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1. Identificagcdo

1.1. Informagdes Territoriais

RN

CANGUARETAMA

1* Regido de Satde - Sdo José de Mipibu

245,53 Km?

30.806 Hab

126 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 05/12/2024

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CANGUARETAMA

6265685

A informac@o nio foi identificada na base de dados

08365017000154

RUA VALENTINA CALAFANGE 75

smscanguaretama@rn.gov.br

84 3241 2697

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/12/2024

1 .3. Informagdes da Gestio

JOAO WILSON DE ANDRADE RIBEIRO FILHO

BELCHIOR MARTINS TAVARES

saude @canguaretama.rn.gov.br

849995611

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 05/12/2024

1.4. Fundo de Satude

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 05/12/2024

1.5. Plano de Satde

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regionalizagido

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Regido de Satide: 1* Regido de Satide - Sdo José de Mipibu

Municipio

ARES

BAIA FORMOSA
BREJINHO
CANGUARETAMA
ESPIRITO SANTO
GOIANINHA

JUNDIA

LAGOA D'ANTA
LAGOA DE PEDRAS
LAGOA SALGADA
MONTANHAS

MONTE ALEGRE
MONTE DAS GAMELEIRAS
NOVA CRUZ

NISIA FLORESTA
PASSA E FICA
PASSAGEM

PEDRO VELHO

SANTO ANTONIO
SENADOR GEORGINO AVELINO
SERRA DE SAO BENTO
SERRINHA

SAO JOSE DE MIPIBU
TIBAU DO SUL

VERA CRUZ

VILA FLOR

VARZEA

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

Nio ha informacdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satide

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa

e Consideragdes

Area (Km?)

2°RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa

Populacio (Hab)
112.584
245.51
58.528
245.529
143.673
192.277
45.261
105.65
117.66
79.515
82.213
199.519
71.945
271.657
306.051
42.137
41.235
192.707
301.052
26.383
96.635
193.352
293.877
101.793
92.117
47.656
67.245

3°RDQA

13657
9098
12603
30806
10936
28212
3859
6733
7577
8619
11774
23843
2343
35534
33949
11406
3222
14197
22779
4193
5864
6609
49693
17840
11044
3289

5383

Densidade

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

121,30
37,06
215,33
125,47
76,12
146,73
85,26
63,73
64,40
108,39
143,21
119,50
32,57
127,98
110,93
270,69
78,14
73,67
75,66
158,93
60,68
34,18
169,09
175,26
119,89
69,02

80,05

Canguaretama esta localizada no litoral Sul do Rio Grande do Norte se limita com Goianinha, Vila Flor, Pedro Velho, Bafa Formosa, Espirito Santo, Mataraca, Mamanguape (ambas

na Paraiba) e a leste com o Oceano Atlantico municipios circunvizinhos, encontra-se de acordo com o Pacto pela Satide como municipio pleno em suas a¢des e com autonomia financeira.

A Rede assistencial do Sistema Unico de Satide - SUS no municipio € composta pelos servi¢os publicos municipais.

A populagdo do municipio, de acordo com o tltimo censo (2022), é de 29.668 pessoas, sendo estimada (2024) para 30.806 pessoas (IBGE - cidades/2024). O municipio conta com 17 equipes do

Programa Satde da Familia distribuida na zona urbana e rural, 17 equipes de Satide Bucal e 82 Agentes Comunitérios de Satide

https://digisusgmp.saude. gov.br
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2. Introducido

o Andlises e Consideragdes sobre Introducdo

Segue abaixo alguns dados complementares de identificagio municipal:

IDENTIFICAC;\O MUNICIPAL

UF: RIO GRANDE DO NORTE

Municipio: CANGUARETAMA

Prefeito da Cidade: Jodo Wilson de Andrade Ribeiro Filho

Relatério de Gestdo referente: Ano 2024

SECRETARIA DE SAUDE

Razdo Social da Secretaria da Satde: Secretaria Municipal da Saide de Canguaretama
Fundo Municipal de Satide - CNPJ: 13.094.678/0001-22

Endereco SMS: Rua Valentina Calafange, 95 Cercado Grande, Canguaretama-RN
e-mail: saude@canguaretama.rn.gov.br

Secretario de Saide: BELCHIOR MARTINS TAVARES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Instrumento legal de criagdo do FMS: Lei Municipal

CNPJ do FMS: 13.094.678/0001-22

Nome do Gestor do Fundo: BELCHIOR MARTINS TAVARES

Gestor do FMS: Secretério da Satde

INFORMACOES DE CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE CANGUARETAMA
Instrumento legal de criagdo do CMS: Lei municipal n° 08/1997
Nome do Presidente: José Nunes Filho

Enderego:

Rua Dr° Pedro Velho, n° 53, Centro, Canguaretama/RN

E-mail

cmscanguaretama@hotmail.com / cmscanguaretama@rn.gov.br

Telefone

Nio tem

Nimero de conselheiros por segmento:

Usudrios: 12
Governo: 6

Trabalhadores: 6

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE
A Secretaria da Sadde tem Plano Municipal de Satde: Sim

Periodo a que se refere o PMS: 2022 a 2025

https://digisusgmp.saude. gov.br
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populag@o estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a 4 anos 1525 1461 2986
5 a9 anos 1514 1437 2951
10 a 14 anos 1455 1404 2859
15 a 19 anos 1552 1450 3002
20 a 29 anos 3291 3192 6483
30 a 39 anos 2809 2786 5595
40 a 49 anos 2083 2103 4186
50 a 59 anos 1641 1681 3322
60 a 69 anos 874 939 1813
70 a 79 anos 444 602 1046
80 anos e mais 195 376 571
Total 17383 17431 34814

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 03/04/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

CANGUARETAMA 505 494 414 448

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 03/04/2025.

3.3. Principais causas de internagdo por local de residéncia

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

I. Algumas doengas infecciosas e parasitdrias

II. Neoplasias (tumores) 130 127 137 161 178
II1. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 8 5 5 6 6
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 7 9 20 19 28
V. Transtornos mentais € comportamentais 15 20 33 23 14
VI. Doengas do sistema nervoso 15 24 23 21 26
VII. Doengas do olho e anexos 3 3 4 7 9
VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide 2 1 - - 3
IX. Doengas do aparelho circulatério 95 74 109 103 161
X. Doengas do aparelho respiratorio 33 44 33 69 49
XI. Doengas do aparelho digestivo 81 84 129 197 150
XII. Doengas da pele e do tecido subcutianeo 28 27 28 19 22
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 28 20 45 29 36
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 46 44 44 96 117

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



XV. Gravidez parto e puerpério 619 517 486 509 547

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 51 72 66 79 98
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 7 11 14 19 20
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 28 21 17 30 36
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 169 162 191 244 251

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satide 12 17 19 29 50
CID 10? Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 1.471 1.420 1.497 1.753 1.893
Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 03/04/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023
1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 27 46 11 14
II. Neoplasias (tumores) 19 24 31 31
III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - 1 - 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 13 23 16 12
V. Transtornos mentais e comportamentais - 3 6 1
VI. Doengas do sistema nervoso 2 3 7 1

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 63 51 59 53
X. Doengas do aparelho respiratério 15 17 25 20
XI. Doengas do aparelho digestivo 10 17 18 11
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 2 1 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 2 - -

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 2 4 14 3
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 6 3 3 4
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 1 3 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 13 11 14 17

XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 36 20 19 22
XXI. Contatos com servicos de saide - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - -
Total 208 229 227 195

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 03/04/2025.

e Andlises e Consideracoes sobre Dados Demogrificos e de Morbimortalidade

De acordo com o censo IBGE 2022, a populagido de Canguaretama é de 29.668 mil habitantes. E possivel observar que o municipio tem uma popula¢do com padrao etario
denominado como jovens e adultos (entre 15 e 59 anos) com reduc@o de pessoas com maior idade (a partir de 70 anos). Ainda podemos relacionar os grupos de pessoas de
origem indigena corresponde a 739 individuos. Em relagdo ao sexo, 15.158 pessoas sdo do sexo feminino, e 14.510 sexo masculino.

Quanto aos nascidos vivos podemos observar o nascimento de 345 criangas no ano de 2024 (setor de epidemiologia do municipio).

Foram registrados 202 ébitos no ano de 2024 (setor de epidemiologia)
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Internacdes hospitalares, de acordo com o municipio de residéncia: 1.893 - Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) -
DATASUS/TABNET.
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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 publicacdo, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produc@o de Atengdo Basica

e o

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atengdo Basica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1 37,95 - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 27/05/2025.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 6997 3075,50

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/05/2025.

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 18481 -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 137800 488555,99 - -
03 Procedimentos clinicos 212375 641177,87 - -
04 Procedimentos cirurgicos 2157 46676,20 - -

https://digisusgmp.saude. gov.br 9 de 42



05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas -
06 Medicamentos -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 332

08 Acoes complementares da atencao a saude -
Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 27/05/2025.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

Grupo procedimento

01 Acoes de promocao e prevencao em saude
Total

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

Data da consulta: 27/05/2025.

¢ Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgédo de Servigos no SUS

74700,00 - -

Sistema de Informacdes Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

51 -

51 -

Os dados referentes ao sistema de informag¢ao DIGISUS nao foram utilizados para a andlise da produgdo da Rede municipal, sendo a opgio fontes especificas dos servigos

ja citadas, tendo em vista a fragilidade das informagdes disponiveis neste instrumento. No entanto, a Secretaria compreende que também precisa entender as dimensdes
apresentadas pelo DIGISUS e alinhar com o monitoramento realizado com os dados locais. A avaliagdo da produgdo dos servigos de satude foi realizada com base nas

informagdes presentes no instrumento de monitoramento em satde, e por meio de dados de produgdo por unidade/més disponibilizados pela Geréncia de Informagao em
Satde. A estratégia de monitoramento escolhida pela gestdo foi acompanhar a produgdo global da Rede Municipal de Saide de Canguaretama/RN, destacando alguns

servicos essenciais (ex. consultas, vacinacdo), para avaliacdo da oferta de servicos nos dltimos anos disponibilizada a populagdo. O total geral de produgdo das unidades
de satide em Canguaretama/RN (N° de Atendimentos individuais de enfermeiros, médicos e outros profissionais de nivel superior: 71.135) segue em crescimento no

ano de 2024, alinhado a amplia¢do de oferta de servicos.

Seguem dados do setor de epidemiologia, referente ao ano de 2024:

NUMERO DE AGRAVOS NOTIFICADOS EM CANGUARETAMA

12 2¢ 3e
Quadrimestre = Quadrimestre = Quadrimestre
AGRAVOS Numeros Nimeros
notificados notificados

Acid: imai hi 15 10 13

Antirrabico 13 06 19

Doenga causada por protozoario 02 02 0

(complicando gravidez, parto ou

puerpério)

Hepatites virais 01 0 0

Sifilis (gestante) 01 0 0

Sifilis (ndo especificada) 01 01 0

Doenga Exantemdtica 01 ] 0

Violéncia Interpessoal 0 04 0

Fonte: Setor de epidemiclogia de Canguaretama (SINAN NET)
ARBOVIROSES E OUTROS
AGRAVOS 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
Notificados | Confirmados Notificados | Confirmados Motificados | Confirmados

Dengue 50 12 17 10 07 05
Zica a o 0 0 0 o
Chikungunya 3 o 0 1] 0 o

Fonte: Setor de epidemiologia de Canguaretama (SINAN ONLINE)

https://digisusgmp.saude. gov.br
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COVID-19

TESTE RAPIDO - REALIZADOS:

AGRAVO 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 3¢ Quadrimestre
Covid — 19 200 170 185
Fonte: Setor de ia e pronto de Canguaretama
OBITOS E NASCIDOS VIVOS
12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
OBITOS 61 81 60
NASCIDOS 100 132 113
VIvOos
Fonte: Setor de epidemiologia de Canguaretama (SIN/SINASC)
TUBERCULOSE
AGRAVOS 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
Busca ativa 07 13 08
Casos novas 4 01 05
Casos em tratamento 4 03 05

AGRAVOS 1° Quadrimestre
Realizados = Reagente

HIV 458 3
Sifilis 411 1
Hepatite B 444 0
Hepatite C 376 0
TOTAL 1689 4

Fonte: Setor de epidemiologia de Canguaretama (SINAN NET)

TESTES RAPIDOS

22 Quadrimestre

32 Quadrimestre

R
482 4 482
442 4 296
449 0 363
423 4] 329
1.798 8 1.470

Fonte: Setor de epidemiologia de Canguaretama (SISLOG LAB)

MONITORAMENTO DAS DOENCAS DIRREICAS E AGUDAS- MDDA

Faixa Etdria 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre

<1 60
lag 198
5a9 156

10+ 1091

Ignorado 3
TOTAL 1508

86
378
261

1751

04

2.480

102
440
297
2.060
44
2.943

32 Quadrimestre

Fonte: Setor de epidemiologia de Canguaretama (SIVEP MDDA)

https://digisusgmp.saude. gov.br
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdao

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

Periodo 12/2024

CONSULTORIO ISOLADO

POLO ACADEMIA DA SAUDE

POSTO DE SAUDE

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
PRONTO ATENDIMENTO

POLICLINICA

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

Total

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde piblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/12/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2024

0

0 1 1

2

2

26

2

2

28

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
MUNICIPIO

ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

Total

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/12/2024.

5.3. Consoércios em satde

O ente ndo estd vinculado a consércio piiblico em satide

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

24

26

25

28

O municipio sedia institui¢des de satide de média e alta complexidade (densidade tecnoldgica) de natureza piiblica e privada, que sdo referéncia ndo apenas para o municipio, mas para a regiao de

satide. A Rede assistencial prépria de Atencdo a Saide SUS do municipio de Canguaretama/RN ¢ composta por:

@ Equipes de Estratégia de Saide da familia - ESF
@ Equipes de Estratégia de Saide Bucal

@ Centro de especialidades odontoldgicas - CEO
@ Centro de Atengdo Psicossocial CAPS

@ Centro de especialidades

https://digisusgmp.saude. gov.br
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@ Laboratérios de andlise clinicas/bioquimica
@ Equipe Técnica com os Programas de Satide Pablica
@ Farmacia Basica

@ Programa Satde na Escola - PSE

@ Vigilancia Ambiental

@ Vigilancia Epidemiolégica

@ Vigilancia Sanitédria

@ Setor de transporte

@ Servigo de Ambulancia

@ SAMU

@ Unidade de Pronto Atendimento

@ Programa de Sadde reprodutiva da Mulher

@ Linha de Sobrepeso e Obesidade

A Atencdo Priméria € a principal porta de entrada e o centro articulador do acesso dos usudrios ao Sistema Unico de Saiide (SUS) e as Redes de Atengdo a Saude e desenvolve programas e agdes,
considerando a diversidade das necessidades de saide dos usudrios. As Unidades Basicas de Satide, que sdo as principais estruturas fisicas da Atengio Primdria, sdo instaladas préximas da vida
dos usudrios, desempenhando um papel central no acesso aos servicos. As unidades oferecem servicos como acolhimento, consultas de enfermagem, médicas e de satide bucal, distribuicio e
administracdo de medicamentos, vacinas, curativos, visitas domiciliares, atividade em grupo nas escolas, educacao em satde, entre outras. A Atencao Primaria possibilita a resolucdo de grande
parte das necessidades de saide e, caso seja necessério, encaminha os usudrios para outros niveis de atencdo. Ainda assim, ha necessidade premente de definir estratégias para ampliar o
conhecimento da populagéo local, o que envolve um processo amplo, estruturado de varios momentos: territorializacdo, cadastramento e classificacdo das familias por vulnerabilidades, vincula¢ao
das familias as Unidades, identificagdo de subpopulagdes com fatores de risco e com condi¢des de satide muito complexas, entre outros. Neste sentido, no proximo exercicio serdo retomados os
trabalhos de redefini¢@o dos territorios cobertos pelas equipes de atengdo priméria, bem como a identificacdo dos vazios sanitarios. O controle dos agendamentos de consultas em especialidades
médicas e de exames de apoio diagnostico e terapias especializadas, bem como encaminhamentos para procedimentos cirtrgicos eletivos, é executado por uma Central de Regulacao Municipal, o

que possibilita melhor controle do sistema. O Ambulatério de Especialidades atende a vdrias especialidades médicas e exames para diagndstico, todos referenciados pela Atengao Primaria.
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6. Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024
ol oo prospadosbormdecomnuagie
Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0 1 3 32 80
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 14 23 39 43 1
Privada (NJ grupos 2, 4 e  Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 0 0
5)

Piblica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissdo (010301,
010302, 0104)

Privada (NJ grupos 2,  Contratos temporarios e cargos em comissdo (010301, 0 0 5 1 0
4e5) 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 18/12/2025.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Intermediados por outra entidade (08)

Piblica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210) 0 0 1 0
Bolsistas (07) 9 6 4 9
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 119 122 121 125
Intermediados por outra entidade (08) 17 39 92 91

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 1

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 010302, 0104)

Puablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao 175 218 196 212
(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 18/12/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Sem consideragoes adicionais
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7. Programag@o Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Fortalecer a Atencdo Primaria a Saiide promovendo acessibilidade e equidade nas redes de atenciio a satde.

OBJETIVO N° 1.1 - Aprimoramento da Atencio Priméaria como porta de entrada preferencial do SUS

Unidade

Indicad it " Unidade  Ano - Linh Meta Met d Resultad % meta
ndicador para monitoramento e inha- eta e esultado
Descricao da Meta lincs : " de Linha- B Plano(2022- 2024 did Anual alcancada
avaliacio da meta ase medida - nual
¢ medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter a cobertura Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional da equipes de Atencdo Basica
Estratégia de Satide da
Familia em 100%.
Ac¢ao N° 1 - Manter o prontudrio eletronico (PEC) na atengdo basica
Acio N° 2 - Realizar manuteng@o preventiva e reforma nas unidades basicas de saide UBS conforme necessidade e disponibilidade de recursos
Acdo N° 3 - Buscar recursos através para construgdo de 1UBS
Aca@o N° 4 - Garantir insumos necessérios para protecdo individual (EPIS), equipamentos e materiais permanentes para toda rede de atengao
Acao N° 5 - Realizar capacitagdo e aperfeicoamento em prontudrio eletrénico e procedimentos;
Acio N° 6 - Implantac@o de 1 equipe de satide da familia
Acido N° 7 - Realizar redimensionamento territorial (microarea)
2. Manter 100% das Rede de Satide com insumos necessérios Percentual 2021 100,00 100,00 0,00 Percentual 100,00 0

unidades basicas e para seu funcionamento
especializada com

materiais e insumos

necessarios ao

funcionamento.

Acdo N° 1 - Alocar recursos financeiros para reforco do custeio das a¢des e servicos e para aquisi¢ao de equipamentos e materiais permanentes para expansao e
consolidacdo do SUS do municipio, através de emendas parlamentares, custeio, ou através do MS

Acao N° 2 - Garantir equipamentos, materiais e insumos necessarios para o funcionamento da rede basica e especializada
Acio N° 3 - Realizar redimensionamento territorial (microarea)

3. Realizar atividades de ~ Namero de atividades realizadas Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 60,00 60,00

prevengao em 100% das
ESF.

Acao N° 1 - Realizar a testagem rapida para populagdes vulneraveis nas Unidades de Saide, bem como realizagdo de a¢des de prevencdo em toda cidade.

Ac¢ao N° 2 - Promover campanhas educativas alusivas dia internacional da mulher, a janeiro branco, setembro amarelo, outubro rosa, novembro azul, maio amarelo,
dezembro vermelho etc

Acdo N° 3 - Promover campanhas educativas para prevengdo de doengas transmissiveis de notificagdo compulsoria

Acdo N° 4 - Promover palestras e orientagdes para esclarecimento da importincia da imunizagdo para a satide da populacdo, para usudrios em sala de espera e
visitados por ACS.

4. Alcangar a cobertura Percentual Percentual 98,00 130,67

minima de 75 % de

Propor¢io de vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de Vacinagdo para

75,00 75,00

vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de
Vacinagdo para criangas
e adolescente

criangas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocécica 10-
valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e
Triplice viral 1* dose - com cobertura

vacinal preconizada
Acao N° 1 - Gerenciamento mensal do sistema de informacdo de Imunizacao
Ac¢ao N° 2 - Aproveitar as oportunidades de vacinag@o na sala de vacina
Acdo N° 3 - Efetivar o registro adequado da vacinac@o no sistemas de informagao
Acdo N° 4 - Realizar busca ativa dos menores e adolescentes com esquema vacinal incompleto

Acao N° 5 - Verificar situacao vacinal do paciente em momentos de consultas por profissionais de nivel superior, e em outros procedimentos por demais
profissionais.

Acio N° 6 - Divulgar através dos meios de comunicacio e redes sociais a importincia da vacinagio
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Acdo N° 7 - Realizar verificagdo de situacdo vacinal em agdes extra muros

5. Desenvolver N° de treinamentos efetivados Percentual 30,00 7,50 Proporcao 5,00 66,67
competéncias em

habilidades de

comunicagio em 30% da

rede

Acdo N° 1 - Realizar capacitacdo sobre humanizagio e atendimento

Acido N° 2 - Realizar capacitacdo continuada para as equipes das Unidades Bésica de Satide e em demais equipamentos de rede de satide, em diferentes temas e
qualidade do cuidado

Acao N° 3 - Desenvolver atividades para possibilitar o acolhimento adequado das necessidades do paciente e de seus familiares, construir relagdes de confianga,
aumentar a satisfacdo e melhorar a compreensao da doenga e do tratamento pelos pacientes

6. Qualificar 40% da N° de treinamentos efetivados Proporgao 40,00 10,00  Proporgdo 5,00 50,00
assisténcia na Atencdo
Priméria a Saide

Acao N° 1 - Manter as a¢des de educac@o continuada e permanente

Acao N° 2 - Elaborar plano de capacitag@o e reunido continuada para todos os setores

Agdo N° 3 - Implantac@o de Protocolos Operacionais Padrdo em todos os instrumentos da rede de satde.

Acdo N° 4 - Realizar atualizagdo de cadastros, unificar cadastros duplicados, eliminar possibilidades de falha na transmissao de dados enviados ao RNDS
Acao N° 5 - Vincular base local de dados - PEC - AO RNDS

Ac¢ao N° 6 - Qualificar a informacéo e a completitude dos instrumentos de registro utilizados pelos profissionais

7. Manter a propor¢do de = Proporg¢do de gravidez na adolescéncia Proporgao 15,00 15,00  Proporgdo 10,00 66,67
gravidez na adolescéncia  entre as faixas etdrias 10 a 19 anos
menor que 15%

Acao N° 1 - Sensibilizar e capacitar profissionais para o acolhimento e atendimento a adolescentes vitimas de violéncia

Acao N° 2 - Fortalecer o vinculo entre o ESF e os familiares para orientacdo do familiar, quanto o processo de sexualidade dos adolescentes e a importancia da
familia no processo preventivo

Acido N° 3 - Manter palestras sobre educacdo sexual e prevengdo de doengas sexualmente transmissiveis para escolas.
Acdo N° 4 - Garantir as acdes de orientacdo com familias sobre planejamento familiar (métodos contraceptivos)

8. Reduzir em 30% o Numero de casos novos de sifilis congénita 0 4 3 Nimero 0 0
nimero de novos casos em menores de um ano de idade

de sifilis em menores de

1 ano de idade

Acido N° 1 - Diagnéstico precoce e o tratamento oportuno e adequado das gestantes e parceiros sexuais com sifilis no pré-natal

Acido N° 2 - Manter a realizacdo de sorologia (Sifilis, hepatite e HIV) em todas UBS durante o pré-natal, no minimo 3 exames (um a cada trimestre)
Ac¢ao N° 3 - Monitorar oferta e disponibilizagio de insumos, medicamentos e exames

Acio N° 4 - Langar corretamente no sistema de informagao, a solicitagdo e resultados dos exames realizados

Acdo N° 5 - Monitorar a notificacdo dos casos de sifilis em gestantes e seu contato

9. Manter o controle do Nimero de casos novos de aids em 0 0 0 Nimero 0 0
ndmero de casos novos menores de 5 anos.

de AIDS em menores de

5 anos

Acido N° 1 - Manter a realizagdo de sorologia (Sifilis, hepatite e HIV) em todas UBS durante o pré-natal, no minimo 3 exames (um a cada trimestre)
Acdo N° 2 - Garantir a interveng@o precoce em caso de gestantes HIV+, de modo a prevenir a transmissdo vertical

Ac¢ao N° 3 - Garantir a qualidade da assisténcia pré-natal, parto e nascimento, seguindo o protocolo de atendimento as gestantes portadoras de HIV.
Acao N° 4 - Realizar campanhas preventivas de HIV com enfoque a realiza¢ao do teste rapido anti-HIV

Acido N° 5 - Realizar avaliagdo e acompanhamento de criancas filhas de maes HIV positivo

10. Garantir que 86% das Cobertura de acompanhamento das 0 86,00 84,00  Percentual 87,30 103,93
criangas inseridas no condicionalidades de Satide do Programa
programa federal de Bolsa Familia (PBF)

transferéncia de sejam
acompanhadas nas UBS

Acao N° 1 - Intensificar a busca ativa através dos Agentes Comunitarios de Satide de familias para acompanhamento das condicionalidades da satde do Programa
Auxilio Brasil ou bolsa familia
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Acdo N° 2 - Avaliagdo da caderneta de vacinagdo no acompanhamento do bolsa familia
Ac¢ao N° 3 - Aumentar o percentual de acompanhamento das condicionalidades de satide do Programa bolsa Familia

11. Manter a cobertura Cobertura das a¢des obrigatérias do PSE 0 100,00 100,00 Percentual 75,00
das ac¢des obrigatdrias do  nas escolas pactuadas

Programa Satde na

Escola (PSE) e, 100%

das escolas pactuadas

Acdo N° 1 - Promocio e avaliagdo de satde bucal e aplicacdo topica de fldor;

Acao N° 2 - Promover palestra sobre alimentacdo saudavel e prevenc¢io da obesidade

Acido N° 3 - Promogdo da satide ocular e identificagdo de educandos com possiveis sinais de alteracao

Acido N° 4 - Promover medidas cabivéis de prevencdo a Covid-19

Acdo N° 5 - Promover palestras sobre direito sexual e reprodutivo e prevengdo de DST/AIDS

Acao N° 6 - Promocao da cultura de paz, cidadania e direitos humanos; prevencio da violéncia e dos acidentes;
Acio N° 7 - Preveng@o ao uso de élcool, tabaco, crack e outras drogas;

Acdo N° 8 - Acdes de combate ao mosquito Aedes aegypti

12. Implantar o Programas de suplementacgdo alimentar 0 100,00 50,00  Percentual 0
NUTRISUS - Programa  implantado

de para criancas nas

UBS conforme

fornecimento do insumo

pelo Ministério da Satide

Ac@o N° 1 - Ativar programa de suplementacgio alimentar através das ESF conforme disponibilizacdo pelo MS
Acdo N° 2 - Criagdo de caderneta para acompanhamento do programa

13. Aprimorar 80 % do Proporcio de servigos de satide com 0 80,00 75,00  Percentual 60,00
Sistema de informatica sistema de informatizagdo aprimorado

da Secretaria Municipal

de Saide

Acdo N° 1 - Adquirir equipamentos necessérios para manutenc¢io do prontudrio eletrénico
Acdo N° 2 - Articular e estabelecer parcerias com 6rgaos governamentais para o fortalecimento das acdes de informaco e informédtica em saide;

Acado N° 3 - Desenvolver e apoiar acdes de educagdo permanente para os trabalhadores de saide com foco nas especificidades de informacao e informatica,
destinadas aos trabalhadores de satde

Ac¢do N° 4 - Realizar a manutencdo preventiva dos equipamentos de informética

14. 95 % de cobertura Percentual de populacdo vacinada. 0 95,00 94,00  Percentual 35,00
vacinal de influenza e

COVID a populacao

geral

Acdo N° 1 - Manter a imunizagdo para covid-19 e influenza conforme a orientagdo do Ministério da Saide

Acdo N° 2 - Garantir a aquisi¢cdo de Insumos e materiais para realizagdo das a¢des de imunizagdo

15. 100% das UFS com Percentual de UFS com acolhimento 0 100,00 60,00  Percentual 10,00
acolhimento ao idoso implantado
implantado

Ac¢ao N° 1 - Aumentar o nimero de avaliagdes para alteragdes da mucosa oral em idosos.

Acdo N° 2 - Estimular os idosos para participar de atividades fisicas por meio da criagdo de grupos
Acdo N° 3 - Desenvolver acdes de prevengdo a quedas e agravos.

Acao N° 4 - Implantar o Servico de Aten¢do Domiciliar - Melhor em casa

Ac¢ao N° 5 - Acolhimento preferencial nas unidades de satde, respeitando o critério de risco

16. Reduzir o indice de Percentual de criangas menores de 5 anos 0 20,00 20,00  Percentual 5,00
obesidade em criangas com obesidade

menores de 5 anos para

20%

Acao N° 1 - Promover acdes para elevacdo do aleitamento materno com vistas a reduzir o risco de obesidade infantil

Acio N° 2 - Palestras nas escolas e nas UBS sobre alimentagio saudavel
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Acdo N° 3 - Apresentar e implantar projeto Linha de Cuidado de Obesidade Kids ; Obesidade Infantil

1. Manter equipes Estratégia de Cobertura populacional estimada 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Satde Bucal — ESB em 100 % das de sadde bucal na atenc@o basica
USF

Ac¢ao N° 1 - Desenvolver estratégias para a garantia da continuidade do cuidado em satide bucal nas linhas de cuidado prioritarias.
Acdo N° 2 - Realizar manutencéo preventiva dos equipamentos odontoldgicos regularmente

Acdo N° 3 - Retomar o programa ANJOS DO SORRISO

Acdo N° 4 - Realizar acdes de satide bucal no més de marco em alusdo ao Dia Mundial da Satide Bucal em todas as UBS

Acao N° 5 - Realizar atividades de prevengdo nas escolas pactuadas no programa Sadde na Escola

2. Manter 1 Centro de Especialidade ~ N° de especialista no CEO 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Odontolégica (CEO) e suas
especialidades.

Acdo N° 1 - Acompanhar o nimero de usudrios e encaminhar para realizar protese dentaria

3. Manter as agdes de prevencdo e Percentual d UBS que realizam 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
diagnéstico precoce do cancer de acodes de prevengdo e

boca na Atengdo Primaria Satde — diagnéstico precoce do cancer

APS de boca

Acd@o N° 1 - Realizar prevengdo de exames para preventivos para cancer de boca durante as consultas odontoldgicas
Acido N° 2 - Realizar acdo no més de Maio, voltado a Conscientizagdo sobre o cancer de boca (maio vermelho)

4. Ampliar para 90% a propor¢do de  Propor¢do de gestantes com 0 90,00 90,00  Percentual 89,00 98,89
gestantes com pré-natal no SUS com  atendimento odontolégico
atendimento odontolégico realizado realizado

Ac@o N° 1 - Avaliar a satde bucal da gestante, a necessidade e a possibilidade de tratamento, observando os cuidados indicados em cada periodo da gravidez
Acao N° 2 - Orientar as gestantes e a sua equipe quanto aos fatores de risco e a vulnerabilidade em relag@o a satide bucal

Acdo N° 3 - Orientar gestantes sobre a importancia do cuidado em satide bucal para a sua satde e a do bebé

Ac¢do N° 4 - Desenvolver atividades educativas e de apoio a gestante e aos seus familiares

Acd@o N° 5 - Orientar as gestantes sobre a periodicidade das consultas odontoldgicas e os trimestres de gestac@o indicados para a realizagdo de tratamento
odontoldgico, com agendamento das consultas durante o periodo do pré-natal

Acgdo N° 6 - Realizar busca ativa das gestantes faltosas de sua drea de abrangéncia

1. Capacitar 50% das ESF para % de treinamentos efetivados 50,00 25,00 Percentual 20,00
atender as pequenas urgéncias.

Ac¢ao N° 1 - Realizar duas capacitagdes para as equipes que atuam nas unidades da Rede de Urgéncia e Emergéncia (Pronto Atendimento, Unidade Mista de Saide de
Barra do Cunhad, Piquiri, Outeiro e Catu da Vila). Abordando diversas tematicas sobre cada fung@o e atribuicdes. Bem como, realizar a tematica de atendimento
humanizado na Atencéo as Urgéncias e Emergéncias.

Acdo N° 2 - Realizar o primeiro atendimento, quando necessario, as urgéncias e emergéncias, em ambiente adequado, até a transferéncia/encaminhamento dos
pacientes a outros pontos de atengido

Acido N° 3 - Capacitar profissionais Médicos e Enfermeiros com cursos especificos de assisténcia cardiologica e trauma

2. Manter a unidade de pronto 01 pronto atendimento 0 100 1 Nutmero 1,00 100,00
atendimento funcionando 24 horas

Acdo N° 1 - Estabelecer plantdes médicos na unidade de Piquiri de segunda a quinta feira com plantdes noturnos 19:00 as 07:00 hr e de sexta feira a domingos e
feriados 24 horas

Acido N° 2 - Estabelecer plantdes médicos na unidade de Barra do Cunhat durante todo o més de janeiro 24 horas. Bem como datas comemorativas de alta temporada
como festas de final de ano e carnaval.
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Acdo N° 3 - Estabelecer junto as Unidades bdsicas protocolos de tratamentos de casos ndo urgentes que ndo necessitam o encaminhamento do paciente a rede de
urgéncia.

Acdo N° 4 - Agilizar a realizacdo de exames necessarios

OBJETIVO N° 1 .4 - Fortalecer e aprimorar a Rede Cegonha

. ) Unidade Ano - ) Meta Unidade % meta
e Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta avaliacio da meta de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Anual alcancada
ML medida  Base 2025) R da PAS
Meta
1. Elevar para 49% Propor¢do de Proporgdo de parto normal no 0 49,00 44,00 Percentual 33,00 75,00
parto normal no Sistema Unico de Sistema Unico de Satide e na
Saide Satdde Suplementar

Acdo N° 1 - Manter a¢des nos grupos de gestantes, com palestras, terapias etc

Acdo N° 2 - Intensificar as orienta¢des nas consultas de Pré Natal sobre tipos de parto

Acao N° 3 - Manter o acolhimento garantindo consulta pré-natal precocemente

Ac¢ao N° 4 - Sensibilizar o Prestador quanto a realizagio dos partos normais.

Acdo N° 5 - A¢des educativas em sala de espera de UBS sobre beneficios do parto normal e humanizagio no parto

Acdo N° 6 - Manter a pactuagdo com a maternidade de Sdo José de Mipibu para gestante de risco eventual e baixo risco, com garantia de translado seguro para este
servico

Acao N° 7 - Manter a pactuagdo com a maternidade Januério Cicco para gestantes de alto risco
Acido N° 8 - Orientacdo as gestantes quanto aos sinais e sintomas do parto

Acdo N° 9 - Garantir o acompanhamento de especialidade obstétrica do centro de referéncia, a nivel municipal em atuacdo conjunta com ESF.

2. 80% das gestantes com 6 ou mais  Propor¢@o de gestantes com 6 ou 0 80,00 80,00 Percentual 81,00 101,25
consultas de pré-natal sendo a mais consultas de pré-natal

primeira antes da 20" semana de

gestagao.

Acido N° 1 - Realizar em gestantes: pelo menos 06 consultas de pré-natal, sendo a primeira antes da 12* semana
Acdo N° 2 - Acompanhar o quantitativo de consultas de pré-natal por cada gestante (por meio de relatérios de sistema de informacéo)
Acao N° 3 - Facilitar o acesso aos testes de gravidez por meio de escuta inicial qualificada;

Acao N° 4 - Agendar consulta subsequente a anterior para as gestantes, realizando busca ativa e acompanhando possiveis faltas e acionando a gestante por meio
telefonico ou presencial (domicilio) para entender o motivo

Acdo N° 5 - Fortalecer o vinculo da equipe de saide com as gestantes
Acdo N° 6 - Facilitar o atendimento das gestantes nas unidades, através de atendimento preferencial
Acao N° 7 - Promover encontros educativos com abordagem de temas relacionados a gestacao

Acio N° 8 - Realizar corretamente no sistema de informagao (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitagdo e resultados dos exames realizados

3. 95% das gestantes com realizacdo Numero de casos novos de sifilis 0 95,00 90,00 Percentual 99,00 110,00
de exames para sifilis e HIV congénita em menores de um ano
de idade

Acao N° 1 - Garantir a realizacdo de teste rapido para sifilis e HIV nas unidades de saide
Ac¢ao N° 2 - Manter a garantia de, no minimo, dois testes de sifilis e HIV por gestante
Ac¢do N° 3 - Ofertar exames de I'ST aos parceiros das gestantes em exames do pré-natal

Acdo N° 4 - Realizar o pré-natal dos homens

4. 50% dos recém nascidos e Proporgao de visitas domiciliares 0 50,00 30,00 Percentual 20,00 66,67
puérperas com atendimento realizadas ao recém-nascido e a

domiciliar na primeira semana de puérpera na primeira semana de

vida. vida.

Ac¢do N° 1 - Realizar captagdo das criangas logo ap6s o nascimento, de preferéncia no momento do teste do pezinho ou consulta puerperal, marcando a primeira
consulta de puericultura para a primeira semana de vida

Acgido N° 2 - Orientagdo nutricional visando a promocao do estado nutricional adequado tanto da mae como do recém-nascido
Acao N° 3 - Efetivar junto com as ESF a aten¢do a puérpera e ao recém-nascido na primeira semana apds o parto e na consulta puerperal (até o 42° dia apds o parto).
Acio N° 4 - Visita domiciliar do Bindmio Mae e filho na primeira semana de vida do bebé

Acdo N° 5 - Realizagdo de campanhas e eventos alusivos a promog@o do Aleitamento Materno Exclusivo (AME) principalmente na semana do bebé
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Acdo N° 6 - Realizar a distribuicdo de Suplementos de Sulfato Ferroso e acido félico na forma de comprimidos na rotina nas Unidades de Satde

1. Realizar 60 % das Acgdes de matriciamento sistematico 60,00 50,00  Percentual 40,00 80,00
acdes de matriciamento realizadas por CAPS com equipes de
do CAPS Atengdo Basica

Acgdo N° 1 - Construcdo da sede do CAPS

Ac¢ao N° 2 - Manutengio das oficinas terapéuticas do CAPS

Acdo N° 3 - Pactuar agdes de matriciamento

Acdo N° 4 - Sensibilizar o usudrio para desmedicaliza¢@o social visando a reduc@o de uso de drogas psicotropicas

Acido N° 5 - Realizagdo de forum municipal de saide mental

Ac¢ao N° 6 - Garantir de leito clinico para paciente com transtorno mental grave no servigo de urgéncia e emergéncia

Ac¢do N° 7 - Oferta de cursos de capacitagdo geradores de renda e sustentabilidade em parceria com as secretarias de assisténcia social, cultura e agricultura
Acdo N° 8 - Aquisic@o de veiculos (transporte) para rede de atencdo psicossocial

Acdo N° 9 - Implementacdo do fluxo de atendimentos em satide mental através da rede de cuidados

Ac¢ao N° 10 - Agdes sobre ;, dia das maes; em Alusdo ao Dia da Luta Antimanicomial; Sobre o Auto Cuidado e Qualidade de Vida em Saide Mental; ;Arraia; do
CAPS I ;, Festa Junina; Dia Nacional da Satde; Comemoracdo do DIA DOS PAIS; o sobre Direito e Cidadania; Setembro Amarelo (caminhada e passeio ciclistico;
Blitz do abrago; Novembro Azul; Comemoragdo do Natal dos Usuarios.

2. Garantir 30 % de acdes = Acdes de matriciamento sistematico 0 30,00 15,00  Percentual 5,00 33,33
de Satide Mental na realizadas por CAPS com equipes de
infancia Atencdo Basica

Ac¢ao N° 1 - Implantagio do CAPS infanto-juvenil
Ac¢do N° 2 - Capacitar profissionais para atender pacientes com TEA e TDAH dando seguimento no acompanhamento e tratamento.

Acdo N° 3 - Realizar semestralmente o monitoramento de criancas com Espectro Autista cadastradas no PEC por ESF

1. Qualificar o acolhimento a pessoa Nimero de equipes 15,00 10,00  Percentual 20,00
com deficiéncia em 100% da atengdo qualificada
priméria

Acdo N° 1 - Monitorar o nimero de cadastros no PEC de pessoas com deficiéncia identificadas no territorio através de reunides de equipe
Acado N° 2 - Realizar busca ativa de pessoas com deficiéncia no territério que ndo compareceram as consultas agendadas
Acdo N° 3 - Estabelecer o aconselhamento sobre habitos saudaveis nas consultas periddicas das pessoas com deficiéncia

Acdo N° 4 - Realizar a integrac@o entre os centros de especialidades e as ESF através da presenca desses profissionais nas reunides de equipe para estabelecer fluxo
de integracdo de pessoas com deficiéncia

2. 100% das UBS com acessibilidade a Percentual de UBS com 0 100,00 75,00 Percentual 50,00 66,67
pessoa com deficiéncia acessibilidade

Acdo N° 1 - Acolhimento dos usudrios que requerem cuidados de reabilitacdo, realizando visitas domiciliares para orientacdes e acompanhamentos

Acdo N° 2 - Encaminhamento das pessoas para unidades de referéncia de satide mais complexas, visando ao acesso a assisténcia e a reabilitagdo

1. 90% dos diabéticos com Percentual de diabéticos com solicita¢do 90,00 80,00 Percentual 41,00 51,25
solicitacdo de hemoglobina de hemoglobina glicada.
glicada pelo menos 1 x ao ano

Acao N° 1 - Realizar exame de hemoglobina glicada em diabéticos das areas de cobertura de cada ESF pelo menos 1 vez por semestre
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Acdo N° 2 - Identificar todas as pessoas com diabetes, através do cadastro individual no sistema de informagio, realizado pelo ACS
Ac¢ao N° 3 - Realizar o agendamento das consultas para o médico e o enfermeiro da equipe

Ac¢ao N° 4 - Registrar corretamente no sistema de informagéo a solicitagdo e resultados dos exames realizados

Acdo N° 5 - Estimular a participagdo dos usudrios com hipertensao e diabetes mellitus em atividades fisicas

Acdo N° 6 - Realizar busca ativa de usuarios com diabetes mellitus que ndo compareceram as consultas agendadas

2. 100% das Unidades Basicas Percentual de Unidades Bésicas de Saide 0 100,00 80,00 Percentual 50,00 62,50
de Satide com acoes de que realizam agdes de cuidado apoiando
cuidado apoiando as as condigdes cronicas/ano.

condigdes cronicas.

Agdo N° 1 - Estimular a participagdo dos usudrios com DCNT em atividades fisicas

Ac¢d@o N° 2 - Monitorar a mortalidade prematura por DCNT através de relatério do SIM

Acao N° 3 - Realizar atividades de educac@o em satide por UBS em relagdo a promogdo de habitos sauddveis para pessoas com DCNT
Ac¢ao N° 4 - Manter e aprimorar as a¢des da Linha de Cuidado de Sobrepeso e Obesidade

Acdo N° 5 - Manter um servigo especializado de curativos a pacientes domiciliados

3. 90% das pessoas atendidas ~ Percentual de pessoas hipertensas com 0 90,00 80,00 Percentual 45,00 56,25
na APS com a pressdo arterial =~ pressdo arterial aferida e registrada em
aferida em cada semestre. cada semestre

Acao N° 1 - Identificar todas as pessoas com hipertensdo, através do cadastro individual no sistema de informacao, realizado pelo ACS

Agdo N° 2 - Elaborar um instrumento para propiciar o controle a frequéncia mensal na ESF, com a realizacdo do monitoramento da pressdo arterial (PA) dos usuérios
com a finalidade de que pessoas com hipertensdo arterial sistémica (HAS) tenham o habito de monitorar a sua PA;

Acgdo N° 3 - Realizar o agendamento das consultas para o médico e o enfermeiro da equipe

Acao N° 4 - Orientar o cidaddo com hipertensdo sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a verificagdo da P.A. no servico, mesmo que no esteja
descompensada

Acdo N° 5 - Realizar a¢Ges educativas e preventivas referente a HAS
Acdo N° 6 - Registrar corretamente no sistema de informagéo a solicitagdo e resultados dos exames realizados

Acao N° 7 - Estimular a participa¢@o dos usudrios com Hipertensdo Arterial em atividades fisicas

4. 4 Unidades de Satde com Quantidade de Unidades com Atencdoa 0 4 3 Nimero 2,00 66,67
rede de Atencdo a Saidde do Satde do Homem.
Homem.

Acido N° 1 - Realizar acdes semestralmente para aumentar a captagdo de homens na APS (palestras, testes rapidos)
Acdo N° 2 - Estimular a participa¢do dos homens em atividades fisicas
Acao N° 3 - Implementar o aconselhamento sobre habitos saudaveis nas consultas de saide do homem das UBS

Acio N° 4 - Elaborar e divulgar materiais educativos sobre servicos de apoio e cuidado as pessoas em uso problematico de dlcool e outras drogas através de recursos
midiaticos

Acdo N° 5 - Realizar testes rapidos para deteccdo e cuidado de IST nas unidades de satde

Ac¢ao N° 6 - Realizar o pré-natal do parceiro nas unidades de satide

Ac¢ao N° 7 - Incentivar a todas UBS a realizar o atendimento em satde bucal para homens

Acdo N° 8 - Manter a oferta do atendimento especializado em urologia por agendamento por meio da ESF
Ac¢@o N° 9 - Oportunizar o atendimento ao homem o atendimento em horario estratégico, na UBS

Acao N° 10 - Manter atendimento de fisioterapia pélvica para pacientes que realizaram prostectomia.

5. Elevar o niimero de exame  Razdo de exames citopatolégicos do colo 0 0,48 0,48 Razio 0,40 83,33
citopatolégico realizado. do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na
Razdo maior que 0,48. populagido residente de determinado local

e a populagdo da mesma faixa etaria
Acdo N° 1 - Intensificar e monitorar a coleta de preventivo de Cancer de colo uterino nas mulheres cadastradas nas UBS, de 25 anos a 64 anos.

Acao N° 2 - Promover a busca ativa de mulheres com diagndstico de lesdes intraepiteliais de alto grau do colo de ttero e garantia de tratamento através de exames
com a colposcopia

Acio N° 3 - Monitorar, através da sala de situag@o, a realizacdo de exame citopatoldgico por microterritério
Acdo N° 4 - Realizar Campanha ;Outubro Rosa;, que ja faz parte do cronograma anual da Aten¢do Primaria
Acgdo N° 5 - Manter disponivel os insumos necessarios para realizacdo do exame
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Acdo N° 6 - Efetivar a vacinac@o contra HPV em meninas e meninos de 9 a 14 anos

6. Elevar o niimero de exames Razdo de exames de mamografia de 0 0,36 0,33 Razio 0,28 84,85
de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de

rastreamento nas mulheres de 50 a 69 anos na populacio residente de

50 anos a 69 anos realizada. determinado local e populagdo da mesma

Razdo de 0,36 faixa etaria.

Acdo N° 1 - Garantir a realizagdo do exame clinico das mamas nas consultas de rotina, assegurando referéncia e contra referéncia

Acdo N° 2 - Acdes de educag@o em satde no incentivo do diagnostico precoce no més de marco e outubro (dia da mulher e outubro rosa)
Acao N° 3 - Garantir acesso a diagndstico e tratamento a faixa etdria prioritaria e casos necessarios

Acio N° 4 - Sensibilizar ACS para a oferta de mamografia de rastreamento durante a visita domiciliar

Acdo N° 5 - Qualificar a informacéo e a completitude dos instrumentos de registro utilizados pelos profissionais

DIRETRIZ N° 2 - Vigilancia em Saude ; Vigilancia, prevencio e controle de doencas transmissiveis e outros agravos.

OBJETIVO N° 2 .1 - Identificar, monitorar, reduzir e prevenir os riscos e agravos por meio de acoes dos servicos de vigilancia epidemiolégica, sanitaria,
ambiental e satide do trabalhador

Unidad
Indicador para Unidade Ano - ) Meta ndace % meta
e 5 _ . inha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacdo da de Linha- Base Plano(2022- 2024  medida Anual alcancada
ida - u;
meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Realizar o controle vetorial e PVE ~ Numero de ciclos que atingiram 0 6 6 Nimero 4,00 66,67
em 100% dos casos de infestacdo minimo de 80% de cobertura de
predial identificados pelas armadilhas  imdveis visitados para controle
e dos casos confirmados de vetorial da dengue
arboviroses transmitidas pelo Aedes
aegypti.

Acdo N° 1 - Promover campanhas educativas para prevencdo da transmissdo do Zica Virus, Dengue, Chikungunya e COVID-19, através dos meios de comunicagio e
redes sociais a campanhas educativas

Acao N° 2 - Desenvolver acdes de educagdo em sadde para toda a populagdo quanto ao manejo do lixo e criadouros

Acdo N° 3 - Manter a vigilancia e o controle do Aedes Aegypti para redugdo da infestacéio nas dreas com presenga do vetor e impedir a infestacdo de novas areas,
além do controle de outros vetores

Aca@o N° 4 - Garantir insumos necessdrios para todas atividades de vigilancia ambiental

Ac¢ao N° 5 - Garantir disponibilidade de veiculo para realizagio das atividades

Acio N° 6 - Atividade de controle do Calazar

Acdo N° 7 - Desenvolver atividades educativas para prevencao e tratar casos positivos para esquistossomose e outras verminoses

Acido N° 8 - Desenvolver acoes educativas para prevengdo de tracoma e garantir 100% do medicamento para o tratamento do tracoma nas criangas e seus
comunicantes

2. Investigar 100% dos acidentes Percentual de investigacao 0 100,00 90,00  Percentual 30,00 33,33
notificados com animais peconhentos

Acido N° 1 - Realizar investigagdo de acidentes com animais peconhentos em tempo oportuno.

3. Realizar a vigilancia de raiva, Percentual de investigacdo 0 95,00 95,00  Percentual 95,00 100,00
investigando pelo menos 95% dos

casos suspeitos de raiva animal

notificados

Ac¢ao N° 1 - Manter o servico de rotina para vacinagio antirrédbica

Agdo N° 2 - Informar fluxo de atendimento antirrébico.

Acdo N° 3 - Enviar amostras para o controle da raiva

Acao N° 4 - Intensificar acdes de controle, diagndstico e tratamento precoce de casos novos de Leishmaniose Visceral

Ac¢ao N° 5 - Notificar os casos suspeito de esporotricose em animais € humanos
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4. Manter referéncia para atendimento ~ Unidade de atendimento 0 100,00 100,00  Percentual 60,00
aos pacientes suspeitos e confirmados ~ mantida até o controle de
de COVID 19 e suas variantes. contaminac@o e riscos de
infec¢@o ao Coronavirus
Ac¢do N° 1 - Notificar imediatamente casos suspeitos
Acdo N° 2 - Manter os testes de deteccio rapida de antigenos da COVID-19
5. Atingir 95% vacinagdo contra o Realizar a vacinag¢@o na 0 95,00 90,00  Percentual 30,00
COVID 19. populagio elegivel
Acao N° 1 - Executar a vacinagdo de COVID - 19 em doses definidas pelo ministério da satide e conforme plano municipal de vacinagio
Acio N° 2 - Efetuar a vacinagdo de forma alcangar o maior nimero de pessoas
6. Garantir a qualidade da agua para Proporcdo de anélises realizadas 0 40,00 40,00  Percentual 30,00
consumo humano, por meio do em amostras de dgua para
cumprimento do SISAGUA, com consumo humano quanto aos
analise de 40% da agua de consumo parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez
Ac¢ao N° 1 - Adquirir materiais e insumos para realiza¢@o de coleta de coliformes totais, cloro residual livre e turbidez
Ago N° 2 - Manter as coletas para analise conforme o SISAGUA
Acdo N° 3 - Efetuar a vacinacdo de forma alcangar o maior niimero de pessoas
7. Realizar 40% de inspecdes sanitdria Percentual de inspecdes 0 40,00 30,00  Percentual 15,00
em estabelecimentos e dreas sujeitos a = sanitarias realizadas
este servico
Agdo N° 1 - Atendimentos de reclamacdes e denuncias
Acdo N° 2 - Realizar Inspecdo sanitdria em estabelecimentos sujeitos a VISA
Acdo N° 3 - Realizagdo de atividades educativas para populacdo e para o setor regulado.
Ac¢ao N° 4 - Monitoramento do Cadastro de Estabelecimentos sujeitos a VISA
8. Estimular a propor¢do de Proporcéo de preenchimento do 0 90,00 90,00  Proporgdo 90,00
preenchimento do campo ocupacdo campo ocupagio nas
igual ou maior que 90%. notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho.
Ac¢ao N° 1 - Orientar os profissionais de Satde quanto ao preenchimento do campo Ocupagdo nas notificagdes de agravo.
9. Curar no minimo 85% dos casos Proporgédo de cura de casos 0 85,00 85,00  Percentual 75,00

diagnosticados de tuberculose
Acdo N° 1 - Realizar teste de HIV em pacientes portadores de tuberculose

Acido N° 2 - Priorizar a visita do ACS ao domicilio de pacientes com diagnéstico positivo para tuberculose e hanseniase para identificagido dos contatos
intradomiciliares

Ac¢ao N° 3 - Verificar se os contatos realizaram os exames necessérios. Caso ndo tenha realizado, encaminhar para equipe de satde

10. 95 % dos registros de 6bitos com  Proporgdo de registro de obitos 0 95,00 95,00  Percentual 80,00

causa basica definida. com causa basica definida
Acgdo N° 1 - Monitorar a mortalidade prematura por DCNT através de relatério mensal do SIM

Acao N° 2 - Retroalimentac@o junto as areas técnicas da Secretaria Municipal da Satde, para encerramento oportuno.

60,00

33,33

75,00

50,00

100,00

88,24

84,21

Acido N° 3 - Ampliar percentual de notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com quesitos identidade de género, orientagdo sexual e raga preenchidos

DIRETRIZ N° 3 - Assisténcia Farmacéutica- Manutencio da Assisténcia Farmacéutica e suprimentos de outros estratégicos
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1. Atender 70% das prescri¢oes SUS Percentual de prescricdes 70,00 Percentual 60,00 85,71
de medicagdo e insumos padronizados  atendidas

Acdo N° 1 - Disponibilizar todos os medicamentos padronizados na REMUME
Ac¢ao N° 2 - Cadastrar e dispensar medicagao através do HORUS

2. Garantir o abastecimento regular de  Manter aquisi¢ao de 0 100,00 90,00 Percentual 80,00 88,89
medicamentos da Farmacia Basica medicamentos

Acdo N° 1 - Manter a distribuicdo de medicamentos, soros vacinas e insumos padronizados nas politicas piblicas e sob responsabilidade e gerenciamento municipal.
Acdo N° 2 - Efetivar a REMUME e protocolos de dispensacdo de medicamentos

Acido N° 3 - Manter medicamentos basicos de uso continuo aos portadores de doengas cronicas degenerativas na Farmacia Basica

1. Implementar 01 agdo anual de educagdo Nimero de agdes Nuamero 100,00
continuada e permanente implementadas

Acao N° 1 - Disponibilizar Curso/Capacitagdo, de aperfeicoamento em Diversas areas da Secretaria de Satde.
Acao N° 2 - Viabilizar a participacdo em congressos e outros eventos visando a qualificagdo e atualiza¢@o técnica dos profissionais

2. Implementar 01 ac¢do anual voltada a Nimero de a¢des 0 4 1 Ntmero 1,00 100,00
Satdde do trabalhador, de modo a reduzir os implementadas
riscos e agravos

Ac@o N° 1 - Promover agdes de prevencido de acidentes de trabalho e uso de Equipamentos de Prote¢ao Individual
Acao N° 2 - Promover eventos de prevencdo de satide para os servidores

Ac¢ao N° 3 - Ofertar atividades de praticas integrativas pra o trabalhador de satide
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1. Elaborar e monitorar 04 Programagao Programagio e Ntmero 100,00
Municipal (2022, 2023, 2024, 2025) de Satde planos elaborados
anual e 01 Plano Municipal de Satde 2026-2029

Acao N° 1 - Elaborar e submeter ao Conselho Municipal de Satide a Programagdo Anual de Saide 2025
Acao N° 2 - Articular a participacdo da equipe nas acdes da PAS 2025
Acao N° 3 - Elaborar e submeter ao Conselho Municipal de Satide o Relatério Anual de Gestao 2023

Acdo N° 4 - Fortalecer o processo de interlocuc@o das dreas meio com as édreas finalisticas, com foco na avaliagdo das metas previstas no PPA, PMS, Programagio
Anual de Satde, LDO, LOA

2. Elaborar e apresentar 03 Relatorios Elaboragio e 0 16 4 Niamero 4,00 100,00
Quadrimestrais por ano e 01 Relatério Anual de apresentacdo dos

Gestdo no Conselho municipal de Satide e Camara = instrumentos de

Municipal gestdo

Acdo N° 1 - Elaborar e apresentar 03 Relatérios Quadrimestrais por ano e 01 Relatério Anual de Gestdo no Conselho municipal de Satide e Camara Municipal
Acdo N° 2 - Prestac@o de Contas de forma transparente da Aplicagdo de Recursos Orcamentarios e Financeiros das A¢des e Servicos Publicos de Satide

3.70 % de participagdo do Colegiado de Gestao Porcentagem de 0 70,00 70,00 Percentual 70,00 100,00
Regional CIR e COSEMS participagdo de

reunides dos

colegiados

Acdo N° 1 - Atender a programagcdo do calendario das reunides da CIR e COSEMS
Acdo N° 2 - Disponibilizar transporte ao servidor

Acido N° 3 - Fortalecer o processo de regionalizagdo, através de acdes de gestdo solidaria das demandas

1. Manter no minimo uma reuniao Nimero de reunides anuais Nimero 12,00 100,00
mensal do plenario do Conselho realizadas
Municipal de Satide

Acao N° 1 - Garantir a infraestrutura adequada para o funcionamento do conselho e para a realizacdes das reunides
Ac¢ao N° 2 - Garantir a Qualificagdo dos Conselheiros Municipais de Satde

Ac¢do N° 3 - Garantir transporte para a participagdo de conselheiros em eventos

Acdo N° 4 - Divulgar a oferta de eventos e acdes promovidos pelo Conselho Estadual de Satde

Acdo N° 5 - Responder de forma célere as demandas trazidas pelo Conselho Municipal de Satide como Politica da SMS

2. Apoiar a realizagio de Numero de conferéncias realizadas 0 7 0 Nimero 0 0
conferéncias locais e municipal de
saude.

Acdo N° 1 - Apoiar a implementac@o dos conselhos locais de saiude

3. 100% dos setores da rede de Percentual de setores da rede de 0 100,00 80,00 Percentual 20,00 25,00
satide com caixas de sugestoes, saide com caixas de sugestoes,
elogios e criticas elogios e criticas

Acao N° 1 - Disponibilizagdo de caixas de sugestdes de atendimento ao cidaddo nas Unidades Basicas de Satide , para depositar reclamagdes e avaliacdes de
atendimento
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Subfuncées

0 - Informagdes
Complementares

122 - Administra¢ao
Geral

301 - Ateng¢do Bésica

Descricdo das Metas por Subfuncio

Elaborar e monitorar 04 Programagdo Municipal (2022, 2023, 2024, 2025) de Saide anual e 01 Plano

Municipal de Satde 2026-2029
Manter no minimo uma reunido mensal do plenario do Conselho Municipal de Satde

Elaborar e apresentar 03 Relatorios Quadrimestrais por ano e 01 Relatério Anual de Gestao no
Conselho municipal de Satide e Camara Municipal

70 % de participacdo do Colegiado de Gestdo Regional CIR e COSEMS
Qualificar 40% da assisténcia na Atenc@o Priméria a Saide

Manter a cobertura das acdes obrigatorias do Programa Satide na Escola (PSE) e, 100% das escolas
pactuadas

Manter a cobertura populacional da Estratégia de Satde da Familia em 100%.

Manter no minimo uma reunido mensal do plenario do Conselho Municipal de Satde

Elaborar e monitorar 04 Programagdo Municipal (2022, 2023, 2024, 2025) de Saide anual e 01 Plano

Municipal de Satde 2026-2029
Implementar 01 acdo anual de educag@o continuada e permanente
Realizar 60 % das a¢des de matriciamento do CAPS

Manter 100% das unidades basicas e especializada com materiais e insumos necessarios ao
funcionamento.

Apoiar a realizagdo de conferéncias locais e municipal de satde.

Elaborar e apresentar 03 Relatérios Quadrimestrais por ano e 01 Relatério Anual de Gestao no
Conselho municipal de Satide e Camara Municipal

Implementar 01 agdo anual voltada a Satide do trabalhador, de modo a reduzir os riscos e agravos
Garantir 30 % de acdes de Saide Mental na infancia

70 % de participacdo do Colegiado de Gestao Regional CIR e COSEMS

100% dos setores da rede de satide com caixas de sugestdes, elogios e criticas

Aprimorar 80 % do Sistema de informética da Secretaria Municipal de Satde

95 % de cobertura vacinal de influenza e COVID a populagdo geral

Manter a cobertura populacional da Estratégia de Saide da Familia em 100%.

90% dos diabéticos com solicita¢do de hemoglobina glicada pelo menos 1 x ao ano

Qualificar o acolhimento a pessoa com deficiéncia em 100% da ateng@o primaria

Realizar 60 % das a¢des de matriciamento do CAPS

Elevar para 49% Proporcdo de parto normal no Sistema Unico de Sadde

Manter equipes Estratégia de Satide Bucal — ESB em 100 % das USF

Manter 1 Centro de Especialidade Odontolégica (CEO) e suas especialidades.

Implementar 01 a¢dio anual voltada a Satide do trabalhador, de modo a reduzir os riscos e agravos
Investigar 100% dos acidentes notificados com animais peconhentos

100% das Unidades Bésicas de Satide com a¢des de cuidado apoiando as condigdes cronicas.
100% das UBS com acessibilidade a pessoa com deficiéncia

Garantir 30 % de acdes de Saide Mental na infancia

80% das gestantes com 6 ou mais consultas de pré-natal sendo a primeira antes da 20* semana de
gestagdo.

Realizar atividades de prevenc¢do em 100% das ESF.
100% dos setores da rede de saide com caixas de sugestdes, elogios e criticas

Realizar a vigilancia de raiva, investigando pelo menos 95% dos casos suspeitos de raiva animal
notificados

90% das pessoas atendidas na APS com a pressdo arterial aferida em cada semestre.
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Meta programada
para o exercicio

70,00
10,00

100,00

100,00
12

1

50,00

0,00

1
15,00
70,00
80,00
75,00
94,00
100,00
80,00
10,00
50,00
44,00
100,00
100,00
1
90,00
80,00
75,00
15,00

80,00

100,00
80,00

95,00

80,00

Resultados

70,00
5,00

75,00

100,00

1
40,00

100,00

1

5,00
70,00
20,00
60,00
35,00
100,00
41,00
2,00
40,00
33,00
100,00
100,00
1
30,00
50,00
50,00
5,00

81,00

60,00
20,00

95,00

45,00
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95% das gestantes com realiza¢do de exames para sifilis e HIV 90,00 99,00

Manter as a¢des de prevencdo e diagndstico precoce do cincer de boca na Atencao Primaria Satde — 100,00 50,00
APS
Alcangar a cobertura minima de 75 % de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagido 75,00 98,00

para criangas e adolescente

Manter referéncia para atendimento aos pacientes suspeitos e confirmados de COVID 19 e suas 100,00 60,00
variantes.

4 Unidades de Satde com rede de Atencdo a Saide do Homem. 3 2
50% dos recém nascidos e puérperas com atendimento domiciliar na primeira semana de vida. 30,00 20,00
Ampliar para 90% a proporcédo de gestantes com pré-natal no SUS com atendimento odontolégico 90,00 89,00
realizado

Desenvolver competéncias em habilidades de comunica¢ao em 30% da rede 7,50 5,00
Atingir 95% vacinac@o contra o COVID 19. 90,00 30,00
Elevar o ntimero de exame citopatoldgico realizado. Razao maior que 0,48. 0,48 0,40
Qualificar 40% da assisténcia na Atenc@o Priméria a Saide 10,00 5,00
Elevar o nimero de exames de mamografia de rastreamento nas mulheres de 50 anos a 69 anos 0,33 0,28

realizada. Razdo de 0,36

Manter a proporcdo de gravidez na adolescéncia menor que 15% 15,00 10,00
Reduzir em 30% o nimero de novos casos de sifilis em menores de 1 ano de idade 3 0
Estimular a proporcédo de preenchimento do campo ocupagio igual ou maior que 90%. 90,00 90,00
Manter o controle do nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos 0 0
Curar no minimo 85% dos casos diagnosticados de tuberculose 85,00 75,00
Garantir que 86% das criangas inseridas no programa federal de transferéncia de sejam acompanhadas 84,00 87,30
nas UBS

95 % dos registros de 6bitos com causa basica definida. 95,00 80,00
Manter a cobertura das agdes obrigatérias do Programa Saidde na Escola (PSE) e, 100% das escolas 100,00 75,00
pactuadas

Implantar o NUTRISUS - Programa de para criancas nas UBS conforme fornecimento do insumo pelo 50,00 0,00

Ministério da Saide

Aprimorar 80 % do Sistema de informatica da Secretaria Municipal de Satde 75,00 60,00
95 % de cobertura vacinal de influenza e COVID a populagido geral 94,00 35,00
100% das UFS com acolhimento ao idoso implantado 60,00 10,00
Reduzir o indice de obesidade em criangas menores de 5 anos para 20% 20,00 5,00
302 - Assisténcia Capacitar 50% das ESF para atender as pequenas urgéncias. 25,00 5,00
Hospitalar e B
Ambulatorial Elevar para 49% Proporgdo de parto normal no Sistema Unico de Satde 44,00 33,00
Manter 100% das unidades bésicas e especializada com materiais e insumos necessarios ao 0,00 100,00
funcionamento.
Implementar 01 agdo anual voltada a Satide do trabalhador, de modo a reduzir os riscos e agravos 1 1
100% das Unidades Basicas de Satide com agdes de cuidado apoiando as condigdes cronicas. 80,00 50,00
80% das gestantes com 6 ou mais consultas de pré-natal sendo a primeira antes da 20* semana de 80,00 81,00
gestacdo.
Manter a unidade de pronto atendimento 1 1
Reduzir em 30% o nimero de novos casos de sifilis em menores de 1 ano de idade 3 0
Estimular a propor¢ao de preenchimento do campo ocupacdo igual ou maior que 90%. 90,00 90,00
Manter o controle do nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos 0 0
303 - Suporte Profilitico Manter equipes Estratégia de Satide Bucal — ESB em 100 % das USF 100,00 100,00
e Terapéutico
Atender 70% das prescricdes SUS de medicac@o e insumos padronizados 70,00 60,00
90% dos diabéticos com solicitacdo de hemoglobina glicada pelo menos 1 x ao ano 80,00 41,00
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Qualificar o acolhimento a pessoa com deficiéncia em 100% da atenc@o primaria 10,00 2,00

Realizar 60 % das a¢des de matriciamento do CAPS 50,00 40,00
Elevar para 49% Propor¢do de parto normal no Sistema Unico de Satide 44,00 33,00
Capacitar 50% das ESF para atender as pequenas urgéncias. 25,00 5,00
Manter 100% das unidades basicas e especializada com materiais e insumos necessarios ao 0,00 100,00
funcionamento.

Garantir o abastecimento regular de medicamentos da Farmacia Bésica 90,00 80,00
100% das Unidades Baésicas de Satde com agdes de cuidado apoiando as condi¢des cronicas. 80,00 50,00
100% das UBS com acessibilidade a pessoa com deficiéncia 75,00 50,00
Garantir 30 % de agdes de Satide Mental na infancia 15,00 5,00
Manter a unidade de pronto atendimento 1 1
Realizar atividades de prevencdo em 100% das ESF. 100,00 60,00
90% das pessoas atendidas na APS com a pressdo arterial aferida em cada semestre. 80,00 45,00
95% das gestantes com realiza¢do de exames para sifilis e HIV 90,00 99,00
Ampliar para 90% a propor¢do de gestantes com pré-natal no SUS com atendimento odontoldgico 90,00 89,00
realizado

Manter referéncia para atendimento aos pacientes suspeitos e confirmados de COVID 19 e suas 100,00 60,00
variantes.

50% dos recém nascidos e puérperas com atendimento domiciliar na primeira semana de vida. 30,00 20,00
Desenvolver competéncias em habilidades de comunica¢do em 30% da rede 7,50 5,00
Elevar o nimero de exames de mamografia de rastreamento nas mulheres de 50 anos a 69 anos 0,33 0,28

realizada. Razdo de 0,36

Garantir a qualidade da dgua para consumo humano, por meio do cumprimento do SISAGUA, com 40,00 30,00
analise de 40% da agua de consumo

Manter a proporcao de gravidez na adolescéncia menor que 15% 15,00 10,00
Reduzir em 30% o niimero de novos casos de sifilis em menores de 1 ano de idade 3 0
Manter o controle do niimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos 0 0
Curar no minimo 85% dos casos diagnosticados de tuberculose 85,00 75,00
95 % dos registros de dbitos com causa basica definida. 95,00 80,00
Manter a cobertura das agdes obrigatérias do Programa Satde na Escola (PSE) e, 100% das escolas 100,00 75,00
pactuadas

Implantar o NUTRISUS — Programa de para criancas nas UBS conforme fornecimento do insumo pelo 50,00 0,00

Ministério da Satde

100% das UFS com acolhimento ao idoso implantado 60,00 10,00

Reduzir o indice de obesidade em criangas menores de 5 anos para 20% 20,00 5,00
304 - Vigilancia Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestagdo predial identificados pelas 6 4
Sanitaria armadilhas e dos casos confirmados de arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypti.

Investigar 100% dos acidentes notificados com animais peconhentos 90,00 30,00

Realizar a vigilancia de raiva, investigando pelo menos 95% dos casos suspeitos de raiva animal 95,00 95,00

notificados

Atingir 95% vacinagéo contra o COVID 19. 90,00 30,00

Garantir a qualidade da dgua para consumo humano, por meio do cumprimento do SISAGUA, com 40,00 30,00

analise de 40% da agua de consumo

Realizar 40% de inspe¢des sanitdria em estabelecimentos e dreas sujeitos a este servico 30,00 15,00
305 - Vigilancia 90% dos diabéticos com solicita¢do de hemoglobina glicada pelo menos 1 x ao ano 80,00 41,00
Epidemiol6gica

Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestagdo predial identificados pelas 6 4

armadilhas e dos casos confirmados de arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypti.

100% das Unidades Basicas de Satde com agdes de cuidado apoiando as condigdes cronicas. 80,00 50,00
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Investigar 100% dos acidentes notificados com animais peconhentos 90,00 30,00

Realizar atividades de prevencio em 100% das ESF. 100,00 60,00
Realizar a vigilancia de raiva, investigando pelo menos 95% dos casos suspeitos de raiva animal 95,00 95,00
notificados

90% das pessoas atendidas na APS com a pressdo arterial aferida em cada semestre. 80,00 45,00
Alcancar a cobertura minima de 75 % de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagido 75,00 98,00

para criangas e adolescente

Manter referéncia para atendimento aos pacientes suspeitos e confirmados de COVID 19 e suas 100,00 60,00
variantes.

Desenvolver competéncias em habilidades de comunicagdo em 30% da rede 7,50 5,00
Atingir 95% vacinac@o contra o COVID 19. 90,00 30,00
Qualificar 40% da assisténcia na Aten¢do Priméria a Sadde 10,00 5,00
Garantir a qualidade da dgua para consumo humano, por meio do cumprimento do SISAGUA, com 40,00 30,00

analise de 40% da agua de consumo

Estimular a proporcéo de preenchimento do campo ocupagéo igual ou maior que 90%. 90,00 90,00
Manter o controle do niimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos 0 0
Curar no minimo 85% dos casos diagnosticados de tuberculose 85,00 75,00
95 % dos registros de 6bitos com causa bésica definida. 95,00 80,00
95 % de cobertura vacinal de influenza e COVID a populac@o geral 94,00 35,00
306 - Alimentacdo e Qualificar o acolhimento a pessoa com deficiéncia em 100% da atencdo priméria 10,00 2,00
Nutri¢ao
90% dos diabéticos com solicita¢do de hemoglobina glicada pelo menos 1 x ao ano 80,00 41,00
100% das Unidades Basicas de Satde com agdes de cuidado apoiando as condi¢des cronicas. 80,00 50,00
50% dos recém nascidos e puérperas com atendimento domiciliar na primeira semana de vida. 30,00 20,00
Garantir que 86% das criangas inseridas no programa federal de transferéncia de sejam acompanhadas 84,00 87,30
nas UBS
Implantar o NUTRISUS — Programa de para criancas nas UBS conforme fornecimento do insumo pelo 50,00 0,00

Ministério da Satude

Reduzir o indice de obesidade em criangas menores de 5 anos para 20% 20,00 5,00
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saiide por Subfuncio, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncdes Categoria

Econémica
0 - Informacdes ~ Corrente
Complementares

Capital
122 - Corrente
Administragao )
Geral Capital
301 - Atencdo Corrente
Bsica

Capital
302 - Corrente
Assisténcia )
Hospitalar e Capital
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente
Profilatico e )
Terapéutico Capital
304 - Vigilancia Corrente
Sanitaria

Capital
305 - Vigilancia = Corrente
Epidemiol6gica

Capital
306 - Corrente
Alimentagdo e

Capital

Nutri¢do

Recursos
ordinérios
- Fonte
Livre (R$)

0,00
0,00
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

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

N/A
N/A
93.743,52

46.871,76

2.544.153,54
222.705,60
46.871,76

169.100,88

7.768,80

N/A

N/A
N/A
3.107,52
N/A
N/A

N/A

Transferéncias de fundos
a Fundo de Recursos do
SUS, provenientes do
Governo Federal (R$)

N/A
N/A
N/A

328.102,32

15.437.511,96
N/A
5.978.221,08

N/A

1.391.782,73

N/A

442.951,08
N/A
1.342.060,20
N/A

N/A

N/A

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

Data da consulta: 18/12/2025.

¢ Anilises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Saide - PAS

i éncias de fundos Ges de ies do

a0 Fundo de Recursos do  de convénios Crédito petréleo

SUS, provenientes do a inculadas & i a

Governo Estadual (R$)  Satide (R$) Saide (R$)  Satde (R$)
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A  175.833,84
N/A N/A N/A N/A

156.282,36 N/A N/A N/A

N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A

Outros recursos
destinados a
Saide (R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

1.881.303,46
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

Total(R$)

0,00
93.743,52

374.974,08

19.862.968,96
398.539,44
6.025.092,84

325.383,24

1.399.551,53

0,00

442.951,08
0,00

1.345.167,72

A PAS constitui-se em um dos instrumentos de gestdo do SUS, sendo elaborada em consonancia com o Plano Municipal de Satide (PMS 2022-2025). Delimita, no ano em
exercicio, a atuagdo em satide do governo municipal e tem como objetivo principal contribuir para o aperfeicoamento do SUS, visando ampliar o acesso oportuno da
populagio as a¢des e servigos de saide, com a garantia da integralidade.
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8. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

O processo de Pactuacio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n° 8/2016 a partir da publicacdo da Resolucdo de Consolidagio CIT n° 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/12/2025.
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9. Execugdo Or¢amentaria e Financeira

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

9.1. Execug¢do da programagdo por fonte de recurso, subfungio e categoria econdmica

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncio

0,00

0,00 3.952.775.87 15.049.648,93 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.002.424,80
0,00 0,00 39.059,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 39.059,58
0,00 307.921,72 4.312.437,14 100.432,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.720.790,86

0,00 18.000,00 688.978,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 706.978,79

]
o |
-
- 0,00 0,00 70.014,00 91.535,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 161.549,50
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 50.330,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 50.330,35
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 1.250.710,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.250.710,14
- 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 7.408.275,01 1.078.906,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.487.181,21
- 0,00 71.157,24 74.516,23 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 145.673,47
_ 0,00 11.758.129,84 22.614.601,36 191.967,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 34.564.698,70

(**) ASPS: A¢des e Servigos Piblicos em Saide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 22/02/2025.

9.2. Indicadores financeiros

90,23 %

99,52 %
23,79 %
35,95 %

R$ 1.164,50

52,89 %
69,57 %

18,87 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 22/02/2025.

9.3. Relatorio Resumido da Execuc@o Or¢amentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br 32 de 42



4.428.556,11 7.294.306,77 6.140.983,25 84,19
1.150.373,86 1.510.657,86 771.875,84 51,10
965.394,95 1.183.302,57 696.471,79 58,86
906.362,59 1.511.342,94 1.504.726,22 99,56
1.406.424,71 3.089.003,40 3.167.909,40 102,55
52.456.697,83 60.339.109,88 55.576.052,89 92,11
42.267.202,86 50.087.202,86 45.205.089,07 90,25
28.713,79 28.713,79 46.184,11 160,84
791.142,31 853.554,36 1.028.640,75 120,51
9.358.295,69 9.358.295,69 9.277.757,62 99,14
11.343,18 11.343,18 18.381,34 162,05
0,00 0,00 0,00 0,00
56.885.253,94 67.633.416,65 61.717.036,14 91,25

3.775.300,90 3.261.752,58 = 3.952.775,87 121,19 3.950.155,48 121,11 3.884.637,67 119,10 2.620,39
2.961.049,72 2.486.167,88  3.952.775,87 158,99 3.950.155,48 158,89 3.884.637,67 156,25 2.620,39
814.251,18 775.584,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.130.722,88 832.952,25 325.921,72 39,13 325.921,72 39,13 189.772,16 22,78 0,00
1.672.234,20 778.889,29 307.921,72 39,53 307.921,72 39,53 171.772,16 = 22,05 0,00
458.488,68 54.062,96 18.000,00 33,29 18.000,00 33,29 18.000,00 = 33,29 0,00
39.491,40 39.491,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
39.491,40 39.491,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
288.869,88 71.379,76 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
283.820,16 66.330,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.049,72 5.049,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.204.139,30 10.128.963,41 = 7.463.232,25 73,68  7.370.090,03 72,76 = 6.688.350,57 66,03 93.142,22
5.945.464,22 8.962.927,47  7.392.075,01 82,47  7.305.819,12 81,51 6.664.153,40 74,35 86.255,89
1.258.675,08 1.166.035,94 71.157,24 6,10 64.270,91 5,51 24.197,17 2,08 6.886,33
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13.438.524,36 14.334.539,40 11.741.929,84 81,91  11.646.167,23 81,25 10.762.760,40 = 75,08 95.762,61
11.741.929,84 11.646.167,23 10.762.760,40
95.762,61 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
11.646.167,23 11.646.167,23 10.762.760,40
9.257.555,42

N/A

2.388.611,81 2.388.611,81 1.505.204,98
0,00 0,00 0,00

18,87 18,87 17,43

9.257.555,42  11.646.167,23 ' 2.388.611,81 979.169,44 95.762,61 979.169,44 0,00 | 2.484.374,42
8.488.029,62  9.949.659,61 1.461.629,99 0,00 38.630,96 0,00 761.884,83  -795.264,26  33.379,43  1.466.881,52
7.625.473,00  9.239.346,65 1.613.873,65 1.207.110,65 135.753,29 0,00  57.816,24 | 1.079.842,32  69.452,09 1.680.174,85
6.339.372,01  11.780.378,93 ' 5.441.006,92 0,00 692.080,77 0,00 0,00 0,00 0,00 | 6.133.087,69
5.236.753,69 = 5.524.351,72  287.598,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  287.598,03
5.210.050,16 = 6.867.968,12  1.657.917,96 0,00 230.282,12 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.888.200,08
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5.005.940,18 = 6.083.139,07 1.077.198,89 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.077.198,89
4.495.287,19  4.849.912,02  354.624,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  354.624,83
4.262.303,38  5.115.722,97  853.419,59 0,00 105.055,02 0,00 0,00 0,00 0,00 958.474,61
4.125.517,84  4.276.306,57  150.788,73 0,00 1.696.608,99 0,00 0,00 0,00 0,00 1.847.397,72
3.801.094,84  4.174.530,05  373.435,21 0,00 300.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00  673.435,21
3.710.779,53 = 5.173.856,99 1.463.077,46 0,00 357.840,52 0,00 0,00 0,00 0,00  1.820.917,98
0,00
0,00
0,00

19.441.648,65 25.507.484,39 24.059.252,94
19.441.648,65 25.507.484,39 23.943.669,19 93,87
0,00 0,00 115.583,75 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
175.833,84 175.833,84 0,00 0,00
19.617.482,49 25.683.318,23 24.059.252,94 93,68

https://digisusgmp.saude. gov.br

7.819.841,08 15.977.106,41 15.088.708,51 20.527.049,11 128,48  19.448.235,04 s -
5.438.340,60

7.379.220,64 15.682.842,62 15.049.648,93 95,96  20.487.989,53 130,64  19.409.644,17 123,76 -
5.438.340,60
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440.620,44 294.263,79 39.059,58 13,27 39.059,58 13,27 38.590,87 13,11 0,00
5.910.373,56 6.943.260,49  5.101.847,93 73,48 6.779.413,47 97,64  5.958.037,88 85,81 -
1.677.565,54

4.913.377,56 5.902.322,85  4.412.869,14 74,76 = 6.090.434,68 103,19 5.315.989,91 = 90,07 -
1.677.565,54

996.996,00 1.040.937,64 688.978,79 66,19 688.978,79 66,19 642.047,97 61,68 0,00
1.352.291,33 997.500,74 161.549,50 16,20 161.549,50 16,20 147.945,38 | 14,83 0,00
1.313.317,85 958.527,26 161.549,50 16,85 161.549,50 16,85 147.945,38 15,43 0,00
38.973,48 38.973,48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
161.850,00 100.805,88 50.330,35 49,93 50.330,35 49,93 50.330,35 | 49,93 0,00
143.334,36 82.290,24 50.330,35 61,16 50.330,35 61,16 50.330,35 61,16 0,00
18.515,64 18.515,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
690.516,84 1.224.968,83 = 1.250.710,14 102,10 | 1.250.709,72 102,10 = 1.194.698,43 97,53 0,42
682.748,04 1.217.200,03 = 1.250.710,14 102,75 | 1.250.709,72 102,75 1.194.698,43 = 98,15 0,42
7.768,80 7.768,80 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
4.644.059,16 4.450.236,58  1.153.422,43 25,92 1.142.960,86 25,68  1.053.974,86 23,68 10.461,57
4.059.068,52 4.059.835,74  1.078.906,20 26,58  1.068.444,63 26,32 979.458,63 24,13 10.461,57
584.990,64 390.400,84 74.516,23 19,09 74.516,23 19,09 74.516,23 | 19,09 0,00
20.578.931,97  29.693.878,93  22.806.568,86 76,81  29.912.013,01 100,73 27.853.221,94 93,80 -
7.105.444,15

11.595.141,98 19.238.858,99 1 19.041.484,38 24.477.204,59 23.332.872,71 -5.435.720,21
8.041.096,44 7.776.212,74  5.427.769,65 69,80  7.105.335,19 91,37 6.147.810,04 79,06 -1.677.565,54
1.391.782,73 1.036.992,14 161.549,50 15,58 161.549,50 15,58 147.945,38 14,27 0,00
450.719,88 172.185,64 50.330,35 29,23 50.330,35 29,23 50.330,35 29,23 0,00
690.516,84 1.224.968,83  1.250.710,14 102,10 | 1.250.709,72 102,10 = 1.194.698,43 = 97,53 0,42
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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OUTRAS SUBFUNCOES
(XLVII) = (X + XXXIX)

TOTAL DAS DESPESAS
COM SAUDE (XLVIII) = (XI
+ XL)

(-) Despesas da Fonte:
Transferéncias da Unido - inciso
I do art. 5° da Lei
Complementar 173/2020

TOTAL DAS DESPESAS
EXECUTADAS COM
RECURSOS PROPRIOS
(XLIX)

11.848.198,46

34.017.456,33

20.403.098,13

13.614.358,20

FONTE: SIOPS, Rio Grande do Norte21/02/25 09:41:47

1 - Nos cinco primeiros bi do exercicio, 0 ac

14.579.199,99

44.028.418,33

29.518.045,09

14.510.373,24

8.616.654,68

34.548.498,70

14.017.340,48

20.531.158,22

59,10

78,47

47,49

141,49

8.513.050,89

41.558.180,24

29.912.013,01

11.646.167,23

58,39

94,39

101,33

80,26

7.742.325,43

38.615.982,34

27.853.221,94

10.762.760,40

serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

53,11

87,71

94,36

74,17

103.603,79

-7.009.681,54

15.894.672,53

8.884.990,99

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nio processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar

processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento

Estruturacdo da Rede de Servigos
Publicos de Saide
(INVESTIMENTO)

Manutencdo das Agdes e Servigos
Publicos de Satide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

Programas de Trabalho

1030151198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

1030251188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE

10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10126512121GM - TRANSFORMACAO DIGITAL NO SUS

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO - NACIONAL

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR

E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA

EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM

SAUDE

10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A
VIGILANCIA EM SAUDE

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

e Andlises e Consideragdes sobre Execugido Or¢camentéria e Financeira

Valor

Transferido Valor
em 2024 Executado

(Fonte: FNS)

R$

RS 0,00

737.724,00

R$

R$ 0,00

268.358,00

R$

RS 0,00

3.186.979,85

R$ 47.407,50  R$0.00

R$

R$ 0,00

2.900.248,00

R$

R$ 0,00

8.010.233,41

R$ 15.869,93 RS 0.00

R$

R$ 0,00

3.120.000,00

R$

R$ 0,00

1.800.000,00

R$

RS 0,00

2.266.242,74

R$

R$ 0,00

293.107,40

R$24.000,00  R$0.00

R$20.892,00  R$0.00

R$

R$ 0,00

403.832,00

R$

RS 0,00

157.305,54

R$ 17.778,27  R$0.00

Os dados de Execugido orgamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho ndo foi possivel
ser informado, devido a falta de informagdes do 3° quadrimestre de 2025.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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10. Auditorias

Nao ha informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 18/12/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/12/2025.

e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Nao houve auditdria no periodo.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

Conforme disposto pelo Art. 97 da Portaria de Consolidagdo N° 1, a Programac@o Anual de Satide (PAS) € o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no
Plano de Satide e tem por objetivo anualizar as metas propostas, com suas respectivas acdes e prever a aloca¢do dos recursos or¢amentarios a serem executados. Na
estrutura do RAG, o objetivo deste topico € inserir os resultados alcancados anualmente das metas da PAS, bem como, trazer as analises e considera¢des das areas
técnicas responsdveis quanto ao atingimento ou nio da meta programada, além do percentual alcangado no decorrer do ano. No quadro acima, constam as metas do
PLANO MUNICIPAL DE SAUDE 2022-2025, com o valor previsto na PAS 2024 e o resultado atingido, nas metas passiveis de apuragdo. Ressalta-se que o valor contido
na c se refere ao percentual de atingimento da meta planejada para o ano de 2024 e que alguns resultados sdo preliminares devido aos periodos de fechamento dos bancos
de dados.
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12. Recomendagdes para o Préximo Exercicio

® Andlises e Consideragdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

A gestdo da Saide municipal tem utilizado estratégias para tomada de decisdo, baseada em dados, tendo em vista a missao da Secretaria, de promover satide e bem estar para as pessoas, bem como a
visdo, de ser uma instituicdo agil e inovadora, atenta as necessidades de integralidade, sustentabilidade, referéncia em gestio de satide publica no Brasil.

Procura-se, para o ano de 2025, juntamente com o controle social e entes do legislativo, adotar politicas publicas de satde, com vistas também a contratualizagdes, como chamamento publico e
termos de parceria, dando agilidade nos atendimentos a exames e cirurgias, ampliando o acesso a satide pela populagdo.

BELCHIOR MARTINS TAVARES
Secretario(a) de Satde
CANGUARETAMA/RN, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO NORTE
MUNICIPIO: CANGUARETAMA
Relatério Anual de Gestao - 2024

Parecer do Conselho de Satude
Identificagdo
e Consideragdes:

Informacdes apreciadas pelo Conselho Municipal de Satide. Com as ressalvas dos dados do Conselho para o periodo analisado no relatério, a seguir: Instrumento de Criacdo: Lei n® 008/97 Endereco: Rua Dr° Pedro
Velho, n° 53, Centro, Canguaretama/RN CEP: 59190-000 Nome do Presidente: Telma Liicia de Oliveira Alves. E-mail: cmscanguaretama@hotmail.com Telefone: Nao tem Nimero de conselheiros por segmento:
Usudrios: 12 Gestor / Prestadores de servigo: 6 Trabalhadores da 4rea da da satde: 6

Introducao
e Consideragdes:

Informacdes apreciadas pelo Conselho Municipal de Sadde.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Informacdes apreciadas pelo Conselho Municipal de Sadde.

Dados da Produgao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Informagdes apreciadas pelo Conselho Municipal de Satdde.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragoes:

Informagdes apreciadas pelo Conselho Municipal de Satde.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
o Consideragdes:

Informagdes apreciadas pelo Conselho Municipal de Satde.

Programag@o Anual de Satude - PAS
o Consideragdes:

Informacdes apreciadas pelo Conselho em sua Reunido Ordindria de nimero Ducentésima Octogésima Primeira, 281° realizada no dia 12 de dezembro de 2024.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideracdes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentéria e Financeira
e Consideragdes:

sem consideragdes

Auditorias
e Consideragdes:

sem consideragdes

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satdde:

O Relatério Anual de Gestao 2024 foi apresentado a0 CMS em sua 290" Reunido Extraordinaria, aos dez de abril de dois mil e vinte cinco, fora do prazo legal.

Recomendacgdes para o Proximo Exercicio
o Consideragdes:

sem consideracdes

Status do Parecer: Ndo Aprovado
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CANGUARETAMA/RN, 18 de Dezembro de 2025

Conselho Municipal de Satide de Canguaretama
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