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1. Identificagao

1.1. Informagdes Territoriais

UF GO

Municipio TEREZOPOLIS DE GOIAS
Regido de Saiide Pirineus

Area 106,98 Kn»?

Populacgio 8.186 Hab

Densidade Populacional 77 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 12/11/2022

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgio SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE TEREZOPOLIS
Nuamero CNES 6485294
CNPJ A informagdo nio foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 36985455000150

Endereco RUA SANTOS DUMONT S/N
Email saude.terezoplis @ hotmail.com
Telefone 62-33481623

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 12/11/2022

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) FRANCISCO ALVES DE SOUSA JUNIOR
Secretario(a) de Saide em POLLIANNA CAVALCANTE BATISTA PINTO
Exercicio

E-mail secretario(a) ANDREIAGUIDI@HOTMAIL.COM

Telefone secretario(a) 62999765410

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 12/11/2022

1.4. Fundo de Satude

Instrumento de criacio DECRETO
Data de criacao 01/1968

CNPJ 11.306.530/0001-89

https://digisusgmp.saude. gov.br 3 de 50



Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do POLLIANNA CAVALCANTE BATISTA PINTO

Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Puiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 12/11/2022

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Saude: Pirineus

Municipio

ABADIANIA

ALEXANIA

ANAPOLIS

CAMPO LIMPO DE GOIAS
COCALZINHO DE GOIAS
CORUMBA DE GOIAS
GAMELEIRA DE GOIAS
GOIANAPOLIS
PIRENOPOLIS
TEREZOPOLIS DE GOIAS

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1 .7. Conselho de Satide

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Nimero de conselheiros por segmento

https://digisusgmp.saude. gov.br

Area (Km?2)

1044.159

847.891

918.375

156.202

1787.994

1062.457

595.316

162.38

2227.793

106.976

DECRETO

RUA SANTOS DUMONT

VITOR MIRANDA DE SOUSA
Usuarios 12
Governo 6

Trabalhadores 8

Populacao (Hab)

20873
28360
396526
8087
20771
11223
3923
11217
25218

8326

Densidade

19,99

33,45

431,77

51,77

11,62

10,56

6,59

69,08

11,32

77,83
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Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA

Data de Apresentacio na Casa
Legislativa

e Consideracdes

2°RDQA

Data de Apresentacdo na Casa
Legislativa

3°RDQA

Data de Apresentacio na Casa
Legislativa

Este Relatorio Anual de Gestdo, baseia-se nos objetivos e diretrizes do plano municipal de saide 2018/2021, com a avaliacio do

desempenho da gestdo 2020 no municipio de Terezopolis. Os resultados de alguns indicadores sdo preliminares, pois dados dos
sistemas de informag¢do ndo foram processados e disponibilizados pelo DATASUS em tempo hébil da elaboracdo deste
documento. Porém os resultados a que apresentados sdo suficientes para avaliar o desempenho da gestdo neste ano. Todos os
instrumentos referentes a Gestdo (Plano de Satide e Planejamento Anual de Satde) do ano vigente foram aprovados pelo

Conselho Municipal de Saide.
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2. Introdugao

e Anadlises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal da Sadde (SMS) de Terezopolis/GO, apresenta este Relatério Anual de Gestao de 2020 atendendo ao
determinado na Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012 em seu Capitulo IV, Secao III:

Art. 34. A prestacdo de contas prevista no art. 37 conterd demonstrativo das despesas com satide integrante do Relatério
Resumido da Execug¢do Orgamentaria, a fim de subsidiar a emissdo do parecer prévio de que trata o art. 56 da Lei
Complementar N° 101, de 4 de maio de 2000.

Art. 35. As receitas correntes e as despesas com agdes e servicos publicos de satide serdo apuradas e publicadas nos balangos do
Poder Executivo, assim como em demonstrativo proprio que acompanhard o relatério de que trata o § 3° do art. 165 da
Constituicao Federal.

Art. 36. O gestor do SUS em cada ente da Federacdo elaborara Relatério detalhado referente ao quadrimestre anterior, o qual
conterd, no minimo, as seguintes informacdes:

I - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

II - auditorias realizadas ou em fase de execug@o no periodo e suas recomendacdes e determinagdes;

III - oferta e produgdo de servicos publicos na rede assistencial propria, contratada e conveniada, cotejando esses dados com os

indicadores de saide da populacdo em seu ambito de atuag@o.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

339

301

338

692

638

635

472

239

119

46

4162

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

Data da consulta: 12/11/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

330

299

273

650

634

639

440

233

144

55

4024

669

600

611

1342

1272

1274

912

472

263

101

8186

TEREZOPOLIS DE GOIAS
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 12/11/2022.

3.3. Principais causas de internago

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

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas
V. Transtornos mentais € comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

https://digisusgmp.saude. gov.br

25

18

22

19

12

27

28

10

37

41

29

20
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Capitulo CID-10
VII. Doengas do olho e anexos
VIIILDoencas do ouvido e da apdfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratdrio
XI. Doencas do aparelho digestivo
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIIDoengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satde

CID 10° Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 12/11/2022.

2016

36

15

25

13

86

43

321

2017

39

28

33

16

15

111

13

391

2018

33

34

35

10

21

100

12

418

Obs.: A atualiza¢do dos valores relativos ao tGltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias
II. Neoplasias (tumores)
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais € comportamentais
V1. Doencas do sistema nervoso
VII. Doengas do olho e anexos
VIILDoencas do ouvido e da apdfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratdrio

XI. Doencas do aparelho digestivo

https://digisusgmp.saude. gov.br

2016

2017

11

2018

2019

48

25

55

10

24

90

10

71

470

2019

11

2020

42

14

53

30

66

19

10

61

13

406

2020
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Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019 2020
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - 1 -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1 - 2 - 3

XV. Gravidez parto e puerpério - - . - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 2 - - -
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1 1 - - -
X VIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 - - 3 -

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 11 6 5 5 2
XXI. Contatos com servigos de satide - - - . -
XXII.Cddigos para propdsitos especiais - - - - -
Total 49 48 45 40 51

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 12/11/2022.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

No municipio de Terezdpolis em 2020 houveram varias causas de doengas que necessitaram de ambiente hospitalar, que foram:
Doencas do aparelho Circulatério, seguida foram neoplasias (tumores) e algumas doengas infecciosas parasitarias.
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4. Dados da Producdo de Servigos no SUS

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 9.613
Atendimento Individual 24.025
Procedimento 22.847
Atendimento Odontolégico 1.010

Fonte: Sistema de informac@o em Saude para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogdo e prevencdo em saide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - - - -
03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirtirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 A¢des complementares da atengdo a saide - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 12/11/2022.

4.3. Producdo de Aten¢do Psicossocial por Forma de Organizacdo

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promogdo e prevencdo em satde 12152 2362,50
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02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 14643 -
03 Procedimentos clinicos 57711 13725,00 - -
04 Procedimentos cirtirgicos 3553 18360,62 - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acodes complementares da atencdo a satde - - - -
Total 88059 34448,12 - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 12/11/2022.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producido de Vigilancia em Satdde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satude

01 Acdes de promogdo e prevengdo em saide 1394 -

Total 1394 -

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

Data da consulta: 12/11/2022.

e Anadlises e Consideracdes sobre Dados da Produgao de Servicos no SUS

Na Aten¢do Basica observamos que o grupo de procedimentos que concentra a maior quantidade sdo os procedimentos clinicos,
seguido dos procedimentos de agdo de promocdo e prevencdo em satide e procedimentos com finalidade diagnéstica. Tais
informacgdes demonstram que as equipes de Satide da Familia estdo buscando cada vez mais trabalhar junto a populagdo a
importancia dos cuidados com a satide a fim de estimular a preveng@o e ndo somente o tratamento das doencas. O municipio de
Terezopolis, oferece acdes e servigos voltados a Atencdo Basica, uma vez que, de acordo com a Programacdo Pactuada
Integrada - PPI, o fornecimento e a regulacdo de servicos de maior complexidade como atendimento hospitalar, cirurgias,
consultas e exames de média e alta complexidade, sdo executados pelo municipio de Anapolis e Goidnia.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

POSTO DE SAUDE 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
Total 0 0 6 6

Observacado: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de saide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 12/11/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 6 0 0 6
PESSOAS FISICAS
Total 6 0 0 6

Observacao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 12/11/2022.

5.3. Consorcios em sadde

O ente ndo estd vinculado a conséreio publico em satide

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

Todos os Estabelecimentos de Saide que fazem parte da Rede fisica de servicos de satide sdo de Gestdo Municipal, o municipio
tem em seu territdrio, 03 Unidades Basicas de Satde, 01 Estabelecimento que funciona a Central de Ambulancias e o prédio da
Secretaria Municipal de Saude.
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6. Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

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

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

Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

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

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Autdénomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 14/11/2022.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados puiblicos

(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08)

Residentes e estagiarios (05, 06)

58

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 14/11/2022.

® Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

A maioria dos profissionais de Satide sdo efetivos em regime estatutirio, porem se fez necessario contratar profissionais
médicos, educadores fisicos.
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7. Programacao Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - 1-GARANTIA DE ACESSO DA POPULACAO A SERVICOS DE SAUDE DE QUALIDADE, MEDIANTE
ESTRUTURACAO E INVESTIMENTOS NA REDE DE SERVICOS DA SAUDE, ATENCAO PRIMARIA A SAUDE E
ATENCAO ESPECIALIZADA.

OBJETIVO N° 1.1 - ATENDER A TODOS OS MUNICIPES QUE PROCURAM ATENDIMENTOS BASICOS EM SAUDE E

TAMBEM AQUELES QUE NECESSITAM DE ATENCAO ESPECIALIZADA.

Descricio da Meta

1.MANTER EM 100% A
COBERTURA POPULACIONAL
ATENDIDA PELA EQUIPE DE
ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA.

2.IMPLANTAR 01 EQUIPE DE
ESF.

3. CONSTRUCAO DE UMA
UNIDADE DE ATENCAO
PRIMARIA PARA
FORTALECIMENTO DAS ACOES
DA ATENCAO BASICA
ATRAVES DO INCENTIVO
FINANCEIRO DE

INVESTIMENTO DO PROGRAMA

REQUALIFICA DO MINISTERIO
DA SAUDE.

4. REDUZIR O PERCENTUAL
DAS INTERNACOES POR
CAUSAS SENSIVEIS DA
ATENCAO PRIMARIA

5. AUMENTAR O PERCENTUAL
EM 90% DE
ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE
SAUDE DO PROGRAMA BOLSA
FAMILIA NA SAUDE

6. AMPLIAR O
ACOMPANHAMENTO
NUTRICIONAL DAS CRIANCAS
BENEFICIARIAS DO
PROGRAMA LEITE DAS
CRIANCAS

7. REALIZAR INICIATIVAS
VOLTADAS A PROMOCAO DA
SAUDE PARA USUARIOS E
PROFISSIONAIS DE SAUDE.

8. MANTER EM 65% A
COBERTURA POPULACIONAL
ESTIMADAS PELAS EQUIPES
BASICAS DE SAUDE BUCAL

9. ESTRATIFICAR AS CRIANCAS

DE ATE 3 ANOS DE IDADE EM
SAUDE BUCAL

https://digisusgmp.saude. gov.br

Indicador para

Unidad Ano - Linha-

avaliacdo da meta

COBERTURA POPULACIONAL
ATINGIDA PELAS EQUIPES DE
ESF.

EQUIPE DE ESF IMPLANTADA

UNIDADE DE ATENCAO
PRIMARIA CONSTRUIDA.

PROPORCAO DE
INTERNACOES POR CAUSAS
SENSIVEIS DA ATENCAO
PRIMARIA

PROPORCAO ALCANCADA DE
ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE
SAUDE DO PROGRAMA
BOLSA FAMILIA DA SAUDE.

PROPORCAO ALCANCADA DE
ACOMPANHAMENTO
NUTRICIONAL DAS
CRIANCAS BENEFICIARIAS
DO PROGRAMA LEITE DA
CRIANCAS

NUMERO DE INICIATIVAS
REALIZADAS

PROPORCAO DA COBERTURA
POPULACIONAL ESTIMADA
PELAS EQUIPES BASICAS DE
SAUDE BUCAL

PROPORCAO DE CRIANCAS
ESTRATIFICADAS ATE 3
ANOS DE IDADE

demedida  Linha-

Base

Base

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

1,00

90,00

82,00

65,00

Meta
2020

100

100

100

100

92

80

65

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Ntmero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Resultado
Anual

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

% meta

alcancada

0
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10. AMPLIAR O ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO DA AP
IMPLEMENTANDO OS
ATENDIMENTOS DAS
ESPECIALIDADES
ODONTOLOGICAS NA UNIDADE
CENTRAL

11. IMPLEMENTACAO DE
LABORATORIO DE PROTESE
DENTARIA

12. REDUZIR EM ATE 10% O
PERCENTUAL DE EXODONTIA
EM RELACAO AOS
PROCEDIMENTOS
RESTAURADORES.

13. AUMENTAR A COBERTURA
DA ACAO COLETIVA DE
ESCOVACAO DENTAL

SUPER VISIONADA.

14. AMPLIACAO DE HORARIO
DE ATENDIMENTO NAS
UNIDADES BASICAS DE SAUDE.

15. AQUISICAO DE VEICULOS
PARA QUALIFICACAO DO
TRANSPORTE SANITARIO E
EQUIPE.

16. HABILITAR A EQUIPE DE
NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA
FAMILIA - NASF.

17. ESTRUTURAR SERVICO DE
FISIOTERAPIA

18. REESTRUTURAR OS
SERVICOS DE SAUDE PARA
ATENDER AS DEMANDAS DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS

19. ACOMPANHAR
DIARIAMENTE OS USUARIOS
EM SITUACAO DE
ISOLAMENTO DOMICILIAR

20. ATENDER AS
RECOMENDA~COES DOS
ORGAOS DE CONTROLE
QUANTO AO FUNCIONAMENTO
DOS CONSULTORIOS
ODONTOLOGICOS EM FACE A
COVID- 19

21. GARANTIR ORIENTACOES
QUANTO A QUALIDADE E
SEGURANCA DO USO DO
ALCOO A 70% E MASCARA EM
FACE A COVID-19.

DIRETRIZ N° 2 - 2- GARANTIR O ACESSO A POPULACAO AOS SERVICOS DE URGENCIA E EMERGENCIA,

ATENDIMENTOS
ESPECIALIZADOS
IMPLEMENTADOS

LABORATORIO DE PROTESE
IMPLEMENTADO

PROPORCAO DE EXODONTIA
EM RELACAO AO
PROCEDIMENTOS
RESTAURADORES

COBERTURA DAS ACOES
COLETIVAS DESENVOLVIDAS
DE ESCOVACAO DENTAL
SUPERVISIONADA.

HORARIO DE ATENDIMENTO
AMPLIADOS NAS UNIDADES
BASICAS DE SAUDE SEDES.

VEICULOS ADQUIRIDOS

EQUIPE DE NASF.

SERVICO DE FISIOTERAPIA
ESTRUTURADO

NUMERO DE SERVICOS
REESTRUTURADOS

PERCENTUAL DE USUARIOS
EM SITUACAO DE
ISOLAMETO DOMICILIAR
ACOMPANHADOS

PERCENTUAL DE
PROTOCOLOS DO MINITERIO
DA SAUDE/ ANVISA/OMS
EXECUTADOS NOS SERVICOS
DE SAUDE QUANTO AO
FUNCIONAMENTO DOS
CONSULTORIOS
ODONTOLOGICOS EM FACE A
COVID-19.

PERCENTUAL DE SERVICOS
DE SAUDE ORIENTANDO
USUARIOS QUANTO A
QUALIDADE E SEGURANCA
DO USO DO ALCOOL A 70% E
MASCARAS EM FACE A
COVID-19.

Niamero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Namero

Percentual

Percentual

Ntmero

1 90
10,00 9
65,00 90
1 50
2 90
1 90
1 80
2 2 90
100,00 100,00 90
100,00 100,00 80
100 100,00 100

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Ntmero

Nimero

Nuamero

Percentual

Percentual

Percentual

0,00

0

CONFORME O APRIMORAMENTO DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, DE PRONTO SOCORRO E CENTROS DE

REGULACAO, ARTICULADAS AS OUTRAS REDES DE ATENCAO

OBJETIVO N° 2.1 - GARANTIR ACESSO QUALIFICADO DOS PACIENTES EM SITUACAO DE URGENCIA E EMERGENCIA A
UM DOS PONTOS DE ATENCAO RESOLUTIVOS DA REDE.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Descricao da Meta

1. MANTER QUALIDADE E O
FUNCIONAMENTO DE TODOS
0S EQUIPAMENTOS DA SALA
DE EMERGENCIA.

2. AQUISICAO DE
EQUIPAMENTOS PARA
ESTRUTURACAO DA SALA
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

3.REDUZIR TAXA DE
MORTALIDADE POR CAUSAS
EXTERNAS, EXCETO
VIOLENCIAS

4. REESTRUTURAR A REDE
DE ATENCAO A SAUDE
MUNICIPAL PARA ATENDER
AO PERFIL EPIDEMIOLOGICO
DA PANDEMIA DO
CORONAVIRUS

5. INVESTIR NAS ACOES DA
REDE DE ATENCAO AS
URGENCIAS PARA
ATENDIMENTO DAS
DEMANDAS DA PANDEMIA
DO CORONAVIRUS

Indicad it ¢

para
avaliacio da meta

QUALIDADE DOS
EQUIPAMENTOS DA SALA DE
EMERGENCIA

EQUIPAMENTOS ADQUIRIDOS
PARA SALA DE URGENCIA E
EMERGENCIA

PERCENTIL ATINGIDO NA TAXA
DE MORTALIDADE POR
CAUSAS EXTERNAS

PERCENTUAL DE SERVICOS
POR REDE DE ATENCAO
ASAUDE REESTRUTURADA
PARA ATENDER AO PEFIL
EPIDEMIOLOGICO DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS

MONITORAR ACOES DA REDE
DE ATENCAO AS URGENCIAS
PARA ATENDIMENTO DAS
DEMANDAS DA PANDEMIA DO
CORONAVIRUS

Unidad
de medida

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ano -
Linha-
Base

2018

2018

2018

2018

Linha-
Base

100,00

100,00

100,00

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Meta
2020

90

90

90

90

90

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Resultado
Anual

0,00

% meta
alcancada

DIRETRIZ N° 3 - 3- PROMOCAO DA ATENCAO A SAUDE DA MULHER E DA CRIANCA E COM ENFASE NAS AREAS E
POPULACOES DE MAIOR VULNERABILIDADE.

OBJETIVO N° 3.1 - FORTALECER, ORGANIZAR E QUALIFICAR A ATENCAO MATERNO INFANTIL.

Descricio da Meta

1. ATINGIR A RAZAO DE EXAMES
CITOPATOLOGICOS DE COLO DE

UTERO EM 0,63 AO ANO EM
MULHERES DE 25 A 64 ANOS
COM | EXAME DE
CITOPATOLOGICO A CADA 3
ANOS.

2. AUMENTAR A RAZAO DE

Indicador para

Unidad

e
avaliacio da meta

RAZAO DE EXAMES
CITOPATOLOGICOS DE
COLO DE UTERO EM
MULHERES DE 25 A 64
ANOS E A POPULACAO
FEMININA NA MESMA
FAIXA ETARIA.

RAZAO DE EXAMES DE

EXAMES DE MAMOGRAFIA DE
RASTREAMENTO EM MULHERES
DE 50 A 69 ANOS E DA MESMA
FAIXA ETARIA A CADA 02 ANOS

3. AMPLIAR O PERCENTUAL DE
PARTOS NORMAIS

4. AUMENTAR A PROPORCAO DE
NASCIDOS DE MAES COM NO
MINIMO 07 CONSULTAS.

5. GARANTIR TESTE RAPIDO DE
SIFILIS E HIV PARA TODAS AS
GESTANTES ATENDIDAS PELO
SUS

6. REALIZAR 03 TESTES DE
SIFILIS NAS GESTANTES

https://digisusgmp.saude. gov.br

MAMOGRAFIA DE
RASTREAMENTO EM
MULHERES DE 50 A 69
ANOS E DA MESMA FAIXA
ETARIA

PERCENTIL ATINGIDO DE
PARTO

PERCENTIL ATINGIDO DE
NASCIDOS VIVOS DE M~ES
COM NO MINIMO 07
CONSULTAS

PROPORCAO DE
GESTANTES QUE
REALIZARAM TESTE
RAPIDO DE SIFILIS E HIV.

NUMERO DE TESTE DE
SIFILIS POR GESTANTE

de medida

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

80,00

70,00

90,00

Meta
Plano(2018-
2021)

0,63

0,17

80,00

70,00

90,00

Meta
2020

85

90

90

90

90

100

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Namero

Resultado
Anual

0,00

0,00

0,00

% meta
alcancada
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7. MANTER REDUCAO DO NUMERO ABSOLUTO DE Percentual
COEFICIENTE DOS OBITOS OBITOS MATERNOS

MATERNOS

8. INVESTIGAR 100% DOS OBITOS ~ NUMERO DE OBITOS Percentual
MATERNOS. MATERNOS INVESTIGADOS

9. IMPLANTAR AS CONSULTAS DE  NUMERO DE CONSULTA DE ~ Percentual
PUERICULTURA PARA TODAS AS PUERICULTURA PARA

CRIANCAS TODAS AS CRIANCAS NO

PRIMEIRO ANO DE VIDA,

ATENDIAS NAS UBS.
10. DIMINUIR A PREVALENCIADE =~ NUMERO DE CRIANCAS Percentual
DESNUTRICAO EM CRIANCAS MENORES DE 5 ANOS
MENORES DE 5 ANOS DESNUTRIDAS
11. REDUZIR O NUMERO DE NUMERO DE OBITOS Percentual
OBITOS DE MULHER EM IDADE INVESTIGADOS DE
FERTIL. MULHERES EM IDADE

FERTIL.
12. INVESTIGAR 100% DOS NUMERO DE OBITOS Percentual
OBITOS DE MULHER EM IDADE INFANTIL E FETAL.
FERTIL.
13.REDUZIR 0S OBITOS INFANTIL ~ NUMERO DE OBITOS Percentual
E FETAL INFANTIL E FETAL

14. INVESTIGAR 100% DOS
OBITOS INFANTIL E FETAL.

15. DIMINUIR INDICE DE

GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA
ENTRE A FAIXA ETARIA DE 10 A
19 ANOS. (MEDIA DOS ULTIMOS

05 ANOS 23,96%).

16. GARANTIR CUIDADO

INTEGRAL AO MUNICIPES DOS
GRUPOS DE RISCO FRENTE AO
CORONAVIRUS A EXEMPLO DE

PROPORCAO ALCANCADA  Percentual
DE OBITOS INFANTIS E
FETAIS INVESTIGADOS.

PROPORCAO DE GRAVIDEZ  Percentual
NA ADOLESCENCIA ENTRE

AFAIXA ETARIADE 10 A 19

ANOS.

PERCENTUAL DE Percentual
SERVICOS DE SAUDE COM

GRUPOS DE RISCOS

ORGANIZADOS PARA O

IDOSOS, PESSOAS COM DOENCAS ~ ATENDIMENTO INTEGRAL

RESPIRATORIAS ( ASMA,
BRONQUITE), FUMANTES,

DIABETICOS, HIPERTENSOS,
OBESOS, ONCOLOGICOS E COM

HIV.

17. GARANTIR ORIENTACOES AS

GESTANTES, PUERPERAS E

CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS

SOBRE O CONTEXTO DA
PANDEMIA DE COVID-19.

CONFORME PERFIL
EPIDEMIOLOGICO DA
PANDEMIA PELO
CORONAVIRUS

GARANTIR AS Percentual
INFORMACOES SOBRE O

CONTEXTO DA PANDEMIA

DE COVID-19.

90,00

100,00

90,00

30,00

90,00

100,00

100,00

100,00

23,96

100,00

100,00

90,00

100,00

90

30,00

90,00

100,00

100,00

100,00

35,00

100,00

100,00

90

100

90

30

90

100

100

100

25

100

100

Percentual

Percentual

Nuamero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0

DIRETRIZ N° 4 - 4- FORTALECIMENTO DA REDE SE SAUDE MENTAL, COM ENFASE NO ENFRENTAMENTO DA
DEPENDENCIA DE ALCOOL.

OBJETIVO N° 4.1 - EFETIVAR O CUIDADO E ACESSO A ATENCAO PSICOSSOCIAL DA POPULACAO GERAL, DE FORMA
ARTICULADA COM OS DEMAIS PONTOS DE ATENCAO EM SAUDE E PONTOS INTERSETORIAIS.

Descricio da Meta

1. GARANTIR ATENCAO
INTEGRAL A PESSOA COM
TRANSTORNO MENTAL NA
ATENCAO PRIMARIA.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Indicador para monitoramento e Unidade
avaliacio da meta de medida

ACOES DE ATENCAO A REDE DE ~ Percentual
ATENCAO PSICOSSOCIAL NA

ATENCAO PRIMARIA

IMPLEMENTADAS.

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

90,00

Meta
Plano(2018-
2021)

90,00

Meta
2020

90

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Resultado
Anual

% meta
alcancada
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DIRETRIZ N° 5 - 5-ASSEGURAR A EXECUCAO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE E A INTEGRACAO DA EQUIPE
DE VIGILANCIA COM AS EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA NA ATENCAO A VIGILANCIA, PREVENCAO E CONTROLE

DAS DOENCAS TRANSMISSIVEIS , NAO TRANSMISSIVEIS, IMUNOPREVINIVEIS E EMERGENCIAIS, E QUE JUNTAS
FORTALECAM A PROMOCAO DE SAUDE, A VIGILANCIA EM SAUDE, EPIDEMIOLOGICA, SANITARIA E SAUDE DO

TRABALHADOR.

OBJETIVO N° 5.1 - REALIZAR A PREVENCAO DE DOENCAS ATRAVES DE ACOES INTEGRADAS COM A EQUIPE DE
VIGILANCIA EM SAUDE, PROCURANDO ATINGIR 100% DA POPULACAO.

Descricio da Meta

1. ALCANCAR 90 % DAS
COBERTURAS VACINAIS DO
CALENDARIO BASICO DE
VACINACAO.

2. ALCANCAR A CURA DE
80% DE CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE PULMONAR
BACILIFERA.

3. ALCANCAR 100% DE
EXAMES ANTI-HIV
REALIZADOS ENTRE OS
CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE.

4. ALCANCAR EM 90% A
CURA DOS CASOS NOVOS
DE HANSENIASE
DIAGNOSTICADOS NO ANO
DA COORTE.

5. ALCANCAR EM 100% O
ACOMPANHAMENTO DE
CONTATOS
INTRADOMICILIARES DE
CASOS NOVOS DE
HANSENIASE EXAMINADOS.

6. ALCANCAR 96% DE
REGISTRO DE OBITOS COM
CAUSA BASICA DEFINIDA.

7.ENCERRAR A
INVESTIGACAO PELO
MENOS 100% DOS CASOS DE
DOENCAS DE NOTIFICACAO
COMPULSORIA IMEDIATA
(DNCI) EM ATE 60 DIAS
APOS A NOTIFICACAO NO
SINAN.

8. INVESTIGAR 95% DOS
OBITOS INFANTIS E 95% DOS
OBITOS FETAIS.

9. MANTER COEFICIENTE
REDUZIDO DE OBITO
MATERNO.

10. INVESTIGAR 100% DOS
OBITOS EM MULHERES EM
IDADE FERTIL. MIF

11. MANTER A REDUCAO DE
CASOS NOVOS DE AIDS EM
MENORES DE 05 ANOS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Indicador para monitoramento e
avaliacdo da meta

PROPORCAO ALCANCADA DAS
COBERTURAS VACINAIS DO
CALENDARIO BASICO DE
VACINACAO.

PROPORCAO DE CURA DOS
CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE PULMONAR
BACILIFERA

PROPORCAO ALCANCADA DE
EXAMES ANTIHIV REALIZADOS
ENTRE OS CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE.

PROPORCAO ALCANCADA DE
CURA DOS CASOS NOVOS DE
HANSENIASE DIAGNOSTICADOS
NO ANO DA COORTE.

PROPORCAO ALCANCADA DO
ACOMPANHAMENTO DE
CONTATOS
INTRADOMICILIARES DE CASOS
NOVOS DE HANSENIASE.

PROPORCAO ALCANCADA DE
REGISTRO DE OBITOS COM
CAUSA BASICA DEFINIDA.

PROPORCAO ALCANCADA DE
CASOS DE DOENCAS DE
NOTIFICACAO COMPULSORIA
IMEDIATA ENCERRADAS EM
ATE 60 DIAS APOS A
NOTIFICACAO.

PROPORCAO ALCANCADA DE
OBITOS INFANTIS E FETAIS
INVESTIGADOS.

COEFICIENTE DE OBITO
MATERNO

PROPORCAO ALCANCADA DE
OBITOS DE MULHERES EM
IDADE FERTIL (MIF)
INVESTIGADOS.

NUMERO DE CASOS NOVOS DE
AIDS EM MENORES DE 05 ANOS
DE IDADE.

Unidade
de medida

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

90,00

80,00

100,00

90,00

100,00

96,00

100,00

95,00

100,00

100,00

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

90,00

80,00

100,00

90,00

100,00

96,00

100,00

95,00

100,00

100,00

100,00

Meta
2020

90

80

100

90

100

95

100

94

100

100

100

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Resultado
Anual

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

% meta
alcancada

0
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12. AUMENTAR O NUMERO
DE UNIDADE DE SAUDE QUE
NOTIFICAM VIOLENCIA
INTERPESSOAL E
AUTOPROVOCADA.

13. ALCANCAR 100% DAS
ACOES DE VIGILANCIA
SANITARIA EXECUTADAS
CONSIDERADAS
NECESSARIOS AO
MUNICIPIO.

14. AMPLIAR PARA 120 (
NUMERO ABSOLUTO) O
NUMERO DE ANALISE
REALIZADO EM AMOSTRA
DE AGUA PARA CONSUMO
HUMANO, QUANTO AOS
PARAMETROS COLIFORMES
TOTAIS, CLORO RESIDUAL
LIBRE E TURBIDEZ.

15. ELABORAR, ATUALIZAR
E DIVULGAR PLANOS DE
CONTINGENCIA E
PROTOCOLO DE ATUACAO
PARA ENFRENTAMENTO E
RESPOSTAS A
EMERGENCIAS EM SAUDE
PUBLICA EM CONJUNTO
COM AS DEMAIS AREAS
TECNICAS.

16. REALIZAR NO MINIMO
04 CICLOS DE VISITAS
DOMICILIARES EM 80% DOS
DOMICILIOS POR CICLO.

17. AUMENTAR O NUMERO
DE NOTIFICACOES DE
DOENCAS OU AGRAVOS
RELACIONADOS AO
TRABALHO

18. ATINGIR NO MINIMO
80% DAS ACOES
PACTUADAS DO
PROGRAMA VIGIASUS

19. INSTITUIR EQUIPE
MINIMA PARA
DESENVOLVER AS ACOES
DE VIGILANCIA EM SAUDE.

20. REALIZAR ACOES
RELACIONADAS A
VIGILANCIA EM SAUDE DO
TRABALHADOR.

21. GARANTIR A EXECUCAO
DAS ACOES DE VIGILANCIA
SANITARIA PARA
ASSEGURAR A PROTECAO A
SAUDEE O
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL.

https://digisusgmp.saude. gov.br

NUMERO DE UNIDADES DE
SAUDE QUE NOTIFICAM
VIOLENCIA INTERPESSOAL E
AUTOPROVOCA.

PROPORCAO ALCANCADA DAS
ACOES DE VIGILANCIA
SANITARIA CONSIDERADAS
NECESSARIAS AO MUNICIPIO.

NUMERO DE AMOSTRAS DE
ANALISE REALIZADAS EM
AMOSTRA DE AGUA PARA
CONSUMO HUMANO QUANTO
AOS PARAMETRO COLIFORMES
TOTAIS, CLORO RESIDUAL
LIVRE E TURBIDEZ

PLANO DE CONTINGENCIAS
PARA AGRAVOS INUSITADOS
ELABORADOS, ATUALIZADOS E
DIVULGADOS.

PERCENTUAL ATINGIDO DE
VISITAS DOMICILIARES NOS 04
CICLOS DE DOMICILIOS POR
CICLO.

NUMERO DE NOTIFICACOES DE
DOENCAS OU AGRAVOS

RELACIONADOS AO TRABALHO.

PROPORCAO DE ACOES
REALIZADAS PELO MUNICIPIO
PACTUADAS NO PROGRAM
VIGIASUS- ELENCO L.

EQUIPE MINIMA INSTITUIDA

PROPORCOES DE ACOES
REALIZADAS A VIGILANCIA EM
SAUDE DO TRABALHADOR.

PERCENTUAL DE
ESTABELECIMENTOS DE
SERVICOS ESSENCIAIS
ORIENTADOS SOBRE A

PREVENCAO AO CORONAVIRUS.

Percentual 100,00
Percentual 100,00
Ntmero 120
Ntmero 1
Percentual 80,00
Percentual 100,00
Percentual 80,00
Nimero 4
Nimero 10
Percentual 100,00

100

100,00

120

80,00

100

80,00

100

100

100

100

80

100

80

100

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

0,00

0,00

0,00

0
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DIRETRIZ N° 6 - 6- GARANTIA DA ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA E DOS PORTADORES DE DOENCAS

CRONICAS, COM ESTIMULO AO ENVELHECIMENTO ATIVO E FORTALECIMENTO DAS ACOES DE PROMOCAO E

PREVENCAO.

OBJETIVO N° 6.1 - ESTRUTURAR A ATENCAO INTEGRAL E INTEGRADA A SAUDE DA PESSOA IDOSA, COM MELHORIA
DAS CONDICOES DE SAUDE, MEDIANTE QUALIFICACAO DA GESTAO E DAS REDES DE ATENCAO.

Descricio da Meta

1.REDUZIR A TAXA DE
MORTALIDADE PREMATURA (
DE 30 A 69 ANOS), PELO
CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS
DOENCAS DCNT( DOENCAS DO
APARELHO CIRCULATORIO,
CANCER, DIABETES E DOENCAS
RESPIRATORIAS CRONICAS).

2. REDUZIR AS INTERNACOES
POR CONDICOES SENSIVEIS A
APS, NA FAIXA ETARIA ACIMA
DE 60 ANOS.

3. AMPLIAR A IMPLANTACAO E
IMPLEMENTACAO DA
ESTRATIFICACAO DE RISCO
PARA FRAGILIDADE DE IDOSOS.

4. EMITIR DIARIAMENTE
BOLETIM EPIDEMIOLOGICO
SOBRE OS DADOS DO
CORONAVIRUS

5. NOTIFICAR E INVESTIGAR EM
TEMPO OPORTUNO 100% DOS
CASOS DE CORONAVIRUS

6. ACOMPANHAR
OPORTUNAMENTE 100% DOS
OBIOTS SUSPEITOS POR
CORONAVIRUS

7. MONITORAR O
COMPORTAMENTO DOS CASOS
DE SINDROME GRIPAL (SG) E
SINDROME RESPIRATORIA
AGUDA GRAVE(SRAG), NOS
SISTEMAS DE INFORMACAO DA
REDE, PARA PERMITIR
AVALIACAO DE RISCO E
APOIAR A TOMADA DE
DECISAO.

8. ATUALIZAR DIARIAMENTE A
SALA DE SITUACAO COM O
CENARIO EPIDEMIOLOGICO DO
CORONAVIRUS, PARA
SUBSIDIAR A TOMADA DE
DECISAO.

9. NUMERO DE CAMPANHA DE
VACINACAO CONTRA
INFLUENZA REALIZADA
DIANTE DO CENARIO DA
PANDEMIA COVID-19.

10. DEFINIR PROTOCOLOS PARA

REALIZACAO DO TESTE RAPIDO
DO COVID-19.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Indicador para

Unidad Ano - Linha-

avaliacdo da meta

NUMERO DE OBITOS
PREMATUROS EM PESSOAS
DE 30 A 69 ANOS.

PROPORCAO DE
INTERNACOES POR
CONDICOES SENSIVEIS A
APS, NA FAIXA ETARIA
ACIMA DE 60 ANOS

PROPORCAO DA
IMPLANTACAO DA
ESTRATIFICACAO DE RISCO
PARA FRAGILIDADE DE
IDOSOS.

NUMERO DE BOLETIM
EPIDEMIOLOGICO SOBRE OS
DADOS DO CORONAVIRUS
EMITIDOS.

PERCENTUAL DE
NOTIFICACOES
INVESTIGADAS

PERCENTUAL DE OBITOS
SUSPEITOS POR
CORONAVIRUS
ACOMPANHADOS

PERCENTUAL DE CASOS DE
SINDROME GRIPAL(SG) E
SINDROME RESPIRATORIA
AGUDA GRAVE(SRAG)
MONITORADOS.

NUMERO DE SALAS DE
SITUACAO ATUALIZADAS
COM 0S DADOS
EPIDEMIOLOGICO DO
CORONAVIRUS

NUMERO DE CAMPANHA DE
VACINACAO CONTRA
INFLUENZA REALIZADA
DIANTE DO CENARIO DA
PANDEMIA COVID19.

PERCENTUAL DE
PROTOCOLOS
CONSTRUIDOS/PACTUADOS
PARA REALIZACAO DO
TESTE RAPIDO COVIDI9.

demedida  Linha-

Base

Base

Percentual 80,00

Percentual 90,00

Percentual 90,00

Percentual 100,00

Percentual 100,00

Percentual 100,00

Percentual 100,00

Nimero 1

Nimero 1

Percentual 100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

80,00

90,00

90,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Meta
2020

80

90

90

100

100

100

100

100

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Resultado
Anual

0,00

0,00

0,00

0,00

% meta
alcancada

0

0
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11. GARANTIR AS
NOTIFICACOES DE CASO
SUSPEITO DE DOENCA PELO
CORONAVIRUS E CADASTRO DE
USUARIOS NOS SISTEMAS DE
INFORMACAO SIVEPGRIPE E
ESUS VE.

12. GARANTIE EM TEMPO
OPORTUNO/HABIL 100% DOS
EXAMES LABORATORIAIS
PARA USUARIOS COM
SUSPEITA/DIAGNOSTICO DE
COVIDE-19.

13. GARANTIR INFORMACOES
DOS USUARIOS INTERNADOS
COM COVID 19 AOS
FAMILIARES/RESPONSAVEIS.

PERCENTUAL DE
NOTIFICACOES DE CASO
SUSPEITO DE DOENCA PELO
CORONAVIRUS E CADASTRO
DE USUARIOS NOS SISTEMAS
DE INFORMACAO SIVEP
GRIPE E ESUSVE.

PERCENTUAL DE EXAMES
LABORATORIAIS
REALIZADOS POR USUARIOS
CcoM
SUSPEITA/DIAGNOSTICO DE
COVID19.

GARANTIR INFORMACOES
DOS USUARIOS INTERNADOS

Percentual

Percentual

Percentual

100,00 100,00 100 Percentual
100,00 100,00 100 Percentual
100,00 100,00 100 Percentual

0,00

0,00

0,00

DIRETRIZ N° 7 - 7- FORTALECER A GESTAO DO TRABALHO E DA EDUCACAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE, PARA CONTRIBUICAO DA ADEQUADA FORMACAO, ALOCACAO, QUALIFICACAO, VALORIZACAO E
DEMOCRATIZACAO DAS ACOES DESENVOLVIDAS PELOS PROFISSIONAIS DE SAUDE.

OBJETIVO N° 7.1 - DESENVOLVER E COORDENAR A POLITICA DE EDUCACAO PERMANENTE NO MUNICIPIO, AOS

PROFISSIONAIS DE SAUDE.

Descricio da Meta

1. AUMENTAR AS ACOES DE
EDUCACAO EM SAUDE
REALIZADAS AOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE.

2. AUMENTAR O NUMERO DE
PARTICIPACOES DOS
PROFISSIONAIS NO CURSOS/
CAPACITACOES/ EVENTOS/
OFICINAS/ CONGRESSOS
PROPORCIONADOS PELA
SECRETARIA DE SAUDE DO
ESTADO OU OUTRAS
INSTANCIAS. DE

3. GARANTIR A REALIZACAO
DE CAPACITACOES PARA OS
PROFISSIONAIS E TECNICOS DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE QUE ESTAO
TRABALHANDO DIRETAMENTE
NO ENFRENTAMENTO DO
CORONAVIRUS (COVID19),
OBSERVANDO OS PROTOCOLOS
CLINICOS DISPONIBILIZADOS
PELO MINISTERIO DA SAUDE.

4. GARANTIR ACOS DE
EDUCACAO EM SAUDE PARA A
POPULACAO SOBRE AS
RECOMENDACOES PARA USO
DE MASCARAS REUTILIZAVEIS
(DE TECIDO) E USO DE ALCOOL
70% NA PANDEMIA DO
CORONAVIRUS

5. GARANTIR MENSALMENTE
REUNIOES DE EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE COM
AS ESF PARA DISCUSSAO/
MONITORAMENTO/AVALIACAO
DO CENARIO DA PANDEMIA /

https://digisusgmp.saude. gov.br

Unidad

Indicador para i e
avaliacio da meta

PROPORCAO DE ACOES DE
EDUCACAO EM REALIZADAS
AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE.

NUMERO DE PARTICIPACOES
DOS PROFISSIONAIS NOS
CURSOS, CAPACITACOES,
EVENTOS, OFICINAS,
CONGRESSOS
PROPORCIONADOS PELA
SECRETARIA DE SAUDE DO
ESTADO OU OUTRAS
INSTANCIAS

GARANTIR A REALIZACAO DE
CAPACITACOES PARA OS
PROFISSIONAIS E TECNICOS
QUE ESTAO NA LINA DE
FRENTE.

NUMERO DE ACOES DE
EDUCACAO EM SAUDE PARA A
POPULACAO SOBRE AS
RECOMENDACOES PARA USO
DE MASCARAS REUTILIZAVEIS
(TECIDO) E USO DE ALCOOL
70% NA PANDEMIA DO
CORONAVIRUS.

NUMERO DE REUNIOES DE
EDUCACAO PERMANENTE EM
SAUDE PARA DISCUSSAO/
MONITORAMENTO/AVALIACAO
DO CENARIO DA PANDEMIA.

de medida

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Niimero

Ano - Linha-  Meta Meta Unidade
Linha- Base Plano(2018- 2020 de medida
Base 2021) - Meta
10 10 9 Nimero
10 10 9 Ntmero
100,00 100,00 100 Percentual
12 12 12 Nimero
12 12 12 Ntmero

Resultado
Anual

0,00

0,00

0,00

% meta
alcancada
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DIRETRIZ N° 8 - 8- IMPLEMENTACAO DE NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTO DE RELACAO FEDERATIVA,

COM CENTRALIDADE NA GARANTIA DO ACESSO, GESTAO PARTICIPATIVA COM FOCO EM RESULTADOS,

PARTICIPACAO SOCIAL E FINANCIAMENTO ESTAVEL.

OBJETIVO N° 8.1 - FORTALECER O VINCULO DA SOCIEDADE CIVIL, CONSELHEIROS DE SAUDE, LIDERANCAS DE
MOVIMENTOS SOCIAIS E EDUCADORES POPULARES COM O SUS.

Descricio da Meta

1. IMPLEMENTAR ACOES
DESENVOLVIDAS PELA
OUVIDORIA.

2. IMPLANTACAO DO SISTEMA
SIGA PARA REGULACAO DE
PACIENTES NO ESTADO DE
GOIAS.

3. PROPICIAR A PARTICIPACAO
DO OUVIDOR NAS
CAPACITACOES
DESENVOLVIDAS PELA
SECRETARIA ESTADUAL DE
SAUDE.

4. REALIZAR CONFERENCIA
MUNICIPAL DE SAUDE.

5.REALIZAR, FISCALIZAR E
AVALIAR O PPA, LDO, LOA, PAS,
RELATORIO QUADRIMESTRAL
DE GESTAO, RAG.

6. REALIZAR AS AUDIENCIAS
PUBLICAS A CADA
QUADRIMESTRE.

7. ELABORACAO DO PLANO
MUNICIPAL DE SAUDE.

8. MANTER ATIVOE
PARTICIPATIVO O CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE.

9. MANTER O CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE
CADASTRADO NO SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DOS
CONSELHOS (SIACS).

10. IMPLANTAR SISTEMA DE
AUDITORIA INTERNA NA
ATENCAO PRIMARIA.

11. GARANTIR O CONTROLE
SOCIAL NO MUNICIPIO E
IMPLEMENTAR OS CANAIS DE
INTERACAO COM O USUARIO,
COM GARANTIA DE
TRANSPARENCIA E
PARTICIPACAO CIDADA.

12. FAZER USO DA MIDIA
LOCAL PARA DIVULGACAO DO
DADOS E INFORMACOES DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS
PARA A POPULACAO

https://digisusgmp.saude. gov.br

Linha-
Base

Ano - Meta
Linha-

Base

Unidade
de medida

Indicador para monitoramento e
avaliacio da meta
2021)

NUMERO DE ACOES
DESENVOLVIDAS PELA
OUVIDORIA

Nimero 80 80,00

SISTEMA SIGA IMPLANTAR Percentual 100,00 100,00

PARTICIPACAO DO OUVIDOR
NAS CAPACITACOES
DESENVOLVIDAS PELA
SECRETARIA ESTADUAL DE
SAUDE.

Percentual 100,00 100,00

REALIZACAO DA Niimero 10 10
CONFERENCIA MUNICIPAL

DE SAUDE.

PERCENTUAL DE
CUMPRIMENTO DE CADA
INSTRUMENTO DE GESTAO.

Percentual 100,00 100,00

NUMERO DE AUDIENCIAS
PUBLICAS REALIZADAS EM
CADA QUADRIMESTRE

Niamero 1 1

REALIZACAO DO PLANO
MUNICIPAL DE SAUDE.

Nimero 1 1

CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE ATIVO

Percentual 100,00 100,00

CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE CADASTRADO NO
SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DOS
CONSELHOS(SIACS).

Percentual 100,00 100,00

SISTEMA DE AUDITORIA
INTERNA IMPANTADO.

Percentual 100,00 100

GARANTIR A PARTICIPACAO
DO CONTROLE SOCIAL NAS
PACTUACOES E EXECUCOES
DAS ACOES DE COMBATE AO
CORONAVIRUS

Percentual 100,00 100,00

PERCENTUAL DE CANAIS DE
INFORMACOES UTILIZADOS
PARA DIVULGACAO DOS
DADOS E INFORMACOES DA
PANDEMIA DO
CORONAVIRUS PARA A
POPULACAO

Percentual 100,00 100,00

Plano(2018-

Meta
2020

80

100

90

10

100

100

100

100

100

100

Unidade
de medida
- Meta

Percentual

Percentual

Percentual

Ntmero

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Resultado
Anual

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

% meta
alcancada

0
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DIRETRIZ N° 9 - 9- APRIMORAR A RELACAO INTER FEDERATIVA E A ATUACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE COMO GESTOR DO SUS.

OBJETIVO N° 9.1 - GARANTIR A RELACAO INTER FEDERATIVA E A ATUACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

COMO GESTOR DO SUS.

Descricio da Meta

1. EXECUTAR AS ACOES DOS
DECRETO MUNICIPAL, QUE
DECLARA SITUACAO DE
EMERGENCIA EM SAUDE
PUBLICA E DISPOE SOBRE
MEDIDAS DE
ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA PROVOCADA
PELO CORONAVIRUS
(COVID-19).

2. GARANTIR A EXECUCAO
DAS ACOES DO PLANO DE
CONTINGENCIA
ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA PROVOCADA
PELO CORONAVIRUS
(COVID19).

3. INSTITUIR O COMITE DE
CRISE PARA O
ENFRENTAMENTO DO
CORONAVIRUS (COVID-19).

4. ATUALIZAR OS
INSTRUMENTOS DE GESTAO
COM AS ACOES PARA O
ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA PROVOCADA
PELO CORONAVIRUS
(COVID-19).

5. GARANTIR O EXERCICIO
LABORAL HOME OFFICE DE
TRABALHADORES COM
VULNERABILIDADE AO
CONTAGIO POR COVID-19.

Indicador para monitoramento e
avaliacdo da meta

PERCENTUAL DAS ACOES DOS
DECRETOS MUNICIPAL, QUE
DECLARA SITUACAO DE
EMERGENCIA EM SAUDE
PUBLICA E DISPOE SOBRE

MEDIDAS DE ENFRENTAMENTO

DA PANDEMIA PROVOCADA

PELO CORONAVIRUS (COVID-19)

EXECUTADAS.

PERCENTUAL DAS ACOES DO
PLANO DE CONTINGENCIA
ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA PROVOCADA PELO
CORONAVIRUS (COVID-19)
EXECUTADAS.

NUMERO DE COMITE DE CRISE
PARA O ENFRENTAMENTO DO
CORONAVIRUS
(COVIDI19)INSTITUIDO.

NUMERO DE INSTRUMENTOS

DE GESTAO ATUALIZADOS COM

AS ACOES PARA
ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA PROVOCADA PELO
CORONAVIRUS. UMENTOS DE
GESTAO

NUMERO DE TRABALHADORES

COM VULNERABILIDADE AO
CONTAGIO POR COVID-19 COM
ATIVIDADE LABORAL HOME
OFFICE.

Unidade
de medida

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

100,00

100,00

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

100,00

100,00

Meta
2020

100

100

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcancada

Percentual

Percentual

Nimero

Ntmero

Percentual

0

DIRETRIZ N° 10 - 10- MELHORAR O PADRAO DE GASTO, QUALIFICAR O FINANCIAMENTO TRIPARTITE E OS
PROCESSOS DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS,NA PERSPECTIVA DO FINANCIAMENTO ESTAVEL E

SUSTENTAVEL DO SUS.

OBJETIVO N° 10.1 - GARANTIR O PADRAO DE GASTO, QUALIFICAR O FINANCIAMENTO TRIPARTITE E OS PROCESSOS
DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS, NA PERSPECTIVA DO FINANCIAMENTO ESTAVEL E SUSTENTAVEL DO SUS.

Descricio da Meta Indicador para Unidade Ano - Linha-  Meta Meta Unidade Resultado % meta
monitoramento e de medida Linha- Base Plano(2018- 2020 de medida Anual alcancada
avaliacio da meta Base 2021) - Meta

1. MONITORAR O PADRAO DE GARANTIR OS Percentual 100,00 100,00 100 Percentual

INVESTIMENTOS DAS TRANSFERENCIA ~ INVESTIMENTOS DAS

DE RECURSOS FINANCEIROS E TRANSFERENCIAS DE

MATERIAIS ORIUNDOS DA RECURSOS

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE ~ FINANCEIROS 0

GOIAS E DO MINISTERIO DA SAUDE.
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
Subfuncoes d d
u, P Descricio das Metas por Subfuncio LI R
Saiude para o
exercicio
0 - Informagdes IMPLANTAR 01 EQUIPE DE ESF. 100
Complementares _ _
CONSTRUCAO DE UMA UNIDADE DE ATENCAO PRIMARIA PARA FORTALECIMENTO
DAS ACOES DA ATENCAO BASICA ATRAVES DO INCENTIVO FINANCEIRO DE
INVESTIMENTO DO PROGRAMA REQUALIFICA DO MINISTERIO DA SAUDE.
MANTER EM 65% A COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADAS PELAS EQUIPES BASICAS
DE SAUDE BUCAL
122 - MANTER EM 100% A COBERTURA POPULACIONAL ATENDIDA PELA EQUIPE DE 100,00
Administragio  ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA.

Geral
MONITORAR O PADRAO DE INVESTIMENTOS DAS TRANSFERENCIA DE RECURSOS

FINANCEIROS E MATERIAIS ORIUNDOS DA SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE
GOIAS E DO MINISTERIO DA SAUDE.

EXECUTAR AS ACOES DOS DECRETO MUNICIPAL, QUE DECLARA SITUACAO DE
EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA E DISPOE SOBRE MEDIDAS DE ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA PROVOCADA PELO CORONAVIRUS (COVID-19).

IMPLEMENTAR ACOES DESENVOLVIDAS PELA OUVIDORIA.

AUMENTAR AS ACOES DE EDUCACAO EM SAUDE REALIZADAS AOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE.

IMPLANTAR 01 EQUIPE DE ESF.

GARANTIR A EXECUCAO DAS ACOES DO PLANO DE CONTINGENCIA ENFRENTAMENTO
DA PANDEMIA PROVOCADA PELO CORONAVIRUS (COVID19).

IMPLANTACAO DO SISTEMA SIGA PARA REGULACAO DE PACIENTES NO ESTADO DE
GOIAS.

AUMENTAR O NUMERO DE PARTICIPACOES DOS PROFISSIONAIS NO CURSOS/
CAPACITACOES/ EVENTOS/ OFICINAS/ CONGRESSOS PROPORCIONADOS PELA
SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO OU OUTRAS INSTANCIAS. DE

CONSTRUCAO DE UMA UNIDADE DE ATENCAO PRIMARIA PARA FORTALECIMENTO
DAS ACOES DA ATENCAO BASICA ATRAVES DO INCENTIVO FINANCEIRO DE
INVESTIMENTO DO PROGRAMA REQUALIFICA DO MINISTERIO DA SAUDE.

INSTITUIR O COMITE DE CRISE PARA O ENFRENTAMENTO DO CORONAVIRUS (COVID-
19).

PROPICIAR A PARTICIPACAO DO OUVIDOR NAS CAPACITACOES DESENVOLVIDAS PELA
SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE.

REDUZIR O PERCENTUAL DAS INTERNACOES POR CAUSAS SENSIVEIS DA ATENCAO
PRIMARIA

ATUALIZAR OS INSTRUMENTOS DE GESTAO COM AS ACOES PARA O ENFRENTAMENTO
DA PANDEMIA PROVOCADA PELO CORONAVIRUS (COVID-19).

REALIZAR CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE.

AUMENTAR O PERCENTUAL EM 90% DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA NA SAUDE

REALIZAR, FISCALIZAR E AVALIAR O PPA, LDO, LOA, PAS, RELATORIO
QUADRIMESTRAL DE GESTAO, RAG.
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
bfuncoes d d
Su, P Descricio das Metas por Subfuncio LI R
Saiude para o

exercicio

GARANTIR MENSALMENTE REUNIOES DE EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE COM AS
ESF PARA DISCUSSAO/ MONITORAMENTO/AVALIACAO DO CENARIO DA PANDEMIA ./

ALCANCAR EM 100% O ACOMPANHAMENTO DE CONTATOS INTRADOMICILIARES DE
CASOS NOVOS DE HANSENIASE EXAMINADOS.

INVESTIR NAS ACOES DA REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS PARA ATENDIMENTO DAS
DEMANDAS DA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

AMPLIAR O ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL DAS CRIANCAS BENEFICIARIAS DO
PROGRAMA LEITE DAS CRIANCAS

REALIZAR AS AUDIENCIAS PUBLICAS A CADA QUADRIMESTRE.

REALIZAR INICIATIVAS VOLTADAS A PROMOCAO DA SAUDE PARA USUARIOS E
PROFISSIONAIS DE SAUDE.

ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE.

MANTER EM 65% A COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADAS PELAS EQUIPES BASICAS
DE SAUDE BUCAL

MANTER ATIVO E PARTICIPATIVO O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE.
ESTRATIFICAR AS CRIANCAS DE ATE 3 ANOS DE IDADE EM SAUDE BUCAL

MANTER O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE CADASTRADO NO SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DOS CONSELHOS (SIACS).

MANTER COEFICIENTE REDUZIDO DE OBITO MATERNO.

AMPLIAR O ATENDIMENTO ODONTOLOGICO DA AP IMPLEMENTANDO OS
ATENDIMENTOS DAS ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS NA UNIDADE CENTRAL

IMPLANTAR SISTEMA DE AUDITORIA INTERNA NA ATENCAO PRIMARIA.
REDUZIR O NUMERO DE OBITOS DE MULHER EM IDADE FERTIL.

GARANTIR O CONTROLE SOCIAL NO MUNICIPIO E IMPLEMENTAR OS CANAIS DE
INTERACAO COM O USUARIO, COM GARANTIA DE TRANSPARENCIA E PARTICIPACAO
CIDADA.

MANTER A REDUCAO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 05 ANOS.

AUMENTAR O NUMERO DE UNIDADE DE SAUDE QUE NOTIFICAM VIOLENCIA
INTERPESSOAL E AUTOPROVOCADA.

FAZER USO DA MIDIA LOCAL PARA DIVULGACAO DO DADOS E INFORMACOES DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS PARA A POPULACAO

GARANTIR INFORMACOES DOS USUARIOS INTERNADOS COM COVID 19 AOS
FAMILIARES/RESPONSAVEIS.

ELABORAR, ATUALIZAR E DIVULGAR PLANOS DE CONTINGENCIA E PROTOCOLO DE
ATUACAO PARA ENFRENTAMENTO E RESPOSTAS A EMERGENCIAS EM SAUDE PUBLICA
EM CONJUNTO COM AS DEMAIS AREAS TECNICAS.

REALIZAR NO MINIMO 04 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES EM 80% DOS DOMICILIOS
POR CICLO.
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
bfuncoes d d.
Su, P Descricio das Metas por Subfuncio LI R
Saiude para o
exercicio
AUMENTAR O NUMERO DE NOTIFICAC()ES DE DOENCAS OU AGRAVOS RELACIONADOS
AO TRABALHO
ATINGIR NO MINIMO 80% DAS ACC)ES PACTUADAS DO PROGRAMA VIGIASUS
INSTITUIR EQUIPE MINIMA PARA DESENVOLVER AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE.
301 - Atencdo MANTER EM 100% A COBERTURA POPULACIONAL ATENDIDA PELA EQUIPE DE 100,00
Biésica ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA.

AUMENTAR AS ACOES DE EDUCACAO EM SAUDE REALIZADAS AOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE.

REDUZIR A TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (DE 30 A 69 ANOS), PELO CONJUNTO
DAS 4 PRINCIPAIS DOENCAS DCNT(DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO, CANCER,
DIABETES E DOENCAS RESPIRATORIAS CRONICAS).

ALCANCAR 90 % DAS COBERTURAS VACINAIS DO CALENDARIO BASICO DE
VACINACAO.

GARANTIR ATENCAO INTEGRAL A PESSOA COM TRANSTORNO MENTAL NA ATENCAO
PRIMARIA.

ATINGIR A RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DE COLO DE UTERO EM 0,63 AO ANO
EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS COM 1 EXAME DE CITOPATOLOGICO A CADA 3 ANOS.

IMPLANTAR 01 EQUIPE DE ESF.

GARANTIR A EXECUCAO DAS ACOES DO PLANO DE CONTINGENCIA ENFRENTAMENTO
DA PANDEMIA PROVOCADA PELO CORONAVIRUS (COVID19).

REDUZIR AS INTERNACOES POR CONDICOES SENSIVEIS A APS, NA FAIXA ETARIA
ACIMA DE 60 ANOS.

ALCANCAR A CURA DE 80% DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR
BACILIFERA.

AUMENTAR A RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO EM
MULHERES DE 50 A 69 ANOS E DA MESMA FAIXA ETARIA A CADA 02 ANOS

REDUZIR TAXA DE MORTALIDADE POR CAUSAS EXTERNAS, EXCETO VIOLENCIAS

INSTITUIR O COMITE DE CRISE PARA O ENFRENTAMENTO DO CORONAVIRUS (COVID-
19).

GARANTIR A REALIZACAO DE CAPACITACOES PARA OS PROFISSIONAIS E TECNICOS DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE QUE ESTAO TRABALHANDO DIRETAMENTE NO
ENFRENTAMENTO DO CORONAVIRUS (COVID19), OBSERVANDO OS PROTOCOLOS
CLINICOS DISPONIBILIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE.

AMPLIAR A IMPLANTACAO E IMPLEMENTACAO DA ESTRATIFICACAO DE RISCO PARA
FRAGILIDADE DE IDOSOS.

ALCANCAR 100% DE EXAMES ANTI-HIV REALIZADOS ENTRE OS CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE.

AMPLIAR O PERCENTUAL DE PARTOS NORMAIS

REDUZIR O PERCENTUAL DAS INTERNACOES POR CAUSAS SENSIVEIS DA ATENCAO
PRIMARIA

https://digisusgmp.saude. gov.br 27 de 50



Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
bfuncoes d d
Su, P Descricio das Metas por Subfuncio LI R
Saiude para o

exercicio

ATUALIZAR OS INSTRUMENTOS DE GESTAO COM AS ACOES PARA O ENFRENTAMENTO
DA PANDEMIA PROVOCADA PELO CORONAVIRUS (COVID-19).

REALIZAR CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE.

GARANTIR ACOS DE EDUCACAO EM SAUDE PARA A POPULACAO SOBRE AS
RECOMENDACOES PARA USO DE MASCARAS REUTILIZAVEIS (DE TECIDO) E USO DE
ALCOOL 70% NA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

EMITIR DIARIAMENTE BOLETIM EPIDEMIOLOGICO SOBRE OS DADOS DO CORONAVIRUS

ALCANCAR EM 90% A CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NO
ANO DA COORTE.

AUMENTAR A PROPORCAO DE NASCIDOS DE MAES COM NO MINIMO 07 CONSULTAS.

REESTRUTURAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE MUNICIPAL PARA ATENDER AO PERFIL
EPIDEMIOLOGICO DA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

AUMENTAR O PERCENTUAL EM 90% DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA NA SAUDE

GARANTIR O EXERCICIO LABORAL HOME OFFICE DE TRABALHADORES COM
VULNERABILIDADE AO CONTAGIO POR COVID-19.

GARANTIR MENSALMENTE REUNIOES DE EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE COM AS
ESF PARA DISCUSSAO/ MONITORAMENTO/AVALIACAO DO CENARIO DA PANDEMIA ./

NOTIFICAR E INVESTIGAR EM TEMPO OPORTUNO 100% DOS CASOS DE CORONAVIRUS

ALCANCAR EM 100% O ACOMPANHAMENTO DE CONTATOS INTRADOMICILIARES DE
CASOS NOVOS DE HANSENIASE EXAMINADOS.

GARANTIR TESTE RAPIDO DE SIFILIS E HIV PARA TODAS AS GESTANTES ATENDIDAS
PELO SUS

INVESTIR NAS ACOES DA REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS PARA ATENDIMENTO DAS
DEMANDAS DA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

AMPLIAR O ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL DAS CRIANCAS BENEFICIARIAS DO
PROGRAMA LEITE DAS CRIANCAS

ACOMPANHAR OPORTUNAMENTE 100% DOS OBIOTS SUSPEITOS POR CORONAVIRUS
ALCANCAR 96% DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA.
REALIZAR 03 TESTES DE SIFILIS NAS GESTANTES

REALIZAR INICIATIVAS VOLTADAS A PROMOCAO DA SAUDE PARA USUARIOS E
PROFISSIONAIS DE SAUDE.

ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE.

MONITORAR O COMPORTAMENTO DOS CASOS DE SINDROME GRIPAL (SG) E SINDROME
RESPIRATORIA AGUDA GRAVE(SRAG), NOS SISTEMAS DE INFORMACAO DA REDE, PARA
PERMITIR AVALIACAO DE RISCO E APOIAR A TOMADA DE DECISAO.

ENCERRAR A INVESTIGACAO PELO MENOS 100% DOS CASOS DE DOENCAS DE
NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) EM ATE 60 DIAS APOS A NOTIFICACAO
NO SINAN.
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
bfuncoes d d
Su, P Descricio das Metas por Subfuncio IR R
Saide para o

exercicio
MANTER REDUCAO DO COEFICIENTE DOS OBITOS MATERNOS

MANTER EM 65% A COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADAS PELAS EQUIPES BASICAS
DE SAUDE BUCAL

ATUALIZAR DIARIAMENTE A SALA DE SITUACAO COM O CENARIO EPIDEMIOLOGICO
DO CORONAVIRUS, PARA SUBSIDIAR A TOMADA DE DECISAO.

INVESTIGAR 95% DOS OBITOS INFANTIS E 95% DOS OBITOS FETAIS.
INVESTIGAR 100% DOS OBITOS MATERNOS.
ESTRATIFICAR AS CRIANCAS DE ATE 3 ANOS DE IDADE EM SAUDE BUCAL

NUMERO DE CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA INFLUENZA REALIZADA DIANTE DO
CENARIO DA PANDEMIA COVID-19.

IMPLANTAR AS CONSULTAS DE PUERICULTURA PARA TODAS AS CRIANCAS

AMPLIAR O ATENDIMENTO ODONTOLOGICO DA AP IMPLEMENTANDO OS
ATENDIMENTOS DAS ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS NA UNIDADE CENTRAL

DEFINIR PROTOCOLOS PARA REALIZACAO DO TESTE RAPIDO DO COVID-19.
INVESTIGAR 100% DOS OBITOS EM MULHERES EM IDADE FERTIL. MIF

DIMINUIR A PREVALENCIA DE DESNUTRICAO EM CRIANCAS MENORES DE 5 ANOS
IMPLEMENTACAO DE LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA

GARANTIR AS NOTIFICACOES DE CASO SUSPEITO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS E
CADASTRO DE USUARIOS NOS SISTEMAS DE INFORMACAO SIVEPGRIPE E ESUS VE.

MANTER A REDUCAO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 05 ANOS.
REDUZIR O NUMERO DE OBITOS DE MULHER EM IDADE FERTIL.

REDUZIR EM ATE 10% O PERCENTUAL DE EXODONTIA EM RELACAO AOS
PROCEDIMENTOS RESTAURADORES.

FAZER USO DA MIDIA LOCAL PARA DIVULGACAO DO DADOS E INFORMACOES DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS PARA A POPULACAO

GARANTIE EM TEMPO OPORTUNO/HABIL 100% DOS EXAMES LABORATORIAIS PARA
USUARIOS COM SUSPEITA/DIAGNOSTICO DE COVIDE-19.

AUMENTAR O NUMERO DE UNIDADE DE SAUDE QUE NOTIFICAM VIOLENCIA
INTERPESSOAL E AUTOPROVOCADA.

INVESTIGAR 100% DOS OBITOS DE MULHER EM IDADE FERTIL.

AUMENTAR A COBERTURA DA ACAO COLETIVA DE ESCOVACAO DENTAL
SUPERVISIONADA.

REDUZIR OS OBITOS INFANTIL E FETAL
AMPLIACAO DE HORARIO DE ATENDIMENTO NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE.
INVESTIGAR 100% DOS OBITOS INFANTIL E FETAL.

AQUISICAO DE VEICULOS PARA QUALIFICACAO DO TRANSPORTE SANITARIO E EQUIPE.
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
bfuncdes d: d
Su, P Descricio das Metas por Subfuncio LI R
Saiude para o
exercicio

ELABORAR, ATUALIZAR E DIVULGAR PLANOS DE CONTINGENCIA E PROTOCOLO DE
ATUACAO PARA ENFRENTAMENTO E RESPOSTAS A EMERGENCIAS EM SAUDE PUBLICA
EM CONJUNTO COM AS DEMAIS AREAS TECNICAS.

DIMINUIR INDICE DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE A FAIXA ETARIA DE 10 A 19
ANOS. (MEDIA DOS ULTIMOS 05 ANOS 23,96%).

HABILITAR A EQUIPE DE NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA - NASF.

REALIZAR NO MINIMO 04 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES EM 80% DOS DOMICILIOS
POR CICLO.

GARANTIR CUIDADO INTEGRAL AO MUNICIPES DOS GRUPOS DE RISCO FRENTE AO
CORONAVIRUS A EXEMPLO DE IDOSOS, PESSOAS COM DOENCAS RESPIRATORIAS (
ASMA, BRONQUITE), FUMANTES, DIABETICOS, HIPERTENSOS, OBESOS, ONCOLOGICOS E
COM HIV.

ESTRUTURAR SERVICO DE FISIOTERAPIA

AUMENTAR O NUMERO DE NOTIFICACOES DE DOENCAS OU AGRAVOS RELACIONADOS
AO TRABALHO

GARANTIR ORIENTACOES AS GESTANTES, PUERPERAS E CRIANCAS MENORES DE 2
ANOS SOBRE O CONTEXTO DA PANDEMIA DE COVID-19.

REESTRUTURAR OS SERVICOS DE SAUDE PARA ATENDER AS DEMANDAS DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS

ATINGIR NO MINIMO 80% DAS ACOES PACTUADAS DO PROGRAMA VIGIASUS

ACOMPANHAR DIARIAMENTE OS USUARIOS EM SITUACAO DE ISOLAMENTO
DOMICILIAR

ATENDER AS RECOMENDA~COES DOS ORGAOS DE CONTROLE QUANTO AO
FUNCIONAMENTO DOS CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS EM FACE A COVID- 19

REALIZAR ACOES RELACIONADAS A VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR.

GARANTIR ORIENTACOES QUANTO A QUALIDADE E SEGURANCA DO USO DO ALCOO A
70% E MASCARA EM FACE A COVID-19.

GARANTIR A EXECUCAO DAS ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA PARA ASSEGURAR A
PROTECAO A SAUDE E O DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL.

GARANTIR ORIENTACOES EM RELACAO AO MANEJO DE OBITO/ CORPOS EM DOMICILIO
,NOS SERVICOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE, ESPACOS PUBLICOS E FUNERARIAS
APOS A MORTE NO PERIODO DA PANDEMIA DE COVID-19.

302 - MANTER QUALIDADE E O FUNCIONAMENTO DE TODOS OS EQUIPAMENTOS DA SALA 90,00
Assisténcia DE EMERGENCIA.

Hospitalar e .
Ambulatorial ATINGIR A RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DE COLO DE UTERO EM 0,63 AO ANO

EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS COM 1 EXAME DE CITOPATOLOGICO A CADA 3 ANOS.

AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS PARA ESTRUTURACAO DA SALA DE URGENCIA E
EMERGENCIA

IMPLANTACAO DO SISTEMA SIGA PARA REGULACAO DE PACIENTES NO ESTADO DE
GOIAS.
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta

bfuncoes d d
Su, P Descricio das Metas por Subfuncio LI R
Saiude para o

exercicio

AUMENTAR A RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO EM
MULHERES DE 50 A 69 ANOS E DA MESMA FAIXA ETARIA A CADA 02 ANOS

AUMENTAR A PROPORCAO DE NASCIDOS DE MAES COM NO MINIMO 07 CONSULTAS.
REALIZAR 03 TESTES DE SIFILIS NAS GESTANTES
ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE.

FAZER USO DA MIDIA LOCAL PARA DIVULGACAO DO DADOS E INFORMACOES DA
PANDEMIA DO CORONAVIRUS PARA A POPULACAO

304 - Vigilancia REDUZIR O PERCENTUAL DAS INTERNACOES POR CAUSAS SENSIVEIS DA ATENCAO 100,00
Sanitédria PRIMARIA

REALIZAR INICIATIVAS VOLTADAS A PROMOCAO DA SAUDE PARA USUARIOS E
PROFISSIONAIS DE SAUDE.

ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE.

ALCANCAR 100% DAS ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA EXECUTADAS
CONSIDERADAS NECESSARIOS AO MUNICIPIO.

AMPLIAR PARA 120 (NUMERO ABSOLUTO) O NUMERO DE ANALISE REALIZADO EM
AMOSTRA DE AGUA PARA CONSUMO HUMANO, QUANTO AOS PARAMETROS
COLIFORMES TOTALIS, CLORO RESIDUAL LIBRE E TURBIDEZ.

ATINGIR NO MINIMO 80% DAS ACOES PACTUADAS DO PROGRAMA VIGIASUS

GARANTIR A EXECUCAO DAS ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA PARA ASSEGURAR A
PROTECAO A SAUDE E O DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL.

305 - Vigilancia ~ATINGIR A RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DE COLO DE UTERO EM 0,63 AO ANO 85,00
Epidemiolégica =~ EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS COM 1 EXAME DE CITOPATOLOGICO A CADA 3 ANOS.

AUMENTAR A RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO EM
MULHERES DE 50 A 69 ANOS E DA MESMA FAIXA ETARIA A CADA 02 ANOS

AMPLIAR O PERCENTUAL DE PARTOS NORMAIS
EMITIR DIARIAMENTE BOLETIM EPIDEMIOLOGICO SOBRE OS DADOS DO CORONAVIRUS

INVESTIR NAS ACOES DA REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS PARA ATENDIMENTO DAS
DEMANDAS DA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

NOTIFICAR E INVESTIGAR EM TEMPO OPORTUNO 100% DOS CASOS DE CORONAVIRUS

GARANTIR TESTE RAPIDO DE SIFILIS E HIV PARA TODAS AS GESTANTES ATENDIDAS
PELO SUS

ALCANCAR 96% DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA.

ENCERRAR A INVESTIGACAO PELO MENOS 100% DOS CASOS DE DOENCAS DE
NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) EM ATE 60 DIAS APOS A NOTIFICACAO
NO SINAN.

INVESTIGAR 95% DOS OBITOS INFANTIS E 95% DOS OBITOS FETAIS.

NUMERO DE CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA INFLUENZA REALIZADA DIANTE DO
CENARIO DA PANDEMIA COVID-19.

INVESTIGAR 100% DOS OBITOS EM MULHERES EM IDADE FERTIL. MIF
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GARANTIR AS NOTIFICACOES DE CASO SUSPEITO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS E
CADASTRO DE USUARIOS NOS SISTEMAS DE IN FORMACAO SIVEPGRIPE E ESUS VE.

INVESTIGAR 100% DOS OBITOS INFANTIL E FETAL.

REALIZAR NO MINIMO 04 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES EM 80% DOS DOMICILIOS
POR CICLO.

AUMENTAR O NUMERO DE NOTIFICACOES DE DOENCAS OU AGRAVOS RELACIONADOS
AO TRABALHO

ATINGIR NO MINIMO 80% DAS ACOES PACTUADAS DO PROGRAMA VIGIASUS
INSTITUIR EQUIPE MINIMA PARA DESENVOLVER AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE.

REALIZAR ACOES RELACIONADAS A VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR.

306 - AMPLIAR O PERCENTUAL DE PARTOS NORMAIS 90,00
Alimentagdo e 5 .
Nutrigdo ELABORACAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE.
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes Corrente ~ N/A

Complementares

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administra¢do
Geral Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengdo Corrente  N/A N/A 2.545.058,00 230.000,00 N/A N/A N/A N/A 2.775.058,00
Basica

Capital ~ N/A N/A 1.980.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.980.000,00
302 - Corrente  N/A N/A 230.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 230.000,00
Assisténcia
Hospitalar e Capital ~ N/A N/A 450.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 450.000,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Profilatico e
Terapéutico Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia ~ Corrente  N/A N/A 14.560,00 N/A N/A N/A N/A N/A 14.560,00
Sanitaria

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia ~ Corrente  N/A N/A 98.563,21 N/A N/A N/A N/A N/A 98.563,21
Epidemioldgica

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacdo e
Nutri¢ao Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/11/2022.

® Anilises e Consideragdes sobre Programagdo Anual de Sadde - PAS

Os indicadores sdo essenciais nos processos de monitoramento e avaliagcdo, pois permitem acompanhar o alcance das metas e
servem para embasar a andlise critica dos resultados obtidos e auxiliar no processo de tomada de decisdo; contribuir para a
melhoria continua dos processos organizacionais e analisar comparativamente o desempenho. Existem Indicadores Universais,
que expressam o acesso e a qualidade da organizacdo em redes, além de considerar os indicadores epidemioldgicos de
abrangéncia nacional e desempenho do sistema (DISUS), sendo de pactuacdo comum e obrigatéria nacionalmente e os
Especificos, que expressam as caracteristicas epidemioldgicas locais e de organizagdo do sistema e de desempenho do sistema
(IDSUS), sendo de pactuagdo obrigatéria quando forem observadas as especificidades no territério.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

N

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

21

22

Indicador

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

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

Proporcéo de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporg¢do de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagio para criangas menores
de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2 dose, Poliomielite 3*
dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Propor¢ao de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até
60 dias apds notificag@o.

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

Numero de Casos Autdctones de Malaria

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

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

Proporcéo de andlises realizadas em amostras de agua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populacio
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
popula¢do residente de determinado local e popula¢do da mesma faixa etaria.

Proporcio de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satide Suplementar

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

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Aten¢@o Bésica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengdo basica

Acdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atenc¢do Basica

Nuimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle
vetorial da dengue
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Tipo Meta
ano
2020

u 11

E 100,00

U 97,62

U 100,00

U 100,00

U 88,00

E -

U 1

Uu o0

U 100,00

U 0,50

U 0,20

U 22,00

U 13,00

U 1

Uu o0

U 100,00

U 88,00

U 90,00

E -

U 6

Resultado %
Anual alcancada
da meta
6 6,00
100,00 100,00
97,00 97,00
95,00 95,00
100,00 100,00
88,00 88,00
0
0 0
0 0
100,00 100,00
0,23 0,23
0,13 0,13
14,00 14,00
9,00 9,00
0 0
0 0
95,00 95,00
76,00 76,00
95,00 95,00
0
5 5,00

Unidade de
Medida

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Numero

Numero

Numero

Percentual

Razao

Razao

Percentual

Percentual

Numero

Nuamero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Numero
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23 Proporgdo de preenchimento do campo ocupagio nas notificagdes de agravos relacionadosao U~ 100,00 5000 10000  Percentual
trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/11/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Os indicadores sdo essenciais nos processos de monitoramento e avaliagdo, pois permitem acompanhar o alcance das metas e
servem para embasar a andlise critica dos resultados obtidos e auxiliar no processo de tomada de decisdo; contribuir para a
melhoria continua dos processos organizacionais e analisar comparativamente o desempenho. Existem Indicadores Universais,
que expressam o acesso e a qualidade da organizacdo em redes, além de considerar os indicadores epidemioldgicos de
abrangéncia nacional e desempenho do sistema (IDSUS), sendo de pactuacdo comum e obrigatéria nacionalmente e o0s
Especificos, que expressam as caracteristicas epidemioldgicas locais e de organizagido do sistema e de desempenho do sistema
(IDSUS), sendo de pactuagdo obrigatéria quando forem observadas as especificidades no territério.
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9. Execuc¢do Or¢camentdaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacdo por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

Despesa Total em Satiide por Fonte e Subfuncio

- 0,00 2.135.598,63 2.626.813,81 0,00 126.906,71 0,00 0,00 0,00 4.889.319,15
- 0,00 0,00 0,00 0,00 279.736,00 0,00 0,00 0,00  279.736,00
- 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
. 0,00 44.821.50 16.100,00 000 197.048,84 0,00 0,00 000 257.970,34
- 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00
- 0,00 0,00 15.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 15.800,00
- 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
- 0,00 602.794,58 0,00 0,00 73,20 0,00 0,00 0,00 602.867,78
- 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00

‘_ 0,00 2.783.214,71 2.658.713,81 0,00 603.764,75 0,00 0,00 0,00 6.045.693,27

(*) ASPS: Acdes e Servigos Publicos em Satide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 12/11/2022.

9.2. Indicadores financeiros

16,53 %

91,88 %

23,12 %

50,43 %

R$ 751,67

11,82 %
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 12/11/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execu¢do Orcamentaria (RREO)

0,53 %
72,22 %

18,96 %

2.19291491 2.19291491 1.808.503,19 82,47
569.768,66 569.768,66 263.644,88 46,27
569.768,66 569.768,66 108.794,32 19,09

0,00 0,00 154.850,56 0,00
505.946,74 505.946,74 391.232,23 77,33
505.946,74 505.946,74 390.825,63 7725

0,00 0,00 406,60 0,00
759.691,53 759.691,53 417.497,12 54,96
759.691,53 759.691,53 416.395,62 54,81

0,00 0,00 1.101,50 0,00
357.507,98 357.507,98 736.128,96 20591

14.489.736,23 14.489.736,23 12.866.248,29 88.80

7.608.484,13 7.608.484,13 8.007.824,99 105,25
235.727,81 235.727,81 27.745,32 11,77
335.158,03 335.158,03 426.077,17 127,13

6.237.748,68 6.237.748,68 4.374.145,55 70,12

55.859,67 55.859,67 30.455,26 54,52
16.75791 16.757.91 0,00 0,00
16.757.91 16.75791 0,00 0,00

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

16.682.651,14 16.682.651,14 14.674.751,48 87,96

2.939.682,49

2.178.414,25

2.135.598,63

2.135.598,63

2.134.200,86

98,03

97,97

291625393

2.178.414,25

2.135.598.,63 98,03

2.135.598,63 98,03

2.134.200,86

97,97

0,00
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23.428,56 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
33.384,00 44.821,50 4482150 100,00 4482150 100,00 44.821,50 | 100,00 0.00
0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0.00 000 0,00 0.00
33.384.00 44.821,50 4482150 100,00 4482150 100,00 4482150 | 100,00 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 0,00 000 0,00 0,00
0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 000 0,00 0.00
25.115,89 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
22.890.29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
2.225.60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
27.041,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
25.928,23 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 000 0,00 0.00
1.112,80 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 0.00 000 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 0,00 000 0,00 0.00
445.120,00 60279458 60279458 | 10000 = 60279458 100,00 = 602.794.58 = 100,00 0.00
445.120,00 60279458 60279458 | 10000 = 60279458 100,00 = 602.794.58 = 100,00 0.00
0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0.00 000 0,00 0.00
347034341 | 282603033 278321471 9848 = 2.783.214,71 9848 278181694  98.44 0.00
2.783214,71 278321471 2.781.816,94
0.00 N/A N/A
0,00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00
2.783214,71 2.783214,71 2.781.816,94
2201.212,72
N/A
582.001.99 582.001.99 580.604,22
0,00 0,00 0.00
18,96 18,96 18,95
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2201.212,72 | 2.783.214,71 = 582.001,99 1.397,77 1.397,77 582.001,99
2.339.37422 | 2.856.216,63 @ 516.842,41 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 516.842,41
2.174913,54 | 2.442.634,49 = 267.720,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 267.720,95
2.208.140,58 | 2.932.923,47 @ 724.782,89 0,00 18.891,83 0,00 0,00 0,00 0,00 | 743.674,72
2.403.593,97 | 2.501.062,71 97.468,74 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 97.468,74
2.087.753.27 | 2.796.157,86 = 708.404,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 708.404,59
1.863.952,96 = 2.668.066,94 & 804.113,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 804.113,98
1.522.017,96 | 2.044.846,41 @ 522.828,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  522.828.45

https://digisusgmp.saude. gov.br

1.107.968,42 1.107.968,42 4.211.548,07 380,11
1.063.456,42 1.063.456,42 4.011.548,07 377,22
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44.512,00 44.512,00 200.000,00 449,32
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
1.107.968,42 1.107.968,42 4.211.548,07 380,11

https://digisusgmp.saude. gov.br

1.064.475,96 3.189.681,43  3.033.456,52 95,10  3.033.456,52 95,10 = 3.031.300,07 95,03 0,00

1.027.753,56 2.909.94543 | 2.753.720,52 94,63 2.753.720,52 94,63 2.751.564,07 94,56 0,00

36.722,40 279.736,00 279.736,00 100,00 279.736,00 100,00 279.736,00 = 100,00 0,00

122.408,00 213.148.84 213.148.,84 100,00 213.148,84 100,00 213.148,84 ' 100,00 0,00

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

122.408,00 213.148,84 213.148,84 100,00 213.148,84 100,00 213.148,84 ' 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

22.901,43 15.800,00 15.800,00 100,00 15.800,00 100,00 15.800,00 | 100,00 0,00

21.788,63 15.800,00 15.800,00 100,00 15.800,00 100,00 15.800,00 = 100,00 0,00

1.112,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

33.940,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

32.827,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.112,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

0,00 73,20 73,20 100,00 73,20 100,00 73,20 | 100,00 0,00

0,00 73,20 73,20 100,00 73,20 100,00 73,20 | 100,00 0,00

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

1.243.72581 341870347 @ 3.262.478,56 9543 3.262.478,56 9543  3.260.322,11 95,37 0,00
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4.004.158,45 5.368.095,68 = 5.169.055,15 5.169.055,15 5.165.500,93
155.792,00 257.970,34 257.970,34 100,00 257.970,34 100,00 257.970,34 ' 100,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
48.017,32 15.800,00 15.800,00 100,00 15.800,00 100,00 15.800,00 | 100,00 0,00
60.981,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
445.120,00 602.867,78 602.867,78 100,00 602.867,78 100,00 602.867,78 | 100,00 0,00
4.714.069,22 6.244.733,80 | 6.045.693,27 96,81  6.045.693,27 96,81  6.042.139,05 96,76 0,00
1.242.744,63 3.418.703,47 @ 3.262.478,56 9543 3.262.478,56 9543  3.260.322,11 95,37 0,00
3.471.324,59 2.826.030,33 | 2.783.214,71 98,48  2.783.214,71 98,48  2.781.816,94 98,44 0,00

FONTE: SIOPS, Goias01/03/21 14:40:32

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa

empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo 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 e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execugdo or¢amentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e

programa de trabalho

Valor
Transferido
Bloco de Financiamento Programas de Trabalho em 2020
(Fonte:
FNS)
10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - R
NACIONAL (CREDITO EXTRAORDINARIO) o
Estruturacdo da Rede d .
Sersvigos ;zz(l’m:s d: Seaﬁ(:ie 1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE R$
ATENCAO BASICA DE SAUDE 100.000,
TSR NCAO BASIC SAU 00.000,00
1030250188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO RS
ESPECIALIZADA EM SAUDE 281.000,00
10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - RS

NACIONAL (CREDITO EXTRAORDINARIO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

1.091.900,30

Valor
Executado

‘ 3475,00

100000,0C
281000,0C

‘ 1091900,2
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Bloco de Financiamento

Manutengdo das Acdes e
Servigos Publicos de Satde
(CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

Programas de Trabalho

103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10301501920Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A
SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

1030150192E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

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

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

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

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

10422502120YM - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE PROMOCA -
NACIONAL

Valor
Transferido
em 2020
(Fonte:
FNS)

R$ 5.347,00
RS

54.325,00

RS
1.421.184,65

RS
100.000,00

RS
10.708,41

R$
117.792,51

RS
47.855,88

RS
13.516,80

R$ 5.000,00

RS
105.741,51

R$ 8.400,00

Valor
Executado

5347,00

| 5432500
| 1421184,¢

[ 100000,0¢

1070841

| 117792,51

‘ 47855,88

‘ 13516,80

5000,00

| 105741,51

8400,00

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoria de célculo e ano anterior, nio estardio 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

https://digisusgmp.saude. gov.br

1.091.900,30

0,00

0,00

0,00
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Gerado em 12/11/2022 15:05:44

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

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

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
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Gerado em 12/11/2022 15:05:44

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Saide (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 12/11/2022 15:05:45

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS)

e Analises e Consideragdes sobre Execu¢do Or¢amentaria e Financeira

De acordo com as informagdes acima, verificou-se que a participacdo das transferéncias para a satide em relacdo a despesa total
do municipio com satde foi de 18,96%, Destaca-se que em relacdo ao financiamento, a Gestdo Municipal ultrapassou o limite
minimo de aplicag@o de recursos recomendado, de acordo com a Lei Complementar N° 141, aplicando em a¢des e servicos.
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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: 14/11/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/11/2022.

e Anadlises e Consideracdes sobre Auditorias

Sem auditorias
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11. Analises e Consideracoes Gerais

Como ja foi dito anteriormente as acOes realizadas na area de saide do municipio estdo voltadas para a Atencdo Basica. Para o
exercicio de 2020, o municipio devera manter o foco de atencdo nas agdes relativas a satide da crianga, mulher, idoso, linha de
cuidado, hipertensdo e diabetes, gestantes e puérperas, saide bucal. Ampliaremos e qualificaremos 0 acesso aos servicos de
saude, em tempo adequado, com énfase na humanizacio, equidade e no atendimento das necessidades de saide, aprimorando a
politica de atencdo bésica e especializada, ambulatorial e hospitalar para melhorarmos os indicadores. Aprimoraremos e
implantaremos as redes de atencdo bdsica a saide nas regides de saide com énfase na articulagdo da rede de urgéncia e
emergéncia.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Anadlises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

E extremamente importante a profissionalizacdo da gestdo da saide e a utilizacdo de ferramentas de aferimento de desempenho
das agdes sob a Optica da continuidade, que inclui delinear politica de Estado e ndo de Governo. Os avancos e conquistas em
relacdo aos instrumentos de planejamento sdo evidentes, entretanto, e momento de consolidar esses mecanismos e integra-los
para melhorar desenvolvimento e controle das agdes de saide publica. A elaboragdo do RAG 2020 confirmou a importancia e
urgéncia de se estruturar equipe de planejamento formalmente constituida para desenvolver os projetos da Secretaria Municipal
de Satde de forma ordenada, com padrdes e metodologias que permita controle e monitoramento das acdes executadas. A forma
como atualmente e realizada dificulta a consolidacdo das informagdes para tomada de decisdo. Ressalta que a equipe de
planejamento deverad orientar e apoiar as areas técnicas na apuracdo dos resultados. Destaca-se que o principal avanco do
Relatério de Gestdo foi a construcdo do modelo mais proximo das orientagdes constantes do PlanejaSUS. Recomenda-se os
seguinte ajustes para 2021. Elaborar a Programacido Anual de Satide (PAS) nos modelos do PlanejaSUS e utiliza-las como base
para o Relatério de Gestao (RAG); Monitorar a Programacdo Anual de Saide e correlacionar o or¢amento e a execucdo
financeira aos blocos de eixos e objetivos; Instituir nicleo de planejamento para conduzir o diagnostico, elaboragdo, execugdo e
acompanhamento dos instrumentos de gestdo, com objetivo de sistematiza-los e integra-los sob a mesma orientagio estratégica,
e potencializar a gestdo das ag¢des de saide programadas; Implantar Rede Integrada de Dados em Satde que possibilite a troca
de informagdes entre os diversos pontos de atendimento a saide de forma rapida e eficiente, e se constitua como importante
meio de gestdo das informacdes; Rever o Coédigo Sanitario Municipal e ampliar a capacidade de fiscalizacao de Vigilancia
Sanitaria; Implantar politica de Prevencao das Doengas e Agravos ndo Transmissiveis; Capacitar médicos da Estratégia de Saide
da Familia em puericultura e implanta o sistema de acompanhamento ambulatorial e hospitalar para criancas em condicdes de
riscos, com o objetivo de mortalidade pds neonatal; Intensificar a notificacdes e informacgdes de agravos referente a satide do
trabalhador; Atingir os indicadores do Pagamento por Desempenho a ser observado na atuacdo das Equipes de Saude da Familia
(ESF) e Equipes de Atengdo Primaria (EAP), para o ano de 2021, abrange as acdes estratégicas de Saude da Mulher, Pré-Natal,
Satide da Crianga e Doencgas Cronicas (Hipertensdao Arterial e Diabetes Melittus); Definir incentivo financeiro do pagamento por
desempenho do municipio; Subsidiar a defini¢do de prioridades e o planejamento de acdes para melhoria da qualidade da APS;
Promover o reconhecimento dos resultados alcancados e a efetividade ou necessidade de aperfeicoamento das estratégias de
intervencdo; Orientar o processo de pagamento por desempenho no dmbito da gestdo municipal, assim como entre este e as
outras esferas de gestdo do SUS; Promover a democratizacdo e transferéncia da gestdo da APS e o fortalecimento da
participac@o das pessoas por meio da publicagdo de metas e resultado alcancados; Adequar o novo modelo de financiamento de
custeio da Atencdo Primaria a Saide (APS), do Programa Previne Brasil que serd constituido: capitacdo ponderada, pagamento
por desempenho e incentivo para acgdes estratégicas dos indicadores; Elaborar agdes e estratégias para servicos de saide para o
enfrentamento da emergéncia de saide publica decorrente da COVID 19, abranger a aten¢@o primdria e especializada, a
vigilancia em satde, a assisténcia farmacéutica, Estabelecer as acdes e estratégias para a operacionalizagdo da vacinacio contra
a COVID-19.
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POLLIANNA CAVALCANTE BATISTA PINTO
Secretario(a) de Satude
TEREZOPOLIS DE GOIAS/GO, 2020

https://digisusgmp.saude. gov.br 48 de 50



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: GOIAS
MUNICIPIO: TEREZOPOLIS DE GOIAS
Relatorio Anual de Gestdo - 2020

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producdo de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Profissionais de Saiude Trabalhando no SUS

e Consideragdes:

Sem Parecer

Programacgdo Anual de Saude - PAS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execucdo Or¢camentaria e Financeira
e Consideragdes:

Sem Parecer

Auditorias
e Consideragdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Recomendacgdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Anélise no Conselho de Satide

https://digisusgmp.saude. gov.br
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TEREZOPOLIS DE GOIAS/GO, 14 de Novembro de 2022

Conselho Municipal de Saude de Terezdpolis De Goids
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