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A Secretaria de Saúde teve mais de um gestor no período a que se refere a RAG? Não

Secretário em Exercício
JOSE FERNANDO PINTO

1.1 Secretário(a) de Saúde em Exercício

1. IDENTIFICAÇÃO DO MUNICÍPIO

Nome: 02/01/2013Data da Posse:

JOSE FERNANDO PINTO

Secretário de Saúde Referente ao Ano do Relatório de Gestão

Nome: 02/01/2013Data da Posse:

1.4 Conferência de Saúde

11.526.815/0001-25 - Fundo de Saúde

Instrumento legal de criação do FMS

1.3 Informações do Conselho de Saúde

EURICO DE OLIVEIRA KOELER TORINO

Telefone

Gestor do FMS

Tipo Lei - 628

JOSE FERNANDO PINTO

Tipo Lei - 638

trabalhador

1.2 Informações do Fundo Municipal de Saúde

11/2010

Segmento

Instrumento legal de criação do CMS

Sim

E-mail

Secretário de Saúde

O Gestor do Fundo é o Secretário da Saúde?

Data da última Conferência de Saúde

Cargo do Gestor do FMS

Nome do Presidente do CMS

3533641641

CNPJ

Vigência do Plano de Saúde

Situação

Sim

Situação

Aprovação no Conselho de Saúde

De 2014 a 2017

Resolução nº 32 Em 27/09/2013

A Secretaria de Saúde tem plano de saúde referente ao
ano do relatório de gestão?

Aprovado

A Secretaria de Saúde tem programação anual de
saúde referente ao ano do relatório de gestão?

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

PMS POUSO ALTO - 2014 a 2017.pdf

Resolução 32-2013 - PMS 2014-2017.pdf

Aprovado

Sim

1.5 Plano de Saúde

02/05/1991Data

Data 03/09/1991

03/04/2013Data da última eleição do Conselho

Situação Aprovado

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

PMS POUSO ALTO - 2014 a 2017.pdf

Resolução 32-2013 - PMS 2014-2017.pdf

Aprovação no Conselho de Saúde

Sim
A Secretaria de Saúde tem plano de saúde referente ao
período de 2014 a 2017?

Resolução nº 32 Em 27/09/2013



Aprovação no Conselho de Saúde

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

5. PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE 2015.pdf

Resolução 22-2015 - PAS 2015.pdf

Resolução nº 22 Em 02/09/2015

A Secretaria de Saúde tem programação anual de
saúde referente ao ano de 2014?

Aprovado

Aprovação no Conselho de Saúde Resolução nº 7 Em 27/03/2014

Sim

Situação

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

4. PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE 2014.pdf

Resolução 07-2014 - PAS 2014.pdf

O Município possui Comissão de elaboração do Plano de
Carreira, Cargos e Salários (PCCS)?

O Município possui Plano de Carreira, Cargos e Salários
(PCCS)?

Sim

1.8 Indrodução - Considerações Iniciais

1.7 Informações sobre Regionalização

1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salários

O município pertence à Região de Saúde:

O municipio está organizado em regiões intramunicipal?
O município participa de algum consórcio?

Não Quantas?
Sim
VARGINHA



2.1.1. POPULAÇÃO - SEXO E FAIXA ETÁRIA                                                                  População - Perfil demográfico

Faixas Etárias Homem Mulher Total
00-04 163 171 334
05-09 188 160 348
10-14 247 240 487
15-19 289 250 539
20-29 428 436 864
30-39 460 434 894
40-49 497 453 950
50-59 367 390 757
60-69 232 266 498
70-79 171 178 349
80+ 61 64 125
Total 3.103 3.042 6.145

2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

Qte %

6.145 100,00%

6.263

4.488

332

12

1.378

72,46%

5,30%

0,19%

22,00%

0,05%3

2.1. POPULAÇÃO ESTIMADA DO ANO 2014

0,00%0

Total

Branca

Preta

Amarela

Parda

Indígena

Sem declaração

Qte %

População do último Censo (ano 2012)

População do último Censo (ano 2010)

2.3 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETÁRIA E POR RESIDÊNCIA (Fonte: Portal DATASUS
Tabnet/SIM - 2013)

Última atualização: 20/08/2015 10:
40:00

Internações por Capítulo CID-10 Menor 1 1 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 20 a 29 30 a 39 40 a 49 50 a 59 60 a 69 70 a 79

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

Capitulo II Neoplasias [tumores] 0 0 0 0 0 1 0 2 4 2 5

Capitulo III Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e
alguns transtornos imunitarios

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 3

Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 0 0 0 0 0 0 0 1 4 3

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 0 0 0 0 1 1 1 1 0 2 1

Total 1 0 0 0 3 2 3 6 8 8 14

Internações por Capítulo CID-10 80
Idade

ignorada
Total

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 0 1

Capitulo II Neoplasias [tumores] 2 0 16

Capitulo III Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e
alguns transtornos imunitarios

1 0 1

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 2 0 7

Análise e considerações do Gestor sobre Dados Demográficos



Internações por Capítulo CID-10 80
Idade

ignorada
Total

Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 1

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 0 2

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 7 0 15

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 1 0 3

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 2 0 4

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 0 0 2

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 0 0 1

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte

1 0 1

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 2 1 10

Total 18 1 64

Análise e considerações sobre Mortalidade



2.4. MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETÁRIA (Portal DATASUS Tabnet/SIH - Jan a Dez - 2014)

null

Internações por Capítulo CID-10 Menor 1 1 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 20 a 29 30 a 39 40 a 49 50 a 59 60 a 69 70 a 79 80 Total

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e parasitarias 2 3 0 0 1 1 2 5 4 8 7 3 36

Capitulo II Neoplasias [tumores] 0 0 0 0 0 1 0 1 2 6 8 1 19

Capitulo III Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e alguns
transtornos imunitarios

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 5 12

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 0 3 1 0 0 0 4 7 7 6 7 7 42

Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 1 6 4 5 1 0 0 17

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 1 0 0 0 1 1 2 3 2 0 0 10

Capitulo VII Doencas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0 0 0 6 20 26 6 58

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 0 0 0 0 2 0 5 8 11 26 10 62

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 1 16 0 0 0 1 4 6 3 8 8 14 61

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 0 1 1 0 0 4 7 3 4 11 9 6 46

Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3

Capitulo XIII Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0 0 0 0 0 0 1 5 2 0 0 1 9

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 0 1 0 0 1 0 2 4 4 3 4 2 21

Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 0 13 36 26 3 0 0 0 0 78

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2

Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e anomalias
cromossomicas

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
laboratorio, nao classificados em outra parte

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 0 3

Capitulo XIX Lesoes, envenenamento e algumas outras consequencias de
causas externas

0 0 1 0 0 2 1 2 3 2 1 6 18

Total 5 26 3 0 15 49 54 47 52 78 106 63 498



Análise e considerações sobre Mortalidade



3. REDE FÍSICA DE SAÚDE, PÚBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVIÇO AO SUS 08/07/2015 14:55:30

3.1 TIPO GESTÃO

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 3 2 0 1

HOSPITAL GERAL 1 0 0 1

SECRETARIA DE SAUDE 1 1 0 0

Total 5 3 0 2

3.2. ESFERA ADMINISTRATIVA (GERÊNCIA)

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

PRIVADA 1 0 0 1

MUNICIPAL 4 3 0 1

Total 5 3 0 2

Análise e considerações do Gestor sobre Prestadores de Serviços ao SUS

Justificativa de Dupla Gestão



AUTONOMO

TIPO TOTAL

INTERMEDIADO P ENTIDADE FILANTROPICA E/OU SEM
FINS LUCRATIVO

6

TOTAL 6

COOPERATIVA

TIPO TOTAL

SEM TIPO 3

TOTAL 3

VINCULO EMPREGATICIO

TIPO TOTAL

CARGO COMISSIONADO 1

CELETISTA 16

CONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 36

ESTATUTARIO 21

SEM TIPO 13

TOTAL 87

4. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES) Última atualização: 20/08/2015 09:
53:24

Análise e Considerações Profissionais SUS



5. PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE

GARANTIA DO ACESSO DA POPULAÇÃO A SERVIÇOS DE QUALIDADE, COM EQUIDADE E EM TEMPO ADEQUADO
AO ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES DE SAÚDE, MEDIANTE APRIMORAMENTO DA POLÍTICA DE ATENÇÃO
BÁSICA E DA ATENÇÃO ESPECIALIZADA.

1- Diretriz:

PROPORCIONAR A AMPLIAÇÃO DO ACESSO E FORTALECER A ATENÇÃO BÁSICA.1.1- Objetivo:

GARANTIA DE FUNCIONAMENTO DAS UNIDADES DA ATENÇÃO BÁSICA.

ATENDER 100% DA DEMANDA.Metas:

Indicadores:

-GARANTIR CUSTEIO E O INCREMENTO PARA FUNCIONAMENTO DAS UNIDADES DE
ATENÇÃO BÁSICA;
-INTENSIFICAR A POLÍTICA DE ATENÇÃO BÁSICA (PORTARIA 2.488/2011), DO GOVERNO
FEDERAL;
-CONSCIENTIZAR OS PACIENTES/USUÁRIOS QUANTO À IMPORTÂNCIA DE RETIRAR OS
EXAMES REALIZADOS (TESTE DO PEZINHO, BIOPSIAS, USG, PREVENTIVOS, RESULTADOS DE
EXAMES LABORATORIAIS);

1.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

80% DEMANDA ATENDIDA.

ATENDER 100% DA DEMANDA.

QUALIFICAR PROFISSIONAIS DE SAÚDE QUANTO À REDUÇÃO DE INTERNAÇÕES POR CAUSAS SENSÍVEIS
À ATENÇÃO BÁSICA.

REDUZIR PARA 16,6% AS CAUSAS SENSÍVEISMetas:

Indicadores:

ADEQUAR RECURSOS HUMANOS, REALIZAR ATIVIDADES EDUCATIVAS VISANDO A
VINCULAÇÃO DO USUÁRIO A ATENÇÃO BÁSICA, MONITORAR A ASSISTÊNCIA ATRAVÉS DE
METAS QUALITATIVAS E QUANTITATIVAS

1.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

META ATINGIDA - 38,2%

REDUZIR PARA 16,6% AS CAUSAS SENSÍVEIS

ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DO PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA (PBF)

MANTER O MÍNIMO DE 79% DE COBERTURAMetas:

Indicadores:

ACOMPANHAR AS CONDICIONALIDADES DO PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA (PBF)1.3.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

COBERTURA DE 84,33%

MANTER O MÍNIMO DE 79% DE COBERTURA

ADESÃO DAS EQUIPES DE SAÚDE DA FAMÍLIA AO PMAQ (PROGRAMA DE MELHORIA DO ACESSO E
QUALIDADE), CONFORME PARÂMETROS DO MINISTÉRIO DA SAÚDE

100% DAS EQUIPES ADERIDASMetas:

Indicadores:

-MANTER TODAS AS EQUIPES ADERIDAS AO PMAQ;
-GARANTIR ACESSO DOS PROFISSIONAIS AS INFORMAÇÕES E DADOS ATUALIZADOS;
-REALIZAR ACOMPANHAMENTO DO DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA NAS UNIDADES E
CAPACITAÇÕES PERIÓDICAS COM PROFISSIONAIS

1.4.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

50% DAS EQUIPES AVALIADAS (01
EQUIPE AVALIADA)

100% DAS EQUIPES ADERIDAS

ATUALIZAÇÃO DOS CADASTROS DAS EQUIPES DE SAÚDE DA FAMÍLIA NO CADASTRO NACIONAL DE
ESTABELECIMENTOS DE SAÚDE (CNES) E SISTEMA DE INFORMAÇÃO DA ATENÇÃO BÁSICA (E-SUS)

ATUALIZAR 100% DOS CADASTROSMetas:

Indicadores:



MANTER ATUALIZADOS OS CADASTROS DAS EQUIPES DE SAÚDE DA FAMÍLIA NO CNES E-
SUS

1.5.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CADASTROS ATUALIZADOS

ATUALIZAR 100% DOS CADASTROS

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENÇÃO BÁSICA

95% DE COBERTURAMetas:

Indicadores:

MANTER QUADRO DE PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS1.6.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% MANTIDO

95% DE COBERTURA

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES BÁSICAS DE SAÚDE BUCAL

95% DE COBERTURAMetas:

Indicadores:

MANTER QUADRO DE PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS1.7.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% MANTIDO

95% DE COBERTURA  -100%

APRIMORAR A ATENÇÃO ODONTOLÓGICA NO MUNICÍPIO1.8- Objetivo:

MÉDIA DE AÇÃO COLETIVA DE ESCOVAÇÃO DENTAL SUPERVISIONADA

AUMENTAR PARA 1 % DE COBERTURAMetas:

Indicadores:

REALIZAR ESCOVAÇÃO SUPERVISIONADA EM ALUNOS DAS ESCOLAS PÚBLICAS
MUNICIPAIS, PROMOVENDO O ENCAMINHAMENTO DOS MESMOS PARA OS SERVIÇOS NOS
POSTOS DE SAÚDE, QUANDO NECESSÁRIO

1.8.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

COBERTURA DE 2,47%

AUMENTAR PARA 1 % DE COBERTURA

PROPORÇÃO DE EXODONTIA EM RELAÇÃO AOS PROCEDIMENTOS

REDUZIR PARA NO MÁXIMO 6,60%Metas:

Indicadores:

- REALIZAR ATIVIDADE EDUCATIVA JUNTO À COMUNIDADE;
- REALIZAR AÇÕES DE APLICAÇÃO COLETIVA DE FLÚOR

1.9.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REDUZIDO PARA 6,85%

REDUZIR PARA NO MÁXIMO 6,60%

APERFEIÇOAR AS INICIATIVAS PRIORITÁRIAS DA POLÍTICA NACIONAL DE ATENÇÃO INTEGRAL À SAÚDE DA
MULHER, GARANTINDO ACESSO, ACOLHIMENTO E RESOLUTIVIDADE

2- Diretriz:

PROMOVER A ATENÇÃO INTEGRAL À SAÚDE DA MULHER2.1- Objetivo:

AMPLIAÇÃO DO QUANTITATIVO DE GESTANTES DO MUNICÍPIO REALIZANDO PELO MENOS 07
CONSULTAS DE PRÉ-NATAL

ATINGIR A META DE 75%Metas:

Indicadores:

MONITORAR E AVALIAR O NÚMERO DE CONSULTAS DE PRÉ-NATAL REALIZADO NAS
UNIDADES BÁSICAS DE SAÚDE, ATRAVÉS DO SISPRENATAL

2.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

META ATINGIDA - 88,89%

ATINGIR A META DE 75%



AMPLIAÇÃO DA PROPORÇÃO DE PARTO NORMAL NO MUNICÍPIO

AMPLIAR PARA PERCENTUAL ACIMA DE 14,27%Metas:

Indicadores:

PROMOVER A DISCUSSÃO E IMPLANTAÇÃO DE POLÍTICAS PÚBLICAS NO MUNICÍPIO PARA
O INCENTIVO A REALIZAÇÃO DO PARTO NORMAL

2.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

META ATINGIDA DE 12,7%

AMPLIAR PARA PERCENTUAL ACIMA DE
14,27%

GARANTIR O ATENDIMENTO DAS GESTANTES DE RISCO NA UNIDADE DE REFERÊNCIA

ENCAMINHAR 100% DAS GESTANTES DE RISCOMetas:

Indicadores:

ENCAMINHAR GESTANTES DE RISCO NA UNIDADE DE REFERÊNCIA  CENTRO VIVA VIDA2.3.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS GESTANTES ENCAMINHADAS

ENCAMINHAR 100% DAS GESTANTES DE
RISCO

MANTER A INVESTIGAÇÃO DOS ÓBITOS MATERNOS E OS ÓBITOS EM MULHERES EM IDADE FÉRTIL (MIF)
POR CAUSAS PRESUMÍVEIS NO MUNICÍPIO

INVESTIGAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

INVESTIGAR OS ÓBITOS MATERNOS E OS ÓBITOS EM MULHERES EM IDADE FÉRTIL (MIF)
POR CAUSAS PRESUMÍVEIS DE MORTE MATERNA NO MUNICÍPIO

2.4.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE CASOS

INVESTIGAR 100% DOS CASOS

IMPLANTAR O ACESSO AO TESTE RÁPIDO DE SÍFILIS NAS GESTANTES USUÁRIAS DO SUS, SEGUNDO O
PROTOCOLO DE PRÉ-NATAL PROPOSTO PELA REDE CEGONHA

ATINGIR A RAZÃO DE 2.0Metas:

Indicadores:

REPASSAR ÀS UNIDADES DE SAÚDE OS RESULTADOS DE SÍFILIS EM GESTANTES
NOTIFICADOS PELO LABORATÓRIO MUNICIPAL E MONITORAR A OCORRÊNCIA DE SÍFILIS
EM GESTANTES; IDENTIFICAR E GARANTIR ACOMPANHAMENTO PRÉ-NATAL PARA DAS
GESTANTES DE RISCO USUÁRIAS DE DROGAS COM DIAGNÓSTICO DE SÍFILIS

2.5.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% REALIZADO

ATINGIR A RAZÃO DE 2.0

AMPLIAR O QUANTITATIVO DE EXAMES CITOPATOLÓGICOS DO COLO DO ÚTERO EM MULHERES DE 25
A 64 ANOS E A POPULAÇÃO FEMININA NA MESMA FAIXA ETÁRIA.

ATINGIR A RAZÃO DE 0.75Metas:

Indicadores:

-ESTIMULAR A COLETA DO EXAME CITOPATOLÓGICOCÉRVICO VAGINAL NA POPULAÇÃO
ALVO
-AVALIAR O ACESSO DE MULHERES DE 25 A 59 ANOS EM SITUAÇÃO DE RISCO À COLETA
DE PAPANICOLAOU (RISCO = NUNCA COLHERAM EXAME; ÚLTIMO EXAME HÁ MAIS DE 3
ANOS; RESULTADO ANTERIOR ALTERADO)

2.6.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

RAZÃO ATINGIDA DE 1.24

ATINGIR A RAZÃO DE 0.75

AMPLIAR O NÚMERO DE MAMOGRAFIAS REALIZADAS EM MULHERES DE 50 A 69 E POPULAÇÃO DA
MESMA FAIXA ETÁRIA.

ATINGIR A RAZÃO DE 0.35Metas:

Indicadores:



ESTIMULAR A REALIZAÇÃO DE MAMOGRAFIAS REALIZADAS EM MULHERES DE 50 A 69 E
POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA ETÁRIA

2.7.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

RAZÃO ATINGIDA DE 1.09

ATINGIR A RAZÃO DE 0.35

GARANTIR QUE AS GESTANTES INSCRITAS NO SISPRENATAL ESTEJAM ADEQUADAMENTE IMUNIZADAS
CONTRA O TÉTANO

IMUNIZAR 100% DAS GESTANTESMetas:

Indicadores:

ESTIMULAR A ALIMENTAÇÃO DO SISPRENATAL, MONITORAR A SITUAÇÃO VACINAL DAS
GESTANTES, REALIZAR BUSCA ATIVA OPORTUNA DAS GESTANTES FALTOSAS

2.8.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS GESTANTES IMUNIZADAS

IMUNIZAR 100% DAS GESTANTES

ACOMPANHAMENTO DE SEGUIMENTO/TRATAMENTO INFORMADO DE MULHERES COM DIAGNÓSTICO
DE LESÕES INTRAEPITELIAIS DE ALTO GRAU DE COLO DE ÚTERO

ACOMPANHAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

MANTER A BUSCA ATIVA JUNTO ÀS UNIDADES DE SAÚDE DAS LESÕES DE ALTO GRAU2.9.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CASOS ACOMPANHADOS

ACOMPANHAR 100% DOS CASOS

ACOMPANHAMENTO DE SEGUIMENTO/TRATAMENTO INFORMADO DE MULHERES COM MAMOGRAFIAS
COM RESULTADOS ALTERADOS

ACOMPANHAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

MONITORAR MULHERES COM MAMOGRAFIAS ALTERADAS COM SEGUIMENTO INFORMADO2.10.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CASOS ACOMPANHADOS

ACOMPANHAR 100% DOS CASOS

GARANTIA DA REALIZAÇÃO DOS EXAMES DE ROTINA PARA AS GESTANTES NA PRIMEIRA CONSULTA DE
PRÉ-NATAL E NO 3º TRIMESTRE DE GESTAÇÃO

DISPONIBILIZAR 100% DOS EXAMES GESTACIONAISMetas:

Indicadores:

-GARANTIR ÀS GESTANTES A REALIZAÇÃO DOS EXAMES LABORATORIAIS BÁSICOS E DE
IMAGENS;
-TESTES RÁPIDOS PARA AIDS E SÍFILIS NA 1ª CONSULTA DE PRÉ-NATAL E NO 3º
TRIMESTRE DA GESTAÇÃO, OU CONFORME NECESSIDADE

2.11.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

 100% DOS EXAMES GESTACIONAIS
DISPONIBILIZADOS

DISPONIBILIZAR 100% DOS EXAMES
GESTACIONAIS

GARANTIA DO ACESSO AO PRÉ-NATAL A TODAS AS GESTANTES DO MUNICÍPIO NAS UNIDADES DE
SAÚDE

ATENDER 100% DA DEMANDAMetas:

Indicadores:

-CADASTRAR TODAS AS GESTANTES DA ÁREA DE COBERTURA DA UBS;
-REALIZAR BUSCA ATIVA DAS GESTANTES FALTOSAS ÀS CONSULTAS DE PRÉ-NATAL

2.12.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DA DEMANDA ATENDIDA

ATENDER 100% DA DEMANDA



APERFEIÇOAR AS INICIATIVAS PRIORITÁRIAS DA ATENÇÃO À SAÚDE DA CRIANÇA3- Diretriz:

PROMOVER A ATENÇÃO INTEGRAL À SAÚDE DA CRIANÇA3.1- Objetivo:

TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL

MANTER 0% DE MORTALIDADEMetas:

Indicadores:

-IMPLANTAR ESTRATÉGIAS QUE VISEM O FORTALECIMENTO DA REDE DE ASSISTÊNCIA AO
PRÉ-NATAL, PARTO, PUERPÉRIO E PUERICULTURA
-INCENTIVAR, PROMOVER E APOIAR O ALEITAMENTO MATERNO

3.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

0%

MANTER 0% DE MORTALIDADE

PROPORÇÃO DE ÓBITOS FETAIS E INFANTIS INVESTIGADOS

INVESTIGAR 100% DOS ÓBITOSMetas:

Indicadores:

MANTER COMITÊ MUNICIPAL DE PREVENÇÃO DO ÓBITO MATERNO, FETAL E INFANTIL
ATIVO

3.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE ÓBITOS

INVESTIGAR 100% DOS ÓBITOS

GARANTIR 95% DAS CRIANÇAS MENORES DE 5 ANOS ADEQUADAMENTE VACINADAS

VACINAR 95% DAS CRIANÇASMetas:

Indicadores:

-DESENVOLVER AÇÕES EDUCATIVAS QUANTO À IMPORTÂNCIA DA VACINAÇÃO
-REALIZAR SISTEMATICAMENTE A BUSCA DE CRIANÇAS FALTOSAS
-DISPONIBILIZAR AS VACINAS E MATERIAIS NECESSÁRIOS PARA IMUNIZAÇÃO DAS
CRIANÇAS

3.3.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

ATINGIDO 94,5%

VACINAR 95% DAS CRIANÇAS

PROPORÇÃO DE VACINAS DO CALENDÁRIO BÁSICO DE VACINAÇÃO DA CRIANÇA COM COBERTURAS
VACINAIS ALCANÇADAS

ATENDER 60% DAS VACINAS DO CALENDÁRIOMetas:

Indicadores:

-DESENVOLVER AÇÕES EDUCATIVAS QUANTO À IMPORTÂNCIA DA VACINAÇÃO
-REALIZAR SISTEMATICAMENTE A BUSCA DE CRIANÇAS FALTOSAS
-DISPONIBILIZAR AS VACINAS E MATERIAIS NECESSÁRIOS PARA IMUNIZAÇÃO DAS
CRIANÇAS

3.4.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

ATENDIDO 100% DAS VACINAS DO
CALENDÁRIO

ATENDER 60% DAS VACINAS DO
CALENDÁRIO

GARANTIA DA ATENÇÃO INTEGRAL À SAÚDE DA PESSOA IDOSA E DOS PORTADORES DE DOENÇAS CRÔNICAS,
COM ESTIMULO AO ENVELHECIMENTO ATIVO E FORTALECIMENTO DAS AÇÕES DE PROMOÇÃO E PREVENÇÃO.

4- Diretriz:

PROMOVER A ATENÇÃO INTEGRAL À SAÚDE DO IDOSO E PORTADOR DE DOENÇAS CRÔNICAS4.1- Objetivo:

REDUZIR A TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA POR DOENÇAS CRÔNICAS NÃO TRANSMISSÍVEIS
(DOENÇAS DO APARELHO CIRCULATÓRIO, CÂNCER, DIABETES E DOENÇAS RESPIRATÓRIAS CRÔNICAS)

REDUZIR PARA 5% DA POPULAÇÃO NA FAIXA ETÁRIAMetas:

Indicadores:



-INTENSIFICAR AS AÇÕES INTERSETORIAIS;
-IMPLANTAR GRUPOS PARA HIPERTENSÃO E DIABETES MELLITUS;
-CONCRETIZAR A IMPLANTAÇÃO DO PROTOCOLO DE ASSISTÊNCIA AO PORTADOR DE
HIPERTENSÃO E DIABETES MELLITUS
-IMPLANTAR PROTOCOLO DE COMBATE AO TABAGISMO
-MONITORAR A MORTALIDADE POR DOENÇAS RESPIRATÓRIAS CRÔNICAS
-AMPLIAR O CADASTRAMENTO DE PACIENTES COM HIPERTENSÃO E DIABETES
-REALIZAR CAMPANHAS EDUCATIVAS PARA REDUÇÃO DO SEDENTARISMO E DA
OBESIDADE

4.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REDUZIDO PARA 12% DA POPULAÇÃO
NA FAIXA ETÁRIA

REDUZIR PARA5% DA POPULAÇÃO NA
FAIXA ETÁRIA

RASTREAMENTO DE CASOS DE CÂNCER DE PRÓSTATA EM HOMENS COM MAIS DE 50 ANOS DE IDADE
CADASTRADOS NAS UNIDADES DE SAÚDE

4.2- Objetivo:

RASTREAMENTO DE CASOS DE CÂNCER DE PRÓSTATA EM HOMENS COM MAIS DE 50 ANOS DE IDADE
CADASTRADOS NAS UNIDADES DE SAÚDE

ATENDER 80% DA DEMANDAMetas:

Indicadores:

-REALIZAR AÇÕES EDUCATIVAS;
-OFERECER EXAMES PSA

4.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

60% DA DEMANDA ATENDIDA

-ATENDER 80% DA DEMANDA

REDUZIR OS RISCOS E AGRAVOS À SAÚDE DA POPULAÇÃO, POR MEIO DAS AÇÕES DE PROMOÇÃO E VIGILÂNCIA
EM SAÚDE.

5- Diretriz:

FORTALECER AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE5.1- Objetivo:

PROPORÇÃO DE REGISTRO DE ÓBITOS COM CAUSA BÁSICA DEFINIDA NO MUNICÍPIO

CUMPRIR 95% DO INDICADORMetas:

Indicadores:

-ARTICULAR MECANISMOS EFICAZES PARA A VIGILÂNCIA DOS ÓBITOS, COM MELHOR
PREENCHIMENTO DE DOS;
-INVESTIGAR DE FORMA DESCENTRALIZADA, OS ÓBITOS POR CAUSAS MAL DEFINIDAS

5.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 96,55%

CUMPRIR 95% DO INDICADOR

ENCERRAMENTO OPORTUNO DE INVESTIGAÇÕES DAS NOTIFICAÇÕES DE AGRAVOS COMPULSÓRIOS
REGISTRADAS NO SINAN

ENCERRAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

-GARANTIR RECURSOS HUMANOS DE ACORDO COM O DIMENSIONAMENTO NECESSÁRIO
PARA MANUTENÇÃO DO SERVIÇO DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA E DE INFORMAÇÃO
-PROPORCIONAR CAPACITAÇÃO/ATUALIZAÇÃO PARA OS PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS
NA NOTIFICAÇÃO
-FORTALECER A AÇÃO DOS VIGILANTES EM SAÚDE NAS UNIDADES

5.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CASOS ENCERRADOS

ENCERRAR 100% DOS CASOS

EFETIVAÇÃO DAS AÇÕES PARA REALIZAÇÃO SATISFATÓRIA DOS INDICADORES PACTUADOS NO
PROJETO DE FORTALECIMENTO DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE ANUALMENTE (CONFORME ELENCO
ADERIDO)

CUMPRIR 70% DOS INDICADORES PACTUADOSMetas:

Indicadores:



-PROPORCIONAR CAPACITAÇÃO AOS PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS
-FORTALECER A REALIZAÇÃO DAS ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS, OFERTANDO
EM TEMPO HÁBIL E OPORTUNO, OS RECURSOS FÍSICOS E CUSTEIO NECESSÁRIO
-INTENSIFICAR A CORRETA INSERÇÃO DE DADOS NOS BANCOS DE DADOS E PRESTAÇÕES
DE INFORMAÇÕES NOS PRAZO DETERMINADOS

5.3.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 66,7% DOS INDICADORES
PACTUADOS

CUMPRIR 70% DOS INDICADORES
PACTUADOS

DESENVOLVER AÇÕES PARA AMPLIAR A ADESÃO AO TRATAMENTO

GARANTIR 76% DE CURAMetas:

Indicadores:

DESENVOLVER AÇÕES PARA AMPLIAR A ADESÃO AO TRATAMENTO5.4.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

75% CURADO

GARANTIR 76% DE CURA

PROPORÇÃO DE CURA NAS COORTES DE CASOS NOVOS DE HANSENÍASE NO MUNICÍPIO

GARANTIR 100% DE CURAMetas:

Indicadores:

PROMOVER O DIAGNÓSTICO PRECOCE E TRATAMENTO SUPERVISIONADO DOS CASOS
NOVOS DIAGNOSTICADOS

5.5.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE CASOS

GARANTIR 100% DE CURA

OFERTA DE EXAMES ANTI-HIV PARA CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE DIAGNOSTICADOS

OFERTAR EM 70% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

-CAMPANHA EDUCATIVA
-DISPONIBILIZAÇÃO DOS EXAMES

5.6.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

OFERTADO EM 83,3% DOS CASOS

OFERTAR EM 70% DOS CASOS

AMPLIAR AÇÕES PARA FOMENTO DA POLÍTICA DE PROMOÇÃO DA SAÚDE5.7- Objetivo:

GARANTIR A NOTIFICAÇÃO DOS CASOS DE VIOLÊNCIA NO SINAN

100% DE REGISTROSMetas:

Indicadores:

REGISTRAR OS CASOS DE VIOLÊNCIA DOMÉSTICA, SEXUAL E/OU OUTRAS VIOLÊNCIAS
ATENDIDOS NOS SERVIÇOS DE SAÚDE POR MEIO DA FICHA DE NOTIFICAÇÃO ESPECÍFICA
PARA ESTE AGRAVO

5.7.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% REGISTRADO

100% DE REGISTROS

IMPLANTAR AMBIENTES LIVRES DE TABACO NAS UNIDADES DE SAÚDE5.8- Objetivo:

IMPLANTAR AMBIENTES LIVRES DE TABACO NAS UNIDADES DE SAÚDE E EQUIPES DE SAÚDE DA FAMÍLIA
DO MUNICÍPIO

100% DAS UNIDADES ADERIDASMetas:

Indicadores:

IMPLANTAR AMBIENTES LIVRES DE TABACO NAS UNIDADES DE SAÚDE E EQUIPES DE
SAÚDE DA FAMÍLIA DO MUNICÍPIO

5.8.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 100%

100% DAS UNIDADES ADERIDAS



IMPLANTAR AMBIENTES LIVRES DE TABACO NAS UNIDADES DE SAÚDE E EQUIPES DE
SAÚDE DA FAMÍLIA DO MUNICÍPIO

5.8.2- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 100%

100% DAS UNIDADES ADERIDAS

FORTALECER AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA5.9- Objetivo:

COBERTURA VACINAL NA CAMPANHA NACIONAL DE VACINAÇÃO CONTRA A INFLUENZA NOS GRUPOS
PRIORITÁRIOS ESTABELECIDOS PELO MINISTÉRIO DA SAÚDE

80% DAS FAIXAS ETÁRIAS PRECONIZADASMetas:

Indicadores:

GARANTIR LOGÍSTICA E RECURSOS NECESSÁRIOS PARA A REALIZAÇÃO DA CAMPANHA5.9.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 91,11%

80% DAS FAIXAS ETÁRIAS PRECONIZADAS

NOTIFICAÇÃO E INVESTIGAÇÃO ADEQUADAS DE TODO O CASO DE EVENTOS ADVERSOS À VACINAÇÃO

NOTIFICAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

NOTIFICAR E INVESTIGAR ADEQUADAMENTE TODO O CASO DE EVENTOS ADVERSOS À
VACINAÇÃO

5.10.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CASOS NOTIFICADOS

NOTIFICAR 100% DOS CASOS

GARANTIR INVESTIGAÇÃO ADEQUADA DE CASO SUSPEITO DE DOENÇA EXANTEMÁTICA
(SARAMPO/RUBÉOLA).

INVESTIGAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

AUMENTAR A BUSCA ATIVA DE CASOS SUSPEITOS DE DOENÇA EXANTEMÁTICA5.11.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

80% DOS CASOS INVESTIGADOS

INVESTIGAR 100% DOS CASOS

FORTALECER AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA AMBIENTAL5.12- Objetivo:

EXECUÇÃO DAS AÇÕES DO PLANO DE CONTINGÊNCIA DA DENGUE CONFORME SITUAÇÃO
EPIDEMIOLÓGICA (ENDÊMICA OU EPIDÊMICA)

EXECUTAR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-ATUALIZAR PERIODICAMENTE O PLANO DE CONTINGÊNCIA DA DENGUE
-MANTER A ESTRUTURA OPERACIONAL PARA OS AGENTES DE SAÚDE E AGENTES
COMUNITÁRIOS
-REALIZAR LEVANTAMENTO AMOSTRAL PERIÓDICO (CONFORME DIRETRIZES DO
PROGRAMA DE CONTROLE DA FEBRE AMARELA E DENGUE  PCFAD) DE ÍNDICE DE
INFESTAÇÃO DE LARVAS EM TODO O MUNICÍPIO
-GARANTIR RECURSOS E CUSTEIO PARA A REALIZAÇÃO ADEQUADA DAS ATIVIDADES A
SEREM DESENVOLVIDAS, INCLUINDO-SE EDUCAÇÃO EM SAÚDE, EQUIPAMENTOS DE
PROTEÇÃO INDIVIDUAL AOS AGENTES DE ENDEMIA

5.12.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS AÇÕES EXECUTADAS

EXECUTAR 80% DAS AÇÕES

IMPLEMENTAR AÇÕES DE PREVENÇÃO, CONTROLE E DIAGNÓSTICO DE ZOONOSES5.13- Objetivo:

REALIZAÇÃO DA CAMPANHA DE VACINAÇÃO ANTI-RÁBICA DOS CÃES NA CAMPANHA NACIONAL

CUMPRIR 100% DA META PACTUADA DE VACINAR 80%Metas:

Indicadores:



REALIZAR CAMPANHA DE VACINAÇÃO ANTI-RÁBICA EM CONJUNTO COM O ESTADO PARA
IMUNIZAÇÃO DE CÃES

5.13.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 100% DA META

CUMPRIR 100% DA META PACTUADA DE
VACINAR 80%

FORTALECER AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA5.14- Objetivo:

PERCENTUAL DE MUNICÍPIOS QUE EXECUTAM AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA CONSIDERADAS
NECESSÁRIAS A TODOS OS MUNICÍPIOS

REALIZAR 100% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-INSPEÇÕES
-VISITAS AOS ESTABELECIMENTOS

5.14.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

EXECUTADO 85,7% DAS AÇÕES
PACTUADAS

REALIZAR 100% DAS AÇÕES

-REALIZAÇÃO DAS AÇÕES PACTUADAS NO PLANO MUNICIPAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA EXECUTADAS

CUMPRIR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-VISITAS AOS ESTABELECIMENTOS DIVERSOS ELENCADOS EM CADA ANEXO
-CONSCIENTIZAÇÃO DO PROPRIETÁRIO

5.15.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

50% DAS AÇÕES CUMPRIDAS

CUMPRIR 80% DAS AÇÕES

EXECUÇÃO DAS AÇÕES EDUCATIVAS PARA A POPULAÇÃO E SETORES REGULADOS CONFORME
PROGRAMAÇÃO ANUAL

100% DAS AÇÕES REALIZADAS (04 AÇÕES)Metas:

Indicadores:

EXECUTAR AS AÇÕES EDUCATIVAS PARA A POPULAÇÃO E SETORES REGULADOS
CONFORME PROGRAMAÇÃO ANUAL

5.16.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO FORAM REALIZADAS AÇÕES

100% DAS AÇÕES REALIZADAS (04 AÇÕES)

REALIZAÇÃO DE INSPEÇÃO SANITÁRIA NOS ESTABELECIMENTOS DA ÁREA DE SERVIÇOS DE
SAÚDE/INTERESSE DA SAÚDE RELACIONADOS NO ANEXO I-B

CUMPRIR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-VISITAS AOS ESTABELECIMENTOS DIVERSOS ELENCADOS EM CADA ANEXO
-CONSCIENTIZAÇÃO DO PROPRIETÁRIO

5.17.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS AÇÕES CUMPRIDAS

CUMPRIR 80% DAS AÇÕES

REALIZAÇÃO DE INSPEÇÃO SANITÁRIA NOS ESTABELECIMENTOS DA ÁREA DE ALIMENTOS
RELACIONADOS NO ANEXO I-D

CUMPRIR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-VISITAS AOS ESTABELECIMENTOS DIVERSOS ELENCADOS EM CADA ANEXO
-CONSCIENTIZAÇÃO DO PROPRIETÁRIO

5.18.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS AÇÕES CUMPRIDAS

CUMPRIR 80% DAS AÇÕES



IDENTIFICAÇÃO DE RISCOS E SITUAÇÕES DE RISCOS RELACIONADOS A PRODUTOS E SERVIÇOS
SUJEITOS A CONTROLE SANITÁRIO EXISTENTES NO MUNICÍPIO

CUMPRIR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

IDENTIFICAR, DESCREVER, AVALIAR, GERENCIAR, COMUNICAR E PROPOR MEDIDAS DE
ABORDAGEM DO RISCO EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA EXISTENTE NOS SERVIÇOS E
PRODUTOS SUJEITOS AO CONTROLE SANITÁRIO

5.19.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

AÇÃO NÃO EXECUTADA

CUMPRIR 80% DAS AÇÕES

REALIZAÇÃO DE AÇÕES DE INFORMAÇÃO, EDUCAÇÃO E COMUNICAÇÃO EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA

100% DAS AÇÕES REALIZADAS (04 AÇÕES)Metas:

Indicadores:

DESENVOLVER PROGRAMAS QUE PROMOVAM A PRODUÇÃO E DISSEMINAÇÃO DA
INFORMAÇÃO EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA, BEM COMO ATIVIDADES EDUCATIVAS PARA A
POPULAÇÃO E SETOR REGULADO  EM CARÁTER DE ORIENTAÇÃO E INFORMAÇÃO ,
ALÉM DA COMUNICAÇÃO DO RISCO SANITÁRIO DE PRODUTOS E SERVIÇOS PARA A
POPULAÇÃO. REALIZANDO, AO MENOS, 4 AÇÕES EDUCATIVAS POR QUADRIMESTRE

5.20.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

25% DA AÇÕES EXECUTADAS

100% DAS AÇÕES REALIZADAS (04 AÇÕES)

ATENDIMENTO E ACOLHIMENTO DAS DENÚNCIAS, RECLAMAÇÕES E DEMANDAS RELACIONADAS AO
RISCO EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA, INCLUINDO AS NOTIFICAÇÕES ORIUNDAS DO NÍVEL CENTRAL
(NOTIFICAÇÕES DA GERÊNCIA COLEGIADA SVS).

80% DA DEMANDAMetas:

Indicadores:

DISPONIBILIZAR CANAIS APROPRIADOS PARA REGISTRO E ENCAMINHAMENTO DE
DENÚNCIAS E RECLAMAÇÕES, BEM COMO ATENDER PEDIDOS DE INFORMAÇÕES E
DEMANDAS REFERENTES A TEMAS DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, ATENDENDO 80% DAS
DENÚNCIAS

5.21.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

CUMPRIDO 14% DA DEMANDA

80% DA DEMANDA

FORTALECER AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE DO TRABALHADOR5.22- Objetivo:

INVESTIGAÇÃO DOS ACIDENTES DE TRABALHO GRAVE NOTIFICADOS NO SINAN-NET

INVESTIGAR 80% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

REALIZAR INVESTIGAÇÃO DOS ACIDENTES DE TRABALHO GRAVE NOTIFICADOS NO
SINAN-NET, TANTO DE TRABALHADORES FORMAIS, QUANTO DOS INFORMAIS,
INDEPENDENTE DO AMBIENTE E/OU CIRCUNSTÂNCIA A QUE O TRABALHADOR ESTEJA
ENVOLVIDO

5.22.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CASOS INVESTIGADOS

INVESTIGAR 80% DOS CASOS

ELABORAÇÃO E EXECUÇÃO PLANO DE AÇÃO MUNICIPAL EM SAÚDE DO TRABALHADOR

EXECUTAR 50% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

ELABORAR UM PLANO DE AÇÃO EM SAÚDE DO TRABALHADOR A PARTIR DO
DIAGNÓSTICO ESTRATÉGICO SITUACIONAL DO MUNICÍPIO QUE DEVE CONTER
INFORMAÇÕES SOBRE O PERFIL PRODUTIVO (ATIVIDADES DOMICILIARES,
ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS E AS OCUPAÇÕES) E O PERFIL EPIDEMIOLÓGICO
(MORBIDADE E MORTALIDADE) DO TERRITÓRIO MUNICIPAL.

5.23.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

50% DAS AÇÕES EXECUTADAS

EXECUTAR 50% DAS AÇÕES



REALIZAÇÃO DE CAMPANHAS EDUCATIVAS SOBRE SAÚDE DO TRABALHADOR NAS EMPRESAS DO
MUNICÍPIO

100% DE AÇÕES REALIZADAS (03 AÇÕES ANUAIS)Metas:

Indicadores:

-REALIZAR SEMINÁRIOS E DIVULGAÇÃO DAS AÇÕES DO POSTO DE SAÚDE DO
TRABALHADOR
-ELABORAR E IMPLANTAR LINHA DE ATENÇÃO AO TRABALHADOR DE LIMPEZA PÚBLICA,
EM VISTA, DA SUSCEPTIBILIDADE A DOENÇAS TRANSMISSÍVEIS E DOENÇAS
RELACIONADAS À POSTURA

5.24.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REALIZADO 60% DAS AÇÕES

100% DE AÇÕES REALIZADAS (03 AÇÕES
ANUAIS)

REALIZAÇÃO E ATUALIZAÇÃO DO DIAGNOSTICO DO PERFIL PRODUTIVO DO MUNICÍPIO NAS UNIDADES
DE SAÚDE QUE TENHAM EQUIPE DE SAÚDE DA FAMÍLIA (ESF)

80% DO DIAGNÓSTICO REALIZADOMetas:

Indicadores:

-IDENTIFICAR AS ATIVIDADES PRODUTIVAS EXISTENTES NA ÁREA DE ABRANGÊNCIA DE
CADA ESF E PACS, TANTO DE ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS FORMAIS E INFORMAIS,
QUANTO DE ATIVIDADES DOMICILIARES (ATIVIDADES REALIZADAS DENTRO DO
DOMICILIO);
-IDENTIFICAR A OCUPAÇÃO DOS MEMBROS DAS FAMÍLIAS CADASTRADAS DE CADA ESF

5.25.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DO DIAGNÓSTICO REALIZADO

80% DO DIAGNÓSTICO REALIZADO

FORTALECER AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA DA SITUAÇÃO DE SAÚDE5.26- Objetivo:

INVESTIGAÇÃO OPORTUNA DE ÓBITOS FETAIS

INVESTIGAR MÍNIMO DE 40%Metas:

Indicadores:

-BUSCA ATIVA
-INVESTIGAÇÃO
-LANÇAMENTO NO SIM-WEB

5.26.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE CASOS

INVESTIGAR MÍNIMO DE 40%

INVESTIGAÇÃO OPORTUNA DE ÓBITOS INFANTIS

INVESTIGAR MÍNIMO DE 40%Metas:

Indicadores:

-BUSCA ATIVA
-INVESTIGAÇÃO
-LANÇAMENTO NO SIM-WEB

5.27.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE CASOS

INVESTIGAR MÍNIMO DE 40%

INVESTIGAÇÃO OPORTUNA DE ÓBITOS MATERNOS

INVESTIGAR 100% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

-BUSCA ATIVA
-INVESTIGAÇÃO
-LANÇAMENTO NO SIM-WEB

5.28.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE CASOS

INVESTIGAR 100% DOS CASOS



INVESTIGAÇÃO OPORTUNA DE ÓBITOS DE MIF POR CAUSA PRESUMÍVEL DE MORTE MATERNA

INVESTIGAR 70% DOS CASOSMetas:

Indicadores:

-BUSCA ATIVA
-INVESTIGAÇÃO
-LANÇAMENTO NO SIM-WEB

5.29.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NÃO HOUVE CASOS

INVESTIGAR 70% DOS CASOS

LANÇAMENTO DAS AÇÕES DE PREVENÇÃO E CONTROLE (AÇÕES DE CAMPO) DOS AGRAVOS DENGUE E
FEBRE AMARELA NO PROGRAMA DE CONTROLE DA FEBRE AMARELA E DENGUE (PCFAD)

100% DE AÇÕES LANÇADAS (12 REMESSAS ANUAIS)Metas:

Indicadores:

REGISTRAR E MONITORAR AS AÇÕES DE PREVENÇÃO E CONTROLE (AÇÕES DE CAMPO)
DOS AGRAVOS DENGUE E FEBRE AMARELA, ENVIANDO UMA REMESSA AO MÊS À
SUPERINTENDÊNCIA REGIONAL DE SAÚDE

5.30.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% CUMPRIDO

100% DE AÇÕES LANÇADAS (12 REMESSAS
ANUAIS)

NOTIFICAÇÃO, LANÇAMENTO E ENCERRAMENTO OPORTUNO DE DOENÇAS E AGRAVOS DE
NOTIFICAÇÃO

80% DOS CASOS CONCLUÍDOSMetas:

Indicadores:

&#61656; BUSCA ATIVA
&#61656; LANÇAMENTO NO SINAN

5.31.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS CASOS CONCLUÍDOS

80% DOS CASOS CONCLUÍDOS

GARANTIA DO ACESSO DA POPULAÇÃO A SERVIÇOS DE QUALIDADE, COM EQUIDADE E EM TEMPO ADEQUADO
AO ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES DE SAÚDE, MEDIANTE O ACESSO A ATENÇÃO ESPECIALIZADA.
(AMBULATORIAL, HOSPITALAR, URGÊNCIA E EMERGÊNCIA, SAÚDE MENTAL)

6- Diretriz:

PROMOVER O ACESSO A ATENÇÃO ESPECIALIZADA, ORGANIZADA, ATRAVÉS DE PROTOCOLOS
CLÍNICOS, COM A DEVIDA REFERÊNCIA E CONTRA-REFERÊNCIA E GARANTIA DO CUMPRIMENTO E
UTILIZAÇÃO PLENA DAS PACTUAÇÕES EXISTENTES, E OTIMIZAÇÃO DOS RECURSOS DISPONIBILIZADOS,
VISANDO À INTEGRALIDADE DA ATENÇÃO.

6.1- Objetivo:

GARANTIA DE REALIZAÇÃO DE EXAMES LABORATORIAIS DE APOIO DIAGNÓSTICO DE MÉDIA
COMPLEXIDADE

DISPONIBILIZAR 7.000 EXAMES LABORATORIAIS - 14.300Metas:

Indicadores:

TRIAGEM FEITA PELO SERVIÇO DE CONTROLE E AVALIAÇÃO, OBEDECENDO A
PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO

6.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

DISPONIBILIZADO 14.300 EXAMES
LABORATORIAIS

DISPONIBILIZAR 7.000 EXAMES
LABORATORIAIS

DISPONIBILIZAÇÃO DE CONSULTAS ESPECIALIZADAS PARA ATENDIMENTO AOS USUÁRIOS

DISPONIBILIZAR 2.500 CONSULTASMetas:

Indicadores:

TRIAGEM FEITA PELO SERVIÇO DE CONTROLE E AVALIAÇÃO, OBEDECENDO A
PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO

6.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

DISPONIBILIZADO 2.390 CONSULTAS

DISPONIBILIZAR 2.500 CONSULTAS



DISPONIBILIZAÇÃO DE EXAMES ESPECIALIZADOS PARA ATENDIMENTO AOS USUÁRIOS

ATENDER 70% DA DEMANDA CADASTRADAMetas:

Indicadores:

TRIAGEM FEITA PELO SERVIÇO DE CONTROLE E AVALIAÇÃO, OBEDECENDO A
PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO

6.3.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

ATENDIDO 80% DA DEMANDA

ATENDER 70% DA DEMANDA CADASTRADA

GARANTIA O ACESSO AOS SERVIÇOS DE RADIODIAGNÓSTICOS DE MÉDIA COMPLEXIDADE

DISPONIBILIZAÇÃO DE 1.100 EXAMESMetas:

Indicadores:

TRIAGEM FEITA PELO SERVIÇO DE CONTROLE E AVALIAÇÃO, OBEDECENDO A
PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO

6.4.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

DISPONIBILIZADO 1988 EXAMES

DISPONIBILIZAÇÃO DE 1.100 EXAMES

IMPLEMENTAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENÇÃO ÀS URGÊNCIAS6.5- Objetivo:

FORTALECIMENTO DO SERVIÇO DE NOTIFICAÇÃO CONTÍNUA DA VIOLÊNCIA DOMÉSTICA, SEXUAL
E/OU OUTRAS FORMAS DE VIOLÊNCIAS AO ANO, NA UNIDADE DE ATENDIMENTO DE URGÊNCIA E
EMERGÊNCIA

DEFINIR 01 UNIDADE NOTIFICADORAMetas:

Indicadores:

-CAPACITAR OS PROFISSIONAIS, QUANTO OS REQUISITOS DE NOTIFICAÇÃO
-MONITORAR AS NOTIFICAÇÕES REALIZADAS, EVITANDO SUB-NOTIFICAÇÕES

6.5.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

DEFINIDO 01 UNIDADE NOTIFICADORA

DEFINIR 01 UNIDADE NOTIFICADORA

GARANTIA DE FUNCIONAMENTO DA UNIDADE DE URGÊNCIA E EMERGÊNCIA

REPASSE DE 100% DOS RECURSOS CONTRATUALIZADOSMetas:

Indicadores:

MANTER CONTRATO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS COM UNIDADE MUNICIPAL PARA
ATENDIMENTO

6.6.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS RECURSOS
CONTRATUALIZADOS  REPASSADOS

REPASSE DE 100% DOS RECURSOS
CONTRATUALIZADOS

MANTER CONTRATO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS COM UNIDADE MUNICIPAL PARA
ATENDIMENTO

6.6.2- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DOS RECURSOS
CONTRATUALIZADOS  REPASSADOS

REPASSE DE 100% DOS RECURSOS
CONTRATUALIZADOS

DISPONIBILIZAÇÃO DE TRANSPORTE DE URGÊNCIA E EMERGÊNCIA DE QUALIDADE COM EFICIÊNCIA E
SEGURANÇA

ATENDER 100% DAS SOLICITAÇÕESMetas:

Indicadores:

MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DOS SERVIÇOS DE TRANSPORTE SANITÁRIO6.7.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS SOLICITAÇÕES ATENDIDAS

ATENDER 100% DAS SOLICITAÇÕES



FORTALECIMENTO DA REDE SAÚDE MENTAL COM ÊNFASE NO ENFRENTAMENTO DA DEPENDÊNCIA DE ÁLCOOL
E OUTRAS DROGAS

7- Diretriz:

REDUZIR DANOS PROVOCADOS PELO ÁLCOOL E OUTRAS DROGAS7.1- Objetivo:

INTENSIFICAÇÃO AS AÇÕES DE COMBATE E PREVENÇÃO AO USO E ABUSO DE ÁLCOOL E DROGAS

ATENDER 70% DA DEMANDA ESPONTÂNEAMetas:

Indicadores:

REALIZAR ATIVIDADES CONTINUADAS DE TRABALHO DE CONSCIENTIZAÇÃO DA
POPULAÇÃO SOBRE OS RISCOS OCASIONADOS PELO USO E ABUSO DE ÁLCOOL E DROGAS,
FORTALECENDO AS PARCERIAS COM AS INSTITUIÇÕES EXISTENTES NO MUNICÍPIO

7.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

60% DA DEMANDA ESPONTÂNEA
ATENDIDA

ATENDER 70% DA DEMANDA ESPONTÂNEA

GARANTIA DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA NO ÂMBITO DO SUS8- Diretriz:

VIABILIZAR O ACESSO DA POPULAÇÃO POUSOALTENSE AOS MEDICAMENTOS OFERTADOS PELOS
COMPONENTES BÁSICO E ESTRATÉGICO DA SUS, E/OU MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO

8.1- Objetivo:

GARANTIA DE FUNCIONAMENTO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA

ATENDER 80% DA DEMANDA DE MEDICAMENTOSMetas:

Indicadores:

-GARANTIR O CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA
-APRIMORAR O FORNECIMENTO GRATUITO DE MEDICAMENTOS À POPULAÇÃO NA REDE
DE SAÚDE OU EM DOMICÍLIO

8.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

80% DA DEMANDA ATENDIDA

ATENDER 80% DA DEMANDA DE
MEDICAMENTOS

MEDICAMENTOS DE DEMANDAS JUDICIAIS ADQUIRIDOS EM TEMPO ADEQUADO PARA O SEU
ATENDIMENTO

ATENDER 100% DAS DEMANDAS JUDICIAISMetas:

Indicadores:

-IMPLEMENTAR E QUALIFICAR O ATENDIMENTO ÀS DEMANDAS JUDICIAIS
-VIABILIZAR A COMPRA DOS MEDICAMENTOS DE DEMANDAS JUDICIAIS EM TEMPO
OPORTUNO
-GARANTIR A ARTICULAÇÃO ENTRE SMS E JUDICIÁRIO, MINISTÉRIO PÚBLICO E
DEFENSORIA PUBLICA, PARA PROMOVER UMA DISCUSSÃO QUALIFICADA QUANTO ÀS
INDICAÇÕES DE TRATAMENTO MAIS ADEQUADAS, ASSEGURANDO A RESPONSABILIDADE
LEGAL DA SECRETARIA MUNICIPAL
-REDUZIR O NÚMERO DE AÇÕES JUDICIAIS PARA MEDICAMENTOS E INSUMOS QUE
CONSTEM DA REMUME

8.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS DEMANDAS JUDICIAIS
ATENDIDAS

ATENDER 100% DAS DEMANDAS JUDICIAIS

GARANTIA DA MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES E COMPROMISSOS RELACIONADOS À GESTÃO DO SISTEMA
ÚNICO DE SAÚDE MUNICIPAL

9- Diretriz:

DISPONIBILIZAR RECURSOS PARA OPERACIONALIZAÇÃO DA POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE9.1- Objetivo:

ORGANIZAÇÃO DO ARMAZENAMENTO E A DISTRIBUIÇÃO DE INSUMOS BÁSICOS

REGULAR 100% DAS AQUISIÇÕESMetas:

Indicadores:

MANTER O ALMOXARIFADO DA SECRETÁRIA MUNICIPAL DE SAÚDE9.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

50% DAS AQUISIÇÕES REGULADAS

REGULAR 100% DAS AQUISIÇÕES



FORTALECIMENTO E MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE

REALIZAR 100% DAS AÇÕES PROPOSTASMetas:

Indicadores:

-GARANTIR O CUSTEIO DAS ATIVIDADES DO CMS
-GARANTIR O FUNCIONAMENTO DAS ATIVIDADES DO CMS
-CAPACITAR PESSOAS EM CONTROLE SOCIAL E GESTÃO PARTICIPATIVA NO SUS
(CONSELHEIROS MUNICIPAIS, LIDERANÇAS DE MOVIMENTOS SOCIAIS, AGENTES
COMUNITÁRIOS DE SAÚDE, PROFISSIONAIS DE NÍVEL SUPERIOR DA SAÚDE, RESPONSÁVEIS
TÉCNICOS E COORDENADORES DAS UNIDADES DO SUS MUNICIPAL)
-REALIZAR A IV CONFERÊNCIA MUNICIPAL DE SAÚDE
-IMPLEMENTAR E MANTER AS AÇÕES E ATIVIDADES DE CONTROLE SOCIAL E DE GESTÃO
PARTICIPATIVA -

9.2.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS AÇÕES PROPOSTAS
REALIZADAS

REALIZAR 100% DAS AÇÕES PROPOSTAS

DESENVOLVIMENTO ATIVIDADES EDUCATIVAS ORIENTADAS A EDUCAÇÃO POPULAR/EDUCAÇÃO EM
SAÚDE

EXECUTAR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-DESENVOLVER AÇÕES EDUCATIVAS NAS UNIDADES/SERVIÇOS DE SAÚDE E
COMUNIDADE, VISANDO À PERCEPÇÃO DOS USUÁRIOS AOS PROCESSOS DE SAÚDE E
DOENÇA, AMPLIANDO O CONHECIMENTO POPULAR E O CONTROLE SOCIAL
-REALIZAR ATIVIDADES EDUCATIVAS COM GRUPOS EM ESPAÇOS DA COMUNIDADE:
ESCOLAS, IGREJAS, ASSOCIAÇÕES.

9.3.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

80% DAS AÇÕES EXECUTADAS

EXECUTAR 80% DAS AÇÕES

GARANTIA DO FUNCIONAMENTO DA UNIDADE ADMINISTRATIVA

GARANTIR 100% DO CUSTEIOMetas:

Indicadores:

GARANTIR O CUSTEIO DA UNIDADE ADMINISTRATIVA9.4.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DO CUSTEIO GARANTIDO

GARANTIR 100% DO CUSTEIO

MANUTENÇÃO DA PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS ADMINISTRATIVOS PARA O FUNCIONAMENTO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

EXECUTAR 80% DAS AÇÕESMetas:

Indicadores:

-REALIZAR DIAGNÓSTICO SITUACIONAL E ESTUDOS DE VIABILIDADE PARA IMPLANTAÇÃO
DE MELHORIAS NOS SERVIÇOS
-ADEQUAR A FROTA DE VEÍCULOS

9.5.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

80% DAS AÇÕES EXECUTADAS

EXECUTAR 80% DAS AÇÕES

MONITORAMENTO DO FUNCIONAMENTO DOS SERVIÇOS CONTRATADOS

MONITORAR 100% (01 SERVIÇO)Metas:

Indicadores:

REALIZAR MONITORAMENTO ANUAL DOS SERVIÇOS CONTRATADOS9.6.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% MONITORADO

MONITORAR 100%  (01 SERVIÇO)



MANUTENÇÃO DO SERVIÇO DE CONTROLE E AVALIAÇÃO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

REGULAR 100% DA DEMANDAMetas:

Indicadores:

MANTER A EQUIPE COM O QUANTITATIVO DE PROFISSIONAIS EXIGIDOS PARA
DESENVOLVIMENTO DAS ATIVIDADES

9.7.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DA DEMANDA REGULADA

REGULAR 100% DA DEMANDA

IMPLEMENTAÇÃO DE AUXÍLIO AO TRATAMENTO FORA DO DOMICÍLIO

ATENDER 80% DAS AÇÕES PROPOSTASMetas:

Indicadores:

-FORNECER AUXÍLIO AOS PACIENTES DA REDE SUS QUE NECESSITAREM PARA SE
DESLOCAREM AO MUNICÍPIO DESTINO DO TRATAMENTO FORA DO DOMICÍLIO
(TRANSPORTE, ALIMENTAÇÃO, ESTADIA), CONFORME DISPONIBILIDADE ORÇAMENTÁRIA E
FINANCEIRA DA SMS;
-INTERMEDIAR O CONTATO DE MARCAÇÃO E REFERÊNCIA COM A ESPECIALIDADE
INDICADA NO MUNICÍPIO DE DESTINO.

9.8.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

80% DAS AÇÕES PROPOSTAS
ATENDIDAS

ATENDER 80% DAS AÇÕES PROPOSTAS

ACOMPANHAMENTO E AUDITAGEM DAS AÇÕES ESPECIFICA DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAÚDE
ATRAVÉS DO PLANO MUNICIPAL DE SAÚDE E DO RELATÓRIO DE GESTÃO OU OUTROS INSTRUMENTOS
QUE POSSAM SER INSTITUÍDOS

EXECUTAR 100% DAS AÇÕES PROPOSTASMetas:

Indicadores:

-ACOMPANHAR ANUALMENTE A EXECUÇÃO DO PLANO MUNICIPAL DE SAÚDE
-ELABORAR RELATÓRIO ANUAL DE GESTÃO AVALIANDO O DESEMPENHO DO SISTEMA

9.9.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% DAS AÇÕES PROPOSTAS
EXECUTADAS

EXECUTAR 100% DAS AÇÕES PROPOSTAS

CONTRIBUIÇÃO À ADEQUADA FORMAÇÃO, ALOCAÇÃO, QUALIFICAÇÃO, VALORIZAÇÃO E DEMOCRATIZAÇÃO
DAS RELAÇÕES DO TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE SAÚDE

10- Diretriz:

INVESTIR EM QUALIFICAÇÃO E FIXAÇÃO DE PROFISSIONAIS PARA O SUS. DESPRECARIZAR O TRABALHO
EM SAÚDE NOS SERVIÇOS DO SUS DA ESFERA PÚBLICA NA REGIÃO DE SAÚDE

10.1- Objetivo:

PROPORÇÃO DE TRABALHADORES QUE ATENDEM AO SUS, NA ESFERA PÚBLICA, COM VÍNCULOS
PROTEGIDOS

80% DOS PROFISSIONAIS COM VÍNCULO PROTEGIDOMetas:

Indicadores:

EDUCAÇÃO PERMANENTE
VIGILÂNCIA DO BANCO DE DADOS DO SCNES

10.1.1-
Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

88,12% DA META CUMPRIDA

80% DOS PROFISSIONAIS COM VÍNCULO
PROTEGIDO

Análise e Considerações da PAS

5.1 EXECUÇÃO ORÇAMENTÁRIA E CONSIDERAÇÕES
Valor programado Valor executado

3.407.000,00 3.783.506,42





Diretriz 1 - Garantia do acesso da população a servicos de qualidade, com equidade e em tempo
adequado ao atendimento das necessidades de saúde, mediante aprimoramento da política de
atenção básica e da atenção especializada.
Objetivo 1.1 - Utilização de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso da atenção básica.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

95,00

1

100,00

U

%COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA
PELAS EQUIPES DE ATENÇÃO BÁSICA.

16,60

2

33,33

U

%PROPORÇÃO DE INTERNAÇÕES POR
CONDIÇÕES SENSÍVEIS À ATENÇÃO BÁSICA
(ICSAB)

79,00

3

84,33

U

%COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE SAÚDE DO
PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA

95,00

4

100,00

U

%COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA
PELAS EQUIPES BÁSICAS DE SAÚDE BUCAL.

1,00

5

2,47

U

%MÉDIA DA AÇÃO COLETIVA DE ESCOVAÇÃO
DENTAL SUPERVISIONADA

6,60

6

6,85

E

%PROPORÇÃO DE EXODONTIA EM RELAÇÃO
AOS PROCEDIMENTOS

Objetivo 1.2 - Garantir acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em tempo adequado
ao atendimento das necessidades de saúde, mediante aprimoramento da política da atenção especializada.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

0,07

7

0,06

E

/100RAZÃO DE PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS DE MÉDIA COMPLEXIDADE E
POPULAÇÃO RESIDENTE

4,55

8

5,44

E

/100RAZÃO DE INTERNAÇÕES CLÍNICO-
CIRÚRGICAS DE MÉDIA COMPLEXIDADE E
POPULAÇÃO RESIDENTE

N/A

9 E

/100RAZÃO DE PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS DE ALTA COMPLEXIDADE E
POPULAÇÃO RESIDENTE

N/A

10 E

/1000RAZÃO DE INTERNAÇÕES CLÍNICO-
CIRÚRGICAS DE ALTA COMPLEXIDADE NA
POPULAÇÃO RESIDENTE

N/A

11 E

%PROPORÇÃO DE SERVIÇOS HOSPITALARES
COM CONTRATO DE METAS FIRMADO.

Análise e Considerações da Diretriz

6. DIRETRIZ, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE SAÚDE



Diretriz 2 - Aprimoramento da Rede de Atenção às Urgências, com expansão e adequação de
Unidades de Pronto Atendimento (UPA), de Serviços de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU), de
prontos-socorros e centrais de regulação, articulada às outras redes de atenção.
Objetivo 2.1 - Implementação da Rede de Atenção às Urgências.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

1,00

12

2,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE UNIDADES DE SAÚDE COM
SERVIÇO DE NOTIFICAÇÃO DE VIOLÊNCIA
DOMÉSTICA, SEXUAL E OUTRAS VIOLÊNCIAS
IMPLANTADO

N/A

13 E

%PROPORÇÃO DE ACESSO HOSPITALAR DOS
ÓBITOS POR ACIDENTE

N/A

14 E

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS NAS INTERNAÇÕES
POR INFARTO AGUDO DO MIOCÁRDIO (IAM)

N/A

15 E

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS, EM MENORES DE 15
ANOS, NAS UNIDADES DE TERAPIA
INTENSIVA (UTI)

N/A

16 E

%COBERTURA DO SERVIÇO DE ATENDIMENTO
MÓVEL DE URGÊNCIA (SAMU 192)

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 3 - Promoção da atenção integral à saúde da mulher e da criança e implementação da "Rede
Cegonha", com ênfase nas áreas e populações de maior vulnerabilidade.

Objetivo 3.1 - Fortalecer e ampliar as ações de Prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do
Câncer de Mama e do Colo de útero.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

0,75

18

1,24

U

RAZÃORAZÃO DE EXAMES CITOPATOLÓGICOS DO
COLO DO ÚTERO EM MULHERES DE 25 A 64
ANOS E A POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA
ETÁRIA

0,35

19

1,09

U

RAZÃORAZÃO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE
RASTREAMENTO REALIZADOS EM MULHERES
DE 50 A 69 ANOS E POPULAÇÃO DA MESMA
FAIXA ETÁRIA

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atenção à Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e
resolutividade.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

14,27

20

12,70

U

%PROPORÇÃO DE PARTO NORMAL

75,00

21

88,89

U

%PROPORÇÃO DE NASCIDOS VIVOS DE MÃES
COM 7 OU MAIS CONSULTAS DE PRE-NATAL.

32,00

22

1,26

U

RAZÃONÚMERO DE TESTES DE SÍFILIS POR
GESTANTE.



Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

0,00

23

0,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE OBITOS MATERNOS EM
DETERMINADO PERÍODO E LOCAL DE
RESIDÊNCIA.

0,00

24

0,00

U

N.AbsolutoTAXA DE MORTALIDADE INFANTIL.

100,00

25

100,00

U

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS INFANTIS E FETAIS
INVESTIGADOS

100,00

26

100,00

U

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS MATERNOS
INVESTIGADOS

100,00

27

100,00

U

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS DE MULHERES EM
IDADE FÉRTIL (MIF) INVESTIGADOS

0,00

28

0,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE CASOS NOVOS DE SÍFILIS
CONGÊNITA EM MENORES DE UM ANO DE
IDADE

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 5 - Garantia da atenção integral à saúde da pessoa idosa e dos portadores de doencas
crônicas, com estímulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das ações de promoção e
prevenção.
Objetivo 5.1 - Melhoria das condições de Saúde do Idoso e Portadores de Doenças Crônicas mediante
qualificação da gestão e das redes de atenção.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

5,00

30

12,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE ÓBITOS PREMATUROS (<70
ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS
DCNT (DOENÇAS DO APARELHO
CIRCULATÓRIO, CÂNCER, DIABETES E
DOENÇAS RESPIRATÓRIAS CRÔNICAS)

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e
vigilância em saúde.

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

60,00

35

100,00

U

%PROPORÇÃO DE VACINAS DO CALENDÁRIO
BÁSICO DE VACINAÇÃO DA CRIANÇA COM
COBERTURAS VACINAIS ALCANÇADAS

76,00

36

75,00

U

%PROPORÇÃO DE CURA DE CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE PULMONAR BACILÍFERA



Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

70,00

37

8,33

U

%PROPORÇÃO DE EXAME ANTI-HIV
REALIZADOS ENTRE OS CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE

95,00

38

96,55

U

%PROPORÇÃO DE REGISTRO DE ÓBITOS COM
CAUSA BÁSICA DEFINIDA

100,00

39

100,00

U

%PROPORÇÃO DE CASOS DE DOENÇAS DE
NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA IMEDIATA
(DNCI) ENCERRADAS EM ATÉ 60 DIAS APÓS
NOTIFICAÇÃO

2,00

40

5,00

U

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE MUNICÍPIOS COM CASOS DE
DOENÇAS OU AGRAVOS RELACIONADOS AO
TRABALHO NOTIFICADOS.

100,00

41

85,70

U

%PERCENTUAL DE MUNICÍPIOS QUE
EXECUTAM AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA
SANITÁRIA CONSIDERADAS NECESSÁRIAS A
TODOS OS MUNICÍPIOS

0,00

42

0,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM
MENORES DE 5 ANOS

N/A

43 E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE PACIENTES HIV+ COM 1º
CD4 INFERIOR A 200CEL/MM3

N/A

44 E

N.AbsolutoNÚMERO DE TESTES SOROLÓGICOS ANTI-
HCV REALIZADOS

80,00

45

100,00

E

%PROPORÇÃO DE CURA DOS CASOS NOVOS
DE HANSENÍASE DIAGNOSTICADOS NOS
ANOS DAS COORTES

N/A

46 E

%PROPORÇÃO DE CONTATOS
INTRADOMICILIARES DE CASOS NOVOS DE
HANSENÍASE EXAMINADOS

N/A

47 E

N.AbsolutoNÚMERO ABSOLUTO DE ÓBITOS POR
LEISHMANIOSE VISCERAL

95,00

48

100,00

E

%PROPORÇÃO DE CÃES VACINADOS NA
CAMPANHA DE VACINAÇÃO ANTIRRÁBICA
CANINA

N/A

49 E

%PROPORÇÃO DE ESCOLARES EXAMINADOS
PARA O TRACOMA NOS MUNICÍPIOS
PRIORITÁRIOS

0,00

51

0,00

E

N.AbsolutoNÚMERO ABSOLUTO DE ÓBITOS POR
DENGUE

1.678,0
052 E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE IMÓVEIS VISITADOS EM
PELO MENOS 4 CICLOS DE VISITAS
DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE

Objetivo 7.2 - Implementar ações de saneamento básico e saúde ambiental para a promoção da saúde e
redução das desigualdades sociais com ênfase no Programa de aceleração do crescimento.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014



Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

15,00

53

0,00

U

%PROPORÇÃO DE ANÁLISES REALIZADAS EM
AMOSTRAS DE ÁGUA PARA CONSUMO
HUMANO QUANTO AOS PARÂMETROS
COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL
LIVRE E TURBIDEZ

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 8 - Garantia da assistência farmacêutica no âmbito do SUS.

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantação do Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica (HÓRUS) e
do envio do conjunto de dados por meio do serviço WebService como estratégia para o fortalecimento do
sistema de gestão da Assistência Farmacêutica no SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

54 E

%PERCENTUAL DE MUNICÍPIOS COM O
SISTEMA HORUS IMPLANTADO, OU
ENVIANDO O CONJUNTO DE DADOS POR
MEIO DO SERVIÇO WEBSERVICE

Objetivo 8.2 - Qualificar os serviços de Assistência Farmacêutica nos municípios com população em
extrema pobreza.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

55 E

%PROPORÇÃO DE MUNICÍPIOS DA EXTREMA
POBREZA COM FARMÁCIAS DA ATENÇÃO
BÁSICA E CENTRAIS DE ABASTECIMENTO
FARMACÊUTICO ESTRUTURADOS

Objetivo 8.3 - Fortalecer a assistência farmacêutica por meio da inspeção nas linhas de fabricação de
medicamentos, que inclui todas as operações envolvidas no preparo de determinado medicamento desde a
aquisição de materiais, produção, controle de qualidade, liberação, estocagem, expedição de produtos
terminados e os controles relacionados, instalações físicas e equipamentos, procedimentos, sistema da
garantia da qualidade.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

56 E

%PERCENTUAL DE INDÚSTRIAS DE
MEDICAMENTOS INSPECIONADAS PELA
VIGILÂNCIA SANITÁRIA, NO ANO

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 11 - Contribuição à adequada formação, alocação, qualificação, valorização e democratização
das relações do trabalho dos profissionais de saúde.

Objetivo 11.1 - Investir em qualificação e fixação de profissionais para o SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

57 E

%PROPORÇÃO DE AÇÕES DE EDUCAÇÃO
PERMANENTE IMPLEMENTADAS E/OU
REALIZADAS



Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

58 E

%PROPORÇÃO DE NOVOS E/OU AMPLIAÇÃO
DE PROGRAMAS DE RESIDÊNCIA DE
MEDICINA DA FAMÍLIA E COMUNIDADE E DA
RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL EM
ATENÇÃO BÁSICA/SAÚDE DA
FAMÍLIA/SAÚDE COLETIVA

N/A

59 E

%PROPORÇÃO DE NOVOS E/OU AMPLIAÇÃO
DE PROGRAMAS DE RESIDÊNCIA MÉDICA EM
PSIQUIATRIA E MULTIPROFISSIONAL EM
SAÚDE MENTAL

N/A

60 E

N.AbsolutoNÚMERO DE PONTOS DO TELESSAÚDE
BRASIL REDES IMPLANTADOS

Objetivo 11.2 - Investir em qualificação e fixação de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em
saúde nos serviços do SUS da esfera pública na Região de Saúde.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

80,00

61

88,12

U

%PROPORÇÃO DE TRABALHADORES QUE
ATENDEM AO SUS, NA ESFERA PÚBLICA, COM
VÍNCULOS PROTEGIDOS

Objetivo 11.3 - Investir em qualificação e fixação de profissionais para o SUS. Estabelecer espaços de
negociação permanente entre trabalhadores e gestores da saúde na Região de Saúde.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

62 E

N.AbsolutoNÚMERO DE MESAS OU ESPAÇOS FORMAIS
MUNICIPAIS E ESTADUAIS DE NEGOCIAÇÃO
PERMANENTE DO SUS, IMPLANTADOS E/OU
MANTIDOS EM FUNCIONAMENTO

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 12 - Implementação de novo modelo de gestão e instrumentos de relação federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestão participativa com foco em resultados, participação social
e financiamento estável.
Objetivo 12.1 - Fortalecer os vínculos do cidadão, conselheiros de saúde, lideranças de movimentos
sociais, agentes comunitários de saúde, agentes de combate às endemias, educadores populares com o
SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

1,00

63

1,00

U

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE PLANO DE SAÚDE ENVIADO
AO CONSELHO DE SAÚDE

1,00

64

1,00

U

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE CONSELHOS DE SAÚDE
CADASTRADOS NO SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DOS CONSELHOS DE
SAÚDE - SIACS

Análise e Considerações da Diretriz



Diretriz 13 - Qualificação de instrumentos de execução direta, com geração de ganhos de
produtividade e eficiência para o SUS.

Objetivo 13.1 - Qualificação de instrumentos de execução direta, com geração de ganhos de produtividade
e eficiência para o SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

65 E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE MUNICÍPIOS COM
OUVIDORIAS IMPLANTADAS

N/A

66 E

N.AbsolutoCOMPONENTE DO SNA ESTRUTURADO

N/A

67 E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE ENTES COM PELO MENOS
UMA ALIMENTAÇÃO POR ANO NO BANCO DE
PREÇO EM SAÚDE

Análise e Considerações da Diretriz

Avaliação Geral das Diretrizes



RECEITAS (R$) DESPESAS (R$)

RP/Outros
Pagamentos

Saldo Finan.
do Exercício

Atual

Op.
Crédito
/Rend.
/Outros

Saldo Finan.
do Exercício

Anterior
Federal

Total Empenhada Liquidada Paga OrçadaDotaçãoRecursos
Próprios

Transferência fundo a fundo

Movimentação Financeira

Estadual Outros
Município

s

7.1 DEMONSTRATIVO DA UTILIZAÇÃO DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS) Última atualização: 20/08/2015 09:
37:58

7. DEMONSTRATIVO DA UTILIZAÇÃO DE RECURSOS (Fonte: SIOPS)

Outras Receitas do SUS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Outros Programas Financ por
Transf Fundo a Fundo

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

Vigilância em Saúde 45.803,59 38.000,10 0,00 166.858,32 149.099,77 119.449,77 119.449,77 0,003.273,90 12.963,58 60.372,13102.000,00189.430,0079.780,73

Atenção Básica 614.081,55 48.441,20 0,00 1.510.175,9
6

2.481.562,88 1.762.746,7
6

1.760.754,
09

11.462,8222.336,28 374.858,61 112.817,661.706.000,0
0

2.686.419,8
1

825.316,93

Atenção de MAC Ambulatorial e
Hospitalar

0,00 0,00 0,00 1.713.556,2
3

1.713.130,30 1.713.130,3
0

1.698.507,
34

15.306,950,00 1.217,12 959,061.817.414,0
0

1.933.675,4
1

1.713.556,2
3

Bloco Investimentos na Rede de
Serviços de Saúde

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

Assistência Farmacêutica 0,00 0,00 0,00 12.687,21 12.078,84 12.078,84 12.078,84 0,00608,37 11.215,15 11.823,5216.000,0015.000,0012.078,84

Gestão do SUS 0,00 0,00 0,00 89.841,95 89.817,76 89.817,76 89.625,48 314,490,00 98,02 0,00131.000,00120.046,0089.841,95

Convênios 0,00 36.100,51 0,00 38.400,77 34.500,00 34.500,00 34.500,00 210,101.481,29 107,80 3.798,470,0034.500,00818,97

Prestação de Serviços de Saúde 59.044,60 0,00 0,00 60.244,71 65.709,43 65.709,43 65.709,43 7,801.192,31 5.669,19 196,670,0065.709,437,80

Núcleo Apoio Saúde Família 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

SAMU - Serviço de Atendimento
Móvel de Urgência

0,00 0,00 0,00 4.518,25 4.605,33 4.605,33 4.492,53 0,000,00 0,00 25,7218.873,0016.591,504.518,25

CEO- Centro Espec.
Odontológica

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

CAPS - Centro de Atenção
Psicossocial

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

Implantação de Ações e
Serviços de Saúde

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 98,020,00 98,02 0,000,000,000,00

Piso de Atenção Básica Fixo
(PAB Fixo)

159.770,04 0,00 0,00 159.770,04 632.534,65 632.534,65 631.704,02 2.558,790,00 0,00 -474492,77688.000,00736.294,750,00

Piso de Atenção Básica Variável
(PAB Variável)

454.311,51 26.041,20 0,00 480.352,71 849.953,17 849.953,17 848.791,13 8.904,030,00 0,00 -377342,451.018.000,0
0

951.050,000,00

Saúde da Família 156.860,00 20.396,70 0,00 177.256,70 464.968,96 464.968,96 463.806,92 8.904,030,00 0,00 -295454,25555.000,00534.850,000,00

Agentes Comunitários de Saúde 181.560,00 0,00 0,00 181.560,00 214.512,12 214.512,12 214.512,12 0,000,00 0,00 -32952,12258.000,00219.680,000,00

Saúde Bucal 49.060,00 5.644,50 0,00 54.704,50 170.472,09 170.472,09 170.472,09 0,000,00 0,00 -115767,59205.000,00196.520,000,00

Outros Programas Financ. por
Transf. Fundo a Fundo

66.831,51 0,00 0,00 66.831,51 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 66.831,510,000,000,00

Outros Programas Financ por
Transf Fundo a Fundo (6)

0,00 22.400,00 0,00 870.053,21 999.075,06 280.258,94 280.258,94 0,0022.336,28 374.858,61 964.652,880,00999.075,06825.316,93

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 50.668,19 50.668,19 50.668,19 0,000,00 0,00 -50668,1940.000,0055.430,000,00

Componente Básico da
Assistência Farmacêutica

0,00 0,00 0,00 12.078,84 12.078,84 12.078,84 12.078,84 0,000,00 0,00 0,0016.000,0015.000,0012.078,84

Compensação de
Especificidades Regionais

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

Fator Incentivo Atenção Básica -
Povos Indígenas

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

Limite Financeiro da MAC
Ambulatorial e Hospitalar

0,00 0,00 0,00 1.713.556,2
3

1.713.130,30 1.713.130,3
0

1.698.507,
34

15.306,950,00 1.217,12 959,061.817.414,0
0

1.933.675,4
1

1.713.556,2
3

Teto financeiro 0,00 0,00 0,00 1.709.037,9
8

1.708.524,97 1.708.524,9
7

1.694.014,
81

15.306,950,00 1.217,12 933,341.798.541,0
0

1.917.083,9
1

1.709.037,9
8

Vigilância Epidmiológica e
Ambiental em Saúde

0,00 0,00 0,00 0,00 98.431,58 68.781,58 68.781,58 0,000,00 0,00 -68781,5862.000,00134.000,000,00

Qualificação da Gestão do SUS 0,00 0,00 0,00 89.841,95 89.817,76 89.817,76 89.625,48 216,470,00 0,00 0,00131.000,00120.046,0089.841,95

Componente Estratégico da
Assistência Farmacêutica

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

Incentivo: Atenção Integral à
Saúde do Adolescente

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

CNRAC - Centro Nacional
Regulação de Alta Complex.

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

Fundo de Ações Estratégicas e
Compensação -FAEC

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

CEREST - Centro de Ref. em
Saúde do Trabalhador

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

Incentivo Atenção à Saúde -
Sistema Penitenciário

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

Terapia Renal Substitutiva 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Outros 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Cornea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Rim 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Fígado 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Pulmão 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Coração 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00



Análise Sobre a Utilização dos Recursos

8.1. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS) Última atualização:
20/08/2015 09:

35:20

8. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS)

Participação % da receita de impostos na receita total do Município 5,70%

Participação % das transferências intergovernamentais na receita total do Município 82,54%

Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para 6,68%

Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos 85,44%

Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da 10,35%

Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita 83,29%

Para Fins de Cálculo do Percentual da LC141/2012 83,29%

Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob responsabilidade do município, por habitante R$725,83

Participação % da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 31,81%

Participação % da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 2,09%

Participação % da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com 23,81%

Participação % da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 23,89%

SUBFUNÇÕES ADMINISTRATIVAS 2,18%

SUBFUNÇÕES VINCULADAS 97,82%

Atenção Básica 54,80%

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 39,48%

Suporte Profilático e Terapêutico 0,27%

Vigilância Sanitária 1,11%

Vigilância Epidemiológica 2,17%

Alimentação e Nutrição 0,00%

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 0,00%

% das transferências para a Saúde em relação à despesa total do município com saúde 18,51%

% da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC 141/2012 22,60%

Participação % da receita de impostos na receita total do Município 5,70%

Participação % das transferências intergovernamentais na receita total do Município 82,54%

Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para 6,68%

Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos 85,44%

Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da 10,35%

Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita 83,29%

Para Fins de Cálculo do Percentual da LC141/2012 83,29%

Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob responsabilidade do município, por habitante R$725,83

Participação % da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 31,81%

Participação % da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 2,09%

Participação % da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com 23,81%

Participação % da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 23,89%

SUBFUNÇÕES ADMINISTRATIVAS 2,18%

SUBFUNÇÕES VINCULADAS 97,82%



Atenção Básica 54,80%

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 39,48%

Suporte Profilático e Terapêutico 0,27%

Vigilância Sanitária 1,11%

Vigilância Epidemiológica 2,17%

Alimentação e Nutrição 0,00%

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 0,00%

% das transferências para a Saúde em relação à despesa total do município com saúde 18,51%

% da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC 141/2012 22,60%

Participação % da receita de impostos na receita total do Município 5,70%

Participação % das transferências intergovernamentais na receita total do Município 82,54%

Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para 6,68%

Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos 85,44%

Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da 10,35%

Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita 83,29%

Para Fins de Cálculo do Percentual da LC141/2012 83,29%

Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob responsabilidade do município, por habitante R$725,83

Participação % da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 31,81%

Participação % da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 2,09%

Participação % da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com 23,81%

Participação % da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 23,89%

SUBFUNÇÕES ADMINISTRATIVAS 2,18%

SUBFUNÇÕES VINCULADAS 97,82%

Atenção Básica 54,80%

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 39,48%

Suporte Profilático e Terapêutico 0,27%

Vigilância Sanitária 1,11%

Vigilância Epidemiológica 2,17%

Alimentação e Nutrição 0,00%

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 0,00%

% das transferências para a Saúde em relação à despesa total do município com saúde 18,51%

% da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC 141/2012 22,60%

Análise Sobre os Indicadores Financeiros



9.1 - DEMONSTRATIVO ORÇAMENTÁRIO - DESPESAS COM SAÚDE (Fonte: SIOPS)

 RECEITAS PARA APURAÇÃO DA APLICAÇÃO EM
AÇÕES E SERVIÇOS PÚBLICOS DE SAÚDE

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Jan a Dez (b) %(b/a)x100

Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 228,23200.000,00 456.470,95200.000,00

Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 228,23200.000,00 456.470,95200.000,00

Imposto Territorial Rural - ITR 0,000,00 0,000,00

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 92,3412.108.000,00 11.181.411,9012.108.000,00

Cota-Parte ITR 98,0215.000,00 14.703,4915.000,00

Cota-Parte ICMS 91,954.160.000,00 3.825.181,384.160.000,00

9.2. DESPESAS COM SAÚDE

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA (e)

DESPESAS EXECUTADAS

LIQUIDADAS Jan a Dez
(f)

%
(f+g)/e)

INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR
NÃO PROCESSADOS (g)

9.2.1. DESPESAS COM SAÚDE (Por Grupo de Natureza de Despesa)

DESPESAS COM SAÚDE (Por
Grupo de Natureza de

Despesa)

Juros e Encargos da Dívida 0,000,00 0,000,000,00

Juros e Encargos da Dívida 0,000,00 0,000,000,00

9.2.2.DESPESAS PRÓPRIAS COM SAÚDE, AÇÕES E SERVIÇOS PÚBLICOS DE SAÚDE

DESPESAS COM SAÚDE NÃO
COMPUTADAS PARA FINS DE
APURAÇÃO DO PERCENTUAL

MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

LIQUIDADAS Jan a
Dez (h)

%[(h+i)/V
(f+g)]

INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR
NÃO PROCESSADOS (i)

DESPESAS EXECUTADAS

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

83,772.011.335,86 0,002.400.936,731.940.842,00

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

96,93339.076,85 748.466,121.122.004,8447.000,00

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

96,93339.076,85 748.466,121.122.004,8447.000,00

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

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

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

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

DESPESAS COM INATIVOS E
PENSIONISTAS

0,000,00 0,000,00N/A

DESPESAS COM INATIVOS E
PENSIONISTAS

0,000,00 0,000,00N/A

DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS
RECURSOS

40,341.085.189,41 748.466,120,00N/A

DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS
RECURSOS

40,341.085.189,41 748.466,120,00N/A

Outros Recursos 0,000,00 0,000,00N/A

Outros Recursos 0,000,00 0,000,00N/A

RESTOS A PAGAR NÃO PROCESSADOS
INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO

N/A 0,00N/AN/A

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

0,000,00 0,00N/AN/A

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO

0,000,00 0,00N/AN/A

Última atualização: 20/08/2015 09:
57:379. DEMONSTRATIVO ORÇAMENTÁRIO - DESPESAS COM SAÚDE (Fonte: SIOPS)

RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA
SAÚDE

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (c)

RECEITAS REALIZADAS

Jan a Dez (d) %(d/c)x100

TRANSFERÊNCIA DE RECURSOS DO SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE-SUS 123,90699.600,00 866.784,85699.600,00

TRANSFERÊNCIA DE RECURSOS DO SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE-SUS 123,90699.600,00 866.784,85699.600,00

Provenientes dos Estados 498,1424.600,00 122.541,8124.600,00

Provenientes dos Estados 498,1424.600,00 122.541,8124.600,00

OUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE 0,000,00 0,000,00

OUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE 0,000,00 0,000,00



EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR NÃO
PROCESSADOS INSCRITOS COM

DISPONIBILIDADE DE CAIXA

INSCRITOS CANCELADOS/PRESCRITOS PAGOS PARCELA
CONSIDERADA

NO LIMITE

A PAGAR

168,00 594,64

Inscritos em 2012

0,00 0,00762,64

Análise Sobre Demonstrativo Orçamentário

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

DESPESAS EXECUTADAS

LIQUIDADAS Jan a Dez
(l)

%
[(l+m)/total
(l+m)]x100

INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR
NÃO PROCESSADOS  (m)

DESPESAS COM SAÚDE (Por
Subfunção)

Atenção Básica 54,801.772.376,95 718.816,122.696.050,001.540.000,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 39,481.794.605,54 0,002.015.150,651.658.000,00

Suporte Profilático e Terapêutico 0,2712.078,84 0,0015.000,0015.000,00

Vigilância Sanitária 1,1150.668,19 0,0055.430,0036.000,00

Vigilância Epidemiológica 2,1768.781,58 29.650,00134.000,0058.000,00

Alimentação e Nutrição 0,000,00 0,000,000,00

Outras Subfunções 2,1898.921,76 0,00129.150,00100.000,00

TOTAL 100,014.545.898,985.044.780,653.407.000,00

CONTROLE DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS
PARA FINS DE APLICAÇÃO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA

CONFORME ARTIGO 24,§ 1° e 2° Saldo Final
(Não Aplicado)

Saldo Inicial Despesas custeadas no
exercício de referência

(j)

RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

0,00 0,00

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

0,00

N/A N/A

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2012

N/A

0,00 0,00

Total (VIII)

0,00

Saldo Final
(Não Aplicado)

Saldo Inicial

CONTROLE DE VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO NÃO
CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES PARA FINS DE

APLICAÇÃO DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS
25 e 26

LIMITE NÃO CUMPRIDO

Despesas custeadas no
exercício de referência

(k)
0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2013

0,00

0,00 0,00

Total (IX)

0,00
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11. ANÁLISE E CONSIDERAÇÕES GERAIS SOBRE O RELATÓRIO DE GESTÃO

11.1. CONSIDERAÇÕES GERAIS

11.2. RECOMENDAÇÕES PARA A PRÓXIMA PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE E/OU REDIRECIONAMENTOS
PARA O PLANO DE SAÚDE

11.3. ARQUIVOS ANEXOS

Documento Tipo de Documento

PMS POUSO ALTO - 2014 a 2017.pdf Plano de Saúde referente ao Ano do RAG

Resolução 32-2013 - PMS 2014-2017.pdf
Resolução do Conselho de Saúde que aprova o Plano de Saúde referente

ao ano do RAG

PMS POUSO ALTO - 2014 a 2017.pdf Plano de Saúde do período 2014 - 2017

Resolução 32-2013 - PMS 2014-2017.pdf
Resolução do Conselho de Saúde que aprova o Plano de Saúde do período

de 2014 a 2017

4. PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE 2014.pdf Programação Anual de Saúde referente ao Ano do RAG

Resolução 07-2014 - PAS 2014.pdf
Resolução do Conselho de Saúde que aprova a programação anual de

saúde referente ao ano do RAG

5. PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE 2015.pdf Programação Anual de Saúde do período 2014

Resolução 22-2015 - PAS 2015.pdf
Resolução do Conselho de Saúde que aprova a Programação Anual de

Saúde do período de 2014



12. APRECIAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO

Enviado ao Conselho de Saúde em

Enviado para Câmara de Vereadores em

Enviado ao Conselho de Saúde para apreciação em

Apreciado pelo Conselho de Saúde em

Resolução da Apreciação

Status da Apreciação

Enviado ao Tribunal de contas a que está

30/03/2015 11:35:52

 Data 26/03/2015

Reenviado ao Conselho de Saúde para reapreciação 25/08/2015 16:18:24

Reapreciado pelo Conselho em 11/09/2015 14:02:53

12.2.2. INFORMAÇÕES DO CONSELHO DE SAÚDE

12.2.1. INFORMAÇÕES DO GESTOR

12.2. RELATÓRIO ANUAL DE GESTÃO (RAG)

Data de Recebimento do RAG pelo CS 30/03/2015 11:35:52

Enviado à Câmara de Vereadores em

Aprovado

09/06/2015 08:44:08

07

Enviado para Câmara de Vereadores em

12.1 RELATÓRIO QUADRIMESTRAL (LC 141/12)

09/06/2014

1º QUA

28/05/2014

13/10/2014

08/10/2014

2º QUA

09/03/2015

3º QUA

25/02/2015

Horário de Brasília

Horário de Brasília

Parecer do Conselho de Saúde

POUSO ALTO - MG, ____de __________________de _____.

SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatório de Gestão


