionais de saide para um

Percentual de
Profissionais
qualificados

Percentual de

diagnéstico da populagdo de seu territério em gestdo pacientes
humanizada dos cuidados aos usudrios que ja acompanhados
apresentem condigdes cronicas estabelecidas; pela ESF

3. Firmar parcerias intersetoriais para realizagdo de acdes  Percentual de

de promogdo e prevengdo;

4. Implantar o Centro de Apoio psicossocial municipal

oficinas realizadas

CAPS municipal
implantado

50

50

0

50,00

50,00

50,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

0

OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecer a vigilancia, promogdo, prevencao e controle das doengas transmissiveis, das nio transmissiveis e das

imunopreveniveis, e regular o consumo de bens e servicos sujeitos a legislacao e as normas do SUS/ES

1. Realizar visitas domiciliares
para controle da dengue

2. Ampliar a proporgio de
andlises realizadas em amostras
de dgua para consumo
humano, quanto aos
parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

3. Investigar os obitos infantis
e fetais;

4. Investigar os 6bitos
maternos;

5. Investigar os 6bitos em
mulheres em idade fértil MIF

6. Aumentar a propor¢do de
registro de 6bitos com causa
bésica definida

7. Encerrar as doengas
compulsorias imediatas
registradas no Sistema de
Informacgdes sobre Agravos de
Notificacdo (SINAN), em até
60 dias a partir da data de
notificagio

8. Ampliar o n®de UBS com
casos de doencgas ou agravos
relacionados ao trabalho
notificados

https://digisusgmp.saude. gov.br

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

Proporgao de analises realizadas em
amostras de d4gua para consumo humano
quanto aos pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

Taxa de mortalidade infantil

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

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

Proporgido de registro de 6bitos com causa
bésica definida

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

Proporg¢ido de UBS com casos de doengas ou
agravos relacionados ao trabalho notificados

80

100

100

90

98

80

60

0

80,00

100,00

100,00

90,00

98,00

80,00

60,00

Nimero

Percentual

Proporc¢ao

Propor¢ao

Proporgio

Proporgao

Proporgio

Proporc¢ao

20 de 47



9. Implantar o Programa Saide = Programa implantado 0 0 0 1 Nimero
do Trabalhador
10. Aumentar o acesso ao N° de Testes sorolégico anti-HCV realizados 60 0 0 310 Nimero
diagnéstico da hepatite C;
11. Alcancar as coberturas Proporgdo de vacinas selecionadas do 75 0 0 75,00 Proporgio
vacinais (CV) adequadas do Calendério Nacional de Vacinagio para
Calendério Basico de criancas menores de dois anos de idade -
Vacinagdo da crianga; Pentavalente 3* dose, Pneumocécica 10-
valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e
Triplice viral 1* dose - com cobertura
vacinal preconizada
12. Notificar e investigar Proporgiao de casos investigados 95 0 0 100,00 Proporgao
adequadamente todo caso de
evento adverso a vacinacdo
13. Estruturar sala de vacina Proporgio de cura de casos novos de 0 0 0 100,00 Percentual
tuberculose pulmonar bacilifera
14. Garantir a realizacdo de Proporgio de exames anti-HIV realizados 80 0 0 80,00 Proporgio
exames anti-HIV nos casos entre os casos novos de tuberculose
novos de tuberculose
15. Aumentar a propor¢do de Proporgdo de cura dos casos novos de 80 0 0 80,00 Proporgio
cura nas coortes de casos hansenfase diagnosticados nos anos das
novos de hanseniase. coortes
16. Garantir exames dos Proporgiao de contatos intradomiciliares de 80 0 0 80,00 Proporgio
contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase examinados
casos novos de hanseniase
17. Garantir a vacinagio Proporgio de cies vacinados na campanha 90 0 0 90,00 Proporgio
antirrdbica dos cies na de vacinagio antirrabica
campanha
18. Realizar busca ativa de Proporgdo de escolares examinados para o 80 0 0 80,00 Proporc¢ao
casos de tracoma em 80% da tracoma
populagio de escolares da rede
publica com idade de 05 a 14
anos do ensino fundamental.
19. Implantar ambientes livres Ambiente implantado 1 0 0 4 Nimero
de tabaco nas Unidades de
Satde;
20. Realizar inspecao sanitaria Proporgdo de estabelecimentos 80 0 0 80,00 Percentual
nos estabelecimentos de inspecionados
interesse a satide
21. Implementar a estrutura do ~ Cédigo Sanitirio e Lei de produtividade 0 0 0 1 Nimero
marco legal da Vigilancia Fiscal aprovado pela Camara Municipal de
Sanitéria Vereadores;
22. Identificar riscos e Proporgiao de riscos relacionados a produtos 50 0 0 50,00 Percentual
situacdes de riscos relacionados e servigos sujeitos a controle sanitario
a produtos e servigos sujeitos a identificados
controle sanitdrio existentes no
municipio.
23. Implantar cronograma de Registro de atividades executadas 50 0 0 50,00 Percentual

atividades educativas para a
comunidade com temos do
setor regulado.

OBJETIVO N° 5.2 - Estabelecer medidas de prevencdo, controle e contengdo de riscos, danos e agravos a satde publica, decorrente do surto de
coronavirus (covid-19)
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1. Proteger a coletividade através de medidas sanitarias, =~ N°de casos 0 100,00 Percentual
quando implementadas, deverdo garantir o pleno registrados no 0
respeito a integridade e dignidade das pessoas, familias ~ esusvs

e comunidades

OBJETIVO N° 6.1 - Incorporar na pritica cotidiana dos servigos de satde a integralidade do cuidado, com énfase na promogo da saide e prevencdo
de doencas e agravos a partir da identificacdo e analise dos fatores geradores de ameagcas a vida nas comunidades.

1. Aderir ao Programa Satde na Escola com equipe Percentual de escolas 50,00 Percentual

0 0
profissional qualificada com PSE implantado;
2. Aderir as USF ao Programa de Melhoria da Termo anual de adesdo 70 0 0 70,00 Percentual 0
Qualidade e do acesso (PMAQ) ao PMAQ assinado
3. Firmar parcerias com as demais secretarias do % de atividades 50 0 0 50,00 Percentual
municipio para o enfrentamento dos determinantes realizadas através de 0
socioambientais das DCNT e para a promocéo de parcerias

comportamentos saudaveis

4. Promover medidas de mobilidade e acessibilidade =~ % de pessoas que sdo 50 0 50,00 Percentual
- . . 0 0

aos espacos publico da satde atendidas nas USF

5. Incrementar as notificacdes no SINAN de casos N° Registro das 50 0 0 50,00 Percentual

de doencas ocupacionais e acidentes de trabalho notificacdes de casos

graves e fatais de doencas 0
ocupacionais no
SINAN

OBJETIVO N° 7.1 - Manutencao da capacidade de resposta as emergéncias e desastres

1. Elaborar plano de enfrentamento para ~ Plano elaborado Nuimero

0 0

situacdes de emergéncia em saide
publica

OBJETIVO N° 8.1 - Garantir o acesso aos medicamentos considerados essenciais, assegurando a integralidade da atengéo.
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90,00

1. Promover o acesso e o uso Racional de
medicamentos, E materiais medico hospitalares
de forma integrada e racional com as demais
acoes de saide, de acordo com os principios
do SUS e as necessidades da populacdo com
amplo controle de inventario

2. Manter o Sistema Nacional de Gestdo da
Assisténcia Farmacéutica (Hérus) no municipio

3. Garantir funcionamento do programa
QualifarSUS

4. Garantir os insumos relacionados as doencas
e agravos prioritarios em saide publica, de
acordo com o estabelecido na REMUME.

5. Programar acdes de assisténcia farmacéutica

Percentual de Medicamentos
e materiais médicos
hospitalares atendidos para a
REDE ( populagdo, Pronto
Atendimento Municipal e
PSF)

Percentual de registro de
medicamentos e materiais
medico hospitalares no
sistema Horus

Percentual de acdes
executadas

Percentual de Insumos
adquiridos

Acdes revisadas e elaboradas

90

80

80

0

90

80

80,00

Percentual

Numero

Namero

Percentual

Nimero

OBJETIVO N° 9.1 - Garantir cuidado integral a saide a partir da organizagdo do acesso regulado

1. Garantir consultas e exames
especializados, de acordo com a PPl e
oferta do Estado;

2. Disponibilizar transporte sanitario

PPI atualizada

Percentual de consultas e

para consultas e exames especializados; exames realizados fora do
municipio

3. Garantir transporte sanitirio para
pacientes em hemodialise

Pacientes com sessdes de
hemodialise realizadas e

planilha de transporte

4. Garantir consultas especializadas no Contrato efetuado

municipio através do consércio CIM
Pedra Azul.

5. Construir ou alugar um imével para Construcdo efetuada ou

sediar um centro de especialidades;

6. Padronizar o uso do protocolo
Estadual para encaminhamentos e
consultas especializadas;

contrato firmado

N°de profissionais capacitados

90

100

50

0

90

100,00

50,00

Namero

Namero

Percentual

Nimero

Namero

Percentual

OBJETIVO N° 10.1 - Desenvolvimento de habilidades e atitudes capazes de aprimorar a prética e transformar os ambientes de trabalho.

https://digisusgmp.saude. gov.br

23 de 47



1. Ampliar o n°de pontos do
Telessatde;

2. Garantir acesso a cursos
ofertados pelo Estado e Ministério
da Satde;

3. Ampliar o percentual de
trabalhadores que atendem ao SUS
com vinculos protegidos

4. Qualificar os profissionais em
Urgéncia e Emergéncia

5. Capacitar os profissionais da
Aten¢do Priméria a Satide

6. Capacitar os profissionais da
Vigilancia em Satide

7. Fortalecer o trabalho no SUS
municipal

N°de pontos do Telessatide
implantado

Cursos ofertados

Proporgdo de trabalhadores que

atendem ao SUS, na esfera publica,

com vinculos protegidos

% de profissionais capacitados

% de profissionais capacitados

% de profissionais capacitados

Plano aprovado na Camara Municipal

de Vereadores

50

100

80

90

90

0

50,00

100,00

80,00

90

90,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Namero

0

OBJETIVO N° 11.1 - Aprimorar o pacto federativo, com o desenvolvimento de processos de contratualizagio e cooperagdo entre as esferas e gestao

compartilhada do SUS.
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100,00

1. Elaboragio dos instrumentos de gestdo:
Plano Municipal de Saide(PMS), Programacio
Anual de Sadde (PAS) e Relatério Anual de
Gestdo (RAG)

2. Adequar e incrementar contratos, convénios
ou credenciamento com prestadores de servigos
MAC sob gestao municipal.

3. Adequar a infraestrutura do almoxarifado

4. Implementar a Gestao orcamentdria,
financeira e contabil do Fundo Municipal de
Satde (FMS) eficiente e transparente

5. Qualificar os profissionais do FMS

6. Patrimoniar os bens da SMS

7. Garantir a realizacdo de cadastro e impressdo

do Cartao Nacional de Saide (CNS)

8. Fazer cumprir a Emenda Constitucional 29

9. Implantar sistema de Monitoramento,
controle, avaliacdo e auditoria em satde

10. Controle rigido de hordrios de entrada e
saida dos funciondrios

Instrumentos elaborados e
apresentados ao CMS

Contratos, convénios, ou
credenciamentos realizados

Almoxarifado adequado
para armazenamento de
medicamentos e insumos

Sistema com acesso
liberado a todos os
servidores conforme
necessidade do FMS;

N°de cursos realizados

% de bens patrimoniados

CNS realizados

SIOPS

Sistema Implantado

Cumprimento de carga
horaria

100

100

60

100

100

0

100,00

100,00

10

60,00

100

15,00

100

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Nuamero

Percentual

Nimero

Namero

OBJETIVO N° 12.1 - Ampliar a participagdo social com vistas ao aprimoramento do SUS e a consolidac@o das politicas de promog¢@o de equidade em

saide

1. Realizar processo de sensibilizacdo ~ Capacitacdo realizada; 0 60,00 Percentual 0
e capacitacdo de conselheiros

municipais

2. Viabilizar o funcionamento e a Equipamento e materiais 100 0 100 Namero 0
atuac@o do Conselho Municipal de adquiridos conforme a

Satide necessidade;

3. Implementar a ouvidoria % de demanda respondida pelo 100 100,00 Percentual
municipal nivel 2 do sistema municipio 0 0
Ouvidor SUS

4. Trabalhar o reconhecimento social =~ Reconhecimento por parte da 100 0 0 100 Nimero 0

conselho , bem como de seus sociedade sobre existéncia do

conselheiros conselho
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0 - Informagdes Proteger a coletividade através de medidas sanitarias, quando implementadas, deverdo garantir o pleno respeito a integridade e 0,00

Complementares dignidade das pessoas, familias e comunidades
Adequar a infraestrutura do almoxarifado 0
Implantar o Centro de Apoio psicossocial municipal 0,00
Construir ou alugar um imével para sediar um centro de especialidades; 0
Garantir a agdo coletiva de Cuidados bucais a gestante. 0,00
Fortalecer o trabalho no SUS municipal 0
Implantar agdes coletivas Voltadas aos tabagistas 0
Implantar o Programa de Planejamento Familiar; 0
Implantar o Programa Satide do Trabalhador 0
Implantar sistema de Monitoramento, controle, avaliagcdo e auditoria em satide 0
Aquisicdo de veiculo para transporte das equipes de atencdo bésica 0,00
Estruturar sala de vacina 0,00
Garantir a Estruturacdo das UBS e Pontos de apoio Do Municipio 0
Organizar a Redivisdo das Areas de acordo com o Ministério da Satide 0,00
Centralizacdo dos Servicos de Satde 0,00
Organizar o fluxo de marcacdo de consultas pelos técnicos de enfermagem. 0,00
Implementar a estrutura do marco legal da Vigilancia Sanitaria 0

122 - Administracdo Garantir cobertura da Estratégia de Satide da Familia 100,00

Geral
Realizar processo de sensibilizagdo e capacitagiio de conselheiros municipais 0,00
Elaboracdo dos instrumentos de gestdao: Plano Municipal de Satide(PMS), Programacdo Anual de Satide (PAS) e Relatério Anual de 0,00

Gestdo (RAG)

Ampliar o n® de pontos do Telessatide; 0
Garantir consultas e exames especializados, de acordo com a PPI e oferta do Estado; 0
Promover o acesso e 0 uso Racional de medicamentos, E materiais medico hospitalares de forma integrada e racional com as demais 0,00

acoes de saide, de acordo com os principios do SUS e as necessidades da populacdo com amplo controle de inventario

Elaborar plano de enfrentamento para situagdes de emergéncia em satide publica 0
Aderir ao Programa Satide na Escola com equipe profissional qualificada 0,00
Realizar visitas domiciliares para controle da dengue 0
Qualificar os servigos de ESF para identificacdo e acompanhamento de portadores de transtornos mentais 0,00
Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada ano; 0,00
Manter 100% das unidades de Satide com servico de notificagio continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias. 0
Reducio de internacdes por causas sensiveis a Atengdo Basica; 0,00
Viabilizar o funcionamento e a atuagdo do Conselho Municipal de Saide 0
Adequar e incrementar contratos, convénios ou credenciamento com prestadores de servicos MAC sob gestdo municipal. 0,00
Garantir acesso a cursos ofertados pelo Estado e Ministério da Sadde; 0,00
Disponibilizar transporte sanitdrio para consultas e exames especializados; 0
Manter o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Hérus) no municipio 0
Aderir as USF ao Programa de Melhoria da Qualidade e do acesso (PMAQ) 0,00
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Ampliar a proporgio de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro 0,00
residual livre e turbidez

Capacitar os profissionais de saide para um diagnéstico da populagdo de seu territério em gestio humanizada dos cuidados aos usudrios 0,00
que ja apresentem condicdes cronicas estabelecidas;

Ampliar a razdo de exames de mamografias em mulheres de 50 a 69 nos de idade; 0,00
Garantir o acolhimento com classifica¢do de Risco no Pronto Atendimento Municipal; 0
Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento condicionalidades de satide do Programa Familia; 0
Implementar a ouvidoria municipal nivel 2 do sistema Ouvidor SUS 0,00
Ampliar o percentual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos 0,00
Garantir transporte sanitdrio para pacientes em hemodialise 0,00
Garantir funcionamento do programa QualifarSUS 0
Firmar parcerias com as demais secretarias do municipio para o enfrentamento dos determinantes socioambientais das DCNT e para a 0,00

promogio de comportamentos saudaveis

Investigar os obitos infantis e fetais; 0,00
Firmar parcerias intersetoriais para realizacao de acdes de promoc¢ao e prevencao; 0,00
Garantir a atenc¢@o ao pré-natal, parto, puerpério a gestantes, inserindo as adolescentes na implantacdo das a¢des previstas na Rede 0,00
Cegonha;

Melhorar e garantir a qualidade dos servigos de satide prestados a populacido no Pronto Atendimento Municipal. 0,00
Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saide Bucal; 0,00
Trabalhar o reconhecimento social conselho , bem como de seus conselheiros 0
Implementar a Gestdo or¢amentaria, financeira e contabil do Fundo Municipal de Saide (FMS) eficiente e transparente 0,00
Qualificar os profissionais em Urgéncia e Emergéncia 0,00
Garantir consultas especializadas no municipio através do consorcio CIM Pedra Azul. 0
Garantir os insumos relacionados as doencas e agravos prioritarios em satide publica, de acordo com o estabelecido na REMUME. 0,00
Promover medidas de mobilidade e acessibilidade aos espacos publico da satide 0,00
Investigar os 6bitos maternos; 0,00
Garantir a vinculagdo das gestantes da UBS a maternidade de referéncia; 0,00
Garantir o custeio e incremento necessario de recursos humanos, despesas permanentes e insumos para o funcionamento do Pronto 0

Atendimento Municipal (PAM) 24h;

Reduzir o percentual de exodontia em relagdo aos procedimentos preventivos curativos. 0,00
Qualificar os profissionais do FMS 0
Capacitar os profissionais da Aten¢do Primaria a Saide 0
Programar acoes de assisténcia farmacéutica 0
Incrementar as notificagdes no SINAN de casos de doengas ocupacionais e acidentes de trabalho graves e fatais 0,00
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil MIF 0,00
Realizar testes de sifilis (VDRL), HIV e Hepatite nas gestantes usuarias do SUS; 0,00
Garantir o funcionamento do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU); 0
Aumentar o percentual de agdo coletiva de escovagao dental supervisionada; 0,00
Patrimoniar os bens da SMS 0,00
Capacitar os profissionais da Vigilancia em Satde 0,00
Padronizar o uso do protocolo Estadual para encaminhamentos e consultas especializadas; 0,00
Aumentar a propor¢do de registro de 6bitos com causa basica definida 0,00
Eliminar a incidéncia de sifilis congénita 0
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Fortalecer a integragdo entre os servicos de atendimento pré-hospitalar mével e fixo; 0,00

Aquisi¢do de automodvel ambulancia para atendimento ao PAM 0,00
Garantir a realiza¢do de cadastro e impressdo do Cartdo Nacional de Satide (CNS) 0
Encerrar as doencas compulsorias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificagdo (SINAN), em até 60 0,00

dias a partir da data de notificagdo

Garantir triagem neonatal a todos RN do municipio; 0,00
Garantir e modernizar a estrutura fisica do PAM; 0,00
Fazer cumprir a Emenda Constitucional 29 0,00
Ampliar o n°de UBS com casos de doengas ou agravos relacionados ao trabalho notificados 0,00
Melhorar a qualidade dos servigos de saide no ambito da Atenc¢do Basica municipal; 0,00
Reduzir os 6bitos maternos 0
Aumentar o percentual de internagdes de urgéncia e emergéncia reguladas pelo complexo regulador. 0,00
Fortalecer as acdes em satide na ESF através de programas do MS; 0
Controle rigido de horarios de entrada e saida dos funcionarios 0
Aumentar o acesso ao diagnodstico da hepatite C; 0
Reduzir a mortalidade infantil 0
Implantar a contra referéncia para a atengdo primaria, especialmente para os casos cronicos agonizados, fortalecendo o vinculo do 0,00

paciente com a equipe de atenc@o primaria, dentro da rede municipal de saide

Garantir a manutenc¢do da estrutura predial e dos equipamentos médico-hospitalares; 0,00
Alcancar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Basico de Vacinagdo da crianca; 0,00
Implementar o Nicleo de Apoio a Saide da Familia — NASF; 0,00
Notificar e investigar adequadamente todo caso de evento adverso a vacinagdo 0,00
Garantir a realizacdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose 0,00
Adquirir equipamento permanente e mobilidrio para as novas Unidades de Saide 0,00
Aumentar a propor¢do de cura nas coortes de casos novos de hansenfase. 0,00
Apoiar a organizagdo dos processos de trabalho das equipes de Satde da Familia; 0,00
Garantir exames dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase 0,00
Garantir a vacinacdo antirrdbica dos cdes na campanha 0,00
Realizar busca ativa de casos de tracoma em 80% da populacido de escolares da rede piblica com idade de 05 a 14 anos do ensino 0,00
fundamental.

Implantar ambientes livres de tabaco nas Unidades de Satde; 0
Implantar o Programa de atencéo integral a saide do homem na APS; 0
Realizar inspecdo sanitdria nos estabelecimentos de interesse a saide 0,00
Implementar acoes de abordagem basica ao fumante nas USF; 0
Implantar a Rede de Cuidado a Pessoa Idosa; 0
Identificar riscos e situacdes de riscos relacionados a produtos e servigos sujeitos a controle sanitario existentes no municipio. 0,00
Implantar a Rede de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia; 0
Implantar cronograma de atividades educativas para a comunidade com temos do setor regulado. 0,00
Ampliar o servigo de radiologia odontolégica em todas as UBS; 0,00

301 - Atencao Basica Garantir cobertura da Estratégia de Satide da Familia 100,00

Ampliar o n° de pontos do Telessatide; 0
Aderir ao Programa Satde na Escola com equipe profissional qualificada 0,00
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Realizar visitas domiciliares para controle da dengue 0

Qualificar os servigos de ESF para identificagdo e acompanhamento de portadores de transtornos mentais 0,00
Ampliar a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada ano; 0,00
Manter 100% das unidades de Satide com servigo de notificagdo continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias. 0

Reducio de internacdes por causas sensiveis a Atengdo Basica; 0,00
Garantir acesso a cursos ofertados pelo Estado e Ministério da Satde; 0,00
Manter o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Horus) no municipio 0

Aderir as USF ao Programa de Melhoria da Qualidade e do acesso (PMAQ) 0,00
Ampliar a propor¢do de analises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro 0,00

residual livre e turbidez

Capacitar os profissionais de saide para um diagndstico da populagdo de seu territério em gestdo humanizada dos cuidados aos usuérios 0,00
que ja apresentem condicdes cronicas estabelecidas;

Ampliar a razdo de exames de mamografias em mulheres de 50 a 69 nos de idade; 0,00
Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento condicionalidades de satide do Programa Familia; 0
Ampliar o percentual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos 0,00
Garantir transporte sanitdrio para pacientes em hemodialise 0,00
Garantir funcionamento do programa QualifarSUS 0
Firmar parcerias com as demais secretarias do municipio para o enfrentamento dos determinantes socioambientais das DCNT e para a 0,00

promogdo de comportamentos saudaveis

Investigar os obitos infantis e fetais; 0,00
Firmar parcerias intersetoriais para realizacdo de acoes de promogio e prevengao; 0,00
Garantir a atenc@o ao pré-natal, parto, puerpério a gestantes, inserindo as adolescentes na implantacio das agdes previstas na Rede 0,00
Cegonha;

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saide Bucal; 0,00
Qualificar os profissionais em Urgéncia e Emergéncia 0,00
Garantir os insumos relacionados as doencas e agravos prioritarios em satiide publica, de acordo com o estabelecido na REMUME. 0,00
Promover medidas de mobilidade e acessibilidade aos espacos piblico da saide 0,00
Investigar os 6bitos maternos; 0,00
Garantir a vinculagdo das gestantes da UBS a maternidade de referéncia; 0,00
Reduzir o percentual de exodontia em relagio aos procedimentos preventivos curativos. 0,00
Capacitar os profissionais da Atengdo Primaria a Saide 0
Programar agdes de assisténcia farmacéutica 0
Incrementar as notificagdes no SINAN de casos de doengas ocupacionais e acidentes de trabalho graves e fatais 0,00
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil MIF 0,00
Realizar testes de sifilis (VDRL), HIV e Hepatite nas gestantes usuarias do SUS; 0,00
Aumentar o percentual de acdo coletiva de escovacdo dental supervisionada; 0,00
Eliminar a incidéncia de sifilis congénita 0
Garantir triagem neonatal a todos RN do municipio; 0,00
Encerrar as doencas compulsorias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificacdo (SINAN), em até 60 0,00

dias a partir da data de notificacdo

Ampliar o n°de UBS com casos de doengas ou agravos relacionados ao trabalho notificados 0,00
Melhorar a qualidade dos servicos de saide no ambito da Atencdo Basica municipal; 0,00
Reduzir os 6bitos maternos 0
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Fortalecer as acdes em satde na ESF através de programas do MS; 0

Aumentar o acesso ao diagnodstico da hepatite C; 0
Reduzir a mortalidade infantil 0
Garantir a manutencdo da estrutura predial e dos equipamentos médico-hospitalares; 0,00
Alcancar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Basico de Vacinagdo da crianca; 0,00
Implementar o Nicleo de Apoio a Saide da Familia — NASF; 0,00
Notificar e investigar adequadamente todo caso de evento adverso a vacinagido 0,00
Garantir a realizacdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose 0,00
Adquirir equipamento permanente e mobilidrio para as novas Unidades de Saide 0,00
Aumentar a propor¢do de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 0,00
Apoiar a organizagdo dos processos de trabalho das equipes de Satide da Familia; 0,00
Garantir exames dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase 0,00
Garantir a vacinagio antirrabica dos caes na campanha 0,00
Realizar busca ativa de casos de tracoma em 80% da populagdo de escolares da rede piblica com idade de 05 a 14 anos do ensino 0,00
fundamental.
Implantar ambientes livres de tabaco nas Unidades de Saide; 0
Implantar o Programa de atencdo integral a saide do homem na APS; 0
Implementar a¢des de abordagem bdsica ao fumante nas USF; 0
Implantar a Rede de Cuidado a Pessoa Idosa; 0
Implantar a Rede de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia; 0
Ampliar o servigo de radiologia odontolégica em todas as UBS; 0,00

302 - Assisténcia Manter 100% das unidades de Satide com servigo de notificagdo continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias. 6

Hospitalar e

Ambulatorial Garantir o acolhimento com classificagdo de Risco no Pronto Atendimento Municipal; 0
Adequar e incrementar contratos, convénios ou credenciamento com prestadores de servicos MAC sob gestdo municipal. 0,00
Garantir acesso a cursos ofertados pelo Estado e Ministério da Satde; 0,00
Disponibilizar transporte sanitario para consultas e exames especializados; 0
Ampliar a razdo de exames de mamografias em mulheres de 50 a 69 nos de idade; 0,00
Melhorar e garantir a qualidade dos servicos de satide prestados a populacdo no Pronto Atendimento Municipal. 0,00
Ampliar o percentual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos 0,00
Garantir transporte sanitdrio para pacientes em hemodialise 0,00
Garantir a atencao ao pré-natal, parto, puerpério a gestantes, inserindo as adolescentes na implantacio das agdes previstas na Rede 0,00
Cegonha;
Garantir o custeio e incremento necessario de recursos humanos, despesas permanentes e insumos para o funcionamento do Pronto 0

Atendimento Municipal (PAM) 24h;

Qualificar os profissionais em Urgéncia e Emergéncia 0,00
Garantir consultas especializadas no municipio através do consércio CIM Pedra Azul. 0

Garantir o funcionamento do Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU); 0

Fortalecer a integracdo entre os servicos de atendimento pré-hospitalar movel e fixo; 0,00
Padronizar o uso do protocolo Estadual para encaminhamentos e consultas especializadas; 0,00
Aquisi¢ao de automével ambulancia para atendimento ao PAM 0,00
Garantir e modernizar a estrutura fisica do PAM; 0,00
Aumentar o percentual de internagdes de urgéncia e emergéncia reguladas pelo complexo regulador. 0,00
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Reduzir os 6bitos maternos 0

Implantar a contra referéncia para a atengdo primaria, especialmente para os casos cronicos agonizados, fortalecendo o vinculo do 0,00
paciente com a equipe de atenc¢@o primaria, dentro da rede municipal de saide

Garantir a manutenc¢do da estrutura predial e dos equipamentos médico-hospitalares; 0,00
Garantir a realizacdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose 0,00
303 - Suporte Promover o acesso e o uso Racional de medicamentos, E materiais medico hospitalares de forma integrada e racional com as demais 90,00
Profilatico e acoes de satide, de acordo com os principios do SUS e as necessidades da populagdo com amplo controle de inventario
Terapéutico
Manter o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Hoérus) no municipio 0
Garantir funcionamento do programa QualifarSUS 0
Garantir os insumos relacionados as doencas e agravos prioritarios em satide publica, de acordo com o estabelecido na REMUME. 0,00
Programar ac¢des de assisténcia farmacéutica 0
304 - Vigilancia Ampliar a proporgio de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro 80,00
Sanitaria residual livre e turbidez
Capacitar os profissionais da Vigilancia em Satide 0,00
Realizar inspecdo sanitdria nos estabelecimentos de interesse a satde 0,00
Identificar riscos e situacdes de riscos relacionados a produtos e servigos sujeitos a controle sanitario existentes no municipio. 0,00
Implantar cronograma de atividades educativas para a comunidade com temos do setor regulado. 0,00
305 - Vigilancia Manter 100% das unidades de Satide com servigo de notifica¢do continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias. 6
Epidemiologica
Elaborar plano de enfrentamento para situacdes de emergéncia em satide publica 0
Realizar visitas domiciliares para controle da dengue 0
Ampliar a propor¢ado de andlises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro 0,00
residual livre e turbidez
Investigar os obitos infantis e fetais; 0,00
Firmar parcerias com as demais secretarias do municipio para o enfrentamento dos determinantes socioambientais das DCNT e para a 0,00
promogdo de comportamentos saudaveis
Investigar os 6bitos maternos; 0,00
Promover medidas de mobilidade e acessibilidade aos espacos publico da satde 0,00
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil MIF 0,00
Aumentar a propor¢do de registro de 6bitos com causa basica definida 0,00
Capacitar os profissionais da Vigilancia em Satde 0,00
Encerrar as doencas compulsorias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificagdo (SINAN), em até 60 0,00
dias a partir da data de notificagdo
Ampliar o n°de UBS com casos de doencgas ou agravos relacionados ao trabalho notificados 0,00
Aumentar o acesso ao diagnéstico da hepatite C; 0
Alcancar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Basico de Vacinagdo da crianca; 0,00
Notificar e investigar adequadamente todo caso de evento adverso a vacinagdo 0,00
Aumentar a propor¢do de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 0,00
Garantir exames dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase 0,00
Garantir a vacinacdo antirrabica dos cdes na campanha 0,00
Realizar busca ativa de casos de tracoma em 80% da populagdo de escolares da rede piblica com idade de 05 a 14 anos do ensino 0,00
fundamental.
306 - Alimentagdo e Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento condicionalidades de saide do Programa Familia; 100
Nutrigdo
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0 - Informagdes
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Ambulatorial
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Profilatico e
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304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
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306 -
Alimentacdo e
Nutrigdo

Fonte: DIGISUS Gestor - M6dulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
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E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta

forma dificulta todo o processo de prestacdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as agdes

realizadas em 2018. Nao houve transi¢io e entrega da documentagio solicitada pela gestao atual.
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8. Indicadores de Pactuagao Interfederativa

20

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

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

Proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgdo de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumococica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal
preconizada

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

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

Numero de Casos Autéctones de Malaria

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

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

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

Razdo de exames citopatologicos do colo do utero em mulheres de 25 a 64 anos na populacdo residente de determinado
local e a populagdo da mesma faixa etdria

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

Proporgao de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar

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

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na aten¢do basica

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de a¢des de Vigilancia Sanitdria consideradas necessarias a
todos os municipios no ano
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21 E

Agoes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica

22 U

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

23 U

Proporcao de preenchimento do campo ocupagio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

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

e Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
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0,00

Percentual
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Percentual

E importante mencionar que houve troca de gestio municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta

forma dificulta todo o processo de prestagdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as a¢des

realizadas em 2018. Ndo houve transic@o e entrega da documentacéo solicitada pela gestdo atual.
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9. Execucdo Or¢camentaria e Financeira

9.1. Execugao da programacdo por fonte, subfungao e natureza da despesa

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncio

Corrente

0,00

1.106.444,02

1.188.172,65

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

2.294.616,67

Capital

0,00

14.868,86

89.467.81

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

104.336,67

Corrente

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

Corrente

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

Corrente

Capital

Corrente

94.530,76

94.530,76

Capital

0,00

0,00

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 04/12/2019.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 4.103.138,63 1.558.113,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  5.661.252,22
Capital 0,00 96.099,50 31.756,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 127.856,00

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

35 de 47



Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Ptblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 04/12/2019.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéaria (RREO)

1.423.200,00 1.423.200,00 1.474.780,78

702.668,34 133,59
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9.000.000,00 9.000.000,00 11.144.018,03 123,82
10.000,00 10.000,00 8.023,14 80,23
550.000,00 550.000,00 526.615,93 95,75
9.300.000,00 9.300.000,00 10.956.394,60 117,81
250.000,00 250.000,00 231.962,77 92,79
95.000,00 95.000,00 88.147,32 92,79
95.000,00 95.000,00 88.147,32 92,79
20.628.200,00 20.628.200,00 24.429.942,57 118,43

2.514.500,00 2.514.500,00 4.148.258,11 164,97
1.466.500,00 1.466.500,00 2.652.740,30 180,89
385.000,00 385.000,00 41.057,04 10,66
650.000,00 650.000,00 1.454.460,77 223,76
13.000,00 13.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
2.514.500,00 2.514.500,00 4.148.258,11 164,97

8.421.000,00 8.421.000,00 7.556.399,65
4.500.000,00 4.500.000,00 4.367.118,13 0,30 97,05
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.921.000,00 3.921.000,00 3.189.281,52 0,00 81,34
261.000,00 261.000,00 232.192,67 0,00 88,96
261.000,00 261.000,00 232.192,67 0,00 88,96
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8.682.000,00 8.682.000,00 7.788.592,62 89,71

0,00 0,00 0,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 2.636.000,00 = 2.468.041,31 0,00 31,69
N/A 2.636.000,00 = 2.468.041,31 0,00 31,69
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 0,30
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 2.468.041,61 31,69
N/A ‘ ’ 5.320.551,01 ‘
21,77
1.656.059,63
0,00
0,00
0,00
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Outras Subfungdes 6.130.000,00 6.130.000,00 5.789.108,22 0,30 69,89
Total 8.682.000,00 8.682.000,00 8.282.592,62 99,99
FONTE: SIOPS, Brejetuba/ES, data e hora da homologagao dos dados pelo gestor: 17/04/19 12:02:22
1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execugéio Or¢amentéria do ultimo bimestre do exercicio.
2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(Gltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total j".
3 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(iiltimo 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 tltimo bimestre, serd utilizada a formula [VI(h+i) - (15 x 1Ib)/100].
9.4. Execuc¢do or¢camentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de
financiamento e programa de trabalho
Valor
Bloco de Transferido Valor
. . Programas de Trabalho
Financiamento em 2018 Executado
(Fonte: FNS)
1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 500.000,00 0,00
- . . R$
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE 2441579,7-
1.210.734,98
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO
R$ 279.170,00 0,00
MAC
10303201520AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS RS 65.456.58 0.00
ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE U '
10303201520AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
R$ 12.000,00 0,00
NO SUS
10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E RS 12.000.00 0.00
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA T '
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
P A . RS 74.342,09 145148,63
CUSTEIO MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
10845090300QR - APOIO FINANCEIRO PELA UNIAO AOS ENTES FEDERATIVOS QUE RS 109.564.54 0.00
RECEBEM O FUNDO DE PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS - FPM T '
COD. NAO INFORMADO - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 168,00 0,00
COD. NAO INFORMADO - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE R$ 12.000,00 0,00
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO RS 5.242.18 0.00
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE o '
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO RS 1.000.00 0.00
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE AC()ES DE VIGILANCIA SANITARIA U '
COD. NAO INFORMADO - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 68.638,00 0,00
COD. NAO INFORMADO - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS RS 5.950.61 0.00
ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE e '
10301201520YL - ESTRUTURACAO DE ACADEMIA DE SAUDE - EMENDA R$ 108.000,00 0,00
1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE
INVESTIMENTO SAUDE R$ 886.720,00 0,00
1030220158535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM
2 R$ 80.000,00 0,00
SAUDE
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Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoéria de calculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacio de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercicio fiscal.
e Analises e Consideragdes sobre Execugdo Or¢amentéria e Financeira

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta
forma dificulta todo o processo de prestagdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as a¢des

realizadas em 2018. Ndo houve transi¢do e entrega da documentacdo solicitada pela gestdo atual.
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10. Auditorias

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

Outras Auditorias

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

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta

forma dificulta todo o processo de prestacdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as acdes

realizadas em 2018. Nao houve transi¢io e entrega da documentagio solicitada pela gestao atual.
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11. Andlises e Consideragdes Gerais

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta
forma dificulta todo o processo de prestacdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as acdes

realizadas em 2018. Nao houve transi¢do e entrega da documentagao solicitada pela gestdo atual.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Anélises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

E importante mencionar que houve troca de gestdo municipal 2020/2021, e os dados estdo sendo inseridos no DIGISUS somente agora em 2021. Desta
forma dificulta todo o processo de prestagdo de contas, pois alguns servidores ndo se encontram mais no setor, ficando impossivel identificar as a¢des
realizadas em 2018. Nao houve transi¢do e entrega da documentacao solicitada pela gestdo atual.

RITA DE CASSIA FONTES
Secretario(a) de Satude
BREJETUBAJES, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIPIO: BREJETUBA
Relatorio Anual de Gestao - 2018

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Produgao de Servigos no SUS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Programac¢do Anual de Satude - PAS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacgdo Interfederativa
¢ Consideracdes:

Sem Parecer

Execucao Or¢camentaria e Financeira
e Consideragdes:

Sem Parecer

Auditorias
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Analises e Consideracoes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em analise no Conselho de Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br
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BREJETUBAV/ES, 25 de Novembro de 2021

Conselho Municipal de Sadde de Brejetuba
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