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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

SE

CANINDE DE SAO FRANCISCO

Nossa Senhora da Gléria

902,25 Km?

26.834 Hab

30 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 27/12/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CANINDE DE SAO FRANCISCO

6226264

A informago ndo foi identificada na base de dados

13120225000123

RODOVIA SE 230 SN S/N

secsaudecaninde @ gmail.com

79 33461960

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/12/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

WELDO MARIANO DE SOUZA

FRANCISCO DE PAULA MATTOS OLIVEIRA NETO

secsaudecaninde @ gmail.com

82987059360

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 27/12/2023

1.4. Fundo de Satde

LEI

06/2002

10.441.233/0001-83

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

FRANCISCO DE PAULA MATTOS OLIVEIRA NETO

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 27/12/2023

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 22/06/2022

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Nossa Senhora da Gléria

CANINDE DE SAO FRANCISCO 902.251 26834 29,74
FEIRA NOVA 188.012 6017 32,00
GARARU 644.722 11095 17,21
GRACHO CARDOSO 242.148 5838 24,11
ITABI 195.086 4745 24,32
https://digisusgmp.saude. gov.br 3de 70



MONTE ALEGRE DE SERGIPE 407.409 14356 35,24
NOSSA SENHORA DA GLORIA 756.485 41147 54,39
PORTO DA FOLHA 896.937 26576 29,63
POCO REDONDO 1212.461 33439 27,58
Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2024
1.7. Conselho de Saide
Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco HAYDEE DE CARVALHO
E-mail
Telefone
Nome do Presidente JOSE ADAILTON DE SOUZA
Nimero de conselheiros por segmento Usuérios 16
Governo 8
Trabalhadores 8
Prestadores 0
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orgamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia:
1 .8. Casa Legislativa
1° RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apr 40 na Casa Legislati Data de Apresentacio na Casa Legislativa
= = &
e Consideragdes
1.1 Elementos de identificaciio do municipio e da gestio da saude
DESCRICAO DO IDENTIFICADOR 1DENTIFICACAO

Nome, UF e Cédigo IBGE do Municipio
Prefeito Municipal

Secretdrio Municipal de Saide

Nome e Endereco do érgdo Gestor

Telefone ¢ Endereco Eletronico

Periodo inicial e final de gestdo

CNES da Secretaria Municipal de Satide
ESTRUTURA ORGANIZACIONAL
Insercdo no PDR

Populagio Residente - IBGE ; Censo 2022

html

https://iwww.ibge.gov.br/cidad d inde-d -fr

Populacdo Estimada 2022
Area da Unidade Territorial

https://www.ibge.gov.br/cidad d inde-d -fr isco.html

Densidade Demogrifica

html

https://iwww.ibge.gov.br/cidad de inde-d -fr

IDHM Indice de desenvolvimento humano municipal (2010)

Habilitacao Pacto pela Saide

Regido de Saide

Plano Municipal de Saiide ; PMS/2022-2025
Relatorio Anual de Gestao ; RAG 2022

_1.2. Informagdes Territoriais

1.2.1 Caracterizagdo S grafica M

https://digisusgmp.saude. gov.br

Canindé do Sao Francisco, SE ; IBGE: 2801207

WELDO MARIANO DE SOUZA

Francisco de Paula Mattos Oliveira Neto

Secretaria Municipal de Saiide de Canindé do Sao Francisco - Sergipe

Enderego: Praga Ananias Fernandes Santos - Canindé de Sdo Francisco - SE - CEP
49.820-000

2022-2025
6226264

Moédulo Assistencial - correspondente ao primeiro nivel de referéncia com drea de abrangéncia minima.

26.834 pessoas

26.834 pessoas

934,167km?

28,73(hab/km?)

0,567
Termo de Compromisso de Gestdo Municipal ; TCGM homologado pelo MS, PRT
GM/MS Portaria N°,

Regido de Satide de Nossa Senhora da Gloria: Composta pelos municipios de Canindé de
Sdo Francisco, Feira Nova, Gararu, Gracho Cardoso, Itabi, Monte Alegre de Sergipe,
Nossa Senhora da Gloria, Poco Redondo e Porto da Folha. (Deliberacdo CIR Nossa
Senhora da Gloria n® 02/212)

Aprovado

Aprovado
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Figura 8 ; Localizagio geogrifica,

Canindé de Sao Francisco é um municipio brasileiro no extremo noroeste do Estado de Sergipe e integra a mesorregido do Sertdo Sergipano, com distancia de 213 km da atual capital Aracaju,
e serve de entrada para passeios turisticos nos cinions do Rio Sio Francisco. Possui uma érea territorial de 934,469 km? (IBGE, 2020), tendo como municipios limitrofes: Poco Redondo em
territério sergipano; Delmiro Gouveia em territério alagoano; e Paulo Afonso, Santa Brigida e Pedro Alexandre em territério baiano. O acesso ao municipio ocorre pelas rodovias BR-101 e SE-
230.

Fonte: Google Imagens

Ademais, o territorio encontra-se inserido no poligono das secas. A temperatura média anual é de 25,8 °C, com perfodo chuvoso de margo a julho (outono-inverno). Em seu relevo, encontram-se pediplanos e colinas,
cobertos por uma vegetagdo de Capoeira e Caatinga. A regido esta inserida na bacia hidrogréfica do Rio Sdo Francisco, e nela encontra-se a Usina Hidroelétrica de Xing6. Além do Sao Francisco, o riacho Lajedinho e o rio

Curituba drenam a regido.
1.2.2 POPULACAO

A populagdo de Canindé do Sdo Francisco conforme estimativas do IBGE de 2021, era de 30.894 habitante, entretanto, de acordo com dados do tltimo censo IBGE (2022) a popula¢do do municipio passou para

26.834 pessoas e Densidade demogréfica [2022] de 28,73 habitantes por quilometro quadrado.
No Ranking nacional o municipio ocupa a 4815° e 0 58° lugar no estado por estar classificado com um IDHM de 4,2.

"A base alargada da pirimide de etaria de Canindé do S@o Francisco, indica elevada taxa de natalidade e baixa qualidade de vida, visto que a pirimide se estreita a medida que se eleva a idade como podemos

verificar esse estreitamento a partir de 50 a 54 anos de idade. A expectativa de vida também ¢ baixa, como é mostrado pelo topo extremamente reduzido."

Observe que, hd uma mudanga significante no formato da pirdmide ou seja de 0 a 4 anos até 20 a 24 anos a pirimide quase que se iguala, entretanto, a partir da faixa etdria de 25 a 29 anos até 45 a 49 anos, se mantem
uma regularidade, porém a partir dessa faixa, comeca a afunilar a pirimide. Apesar do aumento crescente da populagio, havera tendéncias de reducdo ou de manutencdo nas taxas de natalidade. Ocorrerd também uma
evolugio da populagio economicamente ativa, indicando melhoria na formagdo profissional, na qualidade de vida e redugdo da mortalidade. O topo largo indica que havera aumento da expectativa da populagdo idosa,

expressando melhoria nos cuidados com a satde, contengdo de doengas e avangos no campo da medicina.

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), Canindé de Sao Francisco possui estimativa populacional de 30.894 habitantes em 2021. A densidade
demogréfica municipal identificada no tltimo censo (2010) foi de 27,36 habitantes/km2 - ocupando a posicdo 68a dentre as 75 cidades de Sergipe. O Quadro I apresenta a distribuicdo da
estimativa populacional por Unidade Basica de Saide em Canindé de Sao Francisco.

Quadro 1 - Distribui¢do das estimativas populacionais de Canindé de Sao Francisco (SE), segundo area de abrangéncia das Unidades Basicas de Saide em 2021.

Unidades Bésicas de Satde Cadastros no eSUS-PEC % de cadastrados em relagio a0 [BGE Estimativa IBGE populacional em 2021
6265 12229 5123
UBS Maria Virgulino 4656 111,74 4.167
UBS Francelina Lisboa 4717 121,20 3892
Clinica Bisica de Satde Genaldo Rodrigues dos Santos 4504 126,02 3.574
UBS Antonio Apolonio Costa 3559 106,08 3.355
Clinica Bésica de Satde Gov. Marcelo Deda Chagas 2544 80,03 3179
Centro de Saide da Familia Hilda Fernandes Feitosa 2956 102,89 2873
UBS Edinaldo Vieira Barros 2941 124,25 2.367
Clinica Bsica de Satde Jardel Felipe de Oliveira Feitosa 3004 127,07 2.364
TOTAL 35146 113,76 30.894

Fonte: IBGE (2023) e eSUS-PEC de Canindé de Sao Francisco.

1.2.2.1 Trabalho e Rendimento

Em 2021, o saldrio médio mensal era de 2,5 saldrios minimos. A propor¢do de pessoas ocupadas em relagdo a populagdo total era de 11,19%. Na comparagdo com os outros municipios
do estado, ocupava as posicoes 9 de 75 e 27 de 75, respectivamente. Ji na comparagdo com cidades do pais todo, ficava na posicdo 545 de 5570 e 3373 de 5570, respectivamente.
Considerando domicilios com rendimentos mensais de até meio salario minimo por pessoa, tinha 51,9% da populag@o nessas condi¢des, o que o colocava na posi¢ao 21 de 75 dentre as cidades
do estado e na posi¢do 1013 de 5570 dentre as cidades do Brasil.

Salario médio mensal dos trabalhadores formais [2021] 2,5 salarios minimos
Pessoal ocupado [2021] 3.457 pessoas
Populacao ocupada [2021] 11,19 %
Percentual da populacdo com rendimento nominal mensal per capita de até 1/2 Salario minimo [2010] 51,9 %

1.22.2 EDUCACAO

Em 2010, a taxa de escolariza¢do de 6 a 14 anos de idade era de 96,8%. Na comparacdo com outros municipios do estado, ficava na posi¢éo 55 de 75. Ja na compara¢do com municipios de todo o pais, ficava na
posi¢do 3870 de 5570. Em relagdo ao IDEB, no ano de 2021, o IDEB para os anos iniciais do ensino fundamental na rede publica era 4,2 e para os anos finais, de 4,1. Na comparagdo com outros municipios do estado,

ficava nas posi¢es 58 e 49 de 75. Ja na comparagao com municipios de todo o pafs, ficava nas posi¢oes 4815 e 4161 de 5570.

Taxa de escolarizagio de 6 a 14 anos de idade [2010] 96.8%

IDEB - Anos iniciais do ensino fundamental (Rede publica) [2021] 4,2

IDEB - Anos finais do ensino fundamental (Rede publica) [2021] 4,1

Matriculas no ensino fundamental [2021] 5.466 matriculas

Matriculas no ensino médio [2021] 1.265 matriculas

Docentes no ensino fundamental [2021] 264 docentes

Docentes no ensino médio [2021] 61 docentes

Numero de estabelecimentos de ensino fundamental [2021] 23 estabelecimentos

Nimero de estabelecimentos de ensino médio [2021] 2 estabelecimentos
1.2.2.3 ECONOMIA

Em 2021, o PIB per capita era de R$ 93.714,69. Na comparagio com outros municipios do estado, ficava nas posi¢oes 1 de 75 entre os municipios do estado e na 228 de 5570 entre todos os municipios. Ja o
percentual de receitas externas em 2015 era de 94%, o que o colocava na posi¢do 30 de 75 entre os municipios do estado e na 1158 de 5570. Em 2017, o total de receitas realizadas foi de R$ 92.450,28 (x1000) e o total de

despesas empenhadas foi de R$ 86.227,01 (x1000). Isso deixa o municipio nas posicoes 9 e 9 de 75 entre os municipios do estado e na 957 e 917 de 5570 entre todos os municipios.

PIB per capita [2021] R$ 93.714,69
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Percentual das receitas oriundas de fontes externas [2015] 94 %

indice de Desenvolvimento Humano Municipal IDHM) [2010] Total de receitas realizadas [2017] 0,567

Total de receitas realizadas [2017] 92.450,28 RS (x1000)

Total de despesas empenhadas [2017] 86.227,01 R$ (X1000)
1.2.2.4 SAUDE

A taxa de mortalidade infantil média na cidade € de 17,65 para 1.000 nascidos vivos. As interna¢des devido a diarreias sao de 74,5 para cada 1.000 habitantes. Comparado com todos os municipios do estado, fica nas

posicdes 34 de 75 e 4 de 75, respectivamente. Quando comparado a cidades do Brasil todo, essas posi¢des sdo de 1459 de 5570 e 793 de 5570, respectivamente

Mortalidade Infantil [2022] 17,65 6bitos por mil nascidos vivos
Internagdes por diarreia pelo SUS [2022] 74,5 internagdes por 100 mil habitantes
Estabelecimentos de Satide SUS [2009] 13 estabelecimentos

1.2.2.5 MEIO AMBIENTE

Apresenta 44,4% de domicilios com esgotamento sanitirio adequado, 73,6% de domicilios urbanos em vias ptblicas com arboriza¢do e 6,9% de domicilios urbanos em vias piblicas com urbanizacdo adequada
(presenga de bueiro, calgada, pavimentagio e meio-fio). Quando comparado com os outros municipios do estado, fica na posicio 16 de 75, 5 de 75 e 56 de 75, respectivamente. J4 quando comparado a outras cidades do

Brasil, sua posicdo é 2478 de 5570, 2870 de 5570 e 3156 de 5570, respectivamente.

Area urbanizada [2019] 5,79 km2
Esgotamento sanitario adequado [2010] 44,4 %
Arborizacdo de vias publicas [2010] 73,6 %
Urbanizac@o de vias publicas [2010] 6,9 %
Populagio exposta ao risco [2010] Q Sem dados
Bioma [2019] Caatinga
Sistema Costeiro-Marinho [2019] Naio pertence
1.2.2.6 TERRITORIO
Em 2022, a drea do municipio era de 934,167 km?, o que o coloca na posi¢do 4 de 75 entre os municipios do estado e 1518 de 5570 entre todos 0s municipios.
Area da unidade territorial [2022] 934,167 km2
Hierarquia urbana [2018] Q Centro Local (5)
Regido de Influéncia [2018] Q Arranjo Populacional de Aracaju/SE - ... V
Regido intermediaria [2021] Itabaiana
Regido imediata [2021] Nossa Senhora da Gloria
Mesorregido [2021] Sertdo Sergipano
Microrregido [2021] Sergipana do Sertdao do Sdo Francisco MM

1.3. SECRETARIA DE SAUDE
1.3.1. ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA A SAUDE MUNICIPAL
1.3.1.1 Gestao e Satde

A Secretaria Municipal de Satide de Canindé do Sdo Francisco ¢ 6rgdo da administragio direta do municipio e tem como finalidade estabelecer, exercer e promover a politica de satide conforme deliberagdo do
Conselho Municipal de Satde. A Estrutura Organizacional da Secretaria foi instituida por Lei Municipal, que disciplina todo funcionamento da estrutura administrativa da secretaria que tem a incumbéncia de contribuir para
um bom andamento dos servigos, melhorando atendimento ao publico e valorizando o funcionario, com cargo e funcdes criados por lei municipal obedecendo ao organograma.

O Sistema Unico de Satde ; SUS em Canindé do Sao Francisco, estd alicergado no ambito da satde local onde, nao se trata de um projeto puro e simples, mas de um conjunto de diretrizes que norteia o Sistema

Local de Satde desde a impl cdo do SUS. A descentralizacdo das acdes e servicos de saide propde, inclusive, a necessidade de reavaliar o modelo de gestdo e de atencgdo, onde os eixos de intervengdo propostos visam

responder as demandas reais da populagio, integralizando as a¢des de satide com vistas a melhorar a qualidade de vida de todos.

A atual gestdo tem como pressuposto acreditar que satide ¢ mais do que simplesmente cuidar de doentes ou combater doengas e sim como um elemento orientador de politicas publicas de satide, com vistas a conduzir

a sustentabilidade das a¢des em satide, com articulagio intra e intersetorial baseado num conjunto de diretrizes:
a) Modelo de gestao inovado com foco para a gestdo democritica e intersetorial, valorizando os diversos sujeitos na implementacio de politicas pablicas na drea da satde;
b) Modelo de atengdo a satide alicergada nas necessidades reais dos municipes, resgatando o papel dos sujeitos sociais na determinagdo do cuidado em satide;

¢) Consolidacdo da atencdo basica enquanto proposta de reorganizagao da assisténcia a satide, com vistas a garantir acesso a todos indistintamente a partir de uma rede de servigos basicos bem estruturados;

d) Estabelecimento do paradigma da complementaridade da a

isténcia no que se refere 2 Atengdo B

ca em Satide e na média complexidade, com a constitui¢do de uma rede prépria e de uma rede referenciada de

servigos capaz de responder as demandas com responsabilidade social;
¢) Fortalecimento do controle social com vistas a garantir a efetividade, eficécia e eficiéncia dos servigos - o usuario como centro da a¢do em satide e seu principal interlocutor;

f) Estabelecimento de uma rede de compromissos e responsabilidades para a construcdo de recursos humanos mais capacitados para lidar com as particularidades do Sistema Unico de Satde através da constituicdo de

uma politica municipal de Educagdo Permanente em Satde.

O Plano Municipal de Satide 2022/2025, aponta para o planejamento de acdes que visa consolidar o Sistema Municipal de Satde, com prioridade sobre agdes basicas de prevencdo e controle de agravos no ambito da
Estratégia de Satde da Familia - Saide da Familia (ESF), da Estratégia de Agentes Comunitérios de Saide (EACS), Estratégia de Satide Bucal (ESB), a¢des de Auditoria, Controle e Avaliagdo com o indicador principal a
redugdo da mortalidade infantil e ainda, agdes de Controle de Endemias e acdes de Vigilancia, englobando as quatro modalidades de vigilancia em satde; Sanitaria, Satide do Trabalhador, Epidemiolégica, Ambiental e

Nutricional.

Aponta ainda para o planejamento de ac¢des e fortalecimento da gestdo e participagdo popular no ambito municipal e regional, a atencdo de média complexidade e a assisténcia para controle das endemias e epidemias
por meio do controle sanitdrio evidenciado por uma Vigildncia em Satde atuante visando controle no avanco de Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST) e AIDS, no combate ao tabagismo através de processos de
promocao a satde, na busca de parcerias com a educagdo, assisténcia social, infraestrutura para a melhoria do saneamento ambiental, foco nas agdes de promogdo, prevencdo e protecdo da satde, acdes de imunizacdo,
vigilancia alimentar e nutricional, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, Planejamento familiar, prevencdo e controle de doencas cronicas e degenerativas, assisténcia a portadores de necessidades especiais

(deficiéncia fisica, e mental), combate ao uso e abuso de dlcool e drogas, redugio da mortalidade materna e infantil estratégias de prote¢do a satide do trabalhador.
1.3.2 Informacdes da Gestiio

A gestdo da Secretaria Municipal de Satde aponta para a necessidade de um planejamento composto de um conjunto de agdes com participagdo popular no dmbito municipal e regional, que possa fortalecer a gestio,
a assisténcia bdsica, a atencdo de média complexidade e a assisténcia em vigilancia no expresso controle das endemias e epidemias por meio do controle sanitdrio evidenciado por uma Vigilancia em Satde atuante visando

controle no avango de Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST) e AIDS, no combate ao tabagismo através de processos de promogio a satide, na busca de parcerias com a educacdo, assisténcia social, infraestrutura para

a melhoria do saneamento ambiental, foco nas agdes de promogdo, prevencdo e protecdo da satide, agdes de imunizagio, vigilincia alimentar e nutricional, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, Planejamento
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familiar, prevengdo e controle de doencas cronicas e degenerativas, assisténcia a portadores de necessidades especiais (deficiéncia fisica, e mental), combate ao uso e abuso de dlcool e drogas, redugdo da mortalidade materna

¢ infantil estratégias de prote¢io a satide do trabalhador.

O fundo Municipal de Satide como unidade orcamentaria gestora de recursos, necessitam demonstrar disponibilidade de caixa e a vinculagdo de recursos, bem como elaborar demonstragdes contébeis segregadas,

1 inculados 2 finalidad

visando atender as regras estabelecidas no pardgrafo tnico do art. 8° e nos incisos I e III do art. 50 da LC 101/200017, que tratam, respectivamente, da obrigatoriedade dos recursos 1 Vi le

especifica serem utilizados exclusivamente para atender ao objeto de sua vinculag@o e da escrituragdo das contas piblicas. No caso a vinculagdo é para ASPS.

Caracteristicas do Fundo Municipal de Satide
Instituido pela Lei Municipal n® 06/2002 Os recursos do fundo de satide em Canindé sio movimentados, pelo Coordenador do Fundo que é representado pelo Secretdrio Municipal de Satde é que também faz a

fungdo de ser o Ordenador de Despesas.

Para que as agdes e servi¢os sejam definidos como ASPS devem estar disponiveis a toda a populagdo de forma gratuita, constar no plano de sadde, ser de responsabilidade do setor de satide e serem fiscalizadas e
aprovadas pelo Conselho de Satide, sendo os recursos financeiros movimentados até sua destinagdo final por meio dos fundos de satde. Na verdade, muitas ag.es e servigos sdo considerados como ASPS e seria impossivel
fazer uma lista fechada frente a toda a complexidade de se fazer satde nos diversos municipios brasileiros.

Assim, a LC 141/2012 especifica em seu artigo 4°, para fins de cumprimento do minimo constitucional, os gastos que ndo sdo considerados como ASPS. As vedag.es apresentadas demonstram a preocupagdo do
legislador em excluir aquelas despesas que, embora possam contribuir para a melhoria da satide da populag@o, ndo entram no computo de aplicagdo do minimo constitucional, tais como meio ambiente, merenda escolar e
bolsa familia:

O Plano Municipal de Satde para a o exercicio de 2022 /2025 além de contemplar, como principais diretrizes tem como principios orientadores o Plano de Governo, as diretrizes do
Plano Plurianual 2022-2025 e a LDO Lei de Diretrizes Or¢amentaria para 2022, além das propostas advindas da Conferéncia Municipal de Satde.

Consciente das responsabilidades institucionais apresentado no Plano Municipal de Satde para o quadriénio 2022-2025, nele, nos propomos em discorrer sobre as diretrizes e estratégicas
que norteardo ao gestor de satide a gerir as agdes programadas para enfim, sua praticidade trazer beneficios a populagio.

O Plano Municipal de Saide (PMS) constitui um conjunto de orientagdes, recomendagdes e acdes concretas, de cardter estratégico, composto de proposi¢des e recomendagdes decisivo para a missdo social e para a
concretizagdo dos objetivos tracados, com vistas ao fortalecimento do Planejamento Integrado do Sistema Unico de Satide com a inten¢@o de promover ao cidaddo, as organizacdes da sociedade civil e ao setor privado uma

participagdo ampla na assisténcia a satide;.

A Regiao de Saide onde Canindé encontra-se é composta: Regido de Satide de Nossa Senhora da Gloria: Composta pelos municipios de Canindé de S@o Francisco, Feira Nova, Gararu, Gracho Cardoso, Itabi,

Monte Alegre de Sergipe, Nossa Senhora da Gloria, Poco Redondo e Porto da Folha. (Deliberagdo CIR Nossa Senhora da Gloria n® 02/212)

O Conselho Municipal de Satide composto por 32 membros titulares compde-se com a representagio de Usudrios 16, e as representagdes de Governo 8 membros e a rep 40 de 8 Trabalhadores.
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

1. INTRODUCAO

O exercicio do controle da sociedade por meio do Controle Social nestes casos, representado pelos Conselhos principalmente pelos conselhos de satide a respeito da aplicagdo de recursos publicos para execugio dos
servigos de saide € previsto nos arts. 36 e 37 da lei complementar n° 141 de 13 de janeiro de 2012 do qual, é de obrigatoriedade dos gestores do SUS de cada ente da federacdo apresentar a prestagio de contas relativo aos

1°,2° e 3°s quadrimestres no Conselho Municipal de Satide deve também apresentar em audiéncia Piblica na Camara Municipal de Vereadores.

Assim, a SMS de Canindé do Sao Francisco traz ao Conselho Municipal de Satide a apresentagio relativa ao Relatério Anual de Gestao do exercicio de 2023 a evolugido em um quadro sintético da receita e da
despesa avaliados a cada Quadrimestre ao que convém lembrar que os dados dos quadrimestres ndo sdo consolidados, visto que as informagdes coletadas ainda estao em processo continuo de andlise que se consolida ao final

do exercicio com o Relatério Anual de Gestdo. A prestacdo de contas por quadrimestres ndo permite avaliar sobre o montante de recursos recebidos e aplicados e fazer qualquer comparagdo com finalidade de encerramento.

Diz o artigo da Lei 141/2012:

Art. 7% os municipios e o distrito federal aplicardo anualmente em agées e servigos puiblicos de saiide, no minimo, 15% (quinze por cento) da arrecadagdo dos impostos a que se refere o art. 156 e dos

recursos de que tratam o art. 158 e a alinea ;b; do inciso i do caput e o § 3° do art. 159, todos da constitui¢ao federal.
Relatorio Quadrimestral ; RQ: art. 41da LC 141/2012: as secretarias de satide, estaduais, municipais e do Distrito Federal, deve apresentar o Relatério Quadrimestral nos prazos previstos na LC 141/12:
Prazos:
Janeiro, fevereiro, marco e abril: até o final de maio;
Maio, junho, julho e agosto: até o final de setembro;
Setembro, outubro, novembro e dezembro: até o final de fevereiro do ano seguinte;
O RQ deve apresentar os resultados alcancados de acordo com a execugio da Programacdo Anual de Saide em vigor;
Art. 36 ; o gestor do SUS em cada ente da federagdo elaborard relatorio detalhado referente ao quadrimestre anterior, o qual conterd, no minimo, as seguintes informagoes:
I: montante e fonte de recursos aplicados no periodo;
1I: auditorias realizadas ou em fase de execugdo/ recomendagoes e determinagées;

1II: oferta e produgao de servigos piiblicos na rede assistencial propria e ¢ iada, cotejando esses dados com os indicadores de saiide da populagdo em seu dmbito de atuagdo.

Em sintese, O Relatério de Gestao (RAG) € o instrumento de prestagdo de contas que evidenci

as atividades de Monitoramento e Avaliagdio para atender aos dispositivos legais previstos no inciso IV, do art. 4°, da
Lei n° 8.142 de 1990, que dispde sobre a obrigatoriedade de o Relatério de Gestdo como condi¢io para o ente federado receber os recursos do SUS. Também da Lei Complementar n° 141 de 2012, que regulamenta o § 3°
do art. 198 da Constituicao Federal e dispde sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e servicos publicos de satide. Além disso, atende a Portaria
GM/MS n° 2.135, de 25 de setembro de 2013 e a Portaria de Consolidacdo n° 1, de 28 de setembro de 2017, art. 99, que tratam o Relatério de Gestdo como instrumento de gestdo, com elaboragdo anual, que permite

apresentar os resultados alcangados com a execugdo da Programagdo Anual de Satide (PAS), e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios ao Plano de Satde.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos 1508 1440 2948
5a9 anos 1453 1368 2821
10 a 14 anos 1356 1315 2671
15 a 19 anos 1489 1432 2921
20 a 29 anos 3034 3094 6128
30 a 39 anos 2259 2530 4789
40 a 49 anos 1794 2016 3810
50 a 59 anos 1220 1303 2523
60 a 69 anos 616 655 1271
70 a 79 anos 335 386 721
80 anos e mais 114 177 291
Total 15178 15716 30894

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 11/04/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

509 509 510

CANINDE DE SAO FRANCISCO 554

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 11/04/2024.

3.3. Principais causas de internagio por local de residéncia

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 29 47 73 70 59
II. Neoplasias (tumores) 22 28 51 60 80
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 8 10 6 9 13
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 8 13 11 35 11
V. Transtornos mentais e comportamentais 8 2 3 12 8
VI. Doencas do sistema nervoso 4 6 7 12 26
VII. Doengas do olho e anexos 2 - - 2 7
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - - 2
IX. Doencas do aparelho circulatorio 55 61 61 101 126
X. Doencas do aparelho respiratdrio 29 25 46 140 128
XI. Doengas do aparelho digestivo 78 42 79 118 164
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 14 8 9 25 28
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 6 10 6 6 13
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 26 28 26 54 100
XV. Gravidez parto e puerpério 367 393 423 503 519
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 48 34 46 41 41
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 13 5 5 8 10
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 13 20 32 14
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 85 95 114 152 150

https://digisusgmp.saude. gov.br 9de 70



XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - -

XXI. Contatos com servicos de satide 34 23 30 41 44
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 841 843 1016 1421 1543
Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/04/2024.
3.4. Mortalidade por grupos de causas
Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 5 15 42 14
II. Neoplasias (tumores) 16 29 13 21
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 2 - 3 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 8 16 12 13
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 3 1 2
VI. Doengas do sistema nervoso 3 8 4 2
VII. Doencas do olho e anexos - - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 32 42 41 51
X. Doencas do aparelho respiratério 16 14 6 13
XI. Doengas do aparelho digestivo 4 2 7 5
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 1 - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - 1 -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 2 1 1 5
XV. Gravidez parto e puerpério - - 2 -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 7 4 2 7
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 4 1 4 -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 13 18 8 12
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 31 38 30 23
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - - -
Total 147 192 177 169
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 11/04/2024.
® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3. Dados Demogrificos e de Morbimortalidade
O territério do municipio encontra-se inserido no poligono das secas; a temperatura média anual é de 25,8°C, com precipitacdo de chuvas de 485,5 mm/ano, com periodo Populacio Historica
chuvoso de marco a julho (outono-inverno). Em seu relevo encontram-se pediplanos e colinas, cobertos por uma vegetagdo de Capoeira e Caatinga. A regido esta inserida na bacia 5,0 Pop. 1%
hidrografica do Rio Sao Francisco e nela encontra-se a Usina hidroelétrica de Xingé. Além do Sao Francisco, o riacho Lajedinho e o rio Curituba drenam a regido. Na planilha faixa 1960 1661 .
etéria 1970 2837 +70.8%
1980 6157 +117.0%
3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria 1991 11473 +86.3%
2000 17754 +54.7%
2010 24686 +39.0%
2022 26834 +8.7%
Censo demogrifico brasileiro
Sexo CONFORME POP 26.834
MASCULINO FEMININO
Grupo de idade % Grupo de idade %
0 a4 anos 1.266 4,720 a 4 anos 1.200 4,47
529 anos 1.507 5,62{5a9 anos 1.417 5,28
10 a 14 anos 1.593 5,94110 a 14 anos 1.558 5,81
15 a 19 anos 1.412 5,26 15 a 19 anos 1.359 5,06
20 a 24 anos 1.179 4,39(20 a 24 anos 1.208 4,50
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25 a 29 anos 997 3,72|25 a 29 anos 1.066 3,97
30 a 39 anos 1.753 6,53 30 a 39 anos 1.913 7,13
40 a 49 anos 1.202 4,48 140 a 49 anos 1.190 4,43
50 a 59 anos 669 2,4950 a 59 anos 669 2,49
60 a 69 anos 391 1,46 60 a 69 anos 511 1,90
70 anos ou mais 324 1,21 {70 anos ou mais 302 1,13

Censo IBGE 2022
3.2. Nascidos Vivos

539 nascidos vivos e registrados

Em relacdo a populagdo estimada do municipio de Canindé do Sdo Francisco, segundo estimativas preliminares do Tribunal de Contas da Unido, apresenta a seguinte composi¢cao por faixa etdria, em ordem

decrescente: em primeiro aparece a faixa de 20-29 anos com 4.450 pessoas sendo desse total, 2.176 do sexo masculino e 2.274 do sexo feminino correspondendo desse total e um percentual da populagido de 16,58%, em

seguida tem-se a de 30-39 anos com 3.666 pessoas atingindo um percentual de 13,66% do universo geral, apds segue a de 40-49 com 2.566 com percentual de 13,46%, sendo assim essas faixas representam os trés maiores

contingentes de pessoas residentes no municipio.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A disponibiliza¢ao dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 195.486
Atendimento Individual 31.955
Procedimento 74.142
Atendimento Odontologico 10.251

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 4 25,83 - -
03 Procedimentos clinicos 17430 - 342 140672,00
04 Procedimentos cirtrgicos 104 2610,28 - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - _ _

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -

Total 17538 2636,11 342 140672,00
Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 11/04/2024.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 7071 7673,71

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/04/2024.

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

01 Agdes de promogdo e prevengdo em saide 4204 3539,70

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 35459 139133,34 - -

03 Procedimentos clinicos 165998 743224,92 342 140672,00
04 Procedimentos cirtrgicos 1178 7215,03 - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, préteses e materiais especiais 119 17850,00 - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a saide 2116 17774,40 - -
Total 209074 928737,39 342 140672,00
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Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/04/2024.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmac@utica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo hd produgio sob gestao municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

01 Agodes de promogdo e prevengdo em satde 754
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 7
Total 761

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

Data da consulta: 11/04/2024.

o Anilises e Consideragdes sobre Dados da Produgio de Servigos no SUS

IV - OFERTA E PRODUCAO DE SERVICOS PUBLICOS NA REDE ASSISTENCIAL PROPRIA E CONVENIADA, COTEJANDO ESSES DADOS COM OS INDICADORES DE
SAUDE DA POPULACAO EM SEU AMBITO DE ATUACAO.

Ao longo dos tltimos 30 anos, o Sistema Unico de Satide brasileiro se caracterizou por importantes mudangas na atengdo a satide. A evolugio das estruturas ambulatorial e hospitalar, e dos recursos humanos, bem
como acerca da utilizagdo dos servigos de satide culminou com a expansdo da rede publica principalmente entre as unidades que dao suporte aos programas de atengio bésica, ampliando o acesso as consultas médicas e a
redugdo das internagdes para um conjunto de doengas, mas persiste uma caréncia de profissionais e de oferta em todos os niveis. Entretanto, a despeito do avango na cobertura, permanecem os desafios a continuidade do

SUS e a melhoria da qualidade do cuidado, particularmente no tocante ao financiamento piblico, oferta de servigos, e na relagdo com o setor privado.

Com o objetivo de nortear o entendimento acerca das agdes e servigos publicos de saide (ASPS), apresenta-se, a seguir, um conjunto de orientagdes e exemplos referentes aos itens dispostos nos artigos 2°, 3° e 4° da
LC n° 141/2012. O objetivo ndo ¢ apresentar rol exaustivo, mas, tdo somente, discorrer sobre exemplos de atividades da satide. Canindé do Sao Francisco, oferta a populagio acesso a rede publica composta por 12 Equipes
de Satde da Familia ; ESF e 09 Equipes de Sadide Bucal ; ESB homologadas pelo Ministério da Satide. 01 Centro de Especialidades Odontolégicas ; CEO, 01 Academia de Satide em funcionamento, porém nao habilitada,
01 Centro de Atencdo Psicossocial ; CAPS modalidade CAPS-I, 01 Centro Regional de Satde do Trabalhador/CEREST Regional, 01 Central de distribuicdo de farmacos, 01 Hospital municipal, 09 UBS, 01 Unidade de
Vigilancia Sanitéria, 01 Unidade Laboratorial de Referencia, 01 Ambulatério Médico de Especialidades AME

O Sistema de Informagio Ambulatorial (SIA), um sistema do SUS que tem por objetivo transformar os dados ambulatoriais em informagdes relevantes para subsidiar a tomada de decisdes em satide. O SIA registra os
atendimentos realizados no ambito ambulatorial (ndo hospitalar), por meio do Boletim de Produgdo Ambulatorial (BPA). Retine informagdes de diversos subsistemas que sdo reunidos em sistemas de
ENTRADA/CAPTACAO (BPA MAG, CNES, SIGTAP, entre outros).

Producdo Ambulatorial do SUS - Sergipe - por local de atendimento
Qtd.aprovada por Grupo procedimento e Ano processamento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo: jan ; dez 2023

01 Acdes de promogio e prevencio em satde 4.204
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 35.459
03 Procedimentos clinicos 166.645
04 Procedimentos cirdrgicos 1.178
07 ()rteses, proteses e materiais especiais 119
08 Acoes pl tares da atencdo a satide 2.116
Total 209.721

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Producdo Ambulatorial do SUS - Sergipe - por local de atendimento

Qtd.aprovada, Valor aprovado, Qtd.apresentada, Valor apresentado por Grupo procedimento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:jan ; dez 2023

01 Acdes de promogio e prevencio em saide 4.398 4.063,50 4.204 3.539,70
02 Procedi com finalidade di i 35.491 139.907,74 35.459 139.133,34
03 Procedimentos clinicos 167.251 747.064,92 166.645 743.224,92
04 Procedimentos cirdrgicos 1.178 7.215,03 1.178 7.215,03
07 Orteses, proteses e materiais especiais 119 17.850,00 119 17.850,00
08 Agdes complementares da atencio a satde 2.116 17.774,40 2.116 17.774,40
Total 210.553 933.875,59 209.721 928.737,39

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Producdo Ambulatorial do SUS - Sergipe - por local de atendimento
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Qtd.aprovada, Valor aprovado, Qtd.apresentada, Valor apresentado por Subgrupo proced.
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO
Periodo: jan ; dez 2023

0101 Acdes coletivas/individuais em saide

0102 Vigilancia em saide

0201 Coleta de material

0202 Diagnéstico em laboratério clinico

0204 Diagnéstico por radiologia

0205 Diagnéstico por ultrasonografia

0211 Métodos diagndsticos em especialidades

0214 Diagnéstico por teste rapido

0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos

0307 Tratamentos odontolégicos

0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutineo e mucosa
0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabega e do pescoco
0414 Bucomaxilofacial

0701 Orteses, proteses e materiais especiais ndo relacionados ao ato cirirgico
0803 Autorizagio / Regulagio

Total

Fonte: Ministério da Satide - Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Produc@o Ambulatorial do SUS - Sergipe - por local de atendimento

Qtd.aprovada, Valor aprovado, Qtd. apresentada e Valor apresentado por Forma organizagio

Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO
Periodo: jan ; dez 2023

3.197

1.007

1

28.674

2442

1.012

1.263

2.067

161.570

5.075

286

36

856

119

2.116

209.721

lor aprovado

apresentada lor apresentado
3.539,70 3.391 4.063.50
1007 | -

25.83 1 25,83
7752135 28674 77521,35
27.407.81 2442 27.407.81
27.652.90 1044 28.427,30

6.504.45 1.263 6.504.45
21,00 2,067 21,00
712.513,50 162,176 716.353,50
30.711.42 5.075 3071142
2.529,16 286 2529,16
372,87 36 372.87
4313,00 856 4313.00
17.850,00 119 17.850,00
17.774,40 2116 17.774.40
928.737,39 210.553 933.875.59

010101 Educagdo em satide 1.511 4.063,50 1.317 3.539,70
010102 Saide bucal 1.662 - 1.662 -
010103 Visita domiciliar 165 = 165 =
010104 Alimentagdo e nutrigio 26 - 26 -
010105 Praticas Integrativas/Complementares 27 - 27 -
010201 Vigilancia sanitdria 754 - 754 -
010202 Vigilancia em Satide do Trabalhador 253 - 253 -
020101 Coleta de material por meio de punciio/biépsia 1 25383 1 2583
020201 Exames bioquimicos 20.449 50.540,39 20.449 50.540,39
020202 Exames hematol6gicos e hemostasia 2.567 9.996,99 2.567 9.996,99
020203 Exames sorologicos e imunologicos 1.713 4.847,79 1.713 4.847,79
020204 Exames coprol6gicos 860 1.419,00 860 1.419,00
020205 Exames de uroandlise 2312 8.554,21 2312 8.554,21
020206 Exames hormonais 160 1.256,00 160 1.256,00
020209 Exames em outros liquidos biologicos 1 1,89 1 1,89
020212 Exames imunohematologicos 612 905,08 612 905,08
020401 Exames radiologicos da cabega e pescogo 197 637,30 197 637,30
020402 Exames radiologicos da coluna vertebral 211 1.918,34 211 1.918,34
020403 Exames radiologicos do torax e mediastino 1.145 18.656,98 1.145 18.656,98
020404 Exames radiologicos da cintura escapular e dos membros superiores 388 2.674,60 388 2.674,60
020405 Exames radiologicos do abdomen e pelve 26 186,42 26 186,42
020406 Exames radiologicos da cintura pélvica e dos membros inferiores 475 3.334,17 475 3.334,17
020502 Ultra-sonografias dos demais sistemas 1.044 28.427,30 1.012 27.652,90
021102 Diagndstico em cardiologia 1.263 6.504.45 1.263 6.504,45
021401 Teste realizado fora da estrutura de laboratério 2.067 21,00 2.067 21,00
030101 Consultas médicas/outros profissionais de nivel superior 34.495 236.102,60 33.889 232.262,60
030103 Atendimento pré-hospitalar de urgéncia 647 - 647 -
030104 Outros. i realizados por ionais de niveis superior 130 72321 130 72321
030106 Consulta/Atendimento s urgéncias (em geral) 46.844 448.335,45 46.844 448.335,45
030108 A 7.071 7.673,71 7.071 7.673,71
030110 Atendimentos de enfermagem (em geral) 72.989 23.518,53 72.989 23.518,53
030701 Dentistica 161 - 161 -
030702 Endodontia 3.959 11.036,94 3.959 11.036,94
030703 Periodontia clinica 386 64,48 386 64,48
030704 Moldagem/Manutengao 569 19.610,00 569 19.610,00
040101 Pequenas cirurgias 286 2.529,16 286 2.529,16
040401 Cirurgia das vias aéreas superiores e do pescogo 34 329,59 34 329,59
040402 Cirurgia da face e do sistema estomatogntico 2 43,28 2 43,28
041402 Cirurgia oral 856 4.313,00 856 4.313,00
070107 OPM em odontologia 119 17.850,00 119 17.850,00
080301 Deslocamento/Ajuda de custo 2.116 17.774,40 2.116 17.774.40
Total 210.553 933.875,59 209.721 928.737,39
Fonte: Ministério da Saiade - Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
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Producdo Ambulatorial do SUS - Sergipe - por local de atendimento

Qtd. Aprovada, Valor aprovado, Qtd.apresentada, Valor apresentado por Carater Atendimento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:jan-dez 2023

0

Eletivo 10.703 91.376,20 10.701 91.327.80
Urgéncia 17.538 2.636,11 17.538 2.636,11
Acidente no trajeto para o trabalho 1 - 1 -
Outros tipos lesdes/envenenament(agent.fis./quim.) 1 - 1 -
Informacio inexistente (BPA-C) 182310 839.863,28 181.480 83477348
Total 210.553 933.875,59 209.721 928.737,39

Fonte: Ministério da Saiide - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Ao analisar os dados do atendimento ambulatorial dos servicos de Média Complexidade ocorrido em Canindé do Sao Francisco no exercicio 2023, e conforme dados oficiais disponiveis
no Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sia/cnv/qase.def segundo Grupo, subgrupo e Forma de Organizacdo. Podemos
verificar que correram 210.553 procedimentos ambulatoriais registrados. Esse quantitativo nos mostra claramente o quanto foi prejudicial as mudangas ocorridas na gestdao durante o periodo.

No periodo analisado, verifica-se quanto ao cardter de atendimento, ou seja, 10.703 atendimentos eletivo nas UBS e no ambulatério e 8.032 atendimentos de urgéncia e 17.538

atendimentos de urgéncia na unidade hospitalar.

O SIH-SUS e o SIA-SUS configuram-se como sistemas que, apesar de suas limitagdes de abrangéncia e qualidade, sdo, para a maioria dos estados e municipios brasileiros, as tinicas fontes de dados de internagdes

hospitalares e atendimentos ambulatoriais. Respeitando a propria natureza desses sistemas, sua utilizagio tem se voltado mais para o controle de provisdo e gastos com a assisténcia ambulatorial e hospitalar, embora os dados

que provém permitam ampliar o espectro dessa utilizacdo, podendo inclusive subsidiar a avaliacdo da propria descentralizacdo da satde, quer do ponto de vista do financiamento da assisténcia a satde, como da producdo e

resolubilidade dos servicos de satide.

Procedimentos hospitalares do SUS - por local de internagao - Sergipe

Internacdes, Dias permanéncia, Média permanéncia, ()bitos, Taxa mortalidade por Procedimento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:2023

0303010037 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS BACTERIANAS

5.1

0303010061 TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS INTESTINAIS

3.6

0303010134 TRATAMENTO DE INFECCOES VIRAIS CARACTERIZADAS POR LESOES DE PELE E MUCOSAS (B00 A B09)

0303010215 TRATAMENTO DE TUBERCULOSE (A15 A A19)

0303020059 TRATAMENTO DE ANEMIAS NUTRICIONAIS

0303020067 TRATAMENTO DE DEFEITOS DA COAGULACAO PURPURA E OUTRAS AFECCOES HEMORRAGICAS

0303030020 TRATAMENTO DE DESNUTRICAO

0303030038 TRATAMENTO DE DIABETES MELLITUS

0303030046 TRATAMENTO DE DISTURBIOS METABOLICOS

0303040033 TRATAMENTO DA MIGRANEA COMPLICADA

0303040149 TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AVC (ISQUEMICO OU HEMORRAGICO AGUDO)

0303040165 TRATAMENTO DE CRISES EPILETICAS NAO CONTROLADAS

0303060026 TRATAMENTO DE ARRITMIAS

0303060107 TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA

0303060131 TRATAMENTO DE EDEMA AGUDO DE PULMAO

0303060182 TRATAMENTO DE HIPERTENSAO SECUNDARIA

0303060212 TRATAMENTO DE INSUFICIENCIA CARDIACA

39

0303060263 TRATAMENTO DE PE DIABETICO COMPLICADO

26

0303060271 TRATAMENTO DE PERICARDITE

0303070064 TRATAMENTO DE DOENCAS DO ESOFAGO ESTOMAGO E DUODENO

0303070072 TRATAMENTO DE DOENCAS DO FIGADO

0303070099 TRATAMENTO DE ENTERITES E COLITES NAO INFECCIOSAS

0303070102 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO

0303070110 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO INTESTINO

0303070129 TRATAMENTO DE TRANSTORNOS DAS VIAS BILIARES E PANCREAS

0303080051 TRATAMENTO DE DERMATITES E ECZEMAS

0303080060 TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS

0303080078 TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS

0303080094 TRATAMENTO DE OUTRAS AFECCOES DA PELE E DO TECIDO SUBCUTANEO

31

0303100044 TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS NA GRAVIDEZ

0303140046 TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS DAS VIAS AEREAS INFERIORES

32

0303140054 TRATAMENTO DAS DOENCAS PULMONARES DEVIDO A AGENTES EXTERNOS

0303140100 TRATAMENTO DE INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREAS SUPERIORES

0303140135 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO RESPIRATORIO

0303140143 TRATAMENTO DE OUTRAS INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREAS INFERIORES

0303140151 TRATAMENTO DE PNEUMONIAS OU INFLUENZA (GRIPE)

0303150017 TRATAMENTO DE DOENCAS DOS ORGAOS GENITAIS MASCULINOS

0303150033 TRATAMENTO DE DOENCAS INFLAMATORIAS DOS ORGAOS PELVICOS FEMININOS

0303150050 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO URINARIO

78

0304100021 TRATAMENTO CLINICO DE PACIENTE ONCOLOGICO

36

0305020013 TRATAMENTO DA PIELONEFRITE
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0305020021 TRATAMENTO DE CALCULOSE RENAL

0308020030 TRATAMENTO DE INTOXICACAO OU ENVENENAMENTO POR EXPOSICAO A MEDICAMENTO E SUBSTANCIAS DE USO NAO MEDI

0308040015 TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE PROCEDIMENTOS CIRURGICOS OU CLINICOS

0310010039 PARTO NORMAL

Total

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Procedimentos hospitalares do SUS - por local de internacdo - Sergipe
InternagdesDias permanénciaMédia permanéncia()bitosTaxa mortalidade por Carater atendimento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:2023
Urgéncia 342 934 2,7 11 3,22
Total 342 934 2,7 11 3,22

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Procedimentos hospitalares do SUS - por local de internagio - Sergipe
Internagdes por Procedimento e Cardter atendimento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:2023
rocedimento

0303010037 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS BACTERIANAS 8 3
0303010061 TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS INTESTINAIS 14 14
0303010134 TRATAMENTO DE INFECCOES VIRAIS CARACTERIZADAS POR
LESOES DE PELE E MUCOSAS (B00 A B09) ! !
0303010215 TRATAMENTO DE TUBERCULOSE (A15 A A19) 1 1
0303020059 TRATAMENTO DE ANEMIAS NUTRICIONAIS 4 4
0303020067 TRATAMENTO DE DEFEITOS DA COAGULACAO PURPURA E
OUTRAS AFECCOES HEMORRAGICAS ' !
0303030020 TRATAMENTO DE DESNUTRICAO 1 1
0303030038 TRATAMENTO DE DIABETES MELLITUS 4 4
0303030046 TRATAMENTO DE DISTURBIOS METABOLICOS 2 2
0303040033 TRATAMENTO DA MIGRANEA COMPLICADA 1 1
0303040149 TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AVC
(ISQUEMICO OU HEMORRAGICO AGUDO) ’ ’
0303040165 TRATAMENTO DE CRISES EPILETICAS NAO CONTROLADAS 1 1
0303060026 TRATAMENTO DE ARRITMIAS 3 3
0303060107 TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA 7 7
0303060131 TRATAMENTO DE EDEMA AGUDO DE PULMAO 3 3
0303060182 TRATAMENTO DE HIPERTENSAO SECUNDARIA 1 1
0303060212 TRATAMENTO DE INSUFICIENCIA CARDIACA 8 8
0303060263 TRATAMENTO DE PE DIABETICO COMPLICADO 4 4
0303060271 TRATAMENTO DE PERICARDITE 1 1
0303070064 TRATAMENTO DE DOENCAS DO ESOFAGO ESTOMAGO E DUODENO 4 4
0303070072 TRATAMENTO DE DOENCAS DO FIGADO 2 2
0303070099 TRATAMENTO DE ENTERITES E COLITES NAO INFECCIOSAS 2 2
0303070102 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO 2 2
0303070110 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO INTESTINO 3 3
0303070129 TRATAMENTO DE TRANSTORNOS DAS VIAS BILIARES E
PANCREAS ! §
0303080051 TRATAMENTO DE DERMATITES E ECZEMAS 1 1
0303080060 TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS 9 9
0303080078 TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS 2 2
0303080094 TRATAMENTO DE OUTRAS AFECCOES DA PELE E DO TECIDO
SUBCUTANEO ! !
0303100044 TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS NA GRAVIDEZ 5 5
0303140046 TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS DAS VIAS AEREAS
INFERIORES * 18
0303140054 TRATAMENTO DAS DOENCAS PULMONARES DEVIDO A AGENTES
EXTERNOS ! !
0303140100 TRATAMENTO DE INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREAS
SUPERIORES : :
0303140135 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO
RESPIRATORIO : :
0303140143 TRATAMENTO DE OUTRAS INFECCOES AGUDAS DAS VIAS
AEREAS INFERIORES ! ¢
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0303140151 TRATAMENTO DE PNEUMONIAS OU INFLUENZA (GRIPE) 50 50
0303150017 TRATAMENTO DE DOENCAS DOS ORGAOS GENITAIS MASCULINOS 3 3
0303150033 TRATAMENTO DE DOENCAS INFLAMATORIAS DOS ORGAOS

PELVICOS FEMININOS

0303150050 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO URINARIO 20 20
0304100021 TRATAMENTO CLINICO DE PACIENTE ONCOLOGICO 10 10
0305020013 TRATAMENTO DA PIELONEFRITE 10 10
0305020021 TRATAMENTO DE CALCULOSE RENAL 2 2

0308020030 TRATAMENTO DE INTOXICACAO OU ENVENENAMENTO POR

EXPOSICAO A MEDICAMENTO E SUBSTANCIAS DE USO NAO MEDI : :
0308040015 TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE PROCEDIMENTOS

CIRURGICOS OU CLINICOS : :
0310010039 PARTO NORMAL 103 103
Total 342 342

Fonte: Ministério da Satide - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

CONSIDERACOES:

De um total de 342 internagdes ocorridas no ano de 2023, pode-se notar que algo nio deve estar ocorrendo na normalidade, ou seja, a frequéncia de internagdes no exercicio corresponde a 28,5 internamentos ao més

quando fazemos a média de internagdes no ano e que reflete muito no quanto o municipio tem desprendido de recursos para manutengio do Hospital. Quando vemos que a quantidade de dias de permanéncia é de 934 dias

no apurado do ano conforme a média de permanéncia de 2,7 dias no ano que somado aos custos operacionais de uma interna¢@o a despesa sobe muito tornado assim o processo de internac¢do invidvel prolongado.

4.1.3 MORBIDADE HOSPITALAR

A Morbidade ¢ a variavel caracteristica das comunidades de seres vivos e refere-se ao conjunto dos individuos que adquirem doengas (ou determinadas doengas) num dado intervalo de tempo em uma determinada

populagdo. A morbidade mostra o comportamento das doengas e dos agravos a satide na populacdo e representa um indicador muito utilizado na epidemiologia, pois sdo estatisticas que expressam as doengas na populagio

para se avaliar o risco de adoecer. E mais efetivo que a mortalidade para verificar mudangas no curto prazo, para designar o conjunto de casos de uma dada doenca ou a soma de agravos a saide que atingem um grupo de

individuos.

Morbidade Hospitalar do SUS - por local de internagdo - Sergipe

Internagdes, Dias per éncia, Média éncia, Obitos, Taxa lidade por Capitulo CID-10
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:jan-dez/2023

Capitulo CID-10 Internagdes

L. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias

11 Neoplasias (tumores)

TI1L. Doengas sangue drgios hemat e transt imunitar

1IV. Doengas endécrinas nutricionais e metablicas

VI. Doengas do sistema nervoso

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratrio

XL Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo

XIILDoengas sist osteomuscular e tec conjuntivo

XIV. Doengas do aparelho geniturinéirio

XV. Gravidez parto e puerpério

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas

Total
Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Morbidade Hospitalar do SUS - por local de internagdo - Sergipe
Internacdes e Obitos por Capitulo CID-10

Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO
Periodo:2023

31

21

79

36

108

342

Dias permanéncia

265

46

64

124

122

934

Média permanéncia

Obitos

Taxa mortalidade

1429

4,76

38

833

322

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

II1. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabolicas
VI. Doencas do sistema nervoso

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doencas do aparelho digestivo

XII. Doencas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas

Total
Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
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Morbidade Hospitalar do SUS - por local de internagio - Sergipe
Internagoes, Obitos por Lista Morb CID-10

Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO
Periodo:2023

Lista Morb CID-10

01 Algumas doencas infecciosas e parasitérias
. Diarréia e gastroenterite origem infecc presum

.. Outras doengas infecciosas intestinais

. Tuberculose respiratoria

.. Restante de tuberculose respiratéria

.. Septicemia

. Outras doenas bacterianas

. Restante de outras doengas bacterianas

. Varicela ¢ herpes zoster

.. Outras doengas infecciosas e parasitérias

02 Neoplasias (tumores)

.. Neoplasia maligna do estomago

.. Neoplasia maligna de traquéia bronquios e pulm
.. Neoplasia maligna do colo do dtero

. Outr neopl in situ benigs ¢ comport incert desc
03 Doencas sangue érgios hemat ¢ transt imunitér
.. Anemia por deficiéncia de ferro

. Affecg hemorrig e outr doeng sang e 6rg hematop
04 Doencas endécrinas nutricionais e metabélicas
. Diabetes mellitus

. Desnutricio

. Outros transt endécrinos nutricionais metabélic
06 Doengas do sistema nervoso

. Epilepsia

.. Enxaqueca e outras sindromes de algias cefélic
.. Acid vascular cerebr isquém transit e sindr cor
09 Doencas do aparelho circulatorio

. Hipertensdo essencial (priméiria)

.. Outras doengas hipertensivas

. Transtornos de condugdio ¢ arritmias cardiacas
. Insuficiéncia cardiaca

.. Outras doengas do coragio

.. Flebite tromboflebite embolia ¢ trombose venosa
10 Doengas do aparelho respiratorio

.. Outras infeccdes agudas das vias aéreas super
. Pneumonia

.. Bronquite aguda e bronquiolite aguda

. Bronquite enfisema ¢ outr doeng pulm obstr cron
.. Asma

.. Outras doengas do aparelho respiratério

11 Doengas do aparelho digestivo

. Gastrite e duodenite

.. Outras doengas do esfago estomago e duodeno
. Tleo paralitico ¢ obstrugio intestinal s/hérnia

.. Doenga diverticular do intestino

.. Outras doengas dos intestinos e peritonio

.. Doenga alcodlica do figado

. Collitiase e colecistite

.. Outras doengas do aparelho digestivo

12 Doengas da pele e do tecido subcuténeo

. Infecgdes da pele e do tecido subcutineo

.. Outras doenas da pele e do tecido subcutaneo
13 Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo

.. Artrite reumatéide ¢ outr poliartropatias infl

.. Outras dorsopatias

14 Doengas do aparelho geniturinério

.. Doengas renais tiibulo-intersticiais

. Urolitiase

. Cistite

.. Outras doengas do aparelho urindrio

.. Outros transtornos da prostata

. Salpingite ¢ ooforite

15 Gravidez parto ¢ puerpério

https://digisusgmp.saude. gov.br
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.. Outr mot ass mée rel cav fet amn pos prob part
.. Outras complicagdes da gravidez e do parto

. Parto Ginico espontineo

18 Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

.. Dor abdominal e pélvica

- Outr sist sinais achad anorm ex clin labor NCOP
19 Lesdes enven e alg out conseq causas externas

.. Envenenamento por drogas e substéncias biolog
.. Outros efeitos e ndio espec de causas externas

Total
Fonte: Ministério da Satide - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Morbidade Hospitalar do SUS por Causas Externas - por local de residéncia - Sergipe
Internagdes, Dias permanéncia, Média permanéncia, Obitos, Taxa mortalidade por Ano/més processamento
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:2023
Ano/més - Dias Média A .
Internacdes o . Obitos Taxa mortalidade

processamento permanéncia permanéncia

2023 150 1.045 7 3 2
jan/23 6 41 6,8 - -
fev/23 10 57 5,7 - -
mar/23 11 55 5 - -
abr/23 9 78 8,7 1 11,11
mai/23 10 46 4,6 - -
jun/23 15 159 10,6 - -
jul/23 21 232 11 1 4,76
ago/23 13 81 6,2 - -
set/23 12 77 6,4 1 8,33
out/23 16 67 42 - -
nov/23 14 88 6,3 - -
dez/23 13 64 49 - -
Total 150 1.045 7 3 2

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Morbidade Hospitalar do SUS por Causas Externas - por local de residéncia - Sergipe
Internagdes, Dias permanéncia, Média permanéncia, Obitos, Taxa mortalidade por Grupo de Causas
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:2023
Dias Média Taxa
Grupo de Causas Internagdes Obitos

V01-V99 Acidentes de transporte 66 465 7 2 3,03
V01-V09 Pedestre traumatizado acid

13 101 78 - -
transporte
V20-V29 Motociclista traumatizado acid

53 364 69 2 3,77
transp
‘WO00-X59 Outras causas externas de lesoes

40 255 64 - -
acident
WO0-W19 Quedas 26 193 74 - -
W20-W49 Exposigio a forgas mecanicas B . 53 . .
inanimadas
WS85-W99 Expos cor.elétr,rad..temper

1 1 1 - -
pressio extrem
X00-X09 Exposicdo a fumaga, ao fogo e as

1 3 3 - .
chamas
X40-X49 Envenfintox acid exposigio a

2 11 55 - -
subst nocivas
X58-X59 Expos acid a outr fatores e ndo

3 10 33 - -
especific
X60-X84 Lesdes autoprovocadas

1 14 14 - -
voluntariamente
X85-Y09 Agressdes 7 62 8.9 - -
Y10-Y34 Eventos cuja intengio é

3 226 71 1 3,13
indeterminada
S-T Causas externas nio classificadas 4 23 58 - -
Total 150 1045 7 3 2

Fonte: Ministério da Saide - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Morbidade Hospitalar do SUS por Causas Externas - por local de residéncia - Sergipe

lidad.

Dias per éncia, Média p éncia, Obitos, Taxa mo por Faixa Etaria 1
Municipio: 280120 CANINDE DE SAO FRANCISCO

Periodo:2023

342
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Menor 1 ano 1 6 6 =
1a4anos 4 6 L5 -
5 a9 anos 6 11 1.8 -
10 a 14 anos 3 3 1 -
15 a 19 anos 11 86 7.8 -
20 a 29 anos 30 212 7.1 333
30 a 39 anos 30 253 84 &
40 a 49 anos 24 180 7.5 4.17
50 a 59 anos 16 130 8,1 -
60 a 69 anos 14 59 42 -
70 a 79 anos 8 88 11 12,5
80 anos e mais 3 11 37 -
Total 150 1045 7 2

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Consideragdes

analisar as Morbidades do municipio de Canindé, precisamos estar atentos a vérios fatores. O capitulo CID-10 mostra que o grupo de causas II. Neoplasias (tumores) IV Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

e XIV Doencas do aparelho geniturindrio, sdo os grupos de doencas que mais tem efeito quanto a internacdes e alta permanéncia em internacao.

O perfil de morbidade hospitalar por grupo de causa analisado estd formatado da seguinte maneira: Em primeiro aparece o capitulo XV Gravidez parto e puerpério com 108 ocorréncias, em segundo aparece o

capitulo X. Doencas do aparelho respiratério com 79 ocorréncias e em terceiro temos o capitulo XIV. Doencas do aparelho geniturindrio com 36 ocorréncias, totalizando 342 ocorréncias incluindo os outros capitulos. A

mortalidade por grupo de causa, de acordo com o Sistema de informagdo sobre Mortalidade (2023). Estes grupos representam o petfil de mortalidade do municipio para o periodo apresentado, conforme o sistema local SIM.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2023
e
L meemmmesen | e | @ma | Giedd |
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 2 0 2
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 9 9
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 3 3
FARMACIA 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
Total 0 2 19 21
Observagio: Os dados apresentados ref a0 ndmero de estabeleci de satide piblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/12/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023
Rede i desbedmas demide por st udics
- R
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 19 0 0 19
ESTADO OU DISTRITO FEDERAL 0 2 0 2
ENTIDADES EMPRESARIAIS
PESSOAS FISICAS
Total 19 2 0 21

Observagdo: Os dados apr d £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/12/2023.

de saide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS

5.3. Consoéreios em satde
O ente ndo estd vinculado a consorcio puiblico em satde

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

5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. REDE ASSISTENCIAL
5.1.1 REDE ASSISTENCIAL PUBLICA E PRIVADA DO MUNICIPIO

A rede assistencial do municipio estd distribuida conforme o modelo de assisténcia por demanda organizada. Para que os servigos possam ser executados conforme determinado no Plano Municipal de Sadde,
mediante, as diretrizes da Estratégia Satide da Familia que ¢ o modelo adotado pelo municipio para consolidagdo do SUS municipal, os atendimentos basicos, especializados e hospitalares sdo realizados conforme a oferta da
referéncia tanto local como fora do territério acordado entre gestores mediante a PPI. A Rede de Atengao a Sadide do municipio de Canindé ¢ composta por 12 Equipes de Satde da Familia ; ESF e 09 Equipes de Sadde
Bucal ; ESB homologadas pelo Ministério da Satde. 01 Centro de Especialidades Odontolégicas ; CEO, 01 Academia de Satde em funcionamento, porém ndo habilitada, 01 Centro de Atengdo Psicossocial ; CAPS
modalidade CAPS-I, 01 Centro Regional de Satde do Trabalhador/CEREST Regional, 01 Central de distribui¢do de farmacos, 01 Hospital municipal, 09 UBS, 01 Unidade de Vigilancia Sanitéria, 01 Unidade Laboratorial
de Referencia, 01 Ambulatério Médico de Especialidades AME e 01 sede da Secretaria Municipal de Satide. A porta de entrada da rede é a Atencdo bésica que prioriza e organiza as agdes estratégicas e compromisso com
metas/desempenho, Viabilizacdo de Acessos, Territorializagdo, Responsabilidade Sanitiria concedendo assim a populagio atendimento ambulatorial eletivo com 100% dos procedimentos pré autorizados, para prestagio de

servigos com garantia de acesso a procedimentos auxiliares e ou complementares que possa viabilizar caso seja necessério internamento eletivo.

Para o atendimento de urgéncia e emergéncia, o municipio tem implantado um Pronto Atendimento no Hospital Municipal. A cobertura assistencial ¢ assisténcia basica, porém, devido a dificuldade de oferta de

servigo de média complexidade, o municipio se sente obrigado a ofertar aos usudrios.

Quadro 3: Estrutura da Rede Assistencial em Satide de Piranhas

https://digisusgmp.saude. gov.br 21 de 70



Maternidade de Alto Risco Tercidria

Unidade Hospitalar de Referéncia

Maternidade de Alto Risco Secundiria
Maternidade de Risco Habitual
Unidade Hospitalar Municipal
Especialidades Médicas
Melhor em Casa
Centro de Atengdo Psicossocial - CAPS
Pronto Atendimento - PA
Academia da Satde
Niicleo de apoio a Satide da Familia - NASF
Unidade Bésica / Equipe PSF ¢ ESB

Agente Comunitério de Satide

Casa da Gestante

Unidade Hospitalar de Referéncia em Urgéncia ¢ Emergéncia

Centro de Satide de Atengdo a Crianga de Risco

Unidade de Internagdo Pedidtrica de Nivel Tercidrio

Macrorregido
Unidades de Atendimento em Alta Complexidade
Unidade de Internagdo Pedidtrica Regido
Municipio
Municipio

Municipio /Regio/Macrorregido
Area de Abrangéncia
Municipio
Municipio
Municipio
Area de Abrangéncia
Area de Abrangéncia

Micro Area

Na atual conjuntura, o processo da gestdo do SUS local esta sendo orquestrado pela implantagdo de novas competéncias e responsabilidades governamentais, de modo que o Sistema de Saide de Canindé de Sdo

Francisco se transforme em redes assistenciais eficientes e acolhedoras.

O Decreto Federal n° 7.508/2011, que regulamenta a Lei n° 8.080/1990, expressa que ;a integralidade da assisténcia a satide se inicia e se completa na Rede de Atengdo a Saide;. O Decreto considera o Contrato

Organizativo da Acdo Publica da Satde - Coordenacdo de Atengdo Primaria, como um acordo de colaboragdo firmado entre entes federativos, cujo objeto é a organizagdo e a integragio das agoes e dos servigos de sadde,

sob a responsabilidade dos entes federativos em uma Regido de Sadde, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia aos usudrios. (BRASIL, 2011).

Ademais, no federalismo (no SUS), todos sdo co-titulares dos interesses (da satide) e todos devem manter garantida sua autonomia (direc@o tnica). Nesse sentido, os objetivos, diretrizes e metas construidas no Plano

Municipal de Sadde de Canindé de Sao Francisco 2022-2025, estdo ancorados nas Redes Prioritdrias de Atengdo a Satide, preconizadas pelo novo modelo de Gestao.

O servigo de imunizagdo do municipio de Canindé de Sdo Francisco é composto por: Central de Armazenamento e Distribuicdo de Imunobiolégicos, 10 (dez) salas de vacinas sendo 9 (nove) localizadas nas

Unidades Basicas de Satde do municipio e 1 (uma) no Hospital Haydeé de Carvalho Leite Santos.

Implementada desde 1998 no municipio, a Estratégia Satide da Familia constitui como um importante pilar na organizagio e no fortalecimento da Atengdo primaria no sistema local de satide. Como primeiro nivel de

atencdo a saide no Sistema a Atencdo Basica potencializa a resolutividade dos servicos, por meio da ampliacdo do acesso, qualificacdo e reorientacdo das préticas sanitarias embasadas na Promogdo e na prevencdo em

Satde. Tem como objetivo a redugio da demanda dos servicos especializados e das internagdes hospitalares. O Quadro 2 apresenta a distribuicdo dos estabelecimentos de saide em Canindé de Sao Francisco, com

informagdes sobre CNES e Gestao do Servigo.

Quadro 2 - Distribui¢do dos estabelecimentos de satide de Canindé de Sdo Francisco em 2023.

CNES Nome Fantasia Natureza Juridica(Grupo) Gestiio Atende SUS
2858983 Academia da Satide Tauilos Pinheiro Sedrinho Administragao Piblica M SIM
7040717 CAF Canindé de Sio Francisco Sergipe Administragao Piblica M SIM
2818949 Centro de Atengao Psicossocial Administragao Piblica M SIM
7428138 Centro de Especialidades Em Satide Administragdo Piblica M SIM
2477106 Centro de Satide da Familia Hilda Fernandes Feitosa Administragdo Piblica M SIM
6086128 CEO Salomio Porfirio de Brito Administragio Piblica M SIM
6151299 CEREST Regional Canindé de Sio Francisco Administragio Piblica M SIM
5255236 Clinica Basica de Saide Genaldo Rodrigues Dos Santos Administragio Piblica M SIM
5341264 Clinica Basica de Saide Gov. Marcelo Deda Chagas Administragdo Piblica M SIM
2477130 Clinica Basica de Saide Jardel Felipe de Oliveira Feitosa Administragdo Piblica M SIM
5923670 Clinica Canindé Entidades Empresariais M NAO
7261896 Clinica e Laboratério Viver Mais Entidades Empresariais M NAO
2469758 Clinica Mae Entidades Empresariais E NAO
7262043 Clinica Sagrada Familia Entidades Empresariais M NAO
5127432 Consultério Odontol6gico Pessoas Fisicas M NAO
2658542 Hospital Haydée Carvalho Leite Santos. Administragdo Piblica M SIM
6226264 Secretaria Municipal de Satide de Canindé de Sdo Francisco Administragao Piblica M SIM
2477076 UBSAntdnio Apoldnio Costa Administragao Piblica M SIM
2477084 UBSArlindo Bezerra da Silva Administragao Piblica M SIM
2477092 UBSEdinaldo Vieira Barros Administragdo Piblica M SIM
5500249 UBSElvira Eunice Ferreira Administragdo Piblica M SIM
2477122 UBSMaria Virgulino Administragio Piblica M SIM
3538478 Unidade Laboratorial De Referencia Administragio Piblica M SIM
2477114 Unidade Saide da Familia Francelina Lisboa Administragio Piblica M SIM
7016123 Viatura Usa Canindé Administragdo Piblica E SIM
7302924 Viatura USB Canindé Administragdo Piblica E SIM
3911950 Vigilancia Epidemiologica de Canindé de Sao Francisco Administragao Piblica M SIM

Fonte: cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide - CNES
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O municipio nio operaciona com consércio de saiide
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢io dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢io pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2023

__-___-
Piblica (NJ grupo 1) Autdénomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 8 0 0 0 0
Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 13 13 22 82 59
Privada (NJ grupos 2, 4 e 5)  Autdnomos (0209, 0210) 4 0 1 2 0

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 14/04/2025.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Outros 1 0 0 0
Piblica (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 1 1 1 1
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 289 286 279 289

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 5 3 0 0
010302, 0104)

Publica (NJ grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em comissio (010301, 75 70 165 208
010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 14/04/2025.

® Anilises e Consideracoes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

O quadro de cargos da Secretaria Municipal de Satide ¢ na conformidade ao constante do CNES conforme tltima competéncia enviada.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Implantar em todas as unidades de atenc¢do Nuamero de Equipes de Satide da Familia 0 Namero 6,0 100,00
primaria os macro e micro processos de trabalho  com macro e micro processos

até 2025. implantados

Acdo N° 1 - Implantagdo/implementacdo de processo tutorial para organiza¢do dos macro e micros processos da APS nas UBS;
Acido N° 2 - Implantagido dos modelos de atencdo as condicdes agudas;

Acdo N° 3 - Implantagdo dos modelos de atenc@o as condigdes cronicas;

Acdo N° 4 - Implantagdo dos sistemas de informacgdes clinicas e gerenciais em satde (prontudrio eletronico, sistemas de referéncias contra referéncias, avaliacdo de indicadores de satide e
outros sistemas de informagdo em saidde);

Agdo N° 5 - Implantacdo das Linhas Guia Protocolos Clinicos e Pops.
Acdo N° 6 - Implantagdo das agendas Parametrizadas nas UBS

Agido N° 7 - Monitoramento e avaliagdo dos indicadores da ESF
Agido N° 8 - Organizagdo do processo de regulacdo na APS

Acdo N° 9 - Adequagdo do Prontuario Eletronico as diretrizes clinicas, incluindo estratificagio de risco.

1. Implantar sistemas logisticos e de apoio as Redes: Percentual de trabalhadores 100,00  Percentual 100,00 100,00
Garantir suporte clinico e apoio aos pontos de qualificados nos novos processos de
atengao trabalhos

Acdo N° 1 - Implantagdo de um programa de aperfeicoamento para os gestores e trabalhadores das UBS;

Acgdo N° 2 - Implantagio das diretrizes nas UBS

Agido N° 3 - Participagdo de oficinas, semindrios, Congressos, pesquisas e foruns relacionados a APS;

Acdo N° 4 - Organizar estratégias para fomento das reunides de equipe no nivel local;

Acdo N° 5 - Promover as atividades sistematicas relacionadas & EP para utilizagdo da carga horéria disponibilizada aos profissionais;

Agdo N° 6 - Promogio de oficinas de acolhimento: Caderno MS 28 para profissionais e gestores da APS

1. Ampliar o nimero de unidades de atengdo primaria a saide -  Nimero de UBS com Niamero 6,0 100,00
UBS com sistemas logisticos e de apoio as redes implantadas, sistemas logisticos e de apoio
chegando em 11 UBS em 2025. as redes implantados

Acdo N° 1 - Monitoramento do elenco de medicamentos em todas as UBS;
Acdo N° 2 - Monitoramento do processo de coleta de exames nas UBS;
Acdo N° 3 - Monitorar a Implantac@o do prontudrio eletronico nas UBS;

2. Garantir estratégia de promocio da saide e producio do Implantacdo e implementacao 0 100 1 Numero 1,00 100,00
cuidado por meio da Programa Academia da Satude (PAS) da Academia da Sadde

Acdo N° 1 - Manutengdo para garantia da efetivacdo da PAS, além da contratacdo de profissional
Acgdo N° 2 - Garantir a articulacdo com a Rede Atencdo a Saide Municipal

Agdo N° 3 - Ofertar a¢des de cuidado integral e fortalecem as agdes de promogao da satide.
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1. Implantar 1 consultério Nimero de Equipes Implantadas Nimero 100,00
Itinerante até 2025
Acdo N° 1 - Implantagdo de Consultério Itinerante na Zona Rural;
Acdo N° 2 - Aquisi¢do de consultério itinerante;
Acdo N° 3 - Acompanhamento dos processos de Trabalho
26 de 70
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OBJETIVO N° 3.1 - Ampliar o acesso da populacio a Atenc¢do em Satide Bucal

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
. . . . Linha- Meta de Resultado
Descricdo da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Ampliar a cobertura de Primeira Consulta Odontoldgica até Percentual da Primeira Percentual 25,00 25,00 12,00 Percentual 12,00 100,00

25% até 2025 Consulta Odontolégica

Acdo N° 1 - Realizar acolhimento em Satde Bucal com estratificacdo de Risco;

Acgdo N° 2 - Realizar atividades de Educac@o em Satide com os usudrios esclarecendo a importancia do acompanhamento clinico odontoldgico;

Acdo N° 3 - Ampliar a quantidade de consultorios odontoldgicos; Adquirir equipamentos periféricos odontoldgicos; Aumentar quantidade dos instrumentais clinicos odontolégicos;
Acdo N° 4 - Fornecimento regular de insumos odontolégicos e Médico-hospitalar

2. Aumentar a propor¢do de tratamentos concluidos. Cobertura de agdo Percentual 20,00 20,00 10,00 Percentual 10,00 100,00
Acgdo N° I - Realizar concurso piblico para cirurgides dentistas, auxiliares e técnicas de satide bucal visando a ampliagdo das equipes de satde bucal;

Acdo N° 2 - Realizar atividades de educagio permanente para as equipes de satide bucal.

Agdo N° 3 - Regularizar o fornecimento de material de consumo odontolégico e material médico Hospitalar ; MMH

Acdo N° 4 - Estimular o desenvolvimento das a¢des de promocio a satude, fortalecendo a integragdo com os espacos sociais nos territorios;

Acdo N° 5 - Publicar o Manual de A¢des de Promogdo em Satde Bucal;

Acdo N° 6 - Realizar Educacio Permanente dos profissionais da equipe de satide bucal

3. Aumentar a cobertura de a¢do Coletiva de escovacdo dental Percentual de cobertura de  Percentual 5,00 10,00 Percentual 10,00 100,00
supervisionada acdo coletiva de escovagao
dental supervisionada

Agdo N° 1 - Realizar acolhimento em Satde Bucal com estratificagdo de risco.

Acdo N° 2 - Cadastrar todos os espacos sociais dos territorios;

Acdo N° 3 - Adquirir escovodromos moveis;

Agdo N° 4 - Estimular a utilizagdo dos escovédromos para a realizagdo de atividades coletivas através de plano de agdo anual;

Acdo N° 5 - Incrementar as agoes desenvolvidas com escolares;

Acdo N° 6 - Adquirir escovas, creme e fio dental para as criangas da rede municipal de educa¢do do municipio de Canindé de Sdo Francisco;

4. Ampliar cobertura populacional das equipes de satide bucal Cobertura populacional Percentual 40,00 35,00 Percentual 35,00 100,00
estimada pelas equipes
basicas de satide bucal.

Acgdo N° 1 - Solicitar junto ao Ministério da Satde o cadastramento das novas equipes e Unidade Mével (UO).

Acdo N° 2 - Realizar contratacdo de Auxiliares e Técnicos de Satide Bucal

Agdo N° 3 - Priorizar as a¢des de promogdo e prevengdo em Satide;

Acdo N° 4 - Realizar acolhimento em Satde Bucal com estratificacdo de risco;

5. Reduzir a propor¢do de exodontia Percentual de exodontia 0 20,00 0,00  Percentual 0 0
reduzido.

Agdo N° I - Implementagdo de grupos prioritarios (diabéticos, criangas, gestantes, pessoas com deficiéncia) em Atengido em Satide Bucal
Acdo N° 2 - Garantia do acesso a assisténcia na perspectiva da integralidade da Atencdo
Agdo N° 3 - Promover atividades de promocao de satde relacionados a prevencgdo do cancer de boca

6. Desenvolver acdes de promogdo de satde bucal para a Percentual de cirurgides Percentual 100,00 100,00 30,00 Percentual 30,00 100,00
prevengio, controle e acompanhamento do cancer de boca com a  dentistas envolvidos

cobertura de 100% dos cirurgioes dentistas da estratégia satde da

familia

Acdo N° 1 - Promover atividades de promogdo de saide relacionados a prevencido do cancer de boca
Acgdo N° 2 - Enfatizar a importancia do autoexame alertando para os fatores de risco da referida doenga
Acdo N° 3 - Realizar exame clinico para detecc@o precoce do cancer de boca

Acdo N° 4 - Diagnosticar precocemente as lesdes de cancer de boca, favorecendo o progndstico da doenca

7. Realizagdo de exames de prevencdo do céncer de boca por Numero de exames Numero 20 20 15 Niimero 15,00 100,00
equipe de satide bucal realizados / més por
equipe

Acdo N° 1 - Encaminhar para os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO) os pacientes com lesdes potencialmente cancerizaveis e acompanhar a evolugao clinica desse paciente,
através de contra referéncia
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1. Unidades de Saide com o Sistema de informacdo Horus Percentual de Unidades Percentual 2022 100,00 100,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
implantado, nas etapas de recebimento, armazenamento e com o Sistema
dispensacido de medicamentos informatizado Implantado

Acgdo N° 1 - Implantagdo Sistema de Informagao
Agdo N° 2 - Aquisi¢io de Equipamentos Acesso a Internet

2. Ampliar o nimero de a¢des de boas praticas de estocagem, Nuimero de agdes Nimero 2022 2 2 80 Namero 80,00 100,00
garantindo a qualidade dos Medicamentos, das dietas, dos implantadas
Materiais Médico Hospitalares e Odontoldgicos

Acgdo N° 1 - Implantagdo Sistema de Informagao

Agdo N° 2 - Aquisi¢io de Equipamentos Acesso a Internet

1. Implementar Processos de Educagdo Permanente para  Nimero de Processos formativos ~ Niamero Namero 100,00
os farmacéuticos e responsaveis pela entrega de Implantados
medicamentos da rede municipal

Acdo N° 1 - Elaborar plano de Educac@o permanente para formar e atualizar responsdveis por entrega de medicagio;

2. Ampliar o Percentual de Unidades Abastecidas com os = Percentual de unidades Percentual 100,00 100,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
medicamentos do componente estratégico abastecidas com os medicamentos
do componente estratégico

Acdo N° 1 - Capacitacdo das equipes da ESF para utilizagdo do DIU com método contraceptivo;
Acdo N° 2 - Sensibilizacdo das mulheres para adesdo aos métodos contraceptivos, incluindo o DIU
Agido N° 3 - Realizar o programa de tabagismo nas UBS

3. Aumentar o nimero de Farmacéutico para os servicos ~ Nimero de Farmacéuticos Nimero 2021 9 9 6 Namero 6,00 100,00
de Farmécia Clinica e Atengdo Farmacéutica nas efetivados
Unidades de Atengdo Primdaria a Satde

Acdo N° 1 - Concurso publico para farmacéuticos para todas unidades de satide da rede municipal;

Ac@o N° 2 - Elaborar um perfil no sistema de informac@o para o profissional farmacéutico desenvolver o seguimento farmacoterapéutico
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1. Ampliar o nimero de Unidades de Atengdo Priméria com Ampliagdo da Préticas Namero 2021 Nimero 6,0 100,00
agdes de ofertas condizentes com as Praticas Integrativas e Integrativas e
Complementares em Satde Complementares em Satde

Agio N° 1 - Implantagdo de Uma Farmécia Viva;

Acdo N° 2 - Sensibiliza¢do e formagdo dos profissionais de satide para orientacdo e prescri¢do do uso de fitoterdpicos;

Acdo N° 3 - Aquisic@o de insumos para a produgio de plantas medicinais e/ou fitoterapicos;

Acdo N° 4 - Manutengio e aquisi¢cio de equipamentos;

Acdo N° 5 - Produgdo, monitoramento e distribuicdo do elenco das plantas medicinais e/ou fitoterdpicos do programa farmacia viva;

Acdo N° 6 - Capacitacdo de profissionais para oferta de praticas integrativas e complementares como Reik, auricultura e massoterapia

1. Atualizagdo da Relacdo Municipal de Medicamentos - REMUME = Atualizagdo de Relagdo Niimero 100,00
— de acordo com a programagcdo das unidades estabelecidas pelos Municipal de

gestores em consonancia coma Coordenagdo de Assisténcia Medicamentos -

Farmacéutica, tendo como base a situagio epidemiolégica do REMUME e Processo de

territério e Aprimorar o Processo de Concessdo de medicamentos Medicamentos nio

nao padronizados pelo SUS padroizados SUS

Acdo N° 1 - Manter Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT) municipal;

Acdo N° 2 - Realizar programagcio local com cada equipe de satide da familia;

Acdo N° 3 - Publicar anualmente Relacdo Municipal de medicamentos essenciais - REMUME
Acdo N° 4 - Realizagdo de processo licitatorio na modalidade ABC Farma

Acdo N° 5 - Padronizacdo do fluxo de atendimento com avaliagdo criteriosa

Agdo N° 6 - Qualificar o acolhimento dos usudrios na modalidade ABC Farma

Acdo N° 7 - Aprimorar o Processo de Concessdo de medicamentos ndo padronizados pelo SUS

1. Educandos pactuados nas acdes do Componente I - Nimero de educandos Ndmero 2021 7.669  7.669 7.669 Nimero  7.669,00 100,00
Avaliacdo das Condicdes de Saide pactuados no PSE

Acdo N° 1 - Realizacgdo de triagens dos educandos por profissionais de saide e educagio;
Acdo N° 2 - Mobilizar os profissionais da ESF para avaliacdo da satde bucal, antropométrica, ocular e nutricional dos educandos, para fins de tomada de decisdo na rede;

2. Educandos pactuados nas acoes do Componente II - Nimero de educandos Ndmero 2021 7.669  7.669 7.669 Nimero  7.669,00 100,00
Avaliacdo das condigdes de Satde pactuados no PSE

Acdo N° 1 - Promover as Praticas Corporais e Atividade Fisica nas Escolas;
Acdo N° 2 - Promover a Alimentagio Saudével;

Agdio N° 3 - Desenvolver agdes focadas na Prevencdo ao Uso de Alcool, Tabaco e Outras Drogas; promogdo da Satide Reprodutiva; prevengdo das DST/AIDS e Hepatites Virais;
Promogio da Cultura da Paz e Prevencdo das Violéncias

3. Capacitar Profissionais de Satde, da Educagdo e Jovens = Numero de profissionais e Namero 2021 7.669  7.669 7.669 Namero  7.669,00 100,00
pactuados nas ag¢des do Componente III - Formagao jovens capacitados

Acdo N° 1 - Capacitacdo de Profissionais e de Jovem;
Acdo N° 2 - Promover acdes de educagdo em satde na escola;
Acdo N° 3 - Elaborar e executar oficinas de educagio em satide com a comunidade escolar;

Acido N° 4 - Incentivar a utilizagdo da Caderneta de Satide dos Adolescentes nas a¢des de educagio em saide
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DIRETRIZ N° 7 - Qualificagio da atenciio materna e infantil com garantia de acesso as acdes de planejamento reprodutivo, ampliaciio da cobertura e da qualidade da assisténcia

pré-natal, seguranca na atencéo ao parto e nasci to, bem como atencio qualificada e resolutiva a satide das criancas de 0 a 24 meses.

OBJETIVO N° 7 .1 - Qualificar a atencéio pré-natal na Unidade de Atencdo Primaria a Satide - UBS

idad
) . Unidade Ano - . Meta Lt O
s Indicador para monitoramento . Linha- Meta de

Descricdo da Meta aliacio da met de Linha- Plano(2022- 2023 medid

€ avaliacao da meta medida Base ase 2025) edida

Meta

1. Ampliar para 80% a propor¢ao de nascidos vivos de Proporg¢do de nascidos vivos de Percentual 80,00 80,00 70,00 Percentual
maes com sete ou mais consultas de pré-natal de risco maes com sete ou mais consultas
habitual, até 2025 de pré-natal
Agdo N° 1 - Realizar visitas domiciliares mensais do ACS as gestantes
Acdo N° 2 - Ampliar o acesso e assegurar a realizacdo de consultas de pré-natal risco habitual;
Agdo N° 3 - Assegurar captacdo precoce das gestantes no primeiro trimestre de gestac@o.
Acdo N° 4 - Realizar busca ativa das faltosas;
Acdo N° 5 - Implementar o acolhimento com avaliacdo e classificagdo de risco em todos as UBS;
Agdo N° 6 - Implementar o Programa de Suplementagio de Ferro para gestantes;
Acgido N° 7 - Disponibilizar teste rdpido de proteintria em todas as UBS
2. Realizar agdes de educacdo em satide para as gestantes ~ Percentual de gestantes que Percentual 100,00 100,00 50,00 Percentual
cadastradas do e — SUS participam das a¢des de educagio

em satide
Agdo N° | - Realizar agdes de educa¢do em saide com as gestantes;
3. Realizar consulta de puericultura, com 100% das Percentual de gestantes com 0 100,00 50,00 Percentual
gestantes cadastradas no e- SUS consulta de puericultura no

realizada
Acdo N° 1 - Realizar consulta de puericultura
Agdo N° 2 - Assegurar Kit para as UBS (1 sonar, 1 fita métrica, 1 gestograma, 1 balanga adulto); e garantir manutenc@o bimestral
4. Vacinar gestantes cadastradas no e-SUS Propor¢io de gestantes com 0 100,00 70,00 Percentual

vacinac@o em dia no dltimo

trimestre de gravidez
Acdo N° 1 - Orientar e garantir a vacina¢@o vigente para as gestantes
5. Realizar consulta odontoldgica em gestantes Proporgdo de gestantes com Percentual 100,00 100,00 60,00 Percentual
cadastradas primeira consulta odontolégica

realizada
Acdo N° 1 - Realizar a primeira consulta odontologica em todas as gestantes;
Acdo N° 2 - Realizar vinculacdo das gestantes com a equipe de satde bucal.
6. Ampliar para 100% a propor¢do de gestantes com 05 Proporgado de gestantes com 0 100,00 0,00  Percentual
consultas de pré-natal de alto risco quando indicado. consultas de pré-natal de alto

risco realizada, quando indicado
Agdo N° 1 - sem programacao
7. Ofertar exames de pré-natal para as gestantes Proporgdo de gestantes com 0 100,00 0,00  Percentual
cadastradas no e-SUS exames de Pré-Natal realizado
Acdo N° 1 - sem programagio
8. UBS realizando acoes de educagio em satide para Nimero de UBS realizando Nimero 2021 9 9 6 Niimero

satde sexual e reprodutiva atividades educativas para satde

sexual e reprodutiva

Acdo N° 1 - Fortalecer o planejamento reprodutivo nas UBS, promovendo o acesso a informacio e aos métodos contraceptivos para homens e mulheres do territério;

Agdo N° 2 - Fortalecer o planejamento familiar e saide sexual e reprodutiva nas escolas (PSE), com formacdo de grupos com adolescentes;
Acgdo N° 3 - Realizar busca ativa de adolescentes gravidas;

Acdo N° 4 - Promover ag¢des de qualificacdo do atendimento as mulheres em situagdo de violéncia sexual nas UBS;

Acdo N° 5 - Envolver o controle social e o movimento de mulheres nas agdes referentes a educagao sexual e reprodutiva;

Acdo N° 6 - Elaborar material educativo como cartilhas especificas relacionadas com as tematicas de satide sexual e reprodutiva;

Agdo N° 7 - Realizar acolhimento as mulheres que ndo desejariam estar gravidas prevenindo aborto inseguro;

9. Aumentar realizacdo de testes de sifilis em 100% das

Percentual de aumento de testes 0 100,00 50,00 Percentual

gestantes de sifilis por gestantes

Acdo N° 1 - Equipar as UBS com recursos, insumos e material para viabilizar profilaxia e tratamento das DST/HIV/Aids, Sifilis e Hepatites;

% meta
alcancada
da PAS

Resultado
Anual

70,00 100,00

50,00 100,00

50,00 100,00

70,00 100,00

60,00 100,00

0 0
0 0
6,00 100,00

50,00 100,00

Agdo N° 2 - Capacitar os profissionais da Rede Bésica. - Treinamento com protocolos clinicos acerca do tratamento de DST/HIV/Aids, Sifilis e Hepatites conforme PCDT atualizado;

Acgdo N° 3 - Realizar o tratamento da Sifilis com 03 doses de penicilina benzatina em 100% das gestantes nas UBS;
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Agido N° 4 - Implantar o pré-natal do parceiro: exames de sifilis (teste rapido e VDRL), antiHIV (Teste rapido), Hepatites B e C (Testes rapidos), Tipo sanguineo e Fator RH, Hemograma
Lipidograma, Glicose e Eletroforese de Hemoglobina).;

Acdo N° 5 - Realizar tratamento e acompanhamento dos parceiros com teste rapido para sifilis e HIV positivo;

Acdo N° 6 - Realizar educagio em satide comunitdrio, como o casal e familiares que fardo parte da rede de cuidado da crianga e gestante, palestras educativas e interativas de
aconselhamento, pecas teatrais, misticas, dindmicas, musicas, etc.;

10. Capacitar profissionais das UBS nas areas de pré- Percentual de profissionais 0 60,00 45,00 Percentual 45,00 100,00
natal, exames de diagnéstico e acompanhamento, capacitados
puericultura, urgéncias obstétricas, neonatais e pedidtricas.

Acdo N° 1 - Qualificar os profissionais nas dreas de pré-natal, exames de diagndstico e acompanhamento, puericultura, urgéncias obstétricas, neonatais e pedidtricas.

1. Capacitar profissionais de satde, Percentual de Profissionais capacitados para 100,00 60,00 Percentual 60,00 100,00

educacgdo, Assisténcia social e direitos ~ desempenhar suas fun¢des atendimento e realizagio
humanos. da puericultura

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais da Estratégia de Saide da Familia (enfermeiros, médicos, técnicos de enfermagem, Dentista, ASB e agentes comunitarios de saide) para atuagio na
realiza¢do da puericultura;

Acdo N° 2 - Realizar um projeto piloto através do I Ciclo de Formagao dos Profissionais para realizacdo de puericultura
Acdo N° 3 - Dar continuidade ao I Ciclo de Formagdo

Acdo N° 4 - Realizar oficinas com tematicas relacionadas ao desenvolvimento Infantil aos profissionais das politicas intersetoriais, envolvidos nos territérios de abrangéncia das UBS
(escolas, CREAS e CRAS)

Acgdo N° 5 - Promover momentos formativos ao Grupo Técnico Municipal (GTM), objetivando a qualificagio da equipe de gestao do Programa Satide Na Escola (PSE)

1. Acompanhar Sistematicamente através do Nimero de Relatérios gerenciais mensais Nimero 1,01 100,00
Sistema de Informacao atendimento das criancas ~ gerados no e _SUS por ESF de criancas
menores de 5 anos para realizacdo de puericultura  menores de 5 anos com puericultura

realizada

Acdo N° 1 - Articular com a Referéncia Técnica de Tecnologia da Informac@o capacitacdo para profissionais das equipes acessarem relatério gerencial para avaliagdo e acompanhamento
de criangas com realizagdo de puericultura;

Acdo N° 2 - Discutir em reunides de equipes o acompanhamento avaliado no relatério.

1. Ampliar proporgdo de parto normal em 70% Propor¢do de parto normal realizados 0,00 70,00  Percentual 70,00 100,00

Acdo N° 1 - Implantar Plano de A¢éo para redugdo das taxas de cesarea através da informac@o a gestantes durante o Pré-natal;

2. Realizar suplementacdo de Vitamina A em  Percentual de puérperas com nativivo, Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% das puérperas puérperas com natimorto, puérperas com

abortamento que receberam suplementacdo

de vitamina A.

Acdo N° 1 - Fortalecer a suplementacio de vitamina A para puérperas nos hospitais/maternidades.

3. Reduzir o nimero de casos novos de Sifilis =~ Nuamero de casos novos de sifilis congénita 0 100 2 Niimero 2,00 100,00
Congénita em menores de 1 ano para 1 em menores de um ano de idade.
Casos/ano

Agido N° 1 - Realizar os exames preconizados para diagnostico de Sifilis e HIV em 100% dos recém-nascidos filhos de maes com Sifilis e HIV;
Acdo N° 2 - Tratar e acompanhar 100% dos recém-nascidos com Sifilis e crianca exposta ao HIV conforme tempo determinado em PCD atual

4. Promover o Aleitamento Materno e a Nuamero de oficinas para estimular a Nuamero 2021 9 9 5 Niimero 5,00 100,00
Alimentagdo Complementar Saudavel amamentacdo

Acdo N° 1 - Realizar monitoramento das criangas por meio do prontudrio eletronico implantado nas UBS;

Acdo N° 2 - Ampliar a Estratégia Amamentacdo nas UBS, dando continuidade aos cuidados com o bebé, incentivando o aleitamento materno e a introdu¢do de alimentagdo complementar
saudével;
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Acdo N° 3 - Realizar atividade educativa com a comunidade para conscientizacdo da necessidade do aleitamento materno até os 6 meses.

5. Ampliar o percentual de criangas com Percentual de criancas em aleitamento 0 70,00 40,00  Percentual 40,00 100,00
aleitamento exclusivo até o 6° més de vida materno exclusivo até o sexto més de vida

Acdo N° 1 - Incentivar aleitamento materno nos grupos de gestantes, de maes, incluindo a rede de apoio (avos, tias, pais) fortalecendo a pratica.

6. Realizar visitas domiciliares a 100% de Percentual de visitas domiciliares a 0 90,00 50,00  Percentual 50,00 100,00
puérperas e RNs CADASTRADOS NO e- puérperas e RNs realizadas até a 1° semana
SUS até a 1° semana pés-parto. pos-parto.

Agdo N° 1 - Implementar visita domiciliar a puérpera e RN na primeira semana pela ESF;

Acdo N° 2 - Realizar teste do pezinho em RN preferencialmente entre o 3° e o 5° dia de vida no comicio durante a visita puerperal;
Acdo N° 3 - Realizar consulta puerperal até 7 dias.

Agdo N° 4 - Implementar o Programa de Suplementagdo de Ferro para puérperas;

7. Realizar consulta de puericultura em 100%  Percentual de crian¢as com consulta de 0 35,00 50,00  Percentual 50,00 100,00
das criangas cadastrada no e-SUS puericultura por faixa etdria;

Acdo N° 1 - Estratificar a crianca conforme diretriz, garantindo o agendamento das consultas de puericultura e grupos considerando o risco; - Implantar acompanhamento de criangas com
alergia alimentar ;

Agdo N° 2 - Estabelecer vinculo de comunicag@o (referéncia e contra referéncia compartilhada) dos profissionais das UBS com especialistas, para acompanhamento de criangas egressas de
UTI, riancas com alergias alimentares ou outras necessidades especiais;

Acgido N° 3 - Estabelecer visitas domiciliares do Programa Melhor em Casa para criancas com necessidades especiais vinculando o atendimento a unidade priméria referéncia, visando
compartilhamento dos atendimentos;

Acdo N° 4 - Implantar a vigilancia alimentar e nutricional para todas as criangas, principalmente na idade de até 2 anos;
Agdo N° 5 - Realizar monitoramento e avaliagdo de vacinas realizadas conforme calendério vigente por meio da caderneta da crianga.

8. Realizar triagem neonatal em 100% das % de UBS que realizam triagem Neonatal 0 100,00 70,00  Percentual 70,00 100,00
UBS

Acdo N° 1 - Implementar e monitorar a realizacdo da triagem neonatal (Teste do pezinho,) e instituir na ficha do ACS informacdes sobre a realizacdo d testes.
Agdo N° 2 - Implementar o Programa de Suplementagio de Sulfato ferroso nas UBS para criangas;

Acido N° 3 - Realizar monitoramento e avaliacdo da suplementacdo de Vitamina A realizadas conforme diretriz do programa por meio da caderneta da crianca;
Acgdo N° 4 - Agendamento de Consulta odontolégica conforme diretriz de atengdo a satde da crianga

Acdo N° 5 - Promover acesso para consultas com especialidades (Neurologista, Pneumologista, Oftalmologista, Cardiologista, Psic6logo) exames e procedimentos especializados, com
regulacdo efetiva incluindo procedimentos de reabilitagdo (fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, fonoaudiélogo e nutricionista);

Acdo N° 6 - Estabelecer fluxo de referéncia e contrareferéncia para os centros especializados;

Agdo N° 7 - Monitorar, gerenciamento e avalia¢do da fila de espera por UBS para consultas, exames e procedimentos especializados.

9. Realizar grupos educativos para 100% das Percentual de criancas Acompanhada S na 0 100,00 50,00  Percentual 50,00 100,00
criancas acompanhadas na puericultura puericultura que participam de grupos
educativos

Acdo N° 1 - Implantar a linha de cuidado para criancas e suas familias em situacdo de violéncia e estruturacdo dos servicos de referéncia.
Agdo N° 2 - Instituir grupos com atividades educativas para maes de criangas de 0 a 2 anos de idade;
Acdo N° 3 - Mapear redes de apoio social para criancas em situacdo de vulnerabilidade, risco e violéncia e estabelecer parcerias para definir estratégias de atuacao conjunta.

10. Aumentar realizacio de exames Razdo de exames citopatolégicos do colo do 0 1,00 0,80 Razao 0,80 100,00
citopatolégicos do colo do ttero em mulheres  ttero em mulheres de 25 a 64 anos e a

de 25 a 64 anos e a populacdo feminina na popula¢do feminina na mesma faixa etaria.

mesma faixa etdria.

Acgdo N° 1 - Garantir exame preventivo do cancer do colo do ttero da populacio feminina na faixa 2023 etaria de 25 a 64 anos.

11. Aumentar a realizacdo de mamografia de  Razdo de exames de mamografia de 0 1,00 0,65 Razdo 0,65 100,00
rastreamento rastreamento realizados em mulheres de 50

a 69 anos e populagdo da mesma faixa

etaria

Acgdo N° 1 - Garantir 70% de cobertura de mamografia, inclusive o rastreamento com 1 exame a cada dois anos para as mulheres na faixa etdria de 50 a 69 anos, com vistas ao diagnéstico
precoce do cancer de mama.

Acgdo N° 2 - Garantir 100% dos exames de ultrassonografia mamaria solicitados mediante necessidades observadas na mamografia;

Acdo N° 3 - Assegurar pungido de mama e biépsia (com agulha fina ou bidpsia a céu aberto) em 100% dos casos necessarios, conforme exame fisico e exames complementares;

id. qa sdad.

como coord a do

DIRETRIZ N° 9 - Fortalecimento da Atencio Primaria de modo a garantir que est se
populacio.

e ordenadora da Rede de Atencéo a Satde da
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1. Ampliar em 40% o nimero de Percentual de usudrios hipertensos com risco Percentual 40,00 0,00 20,00 Percentual 20,00 100,00
hipertensos com avaliagdo de risco cardiovascular avaliado e verificado nas consultas
cardiovascular até 2025 programadas nos dltimos 12 meses

Agdo N° 1 - Implantar no prontudrio eletronico o registro de risco cardiovascular
Acdo N° 2 - Monitoramento e avalia¢do do registro da pressdo arterial de hipertensos pela ESF
Acdo N° 3 - Acompanhar o hipertenso de acordo com o risco cardiovascular

2. Estratificar o risco de 100% dos Percentual de diabéticos cadastrados no prontuario 0 100,00 0,00  Percentual 0 0
diabéticos cadastrados no Prontuario  eletronico com estratificacdo de risco realizado
eletronico

Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais da ESF em estratificacdo de risco e rastreamento em diabetes
Acdo N° 2 - Cadastrar os diabéticos no prontudrio eletrénico
Acdo N° 3 - Estratificar os diabéticos cadastrados

Acdo N° 4 - Rastreamento de novos pacientes

3. Ampliar para 80% o niimero de Percentual de usudrios diabéticos com hemoglobina Percentual 80,00 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
diabéticos com hemoglobina glicada  glicada solicitada
solicitada

Acdo N° 1 - Capacitagdo dos profissionais nas Diretrizes Clinicas;
Acdo N° 2 - Disponibilidade de exames de acordo com a parametriza¢ao ;

4. Estratificar o risco de 100% dos Percentual de hipertensos, cadastrados no prontudrio  Percentual 100,00 100,00 10,00 Percentual 10,00 100,00
hipertensos cadastrados no e-SUS eletronico com estratificacao de risco realizado

Agido N° 1 - Capacitar os profissionais da ESF em estratificagdo de risco e rastreamento em hipertensio;
Acdo N° 2 - Cadastrar os hipertensos no prontudrio eletronico;

Acdo N° 3 - Estratificar os hipertensos cadastrados Rastreamento de novos pacientes

5. Acompanhar 70% dos pacientes Percentual de Diabéticos de alto e muito alto risco Percentual 70,00 70,00 70,00 Percentual 70,00 100,00
diabéticos de alto e muito alto risco referenciado pela Atencdo Primaria atendida na
referenciados até 2025 Atengio Especializada

Acdo N° 1 - Promover o acompanhamento sistematico dos pacientes diabeticos
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1. Assegurar educagio permanente, em envelhecimento e

Percentual de profissionais de Percentual 100,00 100,00

satde da pessoa idosa, para 100% dos profissionais de nivel nivel superior participantes da

superior que atuam na atengao primaria

educacdo permanente.

Acdo N° 1 - Realizacdo de oficinas com profissionais das ESF;

Acdo N° 2 - Realizac¢do de oficinas com os Gerentes das UBS;

50,00 Percentual

Acdo N° 3 - Construcdo de diretrizes clinicas de atenc¢do a saide do idoso, com foco na ateng¢do primaria como coordenadora da atenco e ordenadora do cuidado.

2. Realizar atividade de educac@o permanente com 100%
dos agentes comunitarios trabalhando politica nacional de
satde do idoso

Acdo N° 1 - Realiza¢do de semindrios e oficinas nas UBS

3. Capacitar 100% dos cuidadores de idosos acamados,
cadastrados nas UBS

Acdo N° 1 - Realiza¢do de semindrios e oficinas.

4. Linhas de cuidado estruturadas para atengao
especializada e terciaria, com foco na atengdo primaria
como coordenadora e ordenadora do cuidado do idoso.

Percentual de agentes Percentual 100,00 100,00
comunitarios capacitados

Percentual de cuidadores de Percentual 100,00 100,00
idosos acamados, capacitados

Numero de linhas de cuidado 0 500
construidas

50,00 Percentual

50,00 Percentual

2 Niamero

Acdo N° 1 - Monitoramento da fila de espera; Ampliac@o da oferta de consultas e exames e medicamentos, compativel com a demanda do territorio.

Acdo N° 2 - Ampliagdo da oferta de consultas e exames e medicamentos, compativel com a demanda do territério.

Acgido N° 3 - Regulacdo de 100% dos idosos referenciados;

Agdo N° 4 - Construgio de fluxos de referéncia e contra referéncia;

5. Mapear as areas cobertas com agdes intersetoriais na
satide do idoso

Percentual de areas cobertas 0 100,00
com agdes intersetoriais na
satde do idoso

Acdo N° 1 - Identificagdo, registro, monitoramento e avaliacdo das acdes intersetoriais;

Agdo N° 2 - Compartilhar as acoes o Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa

20,00 Propor¢do

50,00

50,00

50,00

2,00

20,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

1. Aumentar o percentual de acompanhamento das Percentual de familias 90,00

condicionalidades do Programa Bolsa Familia acompanhadas no PBF

80,00

Percentual

Acdo N° 1 - Qualificagdo dos profissionais das UBS para fazerem uso do mapa digital/PBF e para promover processos interativos com as familias;

Agdo N° 2 - Elaboracdo de projeto de adequacdo da estrutura fisica contemplando equipamentos, computadores, acesso a internet e ao ¢site.Govy;

Agdo N° 3 - Vinculagdo das familias a sua micro drea e preferencialmente ao ACS, ampliando as equipes.

Acdo N° 4 - Adequar o mapa digital no cadastro do PBF no prontuério eletronico
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1. Unidades de Satde com Nimero de unidades de satide com atividades de promog¢do, Namero 2021 Nimero 6,0 100,00
tratamento do tabagismo prevencio e reabilitacdo, referentes ao tabagismo,
implantado implantadas.

Agdo N° 1 - Promogio do acesso ao tratamento do tabagismo as pessoas que desejam parar de fumar

Acdo N° 2 - Promover a busca de fumantes na populagdo adscrita da equipe de saide da familia que desejam parar de fumar.

Acgio N° 3 - Planejar, monitorar e avaliar fornecimento de medicamentos do Programa Nacional de Controle do Tabagismo

Acdo N° 4 - Viabilizar os insumos e materiais educativos utilizados para grupo de terapia comportamental

Acdo N° 5 - Planejar agoes de educacdo permanente no campo de prevengio e controle do tabagismo com os profissionais de satide da aten¢do primaria e especializada
Acio N° 6 - Realizacdo de acoes de prevencdo do tabagismo em grupos prioritdrios (Jovens, gestantes, trabalhadores e profissionais de satde)

Acdo N° 7 - Realizar rodas de conversa entre profissionais da atengdo priméria, especializada e usudrios com foco na promocao e prevencdo da satide (plano do autocuidado)
Acgdo N° 8 - Monitoramento e avaliagdo do tratamento ao fumante

Agdo N° 9 - Realizagdo das Campanhas anuais de prevengdo ao tabagismo em datas pontuais;
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1. Aumentar para 85% a Taxa de Cura dos Proporgdo de cura de casos novos de 75,00  Proporgao 75,00 100,00
Portadores de Tuberculose Pulmonar Bacilifera Tuberculose Pulmonar Bacilifera.

Acdo N° 1 - Viabilizar insumos, recursos humanos e materiais para realizar baciloscopias para todos os Sintomaticos respiratérios e portadores de Tuberculose;
Acdo N° 2 - Planejar, monitorar e avaliar fornecimento de medicamentos do Programa de Controle da Tuberculose;
Acdo N° 3 - Implementar as agdes do Tratamento Diretamente Observado (TDO).

2. Implantar tratamento diretamente observado Proporcdo de casos novos de TB Propor¢io 100,00 100,00 80,00  Proporc¢iao 80,00 100,00
(TDO) para casos novos de TB Pulmonar Bacilifera ~ Pulmonar Bacilifera com tratamento

diretamente observado (TDO)

realizado.

Acdo N° 1 - Realizar monitoramento e avaliagdo de agdes de controle da tuberculose;
Acdo N° 2 - Assegurar a complementacdo alimentar dos portares de tuberculose através da interlocu¢do com o Programa Bolsa Familia.

3. Aumentar para 90% a propor¢do de exame anti- Proporg¢do de exame anti-HIV 0 90,00 70,00  Propor¢do 70,00 100,00
HIV realizados entre os casos novos de tuberculose.  realizados entre os casos novos de
tuberculose.

Acdo N° 1 - Efetivar a testagem de HIV em todas as UBS e na Atencdo Especializada para pacientes portadores de tuberculose

4. Reduzir a Taxa de abandono de Tratamento de Taxa de abandono de tratamento de 0 15,00 12,00 Taxa 12,00 100,00
Tuberculose nas Unidades de Satde tuberculose nas unidades de satde

Acdo N° 1 - Intensificar acdes de acolhimento aos portadores de TB

Acdo N° 2 - Realizagdo de agdes de atendimento as populagdes vulnerdveis a tuberculose (, populagdo em situagdo de rua e usudrios de dlcool e outras drogas) pela estratégia de saide da

familia.
5. Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de  Proporgdo de contatos Proporgao 100,00 60,00  Proporgio 60,00 100,00
casos novos de tuberculose intradomiciliares de casos novos de

Tuberculose examinados
Acgio N° 1 - Intensificar a busca aos contatos Intradomiciliares de casos novos de tuberculose.
Acdo N° 2 - Efetivar atendimento e oferta de exames necessarios.

6. Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de  Proporgdo de contatos 0 100,00 60,00  Proporgao 60,00 100,00
casos novos de hanseniase, até 2025 intradomiciliares de Casos novos de
hanseniase examinados

Acgio N° 1 - Intensificar a busca aos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase.

Acdo N° 2 - Efetivar atendimento e oferta de exames necessarios.

7. Manter 100% da propor¢do de cura de casos Proporgdo de cura de casos novos de  Proporgado 100,00 100,00  Proporgao 100,00 100,00
novos de hanseniase (PB e MB), até 2025 hanseniase diagnosticados nos anos
das coortes

Acgdo N° 1 - Viabilizar insumos, recursos humanos e materiais para realizar exames necessarios.
Acdo N° 2 - Planejar, monitorar e avaliar fornecimento de medicamentos do Programa de Controle da Hanseniase.

8. Capacitar 100% dos Agentes Comunitarios de Percentual de ACS capacitados Percentual 100,00 60,00  Percentual 60,00 100,00
Satde - ACS da Estratégia Satde da Familia - ESF

na identifica¢do e tratamento de pacientes com

hansenfase

Acgido N° I - Realizacdo de oficinas com os ACS da ESF
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1. Qualificar o Servi¢o de Urgéncia do Hospital Qualificagao do servico de urgéncia 100,00 60,00 Percentual 60,00 100,00
Haiddé de Carvalho Leite Santos conforme do Hospital Haiddé de Carvalho Leite
parametro do MS Santos

Acido N° 1 - Capacitar os profissionais conforme Protocolo de Manchester;

Acdo N° 2 - Realizar servigo de laboratério clinico em tempo integral;

Agdo N° 3 - Requalificacdo estrutural do Hospital Haiddé de Carvalho Leite Santos;

Agido N° 4 - Elaborar diretrizes clinicas em IAM, AVE e TRAUMA Implantar/Implementar Pops nas diversas linhas de cuidados.
Acdo N° 5 - Estabelecer fluxo de retaguarda entre 0 SAMU e a unidade receptora.

Acdo N° 6 - Realizar contratacio de recursos humanos que se adeque as demanda e complexidade do servigo.

2. Implementar a Rede de Atencdo as Urgéncias Ntmero de acdes implementadas na Percentual 80,00 20,00 Percentual 80,00 400,00
Atengio Especializada a Satde

Acdo N° 1 - Implantar e articular as condi¢des para o funcionamento do servigo de Aten¢do Domiciliar, como parte da Rede de Atencao as urgéncias;
Acdo N° 2 - Definir critérios de inclusdo e alta dos pacientes em Ateng¢do Domiciliar;

Acdo N° 3 - Efetivar a¢des dentro do sistema de apoio técnico e logistico da rede: através da aquisi¢do de veiculos para a locomogdo das equipes e/ou para transferéncia de pacientes.

1. Qualificar CAPS até 2025 CAPS qualificado Nimero 2021 Nimero 100,00

Acdo N° 1 - Especializada a Satide Qualificacdo CAPS

Acdo N° 2 - Adequagdo da Estrutura fisica;

Acgdo N° 3 - Ampliacdo das equipes multiprofissionais em satide mental;
Agido N° 4 - Capacitagdo das equipes multiprofissionais em satide mental

2. Construgao de prédio para o CAPS com os CAPS estruturado Nimero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
parametros do Ministério da Satdde - 2025

Acdo N° 1 - Construcdo de prédio para o CAPS com os pardmetros do Ministério da Satide - 2025 e recursos de programa do Ministério da Satide ou Emenda Parlamentar.

3. Qualificar 01 CAPS tipo I, em tipo IIT Ntimero de CAPS qualificados Ntmero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00

Acdo N° 1 - sem programagao

1. Criacao de fluxo para atendimento e Fluxo de atendimento as Numero 100 0 Numero 0 0
encaminhamento das urgéncias psiquidtricas Urgéncias Psiquidtricas criado

Acdo N° 1 - Criagdo de Colegiado Psicossocial
Acdo N° 2 - Validacdo do Fluxo com o CMS e Equipes de todos os Servicos da RAS
Acdo N° 3 - Ampliar e capacitar a equipe técnica paraManejo em caso de Urgéncias Psiquiatricas

Acdo N° 4 - Reavaliagdo Anual dos Fluxos

1. Implantar 01 Centro de Centro de Convivéncia implantado ~ Niimero Nimero 100,00
Convivéncia até 2025

Acdo N° 1 - sem programagio
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1. Elaborar e validar o instrumento de avaliagdo de satisfagdo a ser Instrumento elaborado ~ Nidmero 2021 Nimero 1,01 100,00
aplicado com gestores, usudrios e trabalhadores com relagio aos e validado
insumos necessdrios a garantia da assisténcia

Acdo N° 1 - Realizar oficina de construcdo e de validacdo com os atores envolvidos: gestores, trabalhadores, usudrios, conselheiros

Acdo N° 2 - Efetivacdo do instrumento na rede de atenc@o psicossocial aplicado semestralmente

1. Implantagdo de 03 grupos Nimero de Grupos Produtivos Nimero Nimero 100,00
produtivos intersetoriais no CAPS implantados nos servigos

Agido N° 1 - Implantacdo desta iniciativa na rotina dos servigos

Acdo N° 2 - Promover interlocugdo com outras secretarias

1. Implantar fluxos e Niimero de fluxos e protocolos Nimero Nimero 100,00
protocolos CAPS implantados.

Acdo N° 1 - sem programagao

1. Estruturar CAPS, acolhimento No de servicos com acolhimento com avaliagio e Nimero 2021 Nimero 1,01 100,00
com avalia¢do e classificacdo de classificagio de risco e vulnerabilidade estruturado.
risco

Acdo N° 1 - Estruturacdo do acolhimento com avaliagdo e classificacdo de risco e vulnerabilidade no CAPS;

Acdo N° 2 - Implementar processos de educagido permanente no CAPS
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1. Capacitar 80% dos profissionais de satide da Atengdo Percentual de Profissionais Percentual 100,00 60,00  Percentual 60,00 100,00
Primaria sobre a Politica Nacional de Satide da Pessoa com  Capacitados da Atengido
Deficiéncia priméria

Acdo N° 1 - Realizar em parceria com Departamento de Planejamento, capacita¢do para profissionais de satide da Atengao Primaria referente a Politica Nacional de Satide da Pessoa com

Deficiéncia;

1. Mapear 100% da popula¢do com Percentual da populagdo com deficiéncia fisica,  Percentual 100,00 60,00  Percentual 60,00 100,00
deficiéncia fisica, auditiva, intelectual,  auditiva, intelectual e visual mapeada e

visual. cadastrada

Acdo N° 1 - Realizar o cadastro das pessoas com deficiéncia no e_SUS;
Acdo N° 2 - Capacitar os agentes comunitarios de saide e agentes de endemias;

Acdo N° 3 - Organizar a dindmica de trabalho das dreas de abrangéncia de acordo com a intersetoralidade;

1. Implantar o Projeto Nimero de Servigos com Projeto Nimero Nimero 100,00

Terapéutico Singular na RAS Terapéutico implantado

Acdo N° 1 - Realizar oficinas com as equipes e técnicos da RAS para constru¢do e implanta¢do do projeto terapéutico;

1. Capacitar equipes no manejo clinico  Percentual de UBS Com Manejo  Percentual 40,00 20,00 Percentual 20,00 100,00
de portadores de Até 2025 Clinico implantado

Acdo N° 1 - Construir a linha de cuidados para HIV/AIDS;
Agido N° 2 - Capacitar os profissionais de satide em manejo clinico do HIV/AIDS;
Acdo N° 3 - Fortalecer a testagem Rapida nas Unidades de Atengao Primaria a Saide (UBS);

Acdo N° 4 - Realizar apoio matricial em infectologia nas UBS; Vincular as UBS aos Servigos de Ambulatorial Especializado (SAE).

1. Ampliar para 90% até 2025, o nimero de Propor¢do de casos Propor¢io 90,00 60,00 Proporgao 60,00 100,00
notificacoes de HIV/AIDS, Sifilis, Hepatites Be C.  diagnosticados e notificados

Acgdo N° 1 - Capacitar e sensibilizar os profissionais de todos os pontos de Atengdo da Rede de satide sobre a importancia das agoes de vigilancia; epidemiolégica; Notificar todos os casos
de sifilis, HIV, AIDS e Hepatites Virais;

Acido N° 2 - Publicar um boletim epidemiolégico semestral
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1. Implantar e Implementar a Politica Politica Municipal de Satide LGBT implantada Nimero 1,01 100,00
Municipal de Satide LGBT. e implementada

Acdo N° 1 - Criar e efetivar comités técnicos participativos para o desenvolvimento e implementacdo da Politica de Saide LGBT de modo que contemple a diversidade dos sujeitos e as
singularidades e necessidades destas populagdes.

Acdo N° 2 - Capacitar e sensibilizar trabalhadores para apropriacdo da referida politica com as parcerias pertinentes a tematica bem como garantir o atendimento nos pontos de atencdo das
redes tematicas prioritérias,

Acdo N° 3 - Implantar estratégias de ampliagdo e fortalecimento da participagdo popular no SUS em didlogo com os movimentos sociais e populares por meio de féruns, redes, comités,
grupos tematicos (saide mental, mulheres, negros, LGBT s, pessoas com deficiéncia) com o objetivo de discutir sobre seus direitos e deveres como usudrios, pautando a identificagdo de
problemas mais recorrentes na comunidade, entre outros.

Acdo N° 4 - Acesso da Populagdo LGBT a atengéo integral a Satide;
Agdo N° 5 - Agdes de Promogdo e Vigilancia em Satide para a populagio LGBT;
Acdo N° 6 - Educagao Permanente e Educagio Popular em satide com foco na populagdo LGBT;

Acdo N° 7 - Monitoramento e avaliacdo das a¢des de satide para a populagdo LGBT.

2. Implantar e implementar a Politica Politica Municipal de Satde da Populacdo Nimero 100 1 Nuamero 1,00 100,00
Municipal de Satide da Populagdo Negra, Negra, quilombola e povos tradicionais:
quilombola e povos tradicionais Implantada e implementada

Acdo N° 1 - Criar e efetivar comités técnicos participativos para o desenvolvimento e implementagdo da politica de Satde da populagdo negra, quilombola e povos tradicionais: de modo
que contemple a diversidade dos sujeitos e as singularidades e necessidades desta populacao;

Acdo N° 2 - Capacitar trabalhadores para apropriagio da referida Politica.

1. Qualificagdo do Centro de Centro de Especialidades Nimero 2021 Nimero 100,00
Especialidades Odontolégicas Municipal = Odontolégicas Municipal
qualificados

Agido N° 1 - Realizar concurso para cirurgides dentistas para Atencdo Secundéria; Reformar do CEO;
Acdo N° 2 - Reformar do CEO;
Acio N° 3 - Equipar CEO;

Acdo N° 4 - Realizar concurso para auxiliares e técnicas de satde bucal.

1. Ampliar a avaliacdo da aplicagdo dos recursos Proporg¢io de avaliacoes Propor¢io 70,00 Propor¢io 70,00 100,00
financeiros na 4rea da atengio especializada. realizadas

Agdo N° 1 - Monitorar os contratos e utilizd-los como referéncia; Criar sala de situagdo;

Acdo N° 2 - Monitorar e reavaliar Pactuagdo Programada interfederativa junto ao MS e SES

https://digisusgmp.saude. gov.br 40 de 70



1. Implantar as salas de situagdo na SECRETARIA Nimero de salas de situacdo  Nimero Nimero 100,00
MUNICIPAL DE SAUDE nas UBS, Unidade Hospitalar  implantadas

Acdo N° 1 - Criacdo de Instrumento para coleta de dados para alimentacdo da sala de situacao;
Acdo N° 2 - Definir cronograma de reunides mensais por equipe para alimentagdo das Salas de Situagdo;

Acdo N° 3 - Capacitar os responsaveis pela conducdo do processo (gestores e trabalhadores das unidades) nas UBS e Hospital

1. Realizar capacitagdes de vigilancia em Nuamero de cursos realizados Nimero Namero 100,00

satde para profissionais de saide

Acdo N° 1 - Realizagdo de cursos de qualificacdo e atualizagdo em vigilancia ambiental para os profissionais de satde;

Acdo N° 2 - Realizacdo de cursos de qualificacdo e atualizacdo em vigilancia sanitaria para os profissionais de satde;

Acdo N° 3 - Realizagdo de cursos de qualificacio e atualizagdo em Vigilancia em Satide do Trabalhador para os profissionais de satide;

Acgdo N° 4 - Realizacdo de cursos de Vigilancia em Satde;

1. Produzir informativo Nimero de informativos Nimero Numero 100,00

eletrdnico quadrimestral produzidos

Acdo N° 1 - Fortalecimento da Vigilancia em Satde

1. Produzir informativos quadrimestrais da Nimero de informativos Nimero Niimero 100,00

situacdo de satide de Canindé de Sdo Francisco produzidos

Acdo N° 1 - Contextualizar a situagdo de saide do Municipio contendo as principais acoes de cada vigilancia;

Acdo N° 2 - Produzir informativos quadrimestrais

1. Utilizagdo de 100% dos recursos repassados legalmente  Percentual de utilizagdo dos ~ Percentual 0,0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
pelo Ministério da Satide em agdes especificas de cada recursos nas acdes de
vigilancia Vigilancia

Acdo N° 1 - Acompanhar os or¢amentos Secretaria de Finangas;
Acdo N° 2 - Alinhar os recursos previstos com a execugdo or¢amentaria financeira;

Agido N° 3 - Pleitear junto ao Ministério da Saide o repasse de mais recursos para as agdes de vigilancia.

1. Notificar e investigar oportunamente 100%  Propor¢do de casos notificados  Proporgdo 100,00 100,00 100,00 Proporgio 100,00 100,00
das emergéncias em satde publica e investigados

Agido N° 1 - Implantacdo Centro de Informacdes Estratégicas de Vigilancia em Satde - CIEVS Canindé de Sao Francisco, devidamente capacitada, para investigagdo de surtos de
relevincia municipal.

Acdo N° 2 - Realizagdo de capacitagdo para a equipe de investigagdo vinculada ao CIEVS Canindé de Sao Francisco;
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Agido N° 3 - Articulagdo da equipe CIEVS Canindé de Sdo Francisco com as equipes da vigildncia epidemioldgica das Regionais de Satide, dos Nicleos Hospitalares de Epidemiologia e
da Secretaria de Satde do Estado - SES;

Acdo N° 4 - Criagdo de formulario online especifico para facilitar a notificacdo oportuna das Emergéncias em Satide Publica; Formalizacdo do CIEVS - Canindé de Sdo Francisco através
de portaria da Secretaria Municipal da Saide

1. Atualizar o plano de contingéncia para epidemia de Covid 19  Numero total de planos Nimero 2020 Nimero 2,0 100,00
Dengue e Zika e elaborar o plano de contingéncia para atualizados
Chikungunya

Acido N° 1 - Realizacdo do plano integrado: Areas de Assisténcia, controle de vetor, Educacao em Satde e Mobilizacdo Social Epidemiologia, Satide do Trabalhador e Gestao;

Acdo N° 2 - Apreciagio e deliberagdo pelo Conselho Municipal de Satide e Comissdo Intersetorial Estadual

1. Estabelecer atuagdo coordenada, no &mbito do municipio,  Propor¢do de agoes Propor¢io 2021 100,00 100,00 100,00  Proporgio 100,00 100,00
para minimizar impactos da COVID 19 e potencializar a planejadas e monitoradas a
utilizagdo dos recursos. cada quadrimestre

Agido N° 1 - Estabelecer atuacdo coordenada, no ambito do municipio, para minimizar impactos no enfrentamento de emergéncia em satde piiblica decorrente da pandemia e manter o
planejamento e monitoramento sistemdtico para a conducao de protocolos e rotinas, bem como de assisténcia em saide para enfrentamento da COVID-19.

Acdo N° 2 - Organizar a Rede de Atengdo a Satde implementando agdes estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia

Acdo N° 3 - Elaborar e divulgar Boletins Epidemioldgicos e imunizagio regularmente para atualizacdo das informacoes.

2. Organizar a Rede de Atengdo a Satde implementando Proporgdo de agdes Propor¢io 2021 100,00 100,00 100,00 Propor¢do 100,00 100,00
agdes estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia. planejadas e monitoradas a
cada quadrimestre

Acdo N° 1 - - Executar ac¢des e servi¢os pablicos de saide compreendidos por agdes de atengdo basica, vigilancia, média complexidade, bem como outras despesas necessdrias para o
enfrentamento doCoronavirus.

Agdo N° 2 - - Organizar os fluxos de atendimentos na Rede de Atencdo a Satde, adequando-os aos protocolos vigentes.

Agdo N° 3 - - Adquirir e garantir estoques de insumos, materiais, medicamentos e equipamentos necessarios ((em atengdo a dinamicidade da situacdo de emergéncia);
Acdo N° 4 - - Realizar contratagdo temporaria de recursos humanos e(se necessario);

Acdo N° 5 - - Manter a Rede de Vigilancia e Atencdo a Satde organizadas sobre a situacdo epidemioldgica com adocdo das medidas de prevengio e controle da Covid-19.

Acdo N° 6 - - Realizar contratacdo de servicos pessoas fisicas ou juridicas necessarios para o enfrentamento da pandemia.

Acdo N° 7 - - Reestruturar unidades de satide para atendimento de casos de sindrome gripal.

1. Elaboracdo Intersetorial do Plano de Emergéncia em Desastres - Plano elaborado Nimero 2021 1 Nimero 100,00
de Origem Natural, Antropogénico e Tecnol6gico com impacto na
satde publica.

Acdo N° 1 - sem programagio

1. Efetivar de forma intersetorial, o Plano de Nimero de agdes Nimero Nimero 100,00
Emergéncia em Satde Piblica para Grandes eventos  intersetoriais efetivadas

Acido N° 1 - sem programagio
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1. Aumentar a investigagdo do  Propor¢do do 6bito infantil Proporg¢ao 95,00 100,00 100,00 Proporg¢io 100,00 100,00
obito infantil e fetal investigado

Acdo N° 1 - Participagdo no Comité de Mortalidade infantil e fetal.
Acdo N° 2 - Realizagdo de treinamento focado na vigilancia do 6bito infantil e fetal para os profissionais da satde da familia.

Acdo N° 3 - Monitoramento semanal do SIM para oportunizar o inicio e conclusdo da investigagdo 6bito infantil e fetal.

1. Investigar 100% dos Proporgio de 6bito materno Propor¢io 100,00 100,00 100,00 Propor¢io 100,00 100,00
Obitos maternos investigado

Acdo N° 1 - Participagdo no Comité de Mortalidade Materna;
Acido N° 2 - Realizacdo de capacitacdo focada na vigilancia do obito materno para os profissionais da satide da familia.

Acdo N° 3 - Monitoramento semanal do SIM para oportunizar o inicio e conclusio da investigagdo obito materno

1. Implantar a vigilancia da sifilis Percentual de UBS com Vigilancia da  Percentual 100,00 60,00 Percentual 100,00
congénita em 100% das UBS até 2025 Sifilis congénita implantada

Agdo N° 1 - Parceria da vigilancia epidemiolégica e equipe satide da mulher para monitorar a realizagdo do teste rapido pelas UBS e as garantia de tratamento acompanhamento com busca
ativa de parceiros conforme PCDT.

Acdo N° 2 - Institui¢do de parceria da vigilancia epidemioldgica e Referéncia Técnica em satde da mulher para a implantacdo da vigilancia da sifilis congénita no territério das UBS.

1. Produzir relatorios trimestrais de  Numero de Relatérios produzidos com nimero de Numero Numero 100,00
avaliacdo da estratégia gestdo de Genogramas elaborados e niimero de PTS
caso elaborados

Agdo N° 1 - Monitoramento para identificar se alguma gestante ou crianca menor de 1 ano incluidos na estratégia gestdo de caso implantada nas UBS teve desfecho fatal;

Acdo N° 2 - Monitoramento de desfecho fatal de gestante ou crianga menor de 1 ano nascida de mae classificada nos critérios da estratégia gestdo de caso que ndo foi acompanhada pelas
UBS;

Acdo N° 3 - Monitoramento pelo SINASC se algum nascido vivo de mée classificada nos critérios da estratégia gestdo de caso deixou de ser acompanhado pelas UBS;

Acdo N° 4 - Realizagdo de Genograma pela ESF e Plano Terapéutico Singular caso haja necessidade para tratar e evitar possiveis traumas

1. Ampliar a capacidade de notificagdo da Nimero de Unidades da Rede Municipal ~ Ntimero Namero 8,0 100,00
violéncia doméstica na Rede Municipal de de Satde notificando violéncia doméstica.
Satde

Acgdo N° 1 - Instituicdo de Comités de Prevengdo de Violéncias e Estimulo a Cultura de Paz nas 09 UBS;
Agido N° 2 - Capacitagio dos Profissionais da Rede Municipal de Satide na linha de cuidado;
Acdo N° 3 - Articulacdo da vigilancia epidemioldgica com os niveis de aten¢do da Rede Municipal de Satde.

Acgio N° 4 - Articulagdo da vigilancia epidemioldgica e vigilancia satide do trabalhador/CEREST para monitorar os eventos relacionados ao trabalho infantil.
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1. Produzir relatério mensal da ~ Nimero de relatérios produzidos Nimero Nimero
cobertura vacinal

Acdo N° 1 - Reunido com a vigilancia Epidemioldgica para discutir a situagio das UBS com cobertura vacinal abaixo do esperado

Acdo N° 2 - Monitoramento das coberturas vacinais por meio do prontudrio eletronico e SIS/PNI e e-SUS

100,00

1. Realizar inspecdes sanitarias nas Unidades de Atencdo Primaria a Percentual de UBS  Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00
Sadde (UBS) Inspecionadas

Acdo N° 1 - Fortalecimento do comprometimento dos gestores e de toda a equipe das UBS para subsidiar na adequagao dessas unidades;

2. Atualizar Cédigo Sanitario Municipal Cédigo sanitario Nimero 1 1 1 Nimero 1,00
elaborado

Acdo N° 1 - Estruturar equipe em conjunto com a Secretaria de Administracdo e Planejamento para atualizacdo do Cédigo Sanitario Municipal

3. Atender 100% das dentncias, conforme determina¢do do Ministério ~ Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 ~ Percentual 100,00
da Satdde, em observancia ao nivel de prioridade dentincias atendidas

Acio N° 1 - Capacitacdo dos responsaveis pela captagdo das dentincias;
Acdo N° 2 - Planejamento das agdes de fiscalizacdo;

Agdo N° 3 - Solicitagédo de concurso piblico para aumento do quadro de profissionais

4. Fiscalizar 100% dos eventos de massa que fazem parte do Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00
calenddrio do municipio de Canindé de Sao Francisco eventos de massa
fiscalizados

Acdo N° 1 - Elaboragdo de plano operacional para desenvolvimento das atividades de forma continua para eventos de massa;
Agdo N° 2 - Publicacdo de Portarias, com a defini¢do de diretrizes para execucio do servigo de fiscalizacdo das acdes de Vigilancia Sanitaria em horérios extraordindrios.

5. Realizar agdes de educagio sanitaria, conforme programagdo anual, Percentual de agdes = Percentual 100,00 100,00 100,00  Percentual 100,00
voltadas para a populagio e o setor regulado realizadas

Acdo N° 1 - Realizagdo de agdes voltadas para datas temdticas relacionadas a saide, conforme Programacdo Anual;
Acdo N° 2 - Divulgacéo de orientagdes de Vigilancia Sanitdria em meios de comunicagio;

Agido N° 3 - Elaboragio e distribuicdo de material educativo nas dreas de atuacdo de Vigilancia Sanitéria;

Acdo N° 4 - Capacitagdo do setor regulado em Boas Praticas;

Acdo N° 5 - Capacitagdo dos Conselheiros do Conselho Municipal de Satide em contetidos bésicos de Vigilancia Sanitaria;

6. Monitorar, por meio de inspe¢do, o cumprimento das normas em Percentual de Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00
Vigilancia Sanitaria na area de produtos e servicos de géneros estabelecimentos
alimenticios cadastrados, priorizando riscos sanitarios, conforme inspecionados

programacdo anual
Acdo N° 1 - Realizagdo de levantamento, por meio de busca ativa, em parceria com os agentes de comunitarios de saide, de todos os estabelecimentos existentes;

Acdo N° 2 - Atualizac@o anual do cadastro de estabelecimentos pertencentes ao municipio. Inspe¢des em produtos e servicos de géneros alimenticios;

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Ofertar, pelo CEREST, consultas especializadas em Nimero de consultas Nimero Nimero 20,00 100,00
medicina do trabalho para a rede municipal, segundo critérios  realizadas no més
pactuados

Acido N° 1 - -Qualificacdo da ambiéncia do CEREST para acolhimento dos trabalhadores na perspectiva da consulta;
Acdo N° 2 - -Divulgacdo do CEREST em todos os servi¢os de satde; -Insercdo da agenda da médica do trabalho na central de marcagido do Municipio, segundo critérios pactuados;

Acgdo N° 3 - -Encaminhamento do trabalhador adoecido pelo trabalho a outros servicos da rede SUS

1. Realizar atividades de educacdo permanente ~ N° de atividades realizadas Nimero Nimero 53,00 100,00
na tematica Satide do Trabalhador.

Acdo N° 1 - Realizagdo de curso introdutério em satde do trabalhador do SUS

Acgio N° 2 - Realizagdo de capacitagdo dos profissionais, conselheiros e gestores dos CAPS referente aos transtornos mentais relacionados ao trabalho;
Agido N° 3 - Realizacdo de curso de notificagdo de doencas e acidentes relacionados ao trabalho;

Acdo N° 4 - Realizagdo de atividades educativas: oficinas, seminarios e palestras.

Acdo N° 5 - Realizacdo de capacitac@o para profissionais dos CAPS e UBS referente ao Protocolo de LER/DORT

1. Implantar unidades sentinelas em N° de Unidades Sentinelas Nimero 1.500 Niimero 5,00 100,00
Vigilancia em Satde do Trabalhador implantadas

Agdo N° 1 - Implantar novas unidades Sentinela

Agdo N° 2 - Capacitar as novas equipes Aquisi¢do de veiculo para as atividades do CEREST REGIONAL.

1. Realizar encontros da Rede de N° de encontros realizados Nimero Nimero 0 0
Atencdo Integral de ST

Acgido N° 1 - Realizagdo de encontros com a RENAST da drea de abrangéncia do CEREST Regional Canindé de Sdo Francisco

1. Ampliar a equipe técnica para a Vigilancia em Satde Percentual da drea Percentual 70,00 30,00 Percentual 30,00 100,00
Ambiental de Fatores Nao Bioldgicos no municipio de Canindé  técnica estruturada
de Sao Francisco

Acdo N° 1 - Ampliar o quadro de pessoal.
Agido N° 2 - Capacitagio dos novos técnicos da Vigilancia em Satide Ambiental de Fatores Ndo Bioldgicos no municipio de Canindé de Sdo Francisco

Acdo N° 3 - Aquisi¢do de equipamentos
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1. Monitorar os indicadores de Satide Ambiental Percentual de monitoramentos Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
pactuados com o Ministério da Satde no realizados/ monitoramentos
SISAGUA Pactuados.

Acdo N° 1 - Monitoramento sistematico da qualidade da dgua para consumo humano em articulagdo com a VISA

Agdo N° 2 - Monitoramento dos casos de Intoxicagdo Exdgena por agrotoxico

1. Ampliar a identificacdo de areas com populagdes expostas a solo Numero de dreas Nimero Nimero 100,00
potencialmente contaminado, conforme preconizado pelo identificadas
Ministério da Satde.

Acdo N° 1 - Cadastramento das dreas com populagdes expostas a solo potencialmente contaminado

Acdo N° 2 - Monitoramento sistemdtico das dreas cadastradas

1. Realizar avaliages trimestrais das acdes Nuamero de avaliagdes Percentual Nimero 100,00

desenvolvidas pelos ACE no territério realizadas
Acdo N° 1 - Integragdo com as Equipes da Estratégia de Satde da Familia;

Acido N° 2 - Mapeamento e monitoramento dos riscos ambientais e ocupacionais decorrentes dos processos produtivos formais/ informais do territdrio através de mapa georeferenciado
Anilise dos indicadores entomoldgicos;

Acdo N° 3 - Monitoramento da distribuicdo espacial das doengas transmissiveis por vetores.

1. Realizar, uma campanha vacinal canina por ano  Propor¢éo de cdes vacinados na Proporg¢ao 80,00 80,00 80,00 Proporg¢ao 80,00 100,00
com cobertura minima de 80% da populag@o canina campanha de vacinagdo antirrdbica
canina

Acido N° 1 - Organizacdo dos recursos humanos, matérias basicos e equipamentos para a campanha de vacinacao;

Acdo N° 2 - Identificagdo, estimativa e comparagdo dos dados censitarios caninos ou da popula¢do humana, atualizados.

1. Realizar controle quimico em 100% das areas de = Proporgdo de areas Proporg¢io 100,00 100,00 100,00 Propor¢io 100,00 100,00
transmissdo dos casos humanos de LV. controladas.

Acdo N° 1 - Controle quimico nas areas de registro de LV humana;

Acdo N° 2 - Tratamento com inseticida de efeito residual.

1. Realizar 100% de manejo ambiental nas Proporgido de areas trabalhadas ~ Percentual 0,0 100,00 Propor¢io 100,00 100,00
areas ligadas aos casos humanos de LV

Acdo N° 1 - Visitas domiciliares para orientar as condi¢des ambientais que propiciam a proliferacdo do vetor.

1. Realizar exame de ELISA em 100% dos cdes reagente no  Propor¢do de exames Percentual 100,00 100,00 100,00 Proporgio 100,00 100,00
teste de triagem (TRDPP) para diagnostico de Leishmaniose  realizados e Analise das
visceral canina. amostras coletadas.

Agido N° 1 - Teste de confirmacdo para Leishmaniose Visceral canina;

Acdo N° 2 - Andlise das amostras coletadas.
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1. Realizar desratizacdo e antiratizagdo em 100% das areas  Propor¢do de dreas de risco  Percentual 100,00 Proporgao 90,00 100,00
de risco de para transmissdo de Leptospirose por ano cobertas

Acdo N° 1 - Visitas domiciliares a iméveis residenciais, comerciais e terrenos baldios, bocas de lobo;

Acdo N° 2 - Manejo ambiental e controle quimico nas areas transmissdo estratificacdo e classificacdo risco; -Visitas domiciliares para mudar as condi¢cdes ambientais que propiciam a
proliferacdo de roedores.

1. Realizar visitas domiciliares em Proporgido de domicilios Proporgao 100,00 90,00 Proporgio 90,00 100,00
100% dos iméveis positivos. visitados

Acdo N° 1 - Visitas domiciliares a iméveis residenciais, comerciais e terrenos baldios, bocas de lobo; Visitas domiciliares para mudar as condi¢des ambientais que propiciam a proliferacao
de animais peconhentos

1. Elaborar e implantar o Plano Municipal de  Plano elaborado e implantado ~ Nimero 2021 Nimero 100,00
Educagdo Permanente em Satide

Acdo N° 1 - A¢des intersetoriais implementadas; Construir e aprovar o Plano Municipal de Educa¢do Permanente em Satde

1. Aprovar a Politica Municipal de Aprovar a Politica Municipal de Educacdo Popular Percentual 2021 100,00 100,00 1,00  Percentual 100,00
Educagdo Popular em Saide - PMEPS  em Saide — PMEPS no Conselho Municipal de
nas esferas institucionais Satde de Canindé de Sdo Francisco

Acdo N° 1 - Apoiar os processos de educac@o popular em satde, para ampliar e qualificar a participagdo social no Sistema Local de Satde.

1. Implantar 2 Unidades de Atengdo ~ Ntimero de UBS com adesdo a o Nimero 2021 Nimero 100,00
Primdria a Satide - UBS Programa Satide na hora

Acdo N° 1 - - Qualificagdo da equipe para implanta¢do do programa do MS Mais Satide na Hora
Acgio N° 2 - Monitoramento dos atendimento realizados no horério estendido

Agido N° 3 - Contratacdo de Servigo de vigilancia para as UBS com horario estendido

1. Ampliar o nimero de instrumentos de Nimero de instrumentos de Nimero Nimero 22,00 100,00
comunicagdo acessiveis 2 populagdo comunicagio implantados

Agido N° 1 - Implantar e implementar a caixa de sugestoes nas UBS, CAPS, Hospital;

Ac@o N° 2 - Monitorar e avaliar a atuacdo das Ouvidorias instaladas nos servigos de saide
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1. Definir com o plenario do CMS, estratégias de revitalizagdo dos Nimero Namero 1,01 100,00
Conselhos de Satde; Rev1tahzado

Acgdo N° 1 - Articular participagido de movimentos sociais e conselho municipal de satde para a para fortalecimento do controle social;

Agdo N° 2 - -Organizar um calenddrio de realizagio de Oficinas de Educagdo Permanente para os Conselheiros, abordando também temas especificos relacionados as atribuigdes de cada
Comissao;

Acdo N° 3 - -Estabelecer parcerias com Universidades, Faculdades e outras Associacoes da sociedade Civil, para divulgagdo da importincia no controle social de Educagdo permanente.

2. Proceder a revisao legislagdo do CMS Legislacdo Nimero 1 1 Nimero 1,00 100,00
atualizada

Agdo N° 1 - -Atualizagdo da Lei de criagdo do CMS.

Acdo N° 2 - -Novo Decreto Municipal atualizando os membros do CMS;

Acdo N° 3 - -Regimento interno, através do plenario do CMS;

Acdo N° 4 - -Articular o funcionamento das Comissdes internas do Conselho Municipal, através do plenario;

Acdo N° 5 - -Solicitar equipamentos e mobilidrio para o Conselho de Satde de Canindé de Sdo Francisco Responsavel: CMS/Secretaria Municipal de Satide/FMS

3. Ampliar e qualificar a participa¢do do controle social na elaboragio dos Capacitacoes Nimero 4 1 Nimero 1,00 100,00
Planos, Projetos e Programas referentes as politicas publicas realizadas

Acdo N° 1 - -Realizar capacitacdo para os conselheiros;

Acgdo N° 2 - - Divulgar as agdes periodicamente.

Agido N° 3 - Orientar conselheiros sobre a importincia da participagdo no forum;
Acdo N° 4 - -Estabelecer pardmetros de participacdo no evento;

Acdo N° 5 - -Garantir transporte para a participacdo de conselheiros;

Acdo N° 6 - -Avaliar continuamente a participagdo no evento.

4. Criar um Grupo de Trabalho - GT para estudo e anélise das deliberacdes Grupo Criado Nimero 2 1 Nimero 1,00 100,00
das trés dltimas conferéncias de satde realizadas, verificando o seu

cumprimento e a possibilidade de inclusdo das propostas ndo atendidas no

plano municipal, propondo alteragdes nas programagdes anuais.

Acgdo N° 1 - - Convidar Conselheiros e convidados para compor grupo de trabalho;
Acido N° 2 - -Estabelecer cronograma de encontros;
Acdo N° 3 - -Entregar relatério de andlises.

5. Realizar féruns locais na perspectiva de fortalecer o espaco no qual se N° de féruns Nimero 8 2 Nimero 2,00 100,00
estabelega um didlogo aberto e ético entre gestdo, trabalhadores de satide e realizados

sociedade pautada na transparéncia e cooresponsabiliza¢do na efetivacdo das

responsabilidades sanitdrias pactuadas.

Acido N° 1 - -Elaboragio de cronograma de féruns a serem realizadas por conselheiros;
Acdo N° 2 - -Divulgar cronograma com servigos de saide e movimentos sociais do municipio; -
Acdo N° 3 - Realizar atividades educativas em servicos de satide do municipio, em especial UBS e CAPS, para promogéo da participagio social no municipio;

Acdo N° 4 - - Realizar atividades educativas em servicos de saide do municipio, em especial em movimentos, para promocao da participagdo social.

6. Estabelecer parcerias com o Ministério Piblico Estadual e Federal, Parceria Nimero 4 1 Nimero 1,00 100,00
Comissao de Satde na perspectiva do desenvolvimento de agdes articuladas  estabelecida
em defesa do SUS e dos direitos dos usudrios. através de termos

de compromisso
Acgdo N° I - -Manter comissdo de Educagio Permanente no CMS; -
Agdo N° 2 - Organizar cronograma anual de atividades de EPS essas entidades;
Acdo N° 3 - -Promover atividades de EPS com conselheiros do municipio;

Acdo N° 4 - -Avaliar continuamente as atividades de EPS realizadas com os conselheiros e as referidas entidades;

7. Adotar e implantar uma politica de Comunicagdo e Informacdo em Saide  Politica Nimero 4 1 Niamero 1,00 100,00
entre os conselhos e conselheiros, ampliando o didlogo, favorecendo a estratégica
qualificagdo da participacdo popular implantada

Acdo N° 1 - Realizagdo de cursos, semindrios, conferéncias, ativagdo do Site do CMS e criagdo de um Informativo do Conselho de Satde
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8. Participar de Encontros estaduais e nacionais de Conselheiro (as) de Saide Ntmero de Nimero 0 20 5 Numero 5,00 100,00
objetivando a troca de experiéncias exitosas e o fortalecimento do elo que participagdes

deve existir entre os conselheiros de saide, para avaliacdo das acdes e

acompanhar planos de satde e as metas pactuadas

Acdo N° 1 - Criar cronograma para participagdo nos eventos externos;

Acdo N° 2 - Custear despesas para a efetiva participagio do conselheiros.

1. Realizar reunides do Conselho Municipal de N° de reunides realizadas Nimero 2021 12 Nimero 12,00 100,00
Satde (CMS)

Acdo N° 1 - - Melhorar a infraestrutura, recursos tecnoldgicos, insumos, orcamento e recursos humanos do conselho de satde;
Acgdo N° 2 - -Para que possam exercer com autonomia suas atividades;

Agdo N° 3 - - Realizar reunides presenciais e remotas quando cabiveis;

Acdo N° 4 - -Disponibilizar transporte para conselheiros do municipio;

Acdo N° 5 - -Descentralizar as reunides mensais.

2. Qualificar conselheiros quanto ao monitoramento ~ N° de atividades de capacitagdo sobre =~ Numero 4 1 Nuamero 1,00 100,00
e fiscalizac@o da execucdo dos recursos da satde monitoramento e fiscalizacdo de
recursos de satide

Acdo N° 1 - -Realizar oficinas anuais com conselheiros de satde sobre fiscaliza¢do de recursos de satde;
Acdo N° 2 - - Realizar reunides técnicas.

3. Realizar Conferéncia Municipal de Satide Conferéncia Municipal de Satde Nimero 2019 1 1 1 Niimero 1,00 100,00
realizada

Acdo N° 1 - -Estabelecer o custeio financeiro para Conferéncia Municipal de satde;

Acio N° 2 - -Estabelecer comissao organizadora da Conferéncia Municipal de Sauide;

Acdo N° 3 - - Emitir a documentagdo (Decretos, regulamentos, regimentos, edital, etc..);

Agdo N° 4 - -Realizar préConferéncias;

Agdo N° 5 - - Promover a divulgagdo da Conferéncia no municipio para incentivar a participagdo da comunidade;

4. Realizar Conferéncia Municipal de Saide Mental =~ Conferéncia Municipal de Satide Namero 0 1 1 Namero 1,00 100,00
Mental realizada

Agdo N° 1 - sem programacao

5. Manter atualizada a apresentacdo e Votacdo em N° de instrumentos de gestdo Nimero 21 5 Nimero 5,00 100,00
Plendrio dos Instrumentos de gestdo do SUS (PMS,  apresentados, atualizados e aprovados
PAS, RAG, RDQA)

Acdo N° 1 - -Realizar atividades educativas sobre instrumentos de gestdo do SUS com conselheiros de satde;
Acgdo N° 2 - -Qualificar conselheiros quanto a utilizacdo do DIGISUS;

Agido N° 3 - -Manter apresentacdo dos instrumentos de acordo com calendério pré estabelecido;

Acdo N° 4 - -Manter atualizado status

6. Adquirir materiais permanentes e insumos para Materiais permanentes e insumos Propor¢ao 2,00 100,00 ~ Proporgdo 100,00 100,00

0 - Informagdes  Ofertar, pelo CEREST, consultas especializadas em medicina do trabalho para a rede municipal, segundo critérios pactuados

Complementares
Realizar encontros da Rede de Atengéo Integral de ST 0 0
Implantar unidades sentinelas em Vigilancia em Satde do Trabalhador 5 5
Realizar atividades de educac@o permanente na tematica Satde do Trabalhador. 53 53
Ampliar para 100% a proporcdo de gestantes com 05 consultas de pré-natal de alto risco quando indicado. 0,00 0,00
Ofertar exames de pré-natal para as gestantes cadastradas no e-SUS 0,00 0,00
122 - Unidades de Satde com o Sistema de informagéo Hérus implantado, nas etapas de recebimento, armazenamento e dispensagdo de 80,00 80,00
Administragao medicamentos
Geral
Realizar reunides do Conselho Municipal de Satide (CMS) 12 12
Definir com o plendrio do CMS, estratégias de revitalizagdo dos Conselhos de Satde; 1 1
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Ampliar o nimero de instrumentos de comunicacdo acessiveis a populacdo 22 22

Implantar 2 Unidades de Atenc@o Primaria a Saide - UBS 1 1
Aprovar a Politica Municipal de Educacdo Popular em Satide - PMEPS nas esferas institucionais 1,00 1,00
Elaborar e implantar o Plano Municipal de Educacdo Permanente em Satde 1 1
Efetivar de forma intersetorial, o Plano de Emergéncia em Satde Publica para Grandes eventos 1 1
Elaboracao Intersetorial do Plano de Emergéncia em Desastres de Origem Natural, Antropogénico e Tecnolégico com impacto na satide 1 1
publica.

Estabelecer atuagio coordenada, no ambito do municipio, para minimizar impactos da COVID 19 e potencializar a utilizacdo dos recursos. 100,00 100,00
Atualizar o plano de contingéncia para epidemia de Covid 19 Dengue e Zika e elaborar o plano de contingéncia para Chikungunya 2 2
Notificar e investigar oportunamente 100% das emergéncias em satide piblica 100,00 100,00
Utilizagao de 100% dos recursos repassados legalmente pelo Ministério da Satde em agdes especificas de cada vigilancia 100,00 100,00
Produzir informativos quadrimestrais da situacdo de satide de Canindé de Sao Francisco 3 3
Produzir informativo eletrdnico quadrimestral 3 3
Realizar capacitagdes de vigilancia em saide para profissionais de satde 6 6
Implantar as salas de situagio na SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE nas UBS, Unidade Hospitalar 7 7
Ampliar a avaliac@o da aplicagdo dos recursos financeiros na area da atencdo especializada. 70,00 70,00
Atualizacdo da Relagdo Municipal de Medicamentos — REMUME — de acordo com a programacdo das unidades estabelecidas pelos 1 1

gestores em consondncia coma Coordenagdo de Assisténcia Farmacéutica, tendo como base a situacao epidemiolégica do territério e
Aprimorar o Processo de Concessdo de medicamentos ndo padronizados pelo SUS

Ampliar o niimero de Unidades de Atencdo Priméria com a¢des de ofertas condizentes com as Praticas Integrativas e Complementares em 6 6
Satide

Implementar Processos de Educacdo Permanente para os farmacéuticos e responsaveis pela entrega de medicamentos da rede municipal 2 2
Ampliar o nimero de agdes de boas praticas de estocagem, garantindo a qualidade dos Medicamentos, das dietas, dos Materiais Médico 80 80

Hospitalares e Odontoldgicos

Qualificar conselheiros quanto ao monitoramento e fiscaliza¢do da execucdo dos recursos da satde 1 1
Proceder a revisdo legislacdo do CMS 1 1
Organizar a Rede de Atengdo a Satde implementando agdes estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia. 100,00 100,00
Implantar e implementar a Politica Municipal de Saide da Populacdo Negra, quilombola e povos tradicionais 1 1
Construgdo de prédio para o CAPS com os pardmetros do Ministério da Satde - 2025 1 1
Ampliar o Percentual de Unidades Abastecidas com os medicamentos do componente estratégico 80,00 80,00
Aumentar o nimero de Farmacéutico para os servi¢os de Farmacia Clinica e Atencio Farmacéutica nas Unidades de Aten¢do Primaria a 6 6
Satide

Realizar Conferéncia Municipal de Satde 1 1
Ampliar e qualificar a participacdo do controle social na elaboracdo dos Planos, Projetos e Programas referentes as politicas publicas 1 1
Criar um Grupo de Trabalho - GT para estudo e analise das deliberacdes das trés ultimas conferéncias de satide realizadas, verificando o 1 1

seu cumprimento e a possibilidade de inclusio das propostas nio atendidas no plano municipal, propondo alteracdes nas programagdes

anuais.
Realizar Conferéncia Municipal de Satide Mental 1 1
Realizar foruns locais na perspectiva de fortalecer o espaco no qual se estabeleca um dialogo aberto e ético entre gestdo, trabalhadores de 2 2

satde e sociedade pautada na transparéncia e cooresponsabilizacdo na efetivac@o das responsabilidades sanitarias pactuadas.
Manter atualizada a apresentacdo e Votacido em Plenario dos Instrumentos de gestdo do SUS (PMS, PAS, RAG, RDQA) 5 5

Estabelecer parcerias com o Ministério Pablico Estadual e Federal, Comissao de Satde na perspectiva do desenvolvimento de acdes 1 1
articuladas em defesa do SUS e dos direitos dos usudarios.

Adquirir materiais permanentes e insumos para CMS 100,00 100,00

Adotar e implantar uma politica de Comunicagdo e Informacdo em Sadde entre os conselhos e conselheiros, ampliando o didlogo, 1 1
favorecendo a qualificacdo da participagio popular

Participar de Encontros estaduais e nacionais de Conselheiro (as) de Satide objetivando a troca de experiéncias exitosas e o fortalecimento 5 5
do elo que deve existir entre os conselheiros de satide, para avaliagdo das agdes e acompanhar planos de satde e as metas pactuadas

301 - Atengdo Implantar em todas as unidades de atengdo primdria os macro e micro processos de trabalho até 2025. 6 6
Basica
Qualificagdo do Centro de Especialidades Odontolégicas Municipal 1 1
Implantar e Implementar a Politica Municipal de Satide LGBT. 1 1
Ampliar para 90% até 2025, o nimero de notificacdes de HIV/AIDS, Sifilis, Hepatites B e C. 60,00 60,00
Capacitar equipes no manejo clinico de portadores de Até 2025 20,00 20,00
Aumentar para 85% a Taxa de Cura dos Portadores de Tuberculose Pulmonar Bacilifera 75,00 75,00
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Unidades de Satide com tratamento do tabagismo implantado 6 6
Aumentar o percentual de acompanhamento das condicionalidades do Programa Bolsa Familia 80,00 80,00

Assegurar educagio permanente, em envelhecimento e satide da pessoa idosa, para 100% dos profissionais de nivel superior que atuam na 50,00 50,00
atencdo primaria

Ampliar em 40% o nimero de hipertensos com avaliagdo de risco cardiovascular até 2025 20,00 20,00
Ampliar propor¢do de parto normal em 70% 70,00 70,00
Acompanhar Sistematicamente através do Sistema de Informacdo atendimento das criangas menores de 5 anos para realizagio de 1 1
puericultura

Capacitar profissionais de saide, educacdo, Assisténcia social e direitos humanos. 60,00 60,00
Ampliar para 80% a propor¢do de nascidos vivos de maes com sete ou mais consultas de pré-natal de risco habitual, até 2025 70,00 70,00
Educandos pactuados nas a¢des do Componente I - Avaliacdo das Condi¢des de Satide 7.669 7.669
Ampliar a cobertura de Primeira Consulta Odontoldgica até 25% até 2025 12,00 12,00
Implantar 1 consultério Itinerante até 2025 1 1
Implantar sistemas logisticos e de apoio as Redes: Garantir suporte clinico e apoio aos pontos de aten¢do 100,00 100,00
Ampliar o nimero de unidades de atenc¢@o primaria a satide - UBS com sistemas logisticos e de apoio as redes implantadas, chegando em 6 6

11 UBS em 2025.

Garantir estratégia de promogao da saide e produgao do cuidado por meio da Programa Academia da Saide (PAS) 1 1
Implantar tratamento diretamente observado (TDO) para casos novos de TB Pulmonar Bacilifera 80,00 80,00
Realizar atividade de educagio permanente com 100% dos agentes comunitérios trabalhando politica nacional de satde do idoso 50,00 50,00
Estratificar o risco de 100% dos diabéticos cadastrados no Prontuério eletrdnico 0,00 0,00
Realizar suplementagdo de Vitamina A em 100% das puérperas 100,00 100,00
Realizar a¢des de educagio em satide para as gestantes cadastradas do e — SUS 50,00 50,00
Educandos pactuados nas a¢des do Componente II - Avaliacdo das condi¢des de Satide 7.669 7.669
Aumentar a proporg¢do de tratamentos concluidos. 10,00 10,00
Aumentar a cobertura de acdo Coletiva de escovac@o dental supervisionada 10,00 10,00
Aumentar para 90% a propor¢ao de exame anti-HIV realizados entre os casos novos de tuberculose. 70,00 70,00
Capacitar 100% dos cuidadores de idosos acamados, cadastrados nas UBS 50,00 50,00
Ampliar para 80% o nimero de diabéticos com hemoglobina glicada solicitada 80,00 80,00
Reduzir o nimero de casos novos de Sifilis Congénita em menores de 1 ano para 1 Casos/ano 2 2
Realizar consulta de puericultura, com 100% das gestantes cadastradas no e- SUS 50,00 50,00
Capacitar Profissionais de Satide, da Educacdo e Jovens pactuados nas a¢des do Componente III - Formagio 7.669 7.669
Ampliar cobertura populacional das equipes de satde bucal 35,00 35,00
Reduzir a Taxa de abandono de Tratamento de Tuberculose nas Unidades de Satide 12,00 12,00
Linhas de cuidado estruturadas para atencdo especializada e tercidria, com foco na atenc¢@o primaria como coordenadora e ordenadora do 2 2

cuidado do idoso.

Estratificar o risco de 100% dos hipertensos cadastrados no e-SUS 10,00 10,00
Promover o Aleitamento Materno e a Alimentagdo Complementar Saudéavel 5 5
Vacinar gestantes cadastradas no e-SUS 70,00 70,00
Reduzir a propor¢ao de exodontia 0,00 0,00
Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de casos novos de tuberculose 60,00 60,00
Mapear as dreas cobertas com agdes intersetoriais na saide do idoso 20,00 20,00
Acompanhar 70% dos pacientes diabéticos de alto e muito alto risco referenciados até 2025 70,00 70,00
Ampliar o percentual de criancas com aleitamento exclusivo até o 6° més de vida 40,00 40,00
Realizar consulta odontoldgica em gestantes cadastradas 60,00 60,00
Desenvolver agdes de promogao de satide bucal para a prevengdo, controle e acompanhamento do cancer de boca com a cobertura de 100% 30,00 30,00

dos cirurgioes dentistas da estratégia saide da familia

Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase, até 2025 60,00 60,00
Realizar visitas domiciliares a 100% de puérperas e RNs CADASTRADOS NO e-SUS até a 1° semana pés-parto. 50,00 50,00
Realizacdo de exames de prevengio do cancer de boca por equipe de satde bucal 15 15
Manter 100% da propor¢ao de cura de casos novos de hanseniase (PB e MB), até 2025 100,00 100,00
Realizar consulta de puericultura em 100% das criangas cadastrada no e-SUS 50,00 50,00
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UBS realizando ac¢oes de educagio em saude para satide sexual e reprodutiva 6 6

Capacitar 100% dos Agentes Comunitérios de Satide - ACS da Estratégia Satude da Familia - ESF na identificagdo e tratamento de pacientes 60,00 60,00
com hanseniase

Realizar triagem neonatal em 100% das UBS 70,00 70,00
Aumentar realizacdo de testes de sifilis em 100% das gestantes 50,00 50,00
Realizar grupos educativos para 100% das criangas acompanhadas na puericultura 50,00 50,00
Capacitar profissionais das UBS nas 4reas de pré-natal, exames de diagndstico e acompanhamento, puericultura, urgéncias obstétricas, 45,00 45,00

neonatais e pediatricas.

Aumentar realizagio de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos e a populagio feminina na mesma faixa 0,80 0,80
etéria.
Aumentar a realizagdo de mamografia de rastreamento 0,65 0,65
302 - Assisténcia  Qualificar o Servico de Urgéncia do Hospital Haiddé de Carvalho Leite Santos conforme pardmetro do MS 60,00 60,00
Hospitalar e
Ambulatorial Implantar o Projeto Terapéutico Singular na RAS 6 6
Mapear 100% da populagdo com deficiéncia fisica, auditiva, intelectual, visual. 60,00 60,00
Capacitar 80% dos profissionais de satide da Atengdo Primaria sobre a Politica Nacional de Satde da Pessoa com Deficiéncia 60,00 60,00
Estruturar CAPS, acolhimento com avaliagdo e classificagdo de risco 1 1
Implantar fluxos e protocolos CAPS 1 1
Implantac@o de 03 grupos produtivos intersetoriais no CAPS 1 1
Elaborar e validar o instrumento de avaliagdo de satisfagdo a ser aplicado com gestores, usuérios e trabalhadores com rela¢do aos insumos 1 1
necessarios a garantia da assisténcia
Implantar 01 Centro de Convivéncia até 2025 1 1
Criacdo de fluxo para atendimento e encaminhamento das urgéncias psiquiatricas 0 0
Qualificar CAPS até 2025 1 1
Implementar a Rede de Atengdo as Urgéncias 20,00 80,00
Qualificar 01 CAPS tipo I, em tipo IIT 1 1
304 - Vigilancia ~ Realizar inspecdes sanitarias nas Unidades de Aten¢do Primdaria a Saide (UBS) 100,00 100,00
Sanitdria
Atualizar Cédigo Sanitario Municipal 1 1
Atender 100% das dentincias, conforme determinagdo do Ministério da Satde, em observancia ao nivel de prioridade 100,00 100,00
Fiscalizar 100% dos eventos de massa que fazem parte do calendario do municipio de Canindé de Séo Francisco 100,00 100,00
Realizar acoes de educacio sanitédria, conforme programacao anual, voltadas para a populacgio e o setor regulado 100,00 100,00
Monitorar, por meio de inspe¢do, o cumprimento das normas em Vigilancia Sanitdria na drea de produtos e servicos de géneros alimenticios 100,00 100,00
cadastrados, priorizando riscos sanitdrios, conforme programacao anual
305 - Vigilancia ~ Aumentar a investiga¢do do 6bito infantil e fetal 100,00 100,00
Epidemiologica
Investigar 100% dos Gbitos maternos 100,00 100,00
Implantar a vigilancia da sifilis congénita em 100% das UBS até 2025 60,00 60,00
Produzir relatdrios trimestrais de avaliacdo da estratégia gestdo de caso 4 4
Ampliar a capacidade de notificacdo da violéncia doméstica na Rede Municipal de Satde 8 8
Produzir relat6rio mensal da cobertura vacinal 8 8
Ampliar a equipe técnica para a Vigildncia em Saide Ambiental de Fatores Nao Biol6gicos no municipio de Canindé de Sao Francisco 30,00 30,00
Monitorar os indicadores de Satide Ambiental pactuados com o Ministério da Satide no SISAGUA 100,00 100,00
Ampliar a identificacdo de areas com populagdes expostas a solo potencialmente contaminado, conforme preconizado pelo Ministério da 1 1
Satde.
Realizar avaliacdes trimestrais das acoes desenvolvidas pelos ACE no territério 4 4
Realizar, uma campanha vacinal canina por ano com cobertura minima de 80% da populagdo canina 80,00 80,00
Realizar controle quimico em 100% das éreas de transmissdo dos casos humanos de LV. 100,00 100,00
Realizar 100% de manejo ambiental nas areas ligadas aos casos humanos de LV 100,00 100,00
Realizar exame de ELISA em 100% dos cdes reagente no teste de triagem (TRDPP) para diagnostico de Leishmaniose visceral canina. 100,00 100,00
Realizar desratizagdo e antiratizagdo em 100% das dreas de risco de para transmissdo de Leptospirose por ano 90,00 90,00
Realizar visitas domiciliares em 100% dos imdveis positivos. 90,00 90,00

https://digisusgmp.saude. gov.br 52 de 70



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

0 - Informacdes

Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

Corrente N/A
Capital N/A
Corrente  7.131.300,00
Capital 38.000,00
Corrente  3.303.700,00
Capital 107.000,00
Corrente  5.713.000,00
Capital 66.000,00
Corrente 531.000,00
Capital N/A
Corrente 178.000,00
Capital 2.000,00
Corrente 430.000,00
Capital 1.000,00
Corrente N/A
Capital 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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/04/2025.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

Todas as metas programadas foram trabalhadas com a equipe gestora.
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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

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

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

0,00
7.131.300,00

38.000,00

3.303.700,00
107.000,00
5.713.000,00

66.000,00
531.000,00
0,00

178.000,00
2.000,00
430.000,00

1.000,00
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao 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: 14/04/2025.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira

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

9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

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

0,00
0,00

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

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satde

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 11/04/2024.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 11/04/2024.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

7.207.658,85
17.268,00
12.014.789,24
391.994,45

903.273,26
0,00

50.850,31
0,00
193.684,74
0,00

0,00

0,00
13.331.023,10
0,00
34.110.541,95

10.127.572,58
26.368,00
4.000.988,12
371.120,91

107.219,34
0,00

177.722,68
0,00
664.034,15
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
15.475.025,78

0,00
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
000
0,00

0,00
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
56.000,00
0,00
56.000.00

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

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

0,00
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
000
0,00

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

0,00
0,00

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

67.305,50 17.402.536,93
65.532,00  109.168,00
47.600,00 16.063.377,36
307.770,00  1.070.885,36

1.350,00  1.011.842,60
0,00 0,00
0,00 228.572,99
0,00 0,00
0,00  857.718,89

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

0,00 13387.023,10
0,00 0,00
489.557,50 50.131.125.23

18,51 %

56,84 %

R$ 1.622,68

70,62 %

31,77 %

25,32 %

10.302.000,00 10.302.000,00 15.050.639,96 146,09

152.000,00 152.000,00 263.761,65 173,53

50.000,00 50.000,00 147.666,16 295,33

102.000,00 102.000,00 116.095,49 113,82

103.000,00 103.000,00 312.138,61 303,05
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100.000,00 100.000,00 312.138,61 312,14
3.000,00 3.000,00 0,00 0,00
2.015.000,00 2.015.000,00 3.064.548,10 152,09
2.000.000,00 2.000.000,00 3.039.347,45 151,97
15.000,00 15.000,00 25.200,65 168,00
8.032.000,00 8.032.000,00 11.410.191,60 142,06
97.030.000,00 97.030.000,00 119.085.130,81 122,73
36.000.000,00 36.000.000,00 37.361.181,90 103,78
10.000,00 10.000,00 13.732,32 137,32
1.000.000,00 1.000.000,00 1.156.089,83 115,61
60.000.000,00 60.000.000,00 80.512.053,46 134,19
20.000,00 20.000,00 42.073,30 210,37
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
107.332.000,00 107.332.000,00 134.135.770,77

3.410.700,00 7.265.347,33 7.224.926,85 7.221.566,85 7.074.355,67 3.360,00
3.303.700,00 7.248.079,33 7.207.658,85 99,44 7.204.298,85 99,40 7.057.087,67 97,36 3.360,00
107.000,00 17.268,00 17.268,00 100,00 17.268,00 100,00 17.268,00 100,00 0,00
5.779.000,00 12.492.451,85  12.406.783,69 99,31 12.394.363,69 99,21 12.339.721,12 98,78 12.420,00
5.713.000,00 12.089.898,56 = 12.014.789,24 99,38 = 12.002.369,24 99,28  11.947.726,67 = 98,82 12.420,00
66.000,00 402.553,29 391.994,45 97,38 391.994,45 97,38 391.994,45 97,38 0,00
531.000,00 924.907,61 903.273,26 97,66 903.273,26 97,66 644.057,60 69,63 0,00
531.000,00 924.907,61 903.273,26 97,66 903.273,26 97,66 644.057,60 69,63 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
180.000,00 58.962,12 50.850,31 86,24 50.850,31 86,24 50.850,31 86,24 0,00
178.000,00 58.962,12 50.850,31 86,24 50.850,31 86,24 50.850,31 86,24 0,00
2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
431.000,00 204.135,00 193.684,74 94,88 193.684,74 94,88 193.684,74 94,88 0,00
430.000,00 204.135,00 193.684,74 94,88 193.684,74 94,88 193.684,74 94,88 0,00
1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.169.300,00 13.430.084,43  13.331.023,10 99,26 13.207.968,60 98,35 12.956.828,16 96,48  123.054,50
7.131.300,00 13.430.084,43  13.331.023,10 99,26 13.207.968,60 98,35 12.956.828,16 96,48  123.054,50
38.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
17.501.000,00 34.375.888,34  34.110.541,95 99,23 33.971.707,45 98,82  33.259.497,60 96,75  138.834,50
34.110.541,95 33.971.707,45 33.259.497,60
138.834,50 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
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20.120.365,61

33.971.707,45

0,00

0,00

0,00

33.971.707,45

33.971.707,45

33.259.497,60

20.120.365,61

N/A

13.851.341,84

13.851.341,84

13.139.131,99

0,00

0,00

25,32

24,79

13.851.341,84

851.044,35

138.834,50

0,00

851.044,35

13.990.176,34

18.452.190,49 = 24.113.641,46  5.661.450,97 = 1.475.842,69 174.523,51 0,00  1.173.325,21  302.517,48 0,00  5.835.974,48
12.494.796,13 = 17.882.752,53  5.387.956,40 109.917,44 201.498,45 0,00 0,00 ' 109.917,44 0,00  5.589.454,85
8.180.639,62  12.445.684,77  4.265.045,15 176.301,50 420.309,13 0,00 2.775,00 ' 173.526,50 0,00 4.685.354,28
7.732.243,21 | 11.131.026,30  3.398.783,09 518.853,35 827.791,82 0,00 0,00  518.853,35 0,00 4.226.574,91
7.818.001,84 ' 9.060.336,06  1.242.334,22 2.000,00 140.157,05 0,00 0,00 2.000,00 0,00 1.382.491,27
6.858.747,86 = 8.278.237,19  1.419.489,33 0,00 111.061,44 0,00 0,00 0,00 0,00 1.530.550,77
7.023.114,22  10.496.947,70  3.473.833,48 0,00 67.021,16 0,00 0,00 0,00 0,00 3.540.854,64
10.984.984,26 = 14.170.339,35  3.185.355,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.185.355,09
13.383.885,84 ' 16.847.357,82  3.463.471,98 0,00 30.007,20 0,00 0,00 0,00 0,00 3.493.479,18

12.954.093,60

15.798.637,98

2.844.544,38

0,00

11.720,00

0,00

0,00

2.856.264,38

0,00

0,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

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

0,00

12.390.000,00 12.390.000,00 15.926.959,26 128,55
12.250.000,00 12.250.000,00 15.926.959,26 130,02
140.000,00 140.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
12.390.000,00 12.390.000,00 15.926.959,26 128,55

7.575.000,00 10.296.201,33  10.286.778,08 99,91 10.286.778,08 99,91 10.286.778,08 99,91
7.284.000,00 10.204.301,33  10.194.878,08 99,91 10.194.878,08 99,91 10.194.878,08 99,91 0,00
291.000,00 91.900,00 91.900,00 100,00 91.900,00 100,00 91.900,00 100,00 0,00
3.028.000,00 4.736.130,14 4.727.479,03 99,82 4.727.479,03 99,82 4.716.418,00 99,58 0,00
2.962.000,00 4.057.009,23 4.048.588,12 99,79 4.048.588,12 99,79  4.037.527,09 99,52 0,00
66.000,00 679.120,91 678.890,91 99,97 678.890,91 99,97 678.890,91 99,97 0,00
101.000,00 109.237,24 108.569,34 99,39 108.569,34 99,39 105.327,54 = 96,42 0,00
101.000,00 109.237,24 108.569,34 99,39 108.569,34 99,39 105.327,54 96,42 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
325.000,00 177.722,68 177.722,68 100,00 177.722,68 100,00 177.722,68 100,00 0,00
323.000,00 177.722,68 177.722,68 100,00 177.722,68 100,00 177.722,68 100,00 0,00
2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
482.000,00 664.473,89 664.034,15 99,93 664.034,15 99,93 664.034,15 99,93 0,00
479.000,00 664.473,89 664.034,15 99,93 664.034,15 99,93 664.034,15 99,93 0,00
3.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.059.000,00 56.092,00 56.000,00 99,84 56.000,00 99,84 56.000,00 99,84 0,00
651.000,00 56.092,00 56.000,00 99,84 56.000,00 99,84 56.000,00 99,84 0,00
408.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

12.570.000,00 16.039.857,28  16.020.583,28 16.020.583,28 16.006.280,45

10.985.700,00

17.561.548,66

17.511.704,93

17.508.344,93

17.361.133,75 98,86

3.360,00

8.807.000,00

17.228.581,99

17.134.262,72

99,45

17.121.842,72

99,38

17.056.139,12 99,00

12.420,00
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FONTE: SIOPS, Sergipe26/02/24 16:27:51
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No ltimo bimestre do exercicio, o valor dever corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At 0 exercicio de 2018, o controle da exccugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados  ndo processados (regra
nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

632.000,00 1.034.144,85 1.011.842,60 97,84 1.011.842,60 97,84 749.385,14 72,46 0,00
505.000,00 236.684,80 228.572,99 96,57 228.572,99 96,57 228.572,99 96,57 0,00
913.000,00 868.608,89 857.718,89 98,75 857.718,89 98,75 857.718,89 98,75 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8.228.300,00 13.486.176,43  13.387.023,10 99,26 13.263.968,60 98,35 13.012.828,16 96,49  123.054,50
30.071.000,00 50.415.745,62  50.131.125,23 99,44 49.992.290,73 99,16  49.265.778,05 97,72 138.834,50
12.570.000,00 16.039.857,28  16.020.583,28 99,88  16.020.583,28 99,88 ' 16.006.280.45 99,79 0,00
17.501.000,00 34.375.888,34  34.110.541,95 99,23 33.971.707,45 08,82 | 33.259.497,60 96,75  138.834,50

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

Bloco de Financiamento

Estruturagdo da Rede de Servigos
Publicos de Saide (INVESTIMENTO)

Manutengio das Acdes e Servigos
Publicos de Saide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

Programas de Trabalho

1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM
10301501900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENGCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE
1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE PARA
CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

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

10303501720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

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

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

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

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

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

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

Valor
Transferido em
2023
(Fonte: FNS)

R$ 797.961,00

R$
1.110.976,48

R
1.969.116,00

R
4.911.373,28

R$ 10.006,87

R
4.240.700,68

RS
2.136.934,16

R$ 179.400,00

R$ 24.000,00

R$ 18.540,00

R$ 273.408,00

R$ 192.755,04

R$ 81.851,75

Valor
Executado

1110976,48 ]

$ 1969116,00
$ 4911373,28

10006,87

$ 4240700,68

179400,00
18540,00

192755,04
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212.241,68 212.241,68

0,00 0,00 0,00

19.341,20 19.341,20 19.341,20

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

Gerado em 11/04/2024 20:42:17
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 11/04/2024 20:42:16

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

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 11/04/2024 20:42:17

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

® Andlises e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

VI - MONTANTE E FONTE DE RECURSOS APLICADOS NO PERIODO

6.1 D rativo da Lei de R bilidade Fiscal

No campo da avaliagdo da politica de satide, 0 municipio deve estar vigilante para o seu padrio de financiamento e gasto da satide. Considera-se essencial esse tipo de avaliagdo do gestor municipal, a fim de poder se
responsabilizar por todas as acdes e servi¢os publicos de satide no ambito de seu territorio, especialmente a politica de aten¢io primdria. Nesse sentido, seria importante os gestores municipais se apoderarem dessa dimensao

para assegurarem uma avaliagdo do SUS municipal com objetivos de melhoria de seus resultados.

Agdes e servigos de Saiide sdo financiados com recursos proprios da Unido, estados e municipios e de outras fontes supl de fi it ), todos devidamente contemplados no or¢amento da Seguridade

Social. Cada esfera governamental deve assegurar o aporte regular de recursos a Saide de acordo com a LC 141 de 2012. As feréncia 1 ou is, da Unido para estados, municipios e Distrito Federal estdo

condicionadas a contrapartida destas esferas de governo, em conformidade com as normas legais vigentes (Lei de Diretrizes Orgamentdrias e outras). Esses repasses ocorrem por meio de transferéncias ¢fundo a fundog,

realizadas pelo Fundo Nacional de Satde (FNS) diretamente para os estados, Distrito Federal ¢ municipios, ou pelo Fundo Estadual de Satide aos municipios, de forma regular e automatica, propiciando que gestores

énci 1 [ lam, ainda, os p )

estaduais e municipais contem com recursos previamente pactuados, no devido tempo, para o cumprimento de sua programagao de agdes e servigos de Saidde. As

diretos a prestadores de servicos e beneficidrios cadastrados de acordo com os valores e condi¢des estabelecidas em Portarias do Ministério da Satde.
6.2 Base Legal do RREO

Cabe ressaltar, que os 6rgdos fiscalizadores examinardo prioritariamente na prestagdo de contas dos recursos piblicos, o disposto no art. 198 da Constituicio Federal e na Lei Complementar n® 141/2012. Essa
prestagdo de contas conterd dentre outros, o demonstrativo das receitas e despesas com agdes e servigos piiblicos de satde integrante do (RREO), a fim de subsidiar a emissao do Parecer Prévio do Tribunal de Contas, de que
trata o art. 56 da Lei Complementar n® 101/2000.

6.3. Fonte de Recursos

Segundo o Manual de Contabilidade Aplicada ao Setor Publico (MCASP) ; 7* Edicdo, a classificagdo org aria por fontes/destinagdes de recursos tem como objetivo identificar as fontes de financiamento dos

gastos publicos. As fontes/destinagdes de recursos retinem certas naturezas de receita conforme regras previamente estabelecidas. Para a satde, sdo consideradas como origem dos recursos as seguintes fontes:

Caodigo Fonte e Finalidade

Descri¢io
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001 - Recursos ordina -

rios.

Controla os recursos proprios arrecadados pela
administracio direta e indireta, as transferéncias
federais e estaduais decorrentes da cota-parte
Constitucional ¢ demais recursos livres. Constituem
recursos disponiveis para livre programacdo, sem
destinagédo especifica, isto €. que ndo estdo vinculadas

a nenhum 6rgao ou programagao.

211 - Receitas de Impos -
tos e Transferéncias de

Impostos - Satdde.

Controla os recursos provenientes de impostos e
transferéncias recebidas como reparticdo de receitas
destinadas a satide cm cumprimento ao disposto no
art. 198. § 2° da CF 1988 e no Capitulo III da Lei
Complementar n°® 141/2012. Esse cédigo destina-se a
identificacdo do montante das despesas custeadas
com recursos de impostos ¢ transferéncias de impostos
consideradas para cumprimento  do  limite
constitucional e podera ser utilizado tanto para o
controle da vinculagdo dos recursos na origem como

no momento da execucio da despesa.

212 - Transferéncias
Fundo a Fundo de

Recur sos do SUS
provenientes do Governo
Federal

Controla os recursos transferidos pelo Ministério da
Satde para o financiamento de acdes de satide, por
meio de transferéncias regulares e automaticas
(Fundo a Fundo).

213 - Transferéncias
Fundo a Fundo de
Recursos do SUS
provenientes do Governo
Estadual

Controla os recursos transferidos pelo Estado, do
Fundo Estadual de Satde para o Fundo Municipal de
Satide para o financiamento de acoes de satde.

220 - Transferéncias de
Convénios Vinculados a

Saide

Controlaos recursos provenientes de convénios
contrato de repasse firmados destinados a custear
despesas, correntes ou de capital relacionadas com a
satde, provenientes de transferéncias pela assinatura
de convénios contrato de repasse para realizacido de
objetivos de interesse comum dos participes, cuja
destinagdo encontra-se vinculada a programas de sad-
de.

230 - Operacoes de Cré -

dito Vinculadas @ Satde

Controla os recursos origindrios de operagdes de
crédito internas e externas. cuja destina¢do encontra-

se vinculada a a¢des de saude.

240 - Royaltics do Petr6 -
leo Vinculados a Satde -

(Recursos do Pré-Sal)

Controlaas receitas provenientes da parcela da
participacdo no resultado ou da compensagido
financeira pela exploracdo de petréleo c¢ gas natural,
destinada a area da saide nos termos do Art. 20. § 3°
da Lei n° 12.858/2013.

290 - Outros Recursos

Vinculados a Satide

Controla as receitas do SUS ndo enquadradas cm
especificagdes proprias, cuja destinagdo encontra-se

vinculada a acdes da satde.

6.4 Cr por F: /S

A partir de 2018, para preenchimento das pastas de despesa orgamentéria o usuério deverd ficar atento as seguintes perguntas:

e Despesa por Categoria Econdmica.

1). De onde vieram os recursos para realizar as despesas com saide? Recursos Ordinarios ; Fonte Livre, Receitas de Impostos e Transferéncias de Impostos, Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes

do Governo Federal, Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Estadual, Transferéncias de Convénios vinculados a Satde, Operacdes de Créditos vinculados a Satdde, Royalties do

Petréleo vinculados a Satide (Recursos do Pré-sal) ou Outros Recursos vinculados a Satde;

2). Em que dreas de despesa a acdo governamental serd realizada QUAL EA SUBFUNCAO? Administragio geral, Atengio basica, Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, Suporte Profilatico e Terapéutico, Vigilancia

Sanitaria, Vigilancia Epidemioldgica, Alimentagao e Nutri¢ao ou outras Subfungdes;

3) Qual a categoria econdmica, grupo de natureza de despesa, modalidade de aplicacdo, elemento de despesa, subelementos etc.? Pessoal, Material de consumo.... Para cada fonte de recursos esta disponivel a subdivisdo por

subfungio e categoria econdmica, ou seja, o usudrio deve informar a qual fonte/subfungdo aquele gasto pertence.

Funcao

001

SUBFUNCOES
ADMINISTRATIVAS

Humanos Comunicag¢io Social)

001 - SUBFUNCAO ADMINISTRATIVA - O ente deverd lancar nessa tabela o somatério das despesas constantes da subfuncdo Administrativa:
(Planejamento e Orcamento. Administracdo Geral. Administragdo Financeira. Controle Interno. Tecnologia da Informagdo. Formacdo de Recursos

002

301-ATENCAO BASICA

302 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

303 - SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO

304 - VIGILANCIA SANITARIA

SUBFUNCOES 305 - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

VINCULADAS | 306 - ALIMENTACAO E NUTRICAO
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003 - SUBFUNCAO INFORMACOES COMPLEMENTARES - O usuirio devera lancar nessa tabela o somatério de todas as despesas das Subfungdes

INFORMACOES que ndo sejam vinculadas a Fungdo Administrativa e Subfun¢des Vinculadas. (Previdéncia Basica, Previdéncia do Regime Estatutdrio, Previdéncia

COMPLEMENTARES

003 Complementar, Desenvolvimento Cientifico. Desenvolvimento Tecnoldgico e Engenharia. Difusdo do Conhecimento Cientifico e Tecnoldgico.

Refinan ciamento da Divida Interna. Refinanciamento da Divida Externa Servico da Divida Interna Servico da Divida Externa e Outras)

Observa-se que a receita prépria aplicada a Satde alcangou um percentual de 25,32% e segundo a Lei Complementar n® 141/2012 preconiza um percentual de 15%, ou seja, a aplicacdo de recursos préprios esta
dentro da meta para o periodo. A participagdo de receitas proprias do municipio, necessita de melhor estruturagio para atingir indices mais altos, por exemplo, no quadrimestre o municipio arrecadou de impostos apenas

6.,38%. O indicador despesa total com satde por habitante foi R$ 1.622,68 para o quadrimestre. Visualiza-se nos relatorios de consulta de indicadores por municipios, as despesas com Pessoal e Encargos Social apresentou

aumento para 70,62%, estando acima dos limites da Lei de Responsabilidade Fiscal que preconiza 55%, podendo chegar a 60%. Em relag@o as Tr éncias Intergover is, o municipio de Canindé do Sao Francisco

vive quase que exclusivamente da Unido com 91,80 %.
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 14/04/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/04/2025.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

V: AUDITORIAS REALIZADAS OU EM FASE DE EXECUCAO/RECOMENDACOES E DETERMINACOES;

Durante o exercicio 2023 no periodo de maio a agosto/2023, ndo foram realizad h ditoria.

ivos coordenadores e es para andlise dos resultad

e seus r

Os h tos si. iticos da execugdo das agdes de saiide foram discutidos com cada drea p

4

alcancados no ano com vista a estabelecer pardmetros no intuito de evitar provdveis quedas nas informacées em relacdo aos indicadores do Previne Brasil.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

CONSIDERACOES FINAIS

A apresentagao dos dados do exercicio de 2023 mediante Prestagio de Contas da Secretaria Municipal de Satide de Canindé do Sao Francisco subsidiou a fazer uma andlise da situagdo de satide do municipio. Como
podemos observar o quadro efetivo de Recursos Humanos ativos, contratados e comissionados da Secretaria Municipal exercicio de 2023, sofreu muita alteracdo em relacdo ao ano anterior e essa dindmica de mudanca,

culminou em sérios problemas na estrutura de funcionalidade da SMS.

No exercicio de 2023 foram realizadas diversas a¢des pelas equipes da satide municipal, e podemos observar uma melhora gradativa em relacdo aos resultados se compararmos ao mesmo periodo do ano de 2022. Ao

analisar as metas pactuadas para 2023, os profissionais procuraram alcancar os indicadores e assim atingir as metas definidas na Programacdo Anual de Satide mesmo passando por alguns problemas que ocorreram na gestao.

Em relagdo aos indicadores do Previne Brasil o municipio em alguns indicadores ficou um pouco abaixo da meta, demonstrando a necessidade de implementar mais agdes para atingir o resultado esperado. Podemos

perceber que algumas metas nao foram atingidas 100%, porém, isso ndo impede que o municipio melhore seu desempenho em 2024.

Em relagdo as receitas ndo houve alteracdes significativas quando comparada ao ano anterior, portanto, entendemos que o municipio depende das receitas oriundas de outras esferas de governo. As transferéncias do
SUS da Unido representam um importante incentivo de financiamento do SUS. Atualmente o municipio vem aplicando um percentual muito acima do que determina LC 141/12, que é 15%, no ano de 2023, o apurado foi de
25,32 % o que ficou evidente o quanto o municipio tem colocado de seus recursos na satde. As agdes e servicos de saide que foram realizados buscou garantir o que foi planejamento no Plano Municipal de Saide e na
Programacdo Anual de Satde em 2023 e ao mesmo tempo atender as necessidades do cotidiano da vida da populagdo. Importante destacar o trabalho da gestdo, das equipes, das demais secretdrias do municipio que

apoiaram as a¢des intersetoriais bem como a parceria com o Conselho Municipal de Sadde.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

A partir da avaliacdo realizada para elaboracdo do Relatério Anual de Gestao € possivel identificar as dificuldades crescentes, decorrentes de termos econdmicos e politicos do cendrio nacional. Essas dificuldades

comprometem o desenvolvimento das atividades da administracdo publica e a Rede Assistencial propria do municipio.

Ao que percebemos, persegue-se a compatibilizagio entre os instrumentos de Satide e Orcamentdrios e na adequacio a realidade e coloca-se como primordial o desafio enfrentado pelos técnicos, gestores e controle

social.

Temos que enfrentar quanto a priorizacdo das estratégias e viabilidade das acdes programadas anualmente para cada drea da Secretaria Municipal de Sadde. Para a Programagio Anual de Satde 2024, serd mantida a

mesma metodologia participativa com foco no aprimoramento da relagéo das a¢des anual com o seu orcamento e o seu indicador de monitoramento.

Torna-se, portanto, como horizonte para o avancgo do planejamento de Satde, a qualificacdo crescente das dreas técnicas, bem como sua estruturagdo tornando-a capaz de mensurar os indicadores e assim tracar metas

eficazes na resolubilidade dos problemas. A equipe gestora e de planejamento propde uma agenda constante de parceria de trabalho com a perspectiva de alcance da qualidade e do aprimoramento da satide da populacdo.

FRANCISCO DE PAULA MATTOS OLIVEIRA NETO
Secretario(a) de Saude
CANINDE DE SAO FRANCISCO/SE, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SERGIPE
MUNICIPIO: CANINDE DE SAO FRANCISCO
Relatério Anual de Gestio - 2023

Parecer do Conselho de Saude
Identificagao
o Consideragdes:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e conforme Resolugdo n°® 47.

Introducgido

¢ Consideragdes:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordindria.

Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragdes:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordindria.

Dados da Produgao de Servicos no SUS

o Consideragdes:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordindria.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

¢ Consideragdes:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordinaria.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

o Consideragoes:

O relatorio foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordindria.

Programacdo Anual de Satide - PAS
¢ Consideragdes:

PAS foi encaminhada ao CMS

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
¢ Consideragdes:
Sem Parecer

Execuc¢@o Orcamentéria e Financeira

o Consideragoes:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordindria.

Ressaltamos a importéncia de melhor acompanhamento junto a contabilidade do Municipio e em tempo oportunido.

Auditorias
o Consideragdes:

Nio hé auditoria registrada.

Andlises e Consideragdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satde:

O relatério foi apresentado ao pleno do Conselho em 27 de novembro de 2024 e consideramos a decisdo do pleno,pelos conselheiros, conforme registrado em ata da 34a reunido ordinaria.

Ressaltamos a importancia de melhor acompanhamento com apoio técnico dos balancetes e também que cheguem ao Conselho nos prazos legais.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Consideragdes:

- Atender aos prazos legais nas entregas dos instrumentos de gestdo;

- Melhor conhecimento dos sistemas para formalizar os relatorios quadrimestrais;

- Acompanhar as atualizagdes dos dados nos sistemas para que nao haja discrepancia com relatérios;

- Disponibilizar técnico(s) no Setor de Contabalidade para apresentagdo dos balancetes junto ao Conselho
- Monitorar as propostas municipais, aprovadas em Conferéncias.

Ressaltamos a importancia da integracdo do Conselho e da gestdo para melhor assistir a populacio.

Status do Parecer: Aprovado com Ressalvas
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CANINDE DE SAO FRANCISCO/SE, 14 de Abril de 2025

Conselho Municipal de Satide de Canindé De Sao Francisco
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