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1. Identificacdo

1.1 Informacdes Territoriais

TO

NOVO JARDIM

Sudeste

1.309,66 Km?

2.768 Hab

3 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 06/04/2022

1 .2. Secretaria de Saude

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVO JARDIM

7577370

12.844.985/0001-10

33265943000103

AVENIDA JOAO BATISTA DE SIRQUEIRA S/N

novojardim@saude.to.gov.br

6336961116

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 06/04/2022

1 .3. Informacdes da Gestédo

JOSE VIEIRA NEVES

LUCILENE VIEIRA ALVES

NOVOJARDIM@SAUDE.TO.GOV.BR

6336961126

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 06/04/2022

1.4.Fundo de Saude

LEI

02/1997

_‘ FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

LUCILENE VIEIRA ALVES

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orgamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 06/04/2022

1.5.Plano de Salde

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/11/2021

1.6.Informacoes sobre Regionalizacao
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Regido de Saude: Sudeste

Municipio Area (Km?) Populacdo (Hab) Densidade

ALMAS 4021.111 6905 1,72
ARRAIAS 5786.844 10502 1,81
AURORA DO TOCANTINS 752.826 3809 5,06
COMBINADO 209.613 4870 23,23
CONCEIGAO DO TOCANTINS 2500.733 4070 1,63
DIANOPOLIS 3217.179 22704 7,06
LAVANDEIRA 519.569 1984 3,82
NOVO ALEGRE 200.105 2332 11,65
NOVO JARDIM 1309.658 2768 2,11
PARANA 11260.151 10426 0,93
PONTE ALTA DO BOM JESUS 1806.132 4586 2,54
PORTO ALEGRE DO TOCANTINS 501.97 3200 6,37
RIO DA CONCEI(;AO 771.112 2211 2,87
TAGUATINGA 2437.386 16966 6,96
TAIPAS DO TOCANTINS 1116.195 2183 1,96

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Salde

Intrumento Legal de Criacédo LEI
Endereco AVENIDA JOAO BATISTA DE SIRQUEIRA S/N
E-mail cms.novojardimto21@gmail.com
Telefone 6392900308
Nome do Presidente Margarete Rodrigues Régo
Numero de conselheiros por segmento Usuarios 0
Governo 0
Trabalhadores 1
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Satde (SIOPS)
Ano de referéncia: 202106

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA

Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentagdo na Casa Legislativa

® Consideragdes

O Relatério de Gestdo é o instrumento de prestacdo de contas e avaliagdo das agdes e servigos realizados pelos diferentes entes do Sistema Unico de Sadde (SUS), conforme a Lei N° 8.142/1990, referenciado
também na Lei Complementar N° 141/2012. Além de constituir-se no instrumento de comprovacéo da aplicagdo dos recursos, tem a finalidade de apresentar os resultados alcancados, com a execucao da
Programacdo Anual de Satde (PAS), orientar a elaboragdo da nova programacéao anual, bem como eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Salde, nas trés esferas de direcao do
Sistema. E a principal ferramenta de acompanhamento da gestdo da saide nos municipios, estados, Distrito Federal e Uni&o. Segundo Nota Técnica 01/2022 MS que trata dos dados referentes as Informagdes
da Gestdo, Fundo de Salde e Conselho de Satde, que compdem a aba de Identificagdo no sistema DigiSUS Gestor Médulo Planejamento (DGMP), sdo importados automaticamente tendo em base as
informagoes constantes do Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS) e replicados para o item 1 dos Relatérios Detalhados do Quadrimestre Anterior (RDQA) e dos Relatérios
de Gestdo (RAG). A alimentacdo desses dados segue a légica de transmissao e homologacéo bimestral estabelecida pelo SIOPS, sendo importadas para o DGMP. No entanto, mesmo com a alimentacéo
sendo realizada em carater regular por parte dos entes municipais, estaduais e distritais, e com a realizacéo da transmissdo e homologacdo dos dados no sistema de origem, as informagdes referentes a gestao
ndo estdo sendo apresentadas nos relatérios do DGMP conforme os dados mais atuais. Essa divergéncia acontece porque a integracéo entre os DGMP e o SIOPS esta comprometida e, por esse motivo, serd
necessaria a realizagdo de alguns ajustes para importagdo dos dados corretos. Segue dados dos gestores atuais: Prefeito: José Vieira Neves Secretaria de Salide: Lucilene Vieira Alves. A apresentacdo na Casa

Legislativa sera agendada logo apés a aprovacéo do conselho de salde.
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2. Introducéo

e Analises e ConsideracOes sobre Introducdo

O Relatério Anual de Gestdo (RAG) ¢ um instrumento bésico de planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS) que apresenta elementos fundamentais para o acompanhamento e avaliagdo das iniciativas
amplamente indicadas pelo Plano Nacional de Satide (PNS) e anualmente operacionalizadas pela Programagdo Anual de Satde (PAS), sob responsabilidade da respectiva esfera de gestio, visando o e
dos objetivos do SUS. O RAG permite a verificagdo da efetividade e da eficiéncia alcangadas na atencdo integral a saude, subsidia as atividades de controle e auditoria, além de constituir-se em importante
instrumento de controle social e de referéncia para a participagdo social na atuagdo estatal em saiide. O RAG 2021 foi construido de acordo com a estrutura proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Médulo
Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N° 750/2019, que substitui o Sistema de Apoio a Construgdo do Relatério de Gestdo (SARGSUS) e traz a obrigatoriedade da utilizagédo do sistema
pelos Estados, Municipios e Distrito Federal para elaboracéo dos relatérios quadrimestrais e anual de gestdo no ambito do SUS, a partir do ano de 2018.0 Sistema DGMP importa dados de sistemas nacionais
de informagéo para analises e consideragdes, porém, devido as falhas e inconsisténcias ainda apresentadas pelo sistema, alguns dados estéo desatualizados ou com falhas na importacdo como fio explanado na
Nota Técnica 01/2022 MS. Salienta-se que, alguns dados apresentados neste relatério, sédo parciais em virtude da forma de contabilizacdo dos dados de producdo. Essa fragilidade é observada nas informacdes
que utilizam o Sistema de Informacdes Ambulatoriais do Sistema Unico de Sadde (SIA/SUS), que pode sofrer alteragdes até quatro meses apés a data de realizagéo dos procedimentos ambulatoriais e 0 12
Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), que pode sofrer alteracdes até seis meses apds a data de alta da internacdo. Da mesma forma, dados de investigacdo dos obitosinfantis e fetais,
maternos e de mulheres em idade fértil, somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM) nacional. Neste relatério a SMS divulga seu
desempenho anual das metas, indicadores e acdes da Programacdo Anual de Satde (PAS) 2021, Programa de Metas (PdM) e Pactuacdo Interfederativa de Indicadores (SISPACTO), execugdo orcamentéria e
financeira. Compde o relatério informagdes municipais relacionadas a gestdo do SUS, sua estrutura e as caracteristicas demograficas e epidemiolgicas do municipio de Novo Jardim-TO.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0a4anos

5a9anos 130 122 252
10 a 14 anos 113 112 225
15a 19 anos 118 136 254
20 a 29 anos 252 225 477
30 a 39 anos 190 190 380
40 a 49 anos 198 154 352
50 a 59 anos 135 113 248
60 a 69 anos 83 63 146
70 a 79 anos 56 38 94
80 anos e mais 20 17 37
Total 1439 1306 2745

Fonte: Estimati imi laboradas pelo Ministério da Salde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 06/04/2022

Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Novo Jardim

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 06/04/2022.

Principais causas de internagéo

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

1. Neoplasias (tumores) 6 5 2 3 5
111. Doencas sangue 6rgéos hemat e transt imunitar - 1 - 5 1
V. Doencas endécrinas nutricionais e metabélicas 1 1 3 1 5
V. Transtornos mentais e comportamentais - - - 2 -
V1. Doengcas do sistema nervoso - 1 2 - 1
VII. Doengas do olho e anexos - - 1 - -

VIIl.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide - - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 2 5 10 10 1
X. Doencas do aparelho respiratério 9 - 6 3 9
XI. Doencas do aparelho digestivo 10 3 6 7 1
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2 - 2 - 4
XIll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 - - - 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 5 1 1 7 1
XV. Gravidez parto e puerpério 27 14 29 25 42
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - 3 1 3
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas - 1 2 - 1
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XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. LesBes enven e alg out conseq causas externas 11 7 20 13 26
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com servicos de satde 4 1 3 1 7
CID 10% Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 87 43 93 86 120

Fonte: Sistema de Informages Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/04/2022.

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

Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

1. Neoplasias (tumores) 4 2 1 3
111. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - 2
1V. Doencas endécrinas nutricionais e metabélicas 1 - - -

V. Transtornos mentais e comportamentais - - - -
V1. Doengas do sistema nervoso - - - -
VII. Doencas do olho e anexos - - - -

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 5 5 1 7
X. Doencas do aparelho respiratério - - - 1
XI. Doencas do aparelho digestivo - - 1 -

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - -
XIll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario - - - -

XV. Gravidez parto e puerpério - - - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - - 1
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdomicas - - 2 -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - - 4 2

XIX. Les6es enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 4 4 1 1
XXI. Contatos com servicos de satde - - - -
XXI1.Cédigos para propésitos especiais - - - -
Total 16 11 11 18

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 06/04/2022.

® Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A populagdo estimada em 2021, a projegdo foi de 2.745 mil habitantes, sendo 48% de mulheres e 52% de homens. Portanto, observa-se pouca variagdo entre os anos de 2020 e 2021 quanto a populagdo
estimada. Ressalta-se também, que ndo é possivel observar o impacto da pandemia de COVID-19 com os dados analisados, salientando-se que as projecdes populacionais ora divulgadas, incorporam os

parametros demograficos calculados com base no Censo de 2010 e as informagdes mais recentes dos registros de nascimentos e 6bitos, assim podem apresentar novas atualizagoes.

A morbidade hospitalarpor capitulos da Classificagdo Internacional de Doencas (CID-10), informa as causas e doengas que motivam as internagdes de uma determinada populacéo. No ano de 2021,
foram realizadas 120 internagdes, sendo a maior delas por Gravidez, parto e puerpério com 42 internacdes. A Mortalidade em 2020 teve como nlimero maior as doencas do aparelho circulatério com 7

casos.

https://digisusgmp.saude.gov.br 7de 31



4. Dados da Producdo de Servigos no SUS

Producéo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 13.057
Atendimento Individual 2.951
Procedimento 5.382
Atendimento Odontolégico 1.140

Fonte: Sistema de informacédo em Salide para a Atengdo Basica — SISAB

Producéo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - - - -

01 Acoes de promogéo e prevencdo em salde

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirlrgicos - - - -
05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acodes complementares da atengdo a satide - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/04/2022.

Producéo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizacéo

Nao hé informacdes cadastradas para o periodo

Producédo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

| comonrmoamms | ewesmssime
____

01 Acdes de promocéo e prevencdo em salde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

03 Procedimentos clinicos - - - -

04 Procedimentos cirlrgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -

08 Acdes complementares da atengéo a satde - - - -

Total 48 - - -

Fonte: Sistema de InformacGes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/04/2022.

Producéo de Assisténcia Farmacéutica
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Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

Producéo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Salde

01 Acdes de promogao e prevencdo em satide 48 -

Total 48 -

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

Data da consulta: 06/04/2022.
® Andlises e Consideracdes sobre Dados da Produgéo de Servigos no SUS

A partir da Portaria MS N 0 2.148, de 28 de agosto de 2017, as informagdes da Atencdo Basica (AB), passaram a ser exportadas exclusivamente do Sistema de Informacdo em Salde para a Atengdo
Basica (SISAB), para o Conjunto Minimo de Dados (CMD), para efetivacéo do agrupamento dos dados e posterior publicagdo no Portal DATASUS. Ressalta-se que a producéo da Atencdo Basica no Sistema
DigiSUS Gestor ¢ Mddulo Planejamento, retirada do Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), apresenta incongruéncias na forma de apuragdo dos dados para anélise e consideracoes da
complexidade. Em 2021 ocorreu a retomada da producéo das equipes da Atencdo Basica, ap6s o periodo critico da pandemia da Covid-19 em 2020. Todos os tipos de atendimentos, procedimentos e visitas

domiciliares foram aumentando gradativamente no decorrer do ano.

Conforme planilhas acima vale destacar que as abas de visita domiciliar e atendimento individual estdo com erros na migragdo, o municipio possui agdes extras a nivel ambulatorial tais como préteses,
oftalmologista, pequenas cirurgias, atendimento com Ginecologista. Na aba de Vigilancia em salde consta 48 ac@es feitas, saliento queesses dados também estdo com erros de migracéo de dados, o municipio
realizou 28 agdes no decorrer do ano. A Assisténcia Farmacéutica no Sistema Unico de Satde (SUS), possui responsabilidades compartilhadas entre os entes federativos e esté organizada em trés Componentes,
conforme estabelece a Relagédo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME): Basico, Estratégico e Especializado. Cada Componente possui caracteristicas proprias em termos de abrangéncia, objetivos,

financiamento, implementacéo, logistica, sistemas de informacéo, controle, avaliagdo e monitoramento. Estecomponente esté sob esfera estadual.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servi¢gos ao SUS

Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

Total

Observacdo: Os dados ap d fe 20 ndmero de estab

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 06/04/2022.

de satde publicos ou prestadores de servicos ao SUS

Por natureza juridica

Perfodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 3
Total 3
Observacéo: Os dados ap d fe a0 nlmero de estabeleci de satde publicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 06/04/2022.

Consorcios em saude

O ente nédo esté vinculado a consércio publico em salde

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

O municipio de Novo Jardim possui 03 estabelecimentos de satde.
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6. Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

Perfodo 02/2021

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3,4¢e5)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,

3,4¢e5)

Contratos temporarios e cargos em comissao 1 1 4 3 0
(010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
(010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 06/04/2022.

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

Bolsistas (07) 1 1 0 0

Estatutarios e empregados plblicos (0101, 0102) 28 29 26 15

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

Contratos temporarios e cargos em comissao (010301,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 06/04/2022.

® Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Os ntimeros apresentados pelo Sistema DigiSUS, sdo importados do Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide (CNES)/Ministério da Salde.

https://digisusgmp.saude.gov.br

11de 31



7. Programacao Anual de Saude - PAS

Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Fortalecer e aprimorar as acoes e servigos da Atencdo Basica.

0,57

1. Ampliar a razdo de mulheres na faixa etria de 25 a 64 anos na Razao de mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos na Razado 57 Razdo | Razédo

residente de i local e da mesma populagéo residente de determinado local e populagdo da B 0
faixa etaria a cada trés anos até 2021. mesma faixa etéria até 2021.
2. Ampliar razdo de exames de mamografia de rastreamento Razdo de exames de mamografia de rastreamento Razéo 4 Razio 0 0,40 Razdo
realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacéo de realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagéo de 0
determinado local e populagdo da mesma faixa etaria até o ano de determinado local e populagdo da mesma faixa etéria.
2021.
3. Aumentar a Proporgao de parto normal no SUS e na Salide Proporcéo de parto normal no SUS e na Salde Percentual 60 Percentual 20 60,00 Percentual 5000
Suplementar. Suplementar. '
4. Reduzir a proporcao de gravidez na adolescéncia de 10 a 19 Proporcéo de gravidez na adolescéncia de 10 a 19 anos. Nimero 6 Namero 1 6 Nimero 1667
anos. '
5. Reduzir a Taxa de Mortalidade Infantil. Taxa de Mortalidade Infantil. Namero 0 Nimero 0 0 Nuamero 0
6. Manter Ntmero de Obitos maternos em determinados perfodo e Nimero de Obitos maternos em determinados periodo e Nimero 0 Nimero 0 0 Nimero
local de Residéncia. local de Residéncia. 0
7. Ampliar a Cobertura populacional estimada pelas equipes de Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00
Atencéo Basica. Bésica. '
8. Aumentar a Cobertura de acompanhamento das Cobertura de das icionali de Percentual ~ 80 Percentual 55 80,00 Percentual 68.75
condicionalidades de Satde do Programa bolsa Familia. Satde do Programa bolsa Familia. '
9. Ampliar a Cobertura populacional estimada pelas equipes de Cobertura populacional estimada pelas equipes de Satide Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
. 100 100,00
Salde Bucal. Bucal
OBJETIVO N° 1.2 - Garantir servicos de qualidade na Rede de Atengdo a médio e alta complexidade.

1. Custear exames e iali conforme regulagé Namero de consultas realizadas. Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00
Municipal em 100% da demanda que ocorrer. '
2. Custear 100% despesas oriundas conforme medidas judiciais de Nuamero de judiciais lidas com P 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00

i ) de e exames no Municipi 100% de resolugéo. '
3. Disponibilizar o TFD - Tratamento fora Domicilio a 100% dos Numero de Usuérios atendidos e assistido pelo Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00
usuarios no ambito Municipal. TFD - Tratamento Fora Domicilio. '
4. Transporte Sanitério disponivel para 100% pacientes cronicos Numeros de pacientes assistidos num certo Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00
renais, neoplasias, gravidez de risco, ISTs. periodo de tempo. '

OBJETIVO N° 1.3 - Promover 0 acesso a assisténcia farmacéutica, nos diversos niveis de atengéo a salide, adotando medidas que garanta 0 acesso com seguranca e menor custo.
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1. Garantir 100% das medicacdes conforme preconizado pela RENAME e conforme as
éreas pncrlténas ( Hlpertensos diabetes, antibidticos padronizados, complemento
Ve e de ISTs).

2. Estrutura a Farméacia Basica Municipal e armazenagem de estoques de Medicamentos.

3. Fornecer 100% dos medicamentos de componentes Basicos.

4. Melhorar o indice de desempenho da equipe avaliada pelo PMAQ.

com avaliacdo Satisfatéria e/ou
muito satisfatéria.

Numero de pacientes atendidos e Percentual

em tempo oportuno e medicacdo

garantida.

Farmacia Municipal organizada. Namero 0
Medicamentos fornecidos. Percentual 100
Aumentar a satisfacao do PMAQ Percentual 100

Percentual

Namero

Percentual

Percentual

100

100

100,00

100,00

100,00

Percentual

Namero

Percentual

Percentual

100,00

100,00

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer a promogéo e a Vigilancia em Satde.

1. Reducéo de casos em relagdo ao ano Taxa de mortalidade prematura (30 a 69) anos pelo conjunto das 4 principais DCNT 80,00
50 62,50
anterior. ( Doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias cronicas).
2. Investigar os Obitos em mulheres em Proporcao de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49) anos i al 100 tual 100,00 Percentual
. L 100 100,00
idade fértil 10 a 49 anos.
3. Aumentar a propor¢ao de registro do Proporcao de registros de Obitos com causa basica definida. Percentual =~ 95 Percentual 0 95,00 Percentual 0
Gbitos com causas basicas definida.
4. Alcangar as coberturas vacinais (CV) Proporgéo de vacinas selecionadas do Calendario nacional de vacinacdo para crianga Percentual 75 Percentual 75,00 Percentual
P . . | 50
adequadas do Calendério Bésico de menores de dois anos de idade - ( 3 dose), Py 10- valente ( 66.67
Vacinagéo da Crianga. 2 dose) Poliomielite (3 dose), Triplice viral (1 dose) com cobertura vacinal
preconizada.
5. Encerrar 80% ou mais das doengas de Proporcao de casos de doengcas notificagdo compulsoria imediata (DNCI) encerradas Percentual 85 Percentual 55 85,00 Percentual
notificacdo compulsériaimediata em até 60 dias. 64,71
(DNCI), encerradas em até 60 dias apos
notificagdo.
6. Aumentar a proporcao de cura de Proporcéo de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes. Percentual 95 Percentual 100 95,00 Percentual 105.26
casos novos de hanseniase nos anos de v
coortes.
OBJETIVO N° 2.2 - Implementar acdes de saneamento basico e satide ambiental para promogéo da satde e reducéo das desigualdades sociais e satde do trabalhador.
1. Realizar os parametros do cloro residual e Proporgao de analises realizadas em amostras de agua para consumo Percentual Percentual % 95,00 Percentual 9474
turbidez com a coleta em tempo oportuno. humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e '
turidez.

2. Preenchimento correto do campo Proporgéo de pl do campo “ocupagio” nas noti de Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

" . : 100 100,00
ocupagao nas notificagdes. agravos relacionados ao trabalho.
3. Realizar visitas domiciliares e campanhas Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis Namero 8 Namero 9 8 Namero 112,50
para controle da do Aedes Aegypti. visitados para controle vetorial da dengue. !

OBJETIVO N° 3.1 - Fortalecer as acdes e servicos da gestdo Municipal.
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1. Realizar 24 capacitagdes dos profissionais da area da Sadde

até 2021

2. Construir 02 (dois ) pontos de Rede de Atengéo a Salde até

2019.

3. Reformar 2 pontos de Rede de Atencdo a Salde.

4. Adquirir 3 Veiculos para atender as necessidades do
Municipio até 2021.

5. Garantir a participagdo de 2 técnicos nas reunides da CIR -

Comisséo Intergestores Regionais.

6. Assegurar em 100% a Participagéo dos servidores em
eventos técnicos e cientificos conforme a demanda.

7. Enviar os 3 Instrumentos de Gest&o para aprovagdo no
Conselho Municipal de Sadde.

8. Implantar o Projeto de Lei do Plano de cargo,carreiras e
salarios PCCS.

9. ia de Sadde no até 2019.

10. Equipar Redes de Atencéo a Salide com intuito de
melhorar o servico prestado no ambito Municipal.

Capacitacdes realizadas.

Nameros de Pontos de Redes construidas.

Namero de Pontos de Redes de Atencéo a

Satde Reformado.

Nuamero de Veiculos adquiridos até 2021.

Nimero de Participagdes nas Reunides.

Numeros de eventos e a participagéo de

técnicos assegurados.

Namero de Instrumentos enviados e aprovados

no Conselho Municipal de Satde.

Numero de projeto aprovado.

Construco da Academia da Sadde.

Nimero de Redes Equipadas.

Niamero

NOmero

Nimero

NOmero

Nimero

Percentual

NOmero

Niamero

NOmero

Nimero

100

Nimero

Namero

Namero

Namero

Nimero

Percentual

Namero

Nimero

Namero

Nimero

100

Ndmero
1 Namero
1 Namero
1 Namero
6 Nimero
100,00 Percentual
3 Namero
1 Ndmero
1 Namero
1 Ndmero

100,00

66,67

100,00

100,00

OBJETIVO N° 4.1 - Ampliar e fortalecer o controle social ampliando os canais de interacdo com os usurios, com a garantia de transparéncia e participagéo social.

1. Avaliar e fiscalizar 100% instrumentos de
Gestéo do SUS.

Nimero de instrumentos de gestdo
avaliado e aprovado.

Percentual 100

Percentual

100

100,00 Percentual

100,00

OBJETIVO N° 5.1 - Redefinir e fortalecer o servico da atencéo a satide, com énfase ao combate do Covid - 19 por meio da organizagéo do processo de trabalho.
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1. Educagdo permanente com as equipes de salide sobre a Organizacdo do  Enfrentamento voltado para o Percentual Percentual 100,00 Percentual
100 100,00

Processo de Trabalho durante a crise do Covid-19. combate do novo Coronavirus.

2. Realizar aquisicao de EPIS para os profissionais de sadde. Enfrentamento voltado para o Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
combate do novo Coronavirus. '

3. Realizar barreira sanitaria em pontos estratégicos. Enfrentamento voltado para o Percentual 100 Percentual 0 100,00 Percentual 0
combate do novo Coronavirus.

4. Fiscalizar os comércios e ambientes pUblicos que possam ter Enfrentamento voltado para o Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

aglomeragao. combate do novo Coronavirus. '

5. Realizar aquisicdo de testes para di de Covid-19. Enfrentamento voltado para o Percentual =~ 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
combate do novo Coronavirus. '

6. Realizar distribuicdo de &lcool em gel 70% e méscaras Enfrentamento voltado para o Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
combate do novo Coronavirus. '

7. Aquisic&o de Insumos e materiais para realizacdo das acées e servigos Enfrentamento voltado para o Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

de sadde. combate do novo Coronavirus. '

8. Realizar higienizago dos Orgéos Piblicos. Enfrentamento voltado para o Percentual =~ 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
combate do novo Coronavirus. !

9. Contratagéo de pessoal e ou aquisicdo de servicos terceirizado. Enfr voltado para o Percentual 100 Percentual 0 100,00 Percentual 0
combate do novo Coronavirus.

10. Realizar testagem em casos suspeitos. Enfrentamento voltado para o Percentual =~ 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

combate do novo Coronavirus.

122 - Administracdo Geral Realizar 24 capacitacdes dos profissionais da area da Sadde até 2021. 6
Educagéo permanente com as equipes de salide sobre a Organizacéo do Processo de Trabalho durante a crise do Covid-19. 100,00
Avaliar e fiscalizar 100% instrumentos de Gestéo do SUS. 100,00
Custear 100% despesas oriundas conforme medidas judiciais de realizagdo de consultas e exames no Municipio. 100,00
Realizar aquisi¢do de EPIS para os profissionais de satde. 100,00
Construir 02 (dois ) pontos de Rede de Atencéo a Sadde até 2019. 0
Estrutura a Farmécia Basica Municipal e armazenagem de estoques de Medicamentos. 1
Disponibilizar o TFD - Tratamento fora Domicilio a 100% dos usuérios no ambito Municipal. 100,00
Realizar barreira sanitaria em pontos estratégicos. 0,00
Reformar 2 pontos de Rede de Atengéo a Sadde. 3
Fornecer 100% dos medicamentos de componentes Basicos. 100,00
Transporte Sanitario disponivel para 100% pacientes cronicos renais, neoplasias, gravidez de risco, ISTs. 100,00
Fiscalizar os comércios e ambientes publicos que possam ter aglomeragéo. 100,00
Melhorar o indice de desempenho da equipe avaliada pelo PMAQ. 0,00
Adquirir 3 Veiculos para atender as necessidades do Municipio até 2021. 0
Garantir a participacao de 2 técnicos nas reunides da CIR - Comissdo Intergestores Regionais. 4
Realizar aquisicdo de testes para diagndstico de Covid-19. 100,00
Assegurar em 100% a Participagdo dos servidores em eventos técnicos e cientificos conforme a demanda. 100,00
Realizar distribuicdo de alcool em gel 70% e mascaras 100,00
Enviar os 3 Instrumentos de Gestdo para aprovagao no Conselho Municipal de Satde. 3
Aquisicdo de Insumos e materiais para realizacdo das agGes e servicos de sadde. 100,00
Implantar o Projeto de Lei do Plano de cargo,carreiras e salarios PCCS. 0
Realizar higienizagdo dos Orgdos Publicos. 100,00

demia de Sade no Municipio até 2019. 0
Contratacdo de pessoal e ou aquisi¢do de servicos terceirizado. 0,00
Equipar Redes de Atengéo a Salide com intuito de melhorar o servigo prestado no &mbito Municipal. 0
301 - Atencao Basica Ampliar a razéo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos na populacéo residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etéria a cada trés anos até 2021. 0,57
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Educagéo permanente com as equipes de salide sobre a Organizagéo do Processo de Trabalho durante a crise do Covid-19. 100,00

Reducéo de casos em relacdo ao ano anterior. 50,00
Ampliar razéo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacéo de determinado local e populagdo da mesma faixa etaria até o 0,00
ano de 2021.
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil 10 a 49 anos. 100,00
Aumentar a Proporgdo de parto normal no SUS e na Satde Suplementar. 30,00
Aumentar a propor¢do de registro do 6bitos com causas basicas definida. 0,00
Fornecer 100% dos medicamentos de componentes Bésicos. 100,00
Reduzir a proporgéo de gravidez na adolescéncia de 10 a 19 anos. 1
Alcancar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Béasico de Vacinacao da Crianca. 50,00
Reduzir a Taxa de Mortalidade Infantil. 0
Realizar aquisicdo de testes para diagndstico de Covid-19. 100,00
Encerrar 80% ou mais das doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI), encerradas em até 60 dias ap6s notificagéo. 55,00
Manter NGmero de Obitos maternos em determinados periodo e local de Residéncia. 0
Realizar distribuicdo de dlcool em gel 70% e mascaras 100,00
Aumentar a propor¢do de cura de casos novos de hanseniase nos anos de coortes. 100,00
Ampliar a Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica. 100,00
Aguisicao de Insumos e materiais para realizagdo das ages e servigos de satide. 100,00
Aumentar a Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Sadde do Programa bolsa Familia. 55,00
Ampliar a Cobertura populacional estimada pelas equipes de Satde Bucal. 100,00
Contratacéo de pessoal e ou aquisicdo de servicos terceirizado. 0,00
Realizar testagem em casos suspeitos. 100,00
302 - Assisténcia Hospitalar e Ampliar a razéo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos na populagéo residente de determinado local e populagéo da mesma faixa etéria a cada trés anos até 2021. 0,57
Ambulatorial
Custear exames e consultas especializadas conforme regulagdo Municipal em 100% da demanda que ocorrer. 100,00
Ampliar razéo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacéo de determinado local e populagdo da mesma faixa etaria até o 0,00
ano de 2021.
Custear 100% despesas oriundas conforme medidas judiciais de realizacdo de consultas e exames no Municipio. 100,00
Aumentar a Proporcdo de parto normal no SUS e na Salde Suplementar. 30,00
Disponibilizar o TFD - Tratamento fora Domicilio a 100% dos usuérios no ambito Municipal. 100,00
303 - Suporte Profilético e Garantir 100% das medicagdes conforme preconizado pela RENAME e conforme as éreas prioritarias ( Hipertensos, diabetes, antibidticos padronizados, complemento 100,00
Terapéutico Vitaminico, Verminose e tratamento de ISTs).
Estrutura a Farmécia Basica Municipal e armazenagem de estoques de Medicamentos. 1
Fornecer 100% dos medicamentos de componentes Basicos. 100,00
304 - Vigilancia Sanitaria Realizar os parametros do cloro residual e turbidez com a coleta em tempo oportuno. 95,00
Educagdo permanente com as equipes de salide sobre a Organizago do Processo de Trabalho durante a crise do Covid-19. 100,00
Preenchimento correto do campo ocupagéo nas notificagdes. 100,00
Realizar barreira sanitaria em pontos estratégicos. 0,00
Fiscalizar os comércios e ambientes publicos que possam ter aglomeraco. 100,00
Realizar higienizagao dos Orgéos Pablicos. 100,00
305 - Vigilancia Epidemiol6gica Reducéo de casos em relacdo ao ano anterior. 80,00
Educagéo permanente com as equipes de salide sobre a Organizacédo do Processo de Trabalho durante a crise do Covid-19. 100,00
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil 10 a 49 anos. 100,00
Aumentar a propor¢éo de registro do 6bitos com causas bésicas definida. 0,00
Realizar barreira sanitaria em pontos estratégicos. 0,00
Realizar visitas domiciliares e campanhas para controle da do Aedes Aegypti. 9
Reduzir a proporgéo de gravidez na adolescéncia de 10 a 19 anos. 1
Fiscalizar os comércios e ambientes plblicos que possam ter aglomeracao. 100,00
Alcangar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendéario Basico de Vacinagao da Crianca. 50,00
Reduzir a Taxa de Mortalidade Infantil. 0
Encerrar 80% ou mais das doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI), encerradas em até 60 dias apos notificacao. 55,00
Manter Nimero de Obitos maternos em determinados periodo e local de Residéncia. 0
Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de hanseniase nos anos de coortes. 100,00
Realizar higienizagao dos Orgdos Publicos. 100,00
Realizar testagem em casos suspeitos. 100,00
306 - Alimentacédo e Nutricdo Aumentar a Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Sadde do Programa bolsa Familia. 80,00
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administracao
Geral

301 - Atengdo
Bésica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentagéo e
Nutrigdo

Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A
Corrente N/A
Capital N/A

N/A

N/A

N/A

854.603,11

14.523,80

554.379,05

70.000,00

N/A

N/A

76.747,72

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

424.066,67

124.318,80

633.279,20

14.197,32

N/A

N/A

57.024,00

50.609,59

N/A

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/04/2022.

e Analises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Satde — PAS

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

1.278.669,78

138.842,60

1.187.658,25

84.197,32

N/A

N/A

133.771,72

50.609,59

N/A

N/A

N/A

N/A

Conforme disposto pelo Art. 97 da Portaria de Consolidacdo N° 1, a Programacéo Anual de Satde (PAS) é o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Satde e tem por objetivo

anualizar as metas propostas, com suas respectivas acoes e prever a alocagdo dos recursos orcamentarios a serem executados. Na estrutura do RAG, o objetivo deste tépico é inserir os resultados alcancados

por meta anualizada na PAS, bem como, trazer as analises e consideracées quanto ao atingimento ou ndo da meta programada, bem como o percentual alcancado. Foram realizadas diversas acdes, garantido

a assisténcia salide com a oferta das acdes e servigos da atencéo bésica, vigilancia a satde, suporte profilatico, gestdo de recursos humanos e financeiros, garantidos na programacéo anual de satde.
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8.

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

21

22

23

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Indicador

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias cronicas)
Proporgdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgéo de registro de 6bitos com causa basica definida

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

Proporgéo de casos de doencas de notificacido compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificacéo.

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

Nuamero de Casos Autéctones de Maldria

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

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

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

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Gtero em mulheres de 25 a 64 anos na populagéo residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagéo residente de determinado local e populacdo da mesma faixa
etéria.

Proporg&o de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satide Suplementar

Proporgéo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de salide bucal na atencdo bésica

Acoes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Basica

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

Proporgdo de preenchimento do campo ocupacdo nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/04/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa

Tipo Meta
ano
2021

U 2

E 100,00

U 100,00
75,00

U 85,00

U 88,00

E i

U 0

U 0

U 100,00

U 0,50

U 0,10

U 68,00

u 15,00

U 0

u 0

U 100,00

u 80,00

U 100,00

E -

U 8

U 100,00

Resultado
Anual

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

0,00

0,00

30,00

10,00

100,00

58,00

100,00

100,00

% alcangada
da meta

Unidade de

Medida

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Namero

Nimero

Percentual

Razéo

Razédo

Percentual

Percentual

Namero

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Namero

Percentual

Desde 2019, observa-se uma tendéncia de queda nas coberturas vacinais em todo o pais, tendo como consequéncia o recrudescimento de doengas transmissiveis até entdo consideradas eliminadas,

como exemplo o sarampo. Baixas coberturas vacinais sdo observadas em todas as faixas etarias para a maior parte dos imunobioldgicos ofertados em todas as Regides de Salde. A Pandemia da COVID-

19 agravou o quadro, diminuindo ainda mais a visita as salas de vacina para manutencdo do calendario vacinal. Os indicadores 11 e 12 foram zerados por falta da disponibilidade do servico que deveria

serofertado pelo estado, considerando pactuagdes vigentes.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira
Execucdo da programacéo por fonte, subfuncéo e natureza da despesa

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfungéo

- 0,00 1.615.863,89 312.312,64 0,00 0,00 0,00 0,00 17.506,04 0,00 1.945.682,57
- 0,00 8.224,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.224,00
- 0,00 399.420,71 309.597,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 709.017,79
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 13.360,28 408.193,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 421.553,30
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
_ 0,00 2.036.868,88 1.030.102,74 0,00 0,00 0,00 0,00 17.506,04 0,00 3.084.477,66

(*) ASPS: AcGes e Servigos Pdblicos em Salide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 06/04/2022.

Indicadores financeiros

3,65 %
95,90 %
8,34 %
98,90 %
10,75 %
69,18 %

R$ 1.133,17
49,21 %
7,65 %
15,72 %
0,27 %

0,00 %
39,82 %

18,77 %

=
=
=1 |
= |
2 |
= |
=
=1
=
=
=1 |
= |
= |

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orgamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 06/04/2022.

Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)
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315.035,93 315.035,93 560.890,41 178,04
13.266,04 13.266,04 1.150,87 8,68
13.266,04 13.266,04 1.150,87 8,68

0,00 0,00 0,00 0,00
54.261,00 54.261,00 203.011,34 374,14
54.261,00 54.261,00 203.011,34 374,14

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

177.968,94 177.968,94 267.937,78 150,55

177.968,94 177.968,94 267.937,78 150,55

0,00 0,00 0,00 0,00
69.539,95 69.539,95 88.790,42 127,68

8.869.525,01 8.869.525,01 10.068.284,92 113,52
7.394.525,52 7.394.525,52 8.717.959,17 117,90
9.857,65 9.857,65 34.507,00 350,05
52.055,56 52.055,56 78.347,49 150,51
1.409.030,01 1.409.030,01 1.234.746,26 87,63
3.414,88 3.414,88 2.725,00 79,80
641,39 641,39 0,00 0,00
641,39 641,39 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
9.184.560,94 9.184.560,94 10.629.175,33 115,73

797.626,91 1.624.087,89 1.624.087,89 100,00 1.595.111,89 1.580.237,11 28.976,00
783.103,11 1.615.863,89 1.615.863,89 100,00 1.586.887,89 98,21 = 1.572.013,11 97,29 28.976,00
14.523,80 8.224,00 8.224,00 100,00 8.224,00 100,00 8.224,00 100,00 0,00
484.379,05 399.420,71 399.420,71 100,00 386.666,65 96,81 351.061,22 87,89 12.754,06
484.379,05 399.420,71 399.420,71 100,00 386.666,65 96,81 351.061,22 87,89 12.754,06
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
76.747,72 13.360,28 13.360,28 100,00 13.360,28 100,00 13.360,28 = 100,00 0,00
76.747,72 13.360,28 13.360,28 100,00 13.360,28 100,00 13.360,28 100,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

20de 31



https://digisusgmp.saude.gov.br

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.358.753,68 2.036.868,88 2.036.868,88 100,00 1.995.138,82 1.944.658,61 41.730,06

2.036.868,88 1.995.138,82 1.944.658,61
41.730,06 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
1.995.138,82 1.995.138,82 1.944.658,61
1.594.376,29

N/A

400.762,53 400.762,53 350.282,32

0,00

0,00

0,00

1.594.376,29 1.995.138,82 400.762,53 92.210,27 41.730,06 92.210,27 442.492,59
1.215.834,94 1.544.959,44 329.124,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 329.124,50
1.289.787,29 1.298.931,94 9.144,65 0,00 1.374,41 0,00 0,00 0,00 0,00 10.519,06
1.158.514,61 1.343.158,48 184.643,87 0,00 62.372,93 0,00 0,00 0,00 0,00 247.016,80
1.476.852,43 1.519.241,37 42.388,94 0,00 8.689,79 0,00 0,00 0,00 0,00 = 51.078,73
1.490.947,45 1.724.968,52 234.021,07 0,00 281.974,95 0,00 0,00 0,00 0,00  515.996,02
1.003.144,75 1.264.694,63 261.549,88 0,00 57.815,78 0,00 0,00 0,00 0,00  319.365,66
950.701,84 1.217.412,72 266.710,88 0,00 12.478,98 0,00 0,00 0,00 0,00 279.189,86
907.863,03 1.043.532,95 135.669,92 11.072,76 146.742,68
—
0,00
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1.504.385,58

1.504.385,58

1.228.265,02

81,65

1.504.385,58 1.504.385,58 1.214.708,58 80,74
0,00 0,00 13.556,44 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

1.504.385,58

1.504.385,58

1.228.265,02

|
|
Ee
E
|
|
|
T
|
|
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638.919,96 343.047,13 329.818,68 96,14 329.818,68 328.367,58 95,72 0,00
458.312,81 341.758,78 329.818,68 96,51 329.818,68 96,51 328.367,58 96,08 0,00
180.607,15 1.288,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
647.476,52 309.597,08 309.597,08 100,00 284.047,08 91,75 271.258,05 87,62 25.550,00
633.279,20 309.597,08 309.597,08 100,00 284.047,08 91,75 271.258,05 87,62 25.550,00
14.197,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
107.633,59 408.193,02 408.193,02 100,00 408.193,02 100,00 = 363.562,52 89,07 0,00
57.024,00 408.193,02 408.193,02 100,00 408.193,02 100,00 363.562,52 89,07 0,00
50.609,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
130.000,00 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
130.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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! 1.524.030,07 1.060.837,23 1.047.608,78 98,75 1.022.058,78 96,34

963.188,15 90,80

25.550,00

1.436.546,87 1.967.135,02 1.953.906,57 99,33 1.924.930,57 97,85 | 1.908.604,69 97,02 28.976,00
1.131.855,57 709.017,79 709.017,79 100,00 670.713,73 94,60 622.319,27 87,77 38.304,06
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
184.381,31 421.553,30 421.553,30 100,00 421.553,30 100,00 376.922,80 8941 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
130.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.882.783,75 3.097.706,11 3.084.477,66 99,57 3.017.197,60 97,40  2.907.846,76 = 93,87 67.280,06
1.510.895,58 1.030.102,74 1.030.102,74 100,00 1.004.552,74 97,52 945.682,11 = 91,80 25.550,00
1.371.888,17 2.067.603,37 2.054.374,92 99,36 2.012.644,86 97,34 | 1.962.164,65 94,90 41.730,06
FONTE: SIOPS, Tocantins10/03/22 10:51:35
1 - Nos cinco primeiros bi do 0 sera feito com base na despesa liquidada. No Gltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucédo 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 execucdo dos restos a pagar considera os
restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

1012250182F01 - REFORCO DE RECURSOS PARA EMERGENCIA |
103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVIGOS DE ATENGAO PRIMARIA EM

SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL
Manutencéo das Acodes e Servicos 5 ~ ~ 3
Pblicos de Satide (CUSTEIO) 10303501720AE - PROMOGCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA

ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE
10303501720AH - ORGANIZAGAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

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

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

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

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

Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude.gov.br

Valor
Transferido em
2021
(Fonte: FNS)

R$ 300.000,00
R$ 553.922,00

R$ 1.056,00

R$ 200.000,00
R$ 16.549,76 |

R$ 30.000,00

R$ 12.000,00

R$ 76.664,81

Valor
Executado

300000,00
553922,00

1056,00

200000,00

16549,76
30000,00

12000,00

76664,81
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30.418,03

300.000,00

330.418,03

0,00 0,00 0,00
46.276,29 46.276,29 46.276,29
40.113,78 40.113,78 39.994,44

0,00 0,00 0,00
44.430,50 44.430,50 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00

44.430,50 0,00 44.430,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 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 06/04/2022 15:52:58
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos PUblicos em Saude (SIOPS)

Covid-19 Recursos Préprios

https://digisusgmp.saude.gov.br
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50.013,75  50.013,75

| ] e

0,00 0,00 0,00

50.013,75 50.013,75 50.013,75

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

I R

Gerado em 06/04/2022 15:52:57
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Covid-19 Repasse Estadual

6.711,04 = 6.711,04
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Gerado em 06/04/2022 15:52:59
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

® Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orgamentaria e Financeira

1. Conforme os limites constitucionais e a Lei Complementar 141/2012 o municipio conseguiu aplicar 18,38 % em acdes e servicos de salde. Dessa forma, observa-se que o percentual de aplicacdo
em acdes e servicos publicos de satde sobre a receita de impostos liquida e transferéncias constitucionais e legais, esta acima do minimo preconizado pela lei que é 15% (quinze por cento) sendo

cumprido o percentual minimo legal.

2. Regularidade na execucdo da despesa e nos pagamentos: todas as obrigacées pactuadas e contratadas foram executadas em sua integralidade e com pontualidade no exercicio de 2021.

3. Na area de satde pUblica é um desafio permanente manter e expandir os servigos assistenciais e ao mesmo tempo racionalizar recursos. Neste sentido, tem-se realizado esforcos na articulacéo para

ampliar a participagao das transferéncias de outros entes da federacdo nas fontes de financiamento e para a maior eficiéncia na gestdo dos gastos na implementagao das politicas publicas de satde.
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10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das
Auditorias. Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do
SUS (SISAUD-SUS) Data da consulta: 06/04/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/04/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Né&o houve auditorias no ano de 2021.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

O SUS tem ainda o desafio de ser compreendido como uma politica de Estado e ndo uma politica governamental e, por conseguinte, a gestédo pablica do SUS traz embutida em seu cotidiano esta
enorme demanda politica. A gestdo pUblica da salide é um enorme desafio em todos os paises do mundo, mesmo nos desenvolvidos e, particularmente enorme em um pais com mais de 200 milhdesde
habitantes, com grandes diversidades sociais, econdmicas e culturais, como o Brasil e que fez a op¢do constitucional pela universalidade e gratuidade das agdes em sadde.

Em Janeiro de 2021 teve inicio a campanha de vacinacéo contra a COVID-19 . A vacinacédo é a medida de controle de maior eficacia que possibilitara a interrupcéo da circulagcdo do SARS-Cov2
no contexto atual. Desse modo, destacam-se as estratégias de vacinagdo contra a COVID-19 diante deste cenario de emergéncia, que foram sistematizadas e organizadas por meio do ;Plano Municipal de
Vacinagdo Contra COVID-19 - Embasamento, operacionalizacdo e avaliagdo;, de acordo com as diretrizes preconizadas pelo Plano Nacional de imunizacoes.

A Campanha nacional de multivacinacdo de criancas e adolescentes menores de 15 anos: a estratégia tem por objetivo colocar em dia doses que estejam em atraso. A pandemia de Covid-19 acentuou,
em 2020, a queda na procura pelos imunizantes de rotina. 1sso abre uma maior possibilidade de que algumas doencas consideradas erradicadas possam voltar a circular ou aquelas que vinham com baixos indices
aumentem, em especial pelo momento atual, de gradativa retomada das atividades e retorno desse pUblico as escolas. Dentre outras campanhas de vacinagdo tendo como exemplo a delnfluenza, que vem para

reforcar cada vez mais a protecdo contra virus circulante que acarreta em aumento de demandas nas unidades bésicas de satde.
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12. Recomendaces para o Proximo Exercicio

e Analises e Consideragdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

Destaca-se que a construgdo e a finalizacdo do presente relatério se deram em meio ao enfrentamento da pandemia do novo Coronavirus (COVID-19) que, mesmo com a reduc&o de nimeros novos
de casose de internag@es, requereu atengdo sendo necessario novas orientacdes para as agdes em salide e pactuacdo entre os gestores. Dificuldades continuam sendo encontradas na importagdo dos dados de
Novo Jardim de bases oficiais, principalmente na parte da produgédo da Atencdo Basica e na orgamentaria, o que tornou o processo mais demorado e trabalhoso. No ano de 2022, vamos ter o desafio de
fortalecer a atengdo béasica com projetos, programas que buscam a integralidade do individuo sem perdé-lo como um ser social, inserido num contexto sécio econémico e ambiental. Realizar acdes necessarias

para atingir metas e indicadores do PQAVS E PREVINE BRASIL, executar acdes previstas na PAS 2022 e PMS.

LUCILENE VIEIRA ALVES
Secretéria de Saude

NOVO JARDIM/TO,
2021
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