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1. IDENTIFICACAO

1.1- Informacdes Territoriais

UF Municipio
PA MARITUBA

Area Populagio
103,28 Km? 135.812 Hab

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/01/2022

1.2- Secretaria de Saude

Nome do Orgio

SECRETARIA DE SAUDE DE MARITUBA

CNPJ Proprio

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

Enderago

AVENIDA JOAO PAULO Il S/N COLONIA

Email

A informagao nao foi identificada na base de dados

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentes de Salide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2022

1.3 — Informagdes da Gestéo

Prefeito(a)

Densidade Populacional Regido de Salde

1316 Hab/Km?* Metropolitana |

Nimero CNES

3755150

CNPJ da Mantenedora

01611666000149

Telefone

(91) 3256-2007

PATRICIA RONIELLY RAMOS ALENCAR MENDES

Secretario(a) de Salide em Exercicio

José Alexandre Bonfim Cardoso

E-mail secretario(a)

sesau.maritubaf@outlook com

Telefone secretario(a)

Fonte: Sistema de Informacfes sobre Crcamentos Publicos em Salde (SI0PS)
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1.4 — Fundo de Saude

Instrumento de criagao Data de criagdo CNPJ

LEI 09/1987 10.299.375/0001-58

Matureza Juridica

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAQ DIRETA MUNICIPAL

Gestor do Fundo

Nome

José Alexandre Bonfim Cardoso

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Plblicos em Salde (SIOPS)
1.5 — Plano de Saude

FPeriodo do Plano de Salde Status do Plano

2018-2021 Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

1.6 — Informacdes sobre Regionalizacéo

Regido de Saude: Metropolitana |

ANANINDEUA 185.057 540410 2.920.24
BELEM 1064.918 1506420 1.414.59
BEMNEVIDES 187.868 64780 344 82
MARITUBA 103.279 135812 1.215.00
SANTA BARBARA DO PARA 278151 2181 78.41

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia; 2021
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1.7 — Conselho de Saude

Instrumento de Criagio Data de Criagdo Enderego CEP

LEI 452/2019 Av. Jodo Paulo Il 0 Dom Aristides 67200000
E-mail Telefone Nome do Presidente
conselhosandemarituba2018@ gmail.com (91) 3256-2100 Adriana Queiroz de Lima Pereira

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Plblicos em Sadde (SIOPS)

Ano de referéncia: 202008

Numero de conselheiros por segmento

Usudrios Governo Trabalhadores

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saldde (SIOPS)
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2. INTRODUCAO - Consideragcdes Iniciais

O Relatorio Anual de Gestdo (RAG) 2021 da Secretaria Municipal de Saude de
Marituba esta elaborado e estruturado conforme o Sistema DigiSUS Gestor Maodulo
Planejamento (DGMP), e se refere ao orcamento, auditorias e agdes e servigos de salde,
realizados no municipio de Marituba no ano de 2021. O referido relatorio tem por finalidade
apresentar os resultados alcangados nos 12 meses de trabalho com a execugédo da Programacéo
Anual de Saude (PAS) do ano correspondente e orientar redirecionamentos necessarios para a
construcao do Plano Municipal de Saude (2022-2025).

O Sistema DGMP foi instituido pela Portaria No 750/2019, em substituicdo ao Sistema
de Apoio a Construcdo do Relatério de Gestdo (SARGSUS), sendo a plataforma de uso
obrigatério para elaboracdo dos relatérios quadrimestrais e anuais no ambito do SUS, pelos
estados, municipios e Distrito Federal. E importante salientarmos que o referido sistema
importa dados de sistemas nacionais de informacdo, mas ainda detém algumas inconsisténcias
na importacdo, por esse motivo, sempre que possivel, a Secretaria de Saude de Marituba fara
analise e/ou consideracdes sobre dados mais atualizados vigentes em bases préprias.

Ressalta-se ainda que, alguns dados apresentados sdo parciais uma vez que muitas das
bases oficiais de informacdo podem sofrer atualizacGes até seis meses apds a data de realizagdo,
seja de procedimentos, internacdes, receitas ou despesas com saude como por exemplo do SIA,
SIH e SIOPS.

No entanto, a Secretaria Municipal de Saude de Marituba, apresenta o Relatorio Anual
de Gestdo - RAG 2021, em cumprimento ao disposto na Lei Complementar n° 141 conforme o
Art. 36, de 13/01/2012, com as diretrizes, objetivos, metas e indicadores executados durante o
ano e submete a apreciacdo do Conselho Municipal de Saiude até o dia 30 de mar¢o do ano
seguinte ao da execugéo financeira, cabendo ao COMSAM emitir resolugdo com parecer de
aprovacdo e posteriormente analisar e inserir no sistema DGMP, ndo substituindo a
obrigatoriedade de apresentagédo do instrumento em plenaria do Conselho.
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3. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

3.1. POPULA(;AO ESTIMADA DO ANO 2020 POR SEXO E FAIXA ETARIA = 133.685
pessoas.

Para analisarmos a populacdo estimada por sexo e faixa etéria foram utilizados os dados
presentes no Sistema DigiSUS Gestor Modulo Planejamento (DGMP), o qual considera as
estimativas preliminares elaboradas pela Coordenacdo-Geral de Informacbes e Analises
Epidemiologicas (CGIAE), do Departamento de Anélise de Saude e Vigilancia de Doencas
Ndo Transmissiveis, da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS), do Ministério da Saude,

disponiveis no Tabnet/DataSUS.

Periodo: 2020

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0adanos 5067 4542 9909
5 a9 anos 5098 4588 9987
10 a 14 anos 5778 5490 11268
15 a 19 anos 5662 5297 12959
20a29anos 13137 12949 260856
30a39anos 11440 12529 23969
402 49 anos 9658 9656 19314
50 a 59 anos 5438 5476 10914
60 a 69 anos 2899 2948 5847
70a79anos 1141 1362 2503
80 anos e mais 393 236 929
Total 66712 66973 133685

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 17/02/2022.

Anélise e consideragdes: A populacdo do municipio de Marituba, no ano de 2020,
conforme as estimativas preliminares sdo de 133.685 habitantes, destas, 66.973 (50,10%) séo
mulheres e 66.712 homens (49,90%). Em relacdo ao sexo, observa-se que a populacdo
masculina é maior até a faixa etaria de 20 a 29 anos, com a inversdo para a maioria feminina a
partir dos 30 a 39 anos de idade. Nesse contexto, € possivel observarmos também que a
populacédo idosa compreendida nas faixas etarias de 60 — 69 anos até 80 anos e mais, sdo do
sexo feminino e compreendemos que essa longevidade se da, pois, as mulheres sdo o publico

que mais procura por cuidados de saude.
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3.2-NASCIDOS VIVOS
Namero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federagao 2017 2018 2019

Marituba 1794 1714 1813

Fonte: Sistema de Informaces sobre Mascidos Vivos (MS/SVSIDASISISINASC)
Data da consulta: 17/02/2022.

Analise e consideracfes: A analise dos nascidos vivos, referente aos anos de 20176 a
2019 disponibilizados no Sistema DigiSUS Gestor - Modulo Planejamento (DGMP), mostram
uma tendéncia de diminui¢do do numero de nascimentos no decorrer dos anos de 2017 a 2018.
Porém, no ano de 2019 observa-se um crescimento segundo o dado apresentado que é de 1.813
nascidos vivos, por local de residéncia, mas sabe-se que os dados podem sofrer alteracdes

devido atualizagdes nos sistemas.

3.3 - PRINCIPAIS CAUSAS DE INTERNACOES

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

Capitulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021
I. Algumas doencas infecciosas e parasitaras 711 745 571 670 771
Il. Neoplasias (flumores) 198 210 253 238 300
Ill. Doencas sangue orgdos hemat e transt imunitar 54 7 112 43 44
IV Doencas endacrinas nutricionais e metabdlicas 71 83 104 70 81
V. Transtornos mentais e comportamentais 72 62 58 81 103
VI. Doencas do sistema nervoso 42 39 44 37 32
VII. Doencgas do olho e anexos 19 31 24 26 34
VIll.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide 8 11 10 11 8
1X. Doengas do aparelho circulatorio 315 293 235 235 271
X Doengas do aparelho respiratario 750 751 679 412 349
Xl. Doencas do aparelho digestivo 653 740 573 493 530
XlII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 93 101 104 106 79
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 65 90 74 5 50
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 348 355 300 248 294
XV. Gravidez parto e puerperio 1893 1785 1818 1748 1848
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XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 280 242 269 282 275

XVIlL.Malf cong deformid & anomalias cromossdmicas 33 32 34 31 42
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 77 135 147 135 102
XIX. LesGes enven e alg out conseq causas externas 922 925 873 854 743

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - -
XX|. Contatos com servicos de salde 276 325 330 275 240
CID 10® Revis&o ndo disponivel ou ndo preenchido - - - -

Total 6883 7033 6622 6046 6196

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 17/02/2022.

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

Analise e consideracdes: Considerando a tabela acima que demonstra a série historica
de internaces por capitulos CID-10, a situacdo de emergéncia publica em que o mundo
vivencia desde do 2020 em razéo da pandemia causada pelo COVID-19 e desconsiderando as
internacGes por gravidez, parto e puerpério, observa-se que o ano de 2021 as cinco maiores
causas de morbidade hospitalar evidenciaram as mudancas decorrentes da situacdo excepcional
do ano de 2020 e 2021. A analise dos dados da morbidade hospitalar apresentou o seguinte
comportamento, em 2021, considerando um total de 6.196 internacGes: a principal causa de
internacdo foi algumas doencas infecciosas e parasitarias (inclui o CID B-34: doenca por virus
de localizacdo ndo especificada, neste contido o COVID-19), apesar do aumento de 13,09% em
relacio ao ano de 2020. Atenta-se também a obrigacdo de restruturacdo da rede de
infraestrutura do Municipio na questdo do saneamento basico. Em segundo lugar, mostram as
internacGes por causas de lesdes envenenamento e algumas outras consequéncias causas
externas que teve uma reducdo de 14% em relacdo ao ano anterior. As doengas do aparelho do
aparelho digestivo (Capitulo XI), com aumento de 7% de internagbes em relacdo a 2020,
ficando em terceiro lugar. E importante salientar que, as internacdes do Capitulo Il neoplasias
(tumores) aumentaram em 21% em relacdo ao ano anterior. Vale ressaltar que, os dados de
2021, subtraidos a partir dos dados carregados do Tabnet/DATASUS podem sofrer alteraces

devido retardamento do sistema.
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3.4— MORTALIDADE POR GRUPO DE CAUSA

Mortalidade de residentes, segundo cap'tulo CID-10

Capitulo CID-10 2017 2018 2019
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 41 62 31
Il. Neoplasias (tlumores) 64 76 87
lll. Doencas sangue orgdos hemat e transt imunitar 4 4 2
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 35 45 34
V. Transtornos mentais & comportamentais 1 - 2
V1. Doencas do sistema nervoso 12 9 6

VII. Doengas do olho e anexos - - -

Vill.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide - - _

IX. Doencas do aparelho circulatdrio 128 147 135
X. Doencas do aparelho respiratorio 94 99 113
Xl|. Doencas do aparelho digestivo 22 30 24
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 2 3 4
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 3 3
XIV. Deencas do aparelha geniturinario 8 19 15
XV. Gravidez parto e puerpério 3 2 -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 13 10 17
XVI.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 12 6 8
XKVII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 9 12 16

XIX. LesGes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 157 149 87
XXI. Contatos com servicos de salde - - -
XXIl.Codigos para propdsitos especiais - - -

Total 607 676 604

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 17/02/2022.

Analises e Consideracgdes: Apresenta-se 0s dados de mortalidade dos residentes do
municipio de Marituba, segundo capitulo da CID-10, considerando os anos de 2017 a 2019. As
informagdes foram extraidas do Sistema de Informacdo sobre Mortalidade
(MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET).

A Tabela acima demonstra que na sua totalidade houve uma reducdo no total dos casos na

referéncia entre os anos de 2017 a 2019, dentre as cinco principais causas de mortalidade em
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2019, destaca-se: 1°) Doencas do Aparelho Circulatorio, 2°) Doencas do Aparelho Respiratorio,
3% Neoplasias e 4°) Causas Externas de morbidade e mortalidade e 5°). Algumas doencas
infecciosas e parasitarias. Em 2019, com o inicio da pandemia do Covid-19 teve um importante
aumento de percentual nos Capitulo IX e X como os dois principais indices de mortalidade,
trazendo as Neoplasias e Causas externas para a 32 posicdo, e colocando o Capitulo I - Algumas
doencas infecciosas e parasitarias na ultima posi¢do, no estudo das 5 principais causas nos
respectivos anos. O conjunto dos Capitulos IX, X, Il, XX e | da CID-10 corresponde a 78,31%
do total de 6bitos em 2019 no Municipio de Marituba. E importante informar, que sobre os
dados mortalidade do ultimo ano (2019) da analise feita, pode sofrer atualizacdo de sistema,
pois ha uma diferenca de 14 meses entre a disponibilidade dos dados da base nacional e o

periodo ao qual eles se referem.

4. DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS
4.1 — Producéo de Atencdo Basica

Tipo de Produgio Quantidade
Visita Domiciliar 62.926
Atendimento Individual 51.621
Procedimento 35.506
Atendimento Odontolagico 7.982

Fonte: Sistema de informacio em Sadde para a Atencio Basica — SISAB

Andlises e Consideracgdes: A producdo do quadro acima migrada do SISAB foi instituida a
partir de 2017, por meio da Portaria No 2.148, de 28 de agosto de 2017, as informacdes da
Atencdo Basica (AB) passaram a ser exportadas exclusivamente do Sistema de Informacdo em
Saude para a Atencdo Basica (SISAB) para o Conjunto Minimo de Dados (CMD), para
efetivacdo do agrupamento dos dados e posterior disponibilizagdo no Portal DATASUS. No
entanto, tais dados ndao foram mais disponibilizados pelo Ministério da Saude, como informado
no Relatério Anual de Gestdo (RAG) 2019 e nos Relatdrios Detalhados do Quadrimestre
Anterior (RDQAS) do ano de 2020.

No entanto, 0os numeros de atendimentos da AB que estiverem disponiveis para consulta
no Portal SISAB, compondo um grande banco de informacdes sobre os atendimentos, esses
dados ndo se encontram fidedignos a realidade da quantidade de produgdo. Dessa maneira,
realizamos uma consolidacdo do ano de 2021, através do Sistema E-SUS referente a producéo,

conforme tabela abaixo:

Pagina 12 de 64




TIPO DE PRODUCAO QUANT/2021
Atendimento individual 82.118
Atendimento odontoldgico individual 14.715
Atividade coletiva 1.771
Procedimentos individualizados 75.699
Visita domiciliar e territorial 111.490

Fonte: E-SUS — AB - Em: 18/02/2022

Conforme podemos observar os dados extraidos do Sistema E-SUS — AB referente as
producdes do ano de 2021, consolidados das 22 unidades que o Municipio possui, houve uma
divergéncia nas informacbes, em que no sistema E-Sus apresenta um quantitativo mais
expressivo da producdo. Sabemos que ainda ndo estamos na média preconizada pelo MS.

O fato de ainda em 2021, enfrentarmos a pandemia, que inicialmente passa pelo
atendimento de casos de sindrome gripal e fluxo de casos de sindrome respiratoria aguda grave
para internacdo, com isso vai requerer das equipes da AB uma atencdo aos usuarios com
condicOes cronicas, atendimentos a demanda programatica, procedimentos, visitas domiciliares,

entre outros, a partir de uma adaptacao dos fluxos e modalidades de atengéo.

4.2 — Producéo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

Sistema de Informagoes Sistema de Informacoes
Grupo procedimento Ambulatoriais Hospitalares
Qtd. aprovada  Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Acoes de promocade e prevencao em saude - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 744 2179954 -
03 Procedimentos clinicos 113291 665006,81 1128 65885879.18
04 Procedimentos cirlrgicos 2153 4324700 -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e celulas - - -
06 Medicamentos - - -
07 Orteses, proteses & materniais especiais - - -
08 Acoes complementares da atencdo a saude 1 181,50 -
Total 116189 730234,85 1128 688879,18

Fonte: Sistemas de InformacBes Ambulateriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informactes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
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Analises e Consideracdes: Os dados referentes a Producdo de Urgéncia e Emergéncia por
Grupo de Procedimentos, fornecidos pelo sistema DigiSUS, possuem informac@es extraida do
SIA/SUS e SIH/SUS, através do Tabwin. A producdo ambulatorial e hospitalar (regime de
internacdo) de carater de urgéncia, de complexidade média, alta e ndo se aplica, por grupo de
procedimentos com finalidade diagnostica, clinicos, cirurgicos, transplantes, Orteses, proteses e
materiais especiais (ndo relacionadas ao ato cirdrgico) e acbes complementares, da Tabela de
Procedimentos do SUS.

No ano de 2021 foram realizados 116.189 (cento e dezesseis mil e cento e oitenta e
nove) procedimentos ambulatoriais de carater de urgéncia, com valor aprovado de R$
730.234,85 (setecentos e trinta mil, duzentos e trinta e quatro reais e oitenta e cinco centavos) e
1.128 (mil, cento e vinte oito) internagcdes hospitalares com valor total de R$ 688.879,18
(seiscentos e oitenta e oito mil, oitocentos e setenta e nove reais e dezoito centavos).

Esses procedimentos sdo pagos atraves dos recursos federais destinados as acles e
servicos de salde de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar que estdo em dois
eixos: Limite Financeiro da Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar (MAC) que
inclui os incentivos de custeio e € transferido de forma regular e automatica aos fundos de
saude dos Estados, Distrito Federal e Municipios; e, Fundo de Ac0es Estratégicas e
Compensagdo (FAEC), cuja finalidade é financiar procedimentos e politicas consideradas
estratégicas, bem como novos procedimentos incorporados a Tabela do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Vale ressaltar que, os procedimentos com financiamento FAEC sdo definidos pelo
Ministério da Saude e quase todos os Grupos de Procedimentos da Tabela SUS apresentam
procedimentos com este tipo de financiamento. Os recursos financeiros séo transferidos apds a
apuracdo da producdo dos estabelecimentos de salde registrada pelos respectivos gestores nos
Sistemas de Informagdo Ambulatorial (SIA) e Hospitalar (SIH).

E importante salientarmos que, os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme
divulgacdo pelo DATASUS dos proximos arquivos de producéo, tendo em vista que o Sistema
de Informacdes Ambulatoriais permite alteracbes até quatro meses apds o atendimento
ambulatorial e Sistema de Informagdes Hospitalares até seis meses ap6s a alta hospitalar dos

usuarios do SUS.
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4.3 — Producao de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizagéo
Sistema de Informagées Ambulateriais
Forma de Organizagao Qtd. aprovada Valor aprovado
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 16230 §1092,42
Sistema de Informacoes Hospitalares

Forma de Organizagio AlH Pagas Valor total

Fonte: Sistemas de Informac@es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIHISUS)

Anélises e Consideracdes: Para realizar a analise da Producdo de Atencdo Psicossocial por
Forma de Organizacdo foram extraidas informacGes do Sistema de Informacdes Ambulatoriais
do SUS (SIA/SUS) ITABWIN/DATASUS, do Ministério da Saude.

A Producéo da Atencdo Psicossocial do ano de 2021 (16.230 atendimentos) foi 36,23%
superior ao ano de 2020 (5.881 atendimentos). Entendemos que esse aumento se deu devido a
Pandemia do novo coronavirus, em que muitas pessoas sofreram com ansiedade e depressdo
devido a doenca do Covid-19, tendo o servico de atencdo psicossocial em elevacdo na procura
de seus atendimentos.

Cabe ressaltar que o registro de atendimentos do SIA/SUS, acima descritos, refere-se
aos atendimentos ambulatoriais em saude mental, ndo considerando os atendimentos ocorridos
nos servicos da Atencdo Primaria (AP), cujo registro ocorre no SISAB/e-Gestor.

Salienta-se também que, os registros do SIA/SUS podem sofrer alteracdes até quatro (4) meses

apos o atendimento do usuario - 0 que pode aparecer nas proximas competéncias.
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4.4 — Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de
Procedimentos

Sistema de Informagoes Sistema de Informacoes

. Ambulatoriais Hospitalares
Grupo procedimento

Qtd. aprovada  Valor aprovado  AIH Pagas Valor total

01 Acdes de promacdo e prevengao em saude 212570 12128,40 - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 397147 1206304,15 - -
03 Procedimentos clinicos 1277007 3969407,43 1128 688879,18
04 Procedimentos cirdrgicos 18273 121206,77 - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais 478 132969,50 - -
08 Acdes complementares da atencdo a salde 1429 65150,25 - -
Total 1906904 5507466,50 1128 688879,18

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Analises e Consideracoes: Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar
(incluindo urgéncia), por grupo de procedimento, nivel de complexidade (média e alta) e tipo
de financiamento (MAC e FAEC), do Municipio de Marituba 2021. Apresenta a producédo
ambulatorial e hospitalar (regime de internacdo), incluindo atendimentos e internacdes de
urgéncia, de complexidade média, alta e ndo se aplica, financiamento média e alta
complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos com finalidade diagnodstica, clinicos,
cirargicos, transplantes, Orteses, proteses e materiais especiais (ndo relacionadas ao ato
cirurgico) e acdes complementares, da Tabela de Procedimentos do SUS.

No ano de 2021 foram realizados 1.906.904 (hum milhdo e novecentos e seis mil e
novecentos e quatro) procedimentos ambulatoriais com valor aprovado de 5.507.466,50 (cinco
milhdes quinhentos e sete mil quatrocentos e sessenta e seis reais e cinquenta centavos) e 1.128
(mil, cento e vinte oito) internagdes hospitalares com valor total de R$ 688.879,18 (seiscentos e
oitenta e oito mil, oitocentos e setenta e nove reais e dezoito centavos).

E importante salientarmos que, os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme
divulgacéo pelo DATASUS dos proximos arquivos de producéo, tendo em vista que o Sistema
de InformacBes Ambulatoriais permite alteracbes até quatro meses ap6s o atendimento
ambulatorial e Sistema de Informagdes Hospitalares até seis meses ap6s a alta hospitalar dos

usuarios do SUS.

Pagina 16 de 64




4.5 — Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos
Financimenta: Vigildncia em Salde

Sistema de Informagdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acdes de promogdo e prevengdo em salde 1728
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 784
Total 2512

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

Andlises e Considerac@es: Quantitativo da producdo da Vigilancia em Saude, por Grupo de
Procedimentos. No que trata da Producdo da Vigilancia em Saude, se refere a apuracdo e
somatorio do quantitativo de registros, no SIA/SUS, de procedimentos de Vigilancia Sanitaria
(VISA) compreendidos no Subgrupo 02 - Vigilancia em Saude, do Grupo 01 - Acles de
promocao e prevencao em salde e de Vigilancia Epidemiolégica e Ambiental no Subgrupo 13 -
Diagnostico em vigilancia epidemioldgica e ambiental, do Grupo 02 - Procedimentos com
finalidade diagnostica, da tabela SIGTAP, identificados como vinculados ao financiamento
atribuido a Vigilancia em Sadde.

No ano de 2021 observou-se 0 maior contingente de registros os procedimentos de
VISA do Grupo 01 - Ac¢des de promocdo e prevencao em salude (1.728) e de procedimentos do
Grupo 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica (784), que se manteve menos
representativa no computo total. Mesmo que em 2021, ainda vivenciamos a pandemia,
podemos observar que ndo houve aumento de registros no Grupo 02 - Procedimentos com
finalidade diagnostica, relacionado a investigacdo laboratorial de Sindrome Gripal e Sindrome
Respiratdria Aguda Grave (SRAG) no contexto da pandemia de infeccdo por SARS-Cov-2.

Devemos levar em consideracdo a Portaria GM/MS N° 1.751, de 14 de junho de 2018,
que a exigéncia da informagéo dos procedimentos de VISA no SIA/SUS como condicionante a
manuten¢do do repasse dos recursos federais para financiamento das agdes de VISA. Desta
forma, é esperado que os registros dos procedimentos sejam reduzidos moderadamente em
decorréncia desta alteragdo na norma, até a descontinuidade do SIA/SUS, anunciada pelo
Ministério da Saude.

E importante ressaltar que o financiamento da Vigilancia em Salde ndo se da por
pagamento por procedimentos, desde a publicacdo das portarias de financiamento da saude
subsequentes & Portaria GM/MS N° 399, de 22 de fevereiro de 2006 - que “Divulga o Pacto

pela Salude 2006 - Consolidacdo do SUS e aprova as Diretrizes Operacionais do Referido
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Pacto”. A partir de entdo, o financiamento da Vigilancia em Satde ocorre por meio da
transferéncia de recursos correspondentes aos Pisos Fixos e Variaveis de Vigilancia em Saude
(PFVS e PVVS) e de Vigilancia Sanitaria (PFVISA e PVVISA), e por isso ndo sdo
apresentados valores aprovados correspondentes aos procedimentos de Vigilancia em Salde
registrados no SIA/SUS.

5 - REDE FISICA DE SAUDE, PUBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVICO
AO SUS

5.1 — Por Tipo de Estabelecimento e gestdo
Periodo 12/2021

Rede fisica de estabelecimentos de saude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal  Total
FARMACIA 0 2 0 2
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NAAREA DE URGENCIA 0 0 2 2
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 1 17 18
CENTRC DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 2 2
HOSPITAL GERAL 0 1 1 2
UNIDADE DE APOIOC DIAGNOSE E TERAPRIA (SADT ISOLADO) 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAC EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 ] 2
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
Total 0 4 33 37

Observacdoe: Os dados apresentados referem-ze ao nimero de estabelecimentos de sadde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Macional de Estabelecimentos de Salde (CNES)

Analise e consideragfes: Os dados acima da Rede Fisica fornecidos pelo Sistema DigiSUS
estdo com algumas inconsisténcias. Sendo assim, as analises e consideragdes da SESAU foram
realizadas com base nas informagdes extraidas do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude (CNES). Considerando o tipo de gestdo 89,19% dos estabelecimentos estavam sob
gestdo municipal e 10,81% sob gestdo estadual. No ano de 2021 a rede fisica de saude do
Municipio de Marituba, se apresentou com a cobertura de 21 (vinte e uma) Unidades Salde da
Familia - USF, 02 unidades basicas de satde - UBS, 01 Hospital de Urgéncia e Emergéncia, 01
Unidade de Pronto Atendimento - UPA, 02 CAPS (Caps Il / Caps AD), 01 Centro de

Especialidades Odontoldgicas, 01 Centro de Testagem e Aconselhamento - CTA, 02 Nucleo de
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Apoio a Saude da Familia — NASF (até abril de 2021), todos esses sob a gestdo municipal que

atendem integralmente o SUS. E sob a gestdo Estadual, temos na rede de servigos 01 Hospital

Divina Providencia, 01 Abrigo Jo&o Paulo 11 e 01 agéncia Transfusional.

5.2 — Por natureza juridica
Periodo 12/2021
Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla
ADMINISTRACAQ PUBLICA
MUNICIFIO 3 0 0

ORGAC PUBLICO DC PCDER 2 3 0
EXECUTIVO ESTADUAL OU DO
DISTRITO FEDERAL

ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAD PRIVADA 0 1 0
PESSOAS FISICAS

Total 33 4 0

Observacioe: Os dados apresentados referem-ze a0 numero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES)

Total

31

on

3T

Analise e consideracdes: Considerando a a natureza juridica dos estabelecimentos 97,30%

estava cadastrada como administracdo publica e 2,7% entidade empresarial sem fins lucrativos.
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6. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES)

Periodo 12/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupagio e forma de contratagio

Adm. do Estabelecimento

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1,

203-8)

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

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

Formas de contratagio

Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra
entidade (08)

Auténomeos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05,

06)
Bolsistas (07)
Informais (09)

Intermediadeos por outra
entidade (08)

Celetistas (0105)

Autdnomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05,

06)
Bolsistas (07)
Informais (09)

Intermediados por outra
entidade (08)

Celetistas (0105)

Autdnomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05,

08)
Bolsistas (07)
Informais (09)

Servidores publicos cedidos
para a iniciativa privada (10)

CBOs
meédicos

T4
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20

CBOs
{outros)
nivel
superior

14

CBOs
(outros)
nivel
meédio

128

CBOs
ACS

140




Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratagéo CBOs CBOs

meédicos enfermeiro

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1,  Contratos temporarios e cargos 51 65
203-8) em comissao (010301, 0104)
Privada (NJ grupos 2 - exceto  Contratos temporarios e cargos 0 0
201-1,203-8- 3, 4e5) em comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Macional de Estabelecimentos de Salde (CNES)

Postos de trabalho ocupados, por ocupagio e forma de contratagio

Adm. do Estabelecimento Formas de contratagio 2017

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Autdnomaos (0209, 0210)

w

203-6-,3,4e5)
Celetistas (0105) 1
Intermediados por outra entidade (08) 3

Pdblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)  Auténomos (0209, 0210) 50
Bolsistas (07) 2
Estatutarios e empregados plblicos 165
(0101, 0102)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissio

Adm. do Estabelecimento Formas de contratagao 2017

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Contratos temporarios e cargos em 7

203-8-, 3. 4e8) comissdo (010302, 0104)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)  Contratos temporarios e cargos em 758

comissdo (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Macional de Estabelecimentos de Salde (CMES)

CBOs
(outros)
nivel
superior

105

2018

45

164

2018

772

CBOs
(outros)
nivel
médio

312

2019

2019

767

CBOs
ACS

2020

2020

(o]

544

Anédlise e Consideragfes: As informagdes presentes nos quadros acima séo referentes a todos

os profissionais de saude que trabalham no SUS no Municipio de Marituba. Vale salienta que,

as informacGes foram geradas pelo Sistema DigiSUS Gestor - Mddulo Planejamento (DGMP),

tendo como fonte o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), do Ministério da

Salde.
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7 - PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE 2021: DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS, INDICADORES E ACOES

Diretriz 1- Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de salde de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizagdo, equidade e no atendimento das necessidades de saide, aprimorando a
politica de atengdo basica, especial, ambulatorial e hospitalar, garantindo o acesso a medicamentos no ambito do SUS.

Objetivo 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de saiide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacéo, equidade e no atendimento das necessidades de salide, aprimorando a
politica de atengdo basica, especial, ambulatorial e hospitalar.

N | Tipo . Meta anual Resultado - ~ Responsavel
Meta Indicador Comentarios / Observacoes
2021 Alcancada % 7
Aumentar 0 % de cobertura de|Cobertura de acompanhamento Diretoria de Atengéio &
1 U acom_p_anha_mento ) das | das condicionalidades de saqqe 96% 50.75% 52.86% Sadde /Coord.
condicionalidades de salude do|do programa Bolsa Familia Nutricio
Programa Bolsa Familia (PBF). (PBF). ¢
Acdes Detalhadas/Atividades:
Avaliar o Estado Nutricional como . . X s
. PR ~ A - Diretoria de Atengdo a
0, 0, 0,
11 M gte:ts:ued;je Vigilancia para a promocéao Estado nutricional monitorado 96% 30,59% 31,86% Saude /Coord. Nutricio
Prevencdo dos agravos relacionados a f o 4 Diretoria de Atencdo a
12 M alimentacdo e nutricdo. RORRSIRR Enigls 100 % T & Saude /Coord. Nutri¢do
Promover a Alimentacio Adequada e Considerando que temos 24| Diretoriade Atencédo a
1.3 M Saudavel- PAAS ¢ d Alimentacdo promovida 100 % 91,66% 91,66% equipes de salde, esta acdo foi | Saude /Coord. Nutri¢do
' realizada em 22 equipes.
Fortalecimento da Gestio e Atencio Considerando a alimentagdo dos | Diretoria de Atencdo a
14 M Nutricional na Rede de Atencdo a Saude Gestdo fortalecida 100 % 90% 90% leten;as na plataforma~ e-gestgr Satide /Coord. Nutrigao
do SUS 0s 4 programas, estdo sendo
) alimentados apenas 3.
. . . = . Foram realizadas somente 3| Diretoria de Atencdo a
0, 0, (o)
15 M Realizar agOes intersetoriais Aco0es realizadas 100% 75% 75% acdes durante o ano, Satde /Coord. Nutricio
Capacitar profissionais das equipes de | NUmeros de cursos e treinamentos & Diretoria de Atencéo a
16 M saude realizados 02 02 LO0 2 Saude /Coord. Nutri¢do
Aquisicoes de equipamentos . o . 0 A Diretoria de Atencéo a
1.7 M antropométricos. Equipamentos adquiridos 100% 40% 40% Satide /Coord. Nutricio
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an;gltlciggic: n?ess:tenggo a;gr;:;;o Cobertura populacional estimada A GOSN [FEUIEGIONT | (DIEENE E D
g o) o) o) ] 4 ]
C passando para cobertura de 81% | de saude bucal na atengdo basica. s SR 81,10% coberta pe_la saude bucal € de Saudg /Coord. Da
. , : 75.900 habitantes. Saude Bucal
equipes de satde bucal implantadas.
Acbes Detalhadas/Atividades:
Garantir a manutengdo preventiva e
Assisténcia técnica dos equipamentos e As 27 equipes habilitadas de| Diretoria de Atencéo a
21 abastecimentos de insumos nas unidades | Equipamentos em Funcionamento 100% 100% 100% salde bucal estdo em | Saude /Coord. Da Salde
odontolégicos da rede de atencdo a funcionamento normalmente. Bucal
Saude Bucal.
. - ; A Diretoria de Atengdo a
2.2 Ref ormar a Unidade Odontologica Umdac!e Igvel em - - Acdo reprogramada para 2022 Saude /Coord. Da Saude
Movel. Funcionamento. 01 Bucal
Garantir a cursos de atualizagdo o AE Diretoria de Atencéo a
2.3 permanente dos profissionais das N° dRcUrSES d? atuglizacglia ser 04 100% Saude /Coord. Da Salde
. ; realizados. 04
equipes de salde bucal. Bucal
~ . ~ ’ As 27 equipes habilitadas de| Diretoria de Atencao a
2.4 Manter as agogs’d_o Programa de Satide AcleRl Rrogramg P 100% 100% 100% saude bucal estdo em | Salde /Coord. Da Saude
Bucal no municipio. realizadas. )
funcionamento normalmente. Bucal
Garantir a aquisicio de equipamentos e Equipamentos odontol6gicos em As 27 equipes habilitadas de| Diretoria de Atencdo a
25 . 1quisicdo de equip funcionamento nas Unidades de 100% 100% 100% salde bucal estédo em | Salde /Coord. Da Saude
instrumentais odontoldgicos. ’ .
salde. funcionamento normalmente. Bucal
Em decorréncia da pandemia da
Covid-19 as atividades coletivas . - x
Aumentar o percentual de agéo coletiva Média da acéo coletiva de foram suspensas por D!retorla de Atengaq a
2.6 - k. P 1,4% - - ~ ... | Salde /Coord. Da Saude
supervisionada escovacdo dental supervisionada. recomendaces sanitarias Bucal
impactando nas acgbes e nos
indicadores de Salde Bucal
Garantir  materiais de  consumo Nimero de unidEEEEE S As 25 unidades  foram | Diretoria de Atencdo a
2.7 odontoldgico para as equipes das USF més 100% 100% 100% abastecidas conforme a | Saude /Coord. Da Saude
(17) , UBS (2), CEO e LRPD ) necessidade. Bucal
Foram realizadas 602. Em
. - decorréncia da pandemia da| Diretoria de Atencdo a
28 Ampllar, a cober?ur_a de consultas Cober'tu_ra de 'consulta odontoldgica 17 0,45% 26.47% Covid-19  os  atendimentos | Satde /Coord. Da Satide
odontologicas especializadas. especializada; o .
odontol6gicos foram mitigados Bucal
por recomendagdes sanitérias
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impactando nas agbes e nos
indicadores de Saude Bucal
Em decorréncia da pandemia
MUTEMED @ FEVERilel ol e Média da acdo coletiva de S;eti(\fz?: I?(;i:m 235 2’:1!;/£ad§i DB C 2 AT DA
3 U coletiva de  escovacdo  dental x ¢ = 1,1 - - ~ pensas p Saude /Coord. Da
- escovacdo dental supervisionada. recomendac0es sanitarias -
supervisionada. . ~ Salde Bucal
impactando nas agBes e nos
indicadores de Saude Bucal
Acbes Detalhadas/Atividades:
N . . Diretoria de Atencéo a
31 M Manter as agfes do programa sadde na Programa em Funcionamento. 100% 100% 100% Conseguimos alcancar a meta Saude /Coord. Da Salde
escola. federal
Bucal e PSE.
Manter as acbes preventivas nas . As 22 agdes programadas no ano Diretoria de Atengdo a
3.2 M - . . Programa em Funcionamento. 100% 100% 100% . Salde /Coord. Da Saude
Unidades/Equipes de saude. de 2021foram realizadas. Bucal e PSE
Promover eventos de Acgles de Diretoria de Atencéao a
Promocdo e Prevencdo integradas com ~ . . a Foram realizadas 2 agles de | Saude /Coord. Da Saude
33 M outros  programas e institui¢des Agles realizadas. 100% s 1088 promogao e prevengao. Bucal, PSE e Ed.
municipais. Permanente.
Realizar ~ cursos de  atualizagdo Diretoria de Atencéao a
3.4 M permanente dos  profissionais  das Cursos realizados. 04 04 100% Saude /Coord. Da Saude
equipes de saude bucal. Bucal e Ed. Permanente.
. x Em decorréncia da pandemia da
Realizar escovagdo dental . L .
. ST x Covid-19 as atividades coletivas . . x
supervisionada e aplicacdo topica de Cobertura da escovagdo dental foram SuSpensas or Diretoria de Atencéo a
35 M | fldor nos educandos da rede publica de | supervisionada nos educandos da 41,5% - - Susp PO} satde /Coord. Da Satide
. . P - recomendagdes sanitéarias
ensino em parceria com o Programa rede publica de ensino. - ~ Bucal e PSE.
. impactando nas agbes e nos
Saude na Escola. L .
indicadores de Satde Bucal
Garantir a distribuicdo de Kits de N&o foram adquiridos kits de . - x
higiene bucal (escova de dente, creme e higiene bucal em decorréncia de D!retorla de Atengaqa
3.6 M ) S Kits distribuidos. 10.395 - - .-~ .| Salde /Coord. Da Saude
dental e fio dental) durante as visitas atraso no processo licitatorio.
L Bucal.
domiciliares. Reprogramado para 2022
Reduzir o percentual de exodontia em | Proporcéo de exodontia em relacdo Foram realizados 1.928 Sgézje;c;gigfdp‘ée:gz%ge
3.7 M relacdo aos procedimento preventivos e as acoes odontoldgicas basicas 4% 5,32% 133% procedimentos  preventivos e Bucall
curativos. individuais. curativos. '
Aumentar a cobertura populacional Cobertura populacional estimada Aguardando 0 processo | Diretoria de Atencéo a
4 U estimada pelas equipes de Atencdo a pop S Dot 80% 33,33% 41,66% seletivo dos ACS para serem | Salde / Coord. PACS e
RoF pelas equipes de atencéo basica . .
Basica. solicitar credenciamento PSF.
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Acbes Detalhadas/Atividades:

41

Manter das a¢des da APS no municipio.

80%

Em funcionamento assim
impulsionando o atendimento da
populacdo de que os cuidados
com a sadde ndo se restringem ao
profissional médico, a solicitacdo
de exames e tratamento por
medicamentos, divulgando o0s
principios norteadores da ESF,
0s quais sdo antagbnicos a visdo
assistencialista e centralizado na
doenca, estabelecendo vinculos
da ESF com a populagdo
possibilitando o compromisso e a
co-responsabilidade dos
profissionais com os usudrios.

Diretoria de Atencéo a
Salde / Coord. PACS e
PSF.

4.2

Fortalecer os cadastros das familias e
individuais realizados pelos ACS

81,22%

Em funcionamento, trata-se de
uma atividade a ser realizada
pelos Agentes Comunitérios de
Salude e deve ser continua, em
virtude da dinamicidade do
territério e das familias. Neste
ano de 2021foram cadastrados
61,081 das 100.264 pessoas que
foram programadas para 0 ano.

Diretoria de Atencédo a
Saude / Coord. PACS e
PSF.

4.3

Construir UBS/ USF através da Politica
Nacional de Construcdo de acordo
com o Programa de Requalificagéo.

Aguardando credenciamento do
PACS em ESF, o Componente
Construcdo do Programa de
Requalificacgdo de UBS tem
como objetivo permitir o repasse
de incentivos financeiros para a
construcdo de UBS municipais e
distritais como forma de prover
infraestrutura  adequada  as
Equipes de Atencdo Basica para
desempenho de suas agoes.

Diretoria de Atencédo a
Salde e Diretoria
Administrativa

4.4

Equipar as UBS. de acordo com o
Programa de Requalificacéo.

APS em funcionamento. 100% 80%
% cadastros realizados 75% 60,92%
UBS construida. 2 0

UBS equipadas 100% 50%

50%

O programa tem como objetivo
criar incentivo financeiro para a
reforma, ampliacdo e construcéo
de UBS, provendo condigdes

Diretoria de Atencéo a
Saude e Diretoria
Administrativa

Pagina 25 de 64




adequadas para o trabalho em
salde, promovendo melhoria do
acesso e da qualidade da atengdo
basica. Envolve também acGes
que visam a informatizacdo dos
servicos e a qualificacdo da
atencdo a salde desenvolvida
pelos profissionais da equipe.

4.5

Ampliar as UBS/USF de acordo com o
Programa de Requalificagdo.

Aguardando credenciamento do
PACS em ESF e assim permite o
repasse de incentivos financeiros
para a ampliagdo de UBS
municipais e  distritais. O
Componente  Ampliagdo  é
definido pela quantidade e tipos
de ambiente da UBS, obedecidos
0s regramentos estabelecidos
pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

Diretoria de Atencédo a
Salde e Diretoria
Administrativa

4.6

Reformar as UBS/USF de acordo com o
Programa de Requalificac&o.

Seréo financiadas as reformas de
Unidades Bésicas de Saude
implantadas em imével préprio
do Municipio ou a ele cedido por
outro ente federativo, que possua
documentacdo regular e cuja
metragem seja superior a 153,24
m2 (cento e cinquenta e trés
metros quadrados e vinte e
quatro centimetros quadrados.

Diretoria de Atencédo a
Saude e Diretoria
Administrativa

4.7

Expandir a cobertura de ACS, através de
processo seletivo.

74,571%

Aguardando processo seletivo
para Agentes Comunitario de
Saulde.

Diretoria de Atencédo a
Salde e Diretoria
Administrativa e Gestdo.

4.8

Expandir a cobertura das ESF.

UBS/USF ampliada. 2 0

UBS/USF reformada. 3 1
ACS implantados. 85% 63,39%

Equipes implantadas. 80% 57,71%

72,13%

Aguardando credenciamento do
Ministério da saude tendo vista
que Sao inumeros os desafios na
consolidagdo da Atencdo Basica
no municipio e sem divida o
aumento da cobertura é um passo
fundamental, mas ainda sdo
necessarios outros relativos a

Diretoria de Atencéo a
Salde e Diretoria
Administrativa
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melhoria da gestdo, integracdo da
atencdo basica com a rede de
Servicos de salde,
financiamento, resolutividade,
qualidade da atencdo, dentre
outros, o que é essencial para a
garantia do atendimento
equanime e integral.

4.9

Realizar campanhas educativas de
prevencdo e deteccdo precoce dos
agravos e confeccionar  matérias
(informativos, graficos e outros).

Numeros de acOes e eventos
realizados.

As campanhas contribuem para a
conscientizacdo a valorizagdo e a
prevencdo de doencas que,
muitas vezes, levam a dbito.
Uma vez que sem duvida cuidar
da prevencdo é muito mais
barato do que garantir o
tratamento de uma patologia
existente, ou seja, 0 custo
beneficio é importante e a média
e alta ndo fica encharcada.

Diretoria de Atencéao a
Salde / Coord. PACS e
PSF e Diretoria
Administrativa.

4.10

Manter do Programa Mais Médico no
municipio.

Municipio com Adesdo ao
Programa Mais Médicos

30%

100%

100%

No Municipio sdo 07 vagas para
médico do Programa mais
médicos e atualmente estamos
com todas as vagas preenchidas

Diretoria de Atencédo a
Saude e Gestdo

411

Implantar o Prontuario Eletronico do
Cidadéao (PEC) nas unidades de saude

PEC implantado

22 unidades

Acéo reprogramada para 2022.

Diretoria de Atencéo a
Salde e Gestdo

412

Garantir a manutengéo do E-SUS.

E-SUS mantido.

100%

70%

70%

Em funcionamento, sendo
assim a ideia é usar a tecnologia
para facilitar o trabalho das
equipes nas Unidades Basicas de
Salde (UBSs) e melhorar o

atendimento ao cidadao.

A utilizagdo do e-SUS reduz
retrabalhos, evita a necessidade
de utilizar diversos sistemas
diferentes e possibilita maior
integracdo  das  informagdes.
Assim, os profissionais de saude
podem se concentrar totalmente
no atendimento ao paciente e
aumentar sua produtividade.

Diretoria de Atencédo a
Saude e Gestdo
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4.13

Garantir a participacdo de técnicos em
eventos interestaduais/nacionais
(passagens, didrias, inscrigdo e diarias).

NUmero de eventos Participados

Nao tivemos deslocamentos
dessa natureza.

Diretoria de Atencéo a
Salde e Gestdo

414

Manter a equipe Multiprofissional de
Apoio a Salde da Familia (Antigo
NASF).

Equipe mantida.

A portaria n° 2.979 que fala
sobre 0 novo financiamento da
AB, O incentivo financeiro que
era destinado ao NASF passa a
ser destinado a Capitagéo
ponderada.

A equipe foi desfeita pela gestéo,
tendo em vista que nesta mesma
nota técnica ha uma tentativa de
dizer que os profissionais do
Nasf-AB sdo fundamentais para
uma atencdo bésica, ou, como
agora 0 Ministério da Saude diz,
priméria de qualidade, para o
bom desempenho da eSF nos
indicadores. De certo modo, isso
condiz com o objetivo inicial do
Nasf: afinal, ele surgiu para
ampliar a  qualidade e
resolutividade da SF.

Diretoria de Atencédo a
Saude e Gestéo.

4.15

Ampliar a promocdo e aprimoramento
do cuidado integral da pessoa com
deficiéncia na atencdo basica.

Proporgdo de acesso a promogéo e
aprimoramento do cuidado integral
a pessoa com deficiéncia na
atencdo basica.

100%

50%

50%

Em funcionamento, tendo em
vista que a Rede de Cuidados a
Pessoa com Deficiéncia, no
ambito do SUS, parte da
necessidade de ampliar,
qualificar e diversificar as
estratégias para a atengdo as
pessoas com deficiéncia fisica,
auditiva, intelectual, visual,
ostomia e multiplas deficiéncias,
por meio de uma rede de servicos
integrada, articulada e efetiva nos
diferentes pontos de atengdo para
atender as  pessoas com
deficiéncia, assim como iniciar
precocemente as acles de
reabilitacio e de prevencdo

Diretoria de Atencédo a
Saude e Gestdo
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precoce de incapacidades.
Desenvolver e /ou apoiar projetos de Percebeu-se a necessidade de
prevencdo as IST/AIDS/HIV, para os realizar um trabalho face a face Diretoria de Atencéo a
4.16 seguimentos da populagdo  com % de projetos desenvolvidos. 100% 50% 50% de prevencio e educacio iunto a Salde/Diretoria de
dificuldade de acesso aos servigos, tendo esszf\) o ulga %0 G20 Vigilancia em Saude
como principio o respeito a diversidade. populagao.
Considerando a necessidade de
aprofundar o  conhecimento
tedrico e pratico sobre o tema da Diretoria de Atengo a
417 Implantar o Comité Técnico de Salde Comité implantado 50% ) ) salde LGB_T a fim de quall_flce}r Satde/Diretoria de
LGBT. 0 seu atendimento e de contribuir A .
x . Vigilancia em Satde
na formulagdo dessa politica no
ambito governamental.
Acdo reprogramado para 2022.
Entendem-se por condicdes
sensiveis 0s agravos a saude
cujo perfil de
morbimortalidade pode ser
Reducdo de internagbes de causas Prop_or~gao de '|nf[ern‘agoes por reduzido ou [nodlflcad_o POT\ biretoria de Atencéo a
5 e 5 e A condicbes sensiveis a Atencdo 5% 41% 820% uma atencéo primaria o
sensiveis a Atengédo Basica. 2t " AeF Saude
Bésica (Icsab). resolutiva e eficiente. No
entanto, devido a multiplos
fatores tivemos uma enorme
proporcdo durante o ano nos
casos dessas internagoes.
Acdes Detalhadas/Atividades:
Capacitar dos profissionais de salde
para prevencdo, diagndstico e tratamento . . - . - x
51 de causas sensiveis a internagdes de Capacitacéo realizada. 2 01 50% If:O' realllz_a da d01 (;apaacnac,:e:jo a0s Dllrgto/rllg ddePAtenana
acordo com a portaria MS/SAS unciondrios da rede de saude. Saude . Permanente
221/2008.
Percentual prejudicado por conta
da auséncia de contrato com
5.2 Garantir 0 apoio e diagnostico Apoio laboratorial garantido 100% 30,609¢ 30,609« zZtr:rIT?lgfo delagggozglsendenegg Diretoria de Atencdo a
' laboratorial no municipio. P g ' 0 VD = pend Salide e DIRAC
apena de fluxo pactuado de jan a
agosto/2021, nesse  periodo
tivemos 21.065 procedimentos.
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Ampliar os servigos de atengdo primaria | NUmeros de consulta na atencéo B o o Ha ”.“e,d'.cos em todas as ESF do Diretoria de Atencédo a
53 M em satide priméria realizada 100% 90% 90% municipio para atendimento na Satde
' ) atengdo primaria.
EeR Aumentar o n° de procedimentos | Razéo de procedimentos Meta alcancada em outubro,
6 U ambulatoriais de média complexidade | ambulatoriais de média 040 108 270% durante o ano tivemos 1.477
selecionados para a populacdo | complexidade e populacéo ' ' procedimentos de média DIRAAC
residente. residente. complexidade.
Acbes Detalhadas/Atividades:
. x . . . Diretoria de Atencéo a
Garantir a manutengdo da Unidade de « : - o o Unidade em  funcionamento .
6.1 M Pronto atendimento ~-UPA. Manutencéo garantida. 100% 90% 90% normal. Sgud_e / Coord. Pe_
Urgéncia e Emergéncia.
Todas as demandas de TFD para
Fora do Estado no ano de 2021
. x foram atendidas, mas os gastos - - x
Garantir a manutencdo do Tratamento ; : o = . X o Diretoria de Atencéo a
6.2 M Fora de Domicilio — TFD. Servigo em funcionamento. 100% 47,88% 47,88% representaram apenas 47,88/o_do Satide e DIRAC
valor anual destinado a referida
despesa (R$ 136.083,75 valor
PPI e gasto R$ 65.150,25).
Garantir o funcionamento dos servigos iﬁ:ﬁg decg(r)];rlatusaelgag?erta er:?i Diretoria de Atencdo a
6.3 M |de patologias e analises clinicas, Servigo em funcionamento. 100% 30,60% 30,60% D - I p ¢
Anatomia Patolégica e Citopatologia rede publica municipal de janeiro Saude e Gestéo.
) a setembro de 2021.
Destes nameros 13.326
Garantir o funcionamento dos servicos procedimentos de diagndstico em Diretoria de Atenciio a
6.4 M |de diagnostico em cardiologia e Servigos garantidos. 100% 100% 100% cardiologia e 1.493 . ¢
- . . . Saude e DIRAC
oftalmologia. procedimentos de diagnostico em
Oftalmologia
Foram habilitados os servigos de | Diretoria de Atengéo a
Garantir o servi¢o de coleta laboratorial . . & 3 o coletas através de Salde, Gerencia da
6.5 M nas ESF. Servigos de coletas garantidas. 0% L6 S contratualizagdo de terceiros, de | Atengdo Especializada e
outubro a Dezembro 2021. Gestdo
0] CER iniciou seu
Garantir a manutengiio do Centro de funcionamento no final de| Diretoria de Atencdo a
6.6 M Especialidade em Reabilitagdo CER II, | CER Il Construido e implantado. 100% 80% 80% seteml_aro de 2021, em diligencia Sau~de, Gerer_wl_a da
Fisica. Visual no. _Slstgma SAIP_S: q~uanf[0 a| Atencdo Espe~0|allzadae
' ' solicitacdo de habilitacdo junto Gestdo
ao MS
. - . _— - Em acdo preparatoria no Sistema Diretoria de Ate_ngéo a
6.7 M | Construir a Oficina Ortopédica. Oficina ortopédica construida. 01 - - Saude, Gerencia da
do MS SISMOB. x L
Atencéo Especializada e
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Gestao
Diretoria de Atencédo a
Ampliar o Hospital Augusto Chaves . - 1 ) x Salde, Gerencia da
6.8 M para Municipal. Hospital Ampliado. 01 Acdo reprogramada para 2022. Atengéio Especializada e
Gestdo
Aumentar o n° de procedimentos | Razédo de procedimentos Meta alcancada em outubro,
7 E ambl_JIatorlals de alta complemdagle ambulatprlals de al~ta 3,00 8,48 282.66% durantg 0 ano tivemos 11.525 DIRAC
selecionados para a populagdo | complexidade e populacao procedimentos de alta
residente residente. complexidade.
Acbes Detalhadas/Atividades:
Garantir a oferta de procedimentos . . Procedimentos realizados acima
71| M |ambulatoriais de alta complexidade Parﬁgegc:me’l‘éif di?:”g""rgt'ﬁ;zge 100% 100% 100% |da PPl 2011, sendo 75.033 DIRAC
selecionados para a populagdo residente. P 9 ] procedimentos realizados no ano.
Considerando que a expansao
de leitos é de competéncia da
. . Numero de Leitos hospitalares do diretoria do HUEACR e de -
0 0, = o
e E Ampliar o n° de leitos em % SUS por mil habitantes. s gestdo da Unidade com o LA s Gk
Gestor do SUS local, e ndo com
a DIRAC.
Ac0es Detalhadas/Atividades:
Garantir a retaguarda leitos da Unidade Garantido leitos, segundo DIRAC, Gerencia da
i i 0, 0, 0, 3 i a iali
8.1 M de Pronto Atendimento-UPA. Leitos garantidos. 100% 100% 100% regulacéo e capacidade da rede | Atencéo Espeleallzadae
de referencia Gestéo
Considerando que a expansao de
leitos é de competéncia da .
Ampliar a oferta de leitos na rede . S diretoria do HUEACR é de DIRQAC’ Gere;nc_la da
8.2 M L Leitos ampliados. 52 - - x . Atencdo Especializada e
Municipal passado de 48 para 100. gestdo da Unidade com o Gestor X
x Gestao
do SUS local, e ndo com a
DIRAC.
Construir o bloco cirrgico com salas de _ . ~ DIRLA‘C’ Gere;nc_ia da
8.3 M A - Blocos cirdrgicos construidos. 01 - - Acdo reprogramada para 2022. | Atencdo Especializada e
cirurgia no Hospital Augusto Chaves. Gestiio
Implantar leitos de UTI no Hospital ! - DIRAC, Gere_nc_iada
8.4 M Leitos de UTI implantados. 2 - - Acdo reprogramada para 2022 | Atencdo Especializada e
Augusto Chaves. Gestio
Aumentar em % o indice de Doadores
9 E Efetivos de Orgéos por milhdo da | Doador por milhdo da populacéo ~
populagdo(pmp), passando de X pmp | (pmp) Para. NAO SE APLICA
para X pmp.
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Meta Municipal: Implantar o Sistema
Nacional de Gestdo da Assisténcia
Farmacéutica (Ho6rus) ou enviar o Percentual de municipios com o
conjunto de dados por meio do servico | .. . inicip Horus implantado e em | Diretoria de Atencdo a
. Sistema Hoérus implantado ou - . . -
10 E WebService, em X% dos iand . de dad 2 2 100% funcionamento em 2 unidades | Saude / Coord. Assist.
estabelecimentos farmacéuticos | S"V1ando o con_Junto € dados de satde Farmacéutica
ot » por meio do servigo WebService. ' '
(farméacias e centrais de
abastecimento  farmacéutico) da
Atencdo Basica.)
Ac0es Detalhadas/Atividades:
Manter as AcOes da Assisténcia Propor¢éo de unidades com gg:ﬁggﬁe;i{)‘g ° abasteudzzsti:gg Diretoria de Atengdo a
101 M a5 Aces da A pore 100% 100% 100% : “%° | satide / Coord. Assist.
Farmacéutica na Farméacia Basica. fornecimento regular da FB. regularmente. Servigo garantido P
i R Farmacéutica.
através de processo licitatorio.
~ ca Servigo de Assisténcia - . x
Manter das acbes da Assisténcia "y L . . Diretoria de Atencéo a
10.2 M Farmacéutica de Média e Alta gc?r:qm?:;itéjtelngz(iiril\faer?tlaadiﬁlt:?n 100% 100% 100% 32:;;%%532u];ugﬁ::?:aencfgt&lznas Saude / Coord. Assist.
Complexidade P funcionangento g ' Farmacéutica.
. Sistema HORUS em Hoérus em funcionamento no | Diretoria de Atencdo a
10.3 M Implan@ar € manter, 0 sistema HORUS funcionamento nas Unidades de 02 02 100% CAPS 1l e unidade do Riacho | Salde/ Coord. Assist.
nas Unidades de Sadde. , A ~
Saude. Doce. Farmacéutica e Gestéo.
Lista de medicamentos
ey S e o | o6 e st s s oy | Do de At
104 M C s medicamentos da SMS de 100% 100% 100% : revisaca | Saude / Coord. Assist.
sempre que houver solicitagdo do - equipe multiprofissional tanto na P
Marituba. Xz . Farmacéutica.
RENAME. atencdo bésica quanto na medica
e alta complexidade.
. . - Medicamentos garantidos através . . x
Garantir medicamentos para 0s USUArios Tt b e do componente estratégico da Diretoria de Atengdo a
10.5 M portadores de patologia de programas » 100% 100% 90% comp akeg Saude / Coord. Assist.
L . medicamentos. Assisténcia Farmacéutica em A x
estratégico em carater complementar. - Farmacéutica e Gestéo.
parceria com MS e SESPA.
Fornecimento sendo prestado em
Garantir a disponibilizacao Taxa de abas(EETHENECE quase sua totalidade através de | Diretoria de Atengdo a
10.6 M medicamentos e insumos farmacéuticos . 4 ¥ 100% 88% 88% processo licitatdrio de | Saude/ Coord. Assist.
s A s medicamentos por unidade basica. - L L x
necessarios a atencao basica. medicamentos e  materiais | Farmacéutica e Gestao.
técnicos.
ﬁzzgritz;irs mlgjiucn(lorfos w:glrceasr?lzrclzzzérig % de usuarios atendidos Servigo  garantido através de | Diretoria de Atengdo a
10.7 M % P . 100% 85% 85% insumos proprios e contrato com | Salde / Coord. Assist.
a realizacdo dos procedimentos e . L x
RO o empresa terceirizada. Farmacéutica e Gestdo.
diagndstico na rede Municipal.
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Razdo de exames citopatol6gicos
. ~ . do colo do Gtero em mulheres de Conseguimos  ultrapassar 0| . . .
Ampliar a razdo de mulheres na faixa 25 a 64 anos e a populacio seleds o T e T Diretoria de Atencgéo a
11 U etaria de 25 a 64 anos com exame - a populag 0,15 0,16 106,66% ha - pio, Saude / Coord. Da
. - N residente de determinado local e ndo conseguimos alcancar a .
citopatolégico a cada trés anos. = - Saude da Mulher
a populacdo da mesma faixa meta estadual de 0,40
etaria.
Ac0es Detalhadas/Atividades:
Capacitar os Profissionais da Atencdo Uma no orimeiro semestre e uma Diretoria de Atencéo a
1111 ™ Basica responsaveis pelo SISCAN N° de cursos/Treinamentos 02 02 100% o se uFrJ] do semestre com  as Saude / Coord. Da Saude
' quanto a digitagdo, manutencdo e Realizados. 0 3¢9 . da Mulher e Coord. De
equipes de satde x
acompanhamento. Educacéo Permanente
Capacitar os profissionais de salde NC de cursos/Treinamentos Duas no primeiro semestre e uma SEL':Eieet?“Caogf dASQ?;uge
11.2 M quanto a busca ativa, acolhimento, fluxo . 02 03 150% no segundo semestre devido a i
e realizagdo do exame Rl ZEps. rotatividade de funcionérios da Mulher e Coord. De
¢ ' Educagéo Permanente
Devido ao atraso nas licitagBes | Diretoria de Atencdo a
passamos 4 meses com caréncia| Saude / Gerencia de
113 M Garantir insumos para realizacdo dos %Insumos garantidos. 100% 75% 75% de insumos, chegando a Ate_n(;_ao a Salde
exames nas unidades. suspender os exames por 3 meses | Especializada/ Coord.
no segundo semestre e 15 dias no | Da Salde da Mulher /
primeiro semestre Diretoria Administrativa
Supervisionar as unidades aue realizam O contato fluiu com todas as| Diretoria de Atencdo a
114 M a czleta bimestralmente q Unidades supervisionadas. 100% 100% 100% unidades de saude e o laboratério | Satde / Coord. Da Sadde
' ) em todos ano. da Mulher
Devido ao atraso nas licitagbes | Diretoria de Atengdo a
Garantir insumos para avalia¢do dos passamos 4 meses com caréncia Saude/Gerencia de
exames ao laboratério do Municipio " .. 0 de insumos, chegando a Atengdo a Salde
115 Centro de Diagndstico Ignacio Gabriel Ugidggeghnervisionaga R 0L 34 suspender 0s exames por 3 meses Especializada e
Kury no segundo semestre e 15 dias no | Coordenacéo Salde da
primeiro semestre Mulher
Garantir 0s exames preventivos do Estamos com dificuldade para Diretoria de Atencdo a
cancer de colo do (tero a populagdo Exame realizados e seguimentos dar continuidade de tratamsnto Salide / Gerencia de
11.6 M feminina na faixa de 25 a 64 anos, e S anhado% 100% 75% 75% uando necessitamos de exames Atencdo a Saude
realizar seguimentos aos casos com P ' g 0o - Especializada e Coord.
x da média complexidade .
alteracdo. Da Salde da Mulher
Acles em todas as unidades, empresas, Tivemos mais uma onda de Diretoria de Atenciio &
locais, pragas e comunidades com - : pandemia Covid. No entanto . G
11.7 Ac0es realizadas 20 20 100% - . x| Saude/Coord. Saude da
abertura e encerramento do evento conseguimos realizar educacdo Mulher
referente a0 “MARCO LILAS”, més de em saude em sala de espera o
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alusdo a prevencdo e tto do cancer de exame aconteceu em todas as
colo de atero unidades
Devido ao atraso nas licitacdes
Razdo de exames de mamografia gassa”?OS alguns codm p:réncia
Ampliar a razéo de exames de e Ilk']astrea(;nerétg rez;lsl)zados em pioblem:lsjr?g;icos tei\\;:en?os dz Diretoria de Atencgéo a
12 mamografia em mulheres de 50 a 69 mu Iere§ € a’d anos ga 0,30 0,19 63,33% suspender os exames alguns Saude / Coord. Da
anos de idade. popuiacao EIEINIE . e meses. Nao  conseguimos Saude da Mulher
determinado local e populacéo da S oo .
mesma faixa etaria. atingir o indicador municipal,
entretanto, ultrapassamos o
indicador estadual que era 0,15
Acbes Detalhadas/Atividades:
Garantir a cobertura de mamografia em
mulheres acima dos 40 anos, garantindo Mamografia ampliadas e Diretoria de Atencéao a
12.1 exames ano, e verificando a necessidade AT 100% 100% 100% Salde / Coord. Da Salde
de rastrear faixa etdria acima dos 49 i da Mulher
anos.
Devido ao atraso nas licitages
- o passamos alguns com caréncia de | Diretoria de Atengdo a
12.2 Sg;rgs'rn;?Zlé?zfunﬁiirgalreal'Zagao dos Acdo realizada. 100% 90% 90% insumos, devido a problemas | Sadde / Coord. Da Salde
' técnicos tivemos de suspender os da Mulher e Gestéo
exames alguns meses
Supervisionar os locais que utilizam o _ Realizadzf\ 6 _ visitas a0 Diretoria de Atencéo a
12.3 SISCAN Acéo realizada. 100% 100% 100% Iaboratlérlo, r&’l_als uma reunido | Saude /dCo’\c;IrdI.hDa Salde
' entre eles e a diregdo a Mulher
Capacitar a equipe de atengdo primaria Todas as unidades fizeram e | Diretoria de Atencao a
124 para rastreamento e manejo adequado Numeros de profissionais 30 30 100% deram suporte, e ainda tivemos | Saude / Coord. Da Salde
' das afec¢bes benignas da mama e capacitados. eventos em empresas e na praga da Mulher e Coord.
Cancer de mama. Jarbas passarinho Educacdo Permanente
Devido ao atraso nas licitagces
Manter a Rede de apoio & Atencio A _ passamos algur_ls com caréncia de Djretoria de Atengéo,a
12.5 Satde da mulher em funcionamento Rede em Funcionamento. 100% 90% 90% insumos, devido a problemas | Saude / Coord. Da Saude
' técnicos tivemos de suspender os da Mulher
exames alguns meses
Acbes em todas as unidades, empresas Todas as unidades fizeram e
pragas e comunidades com abertura e deram suporte, e ainda tivemos Diretoria de Atengao a
12.6 encerramento dos eventos ao “LAS, més AcOes realizadas 20 24 120% ! Salde/Coord. Satde da
de alusdo a prevencéo e tto do cancer de [ tos em empresas € na praca Mulher
, Jarbas passarinho
colo de utero
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1 -janeiro Branco, 2 —Maio
Ampliar as acbes realizadas por itz & GUITHaIT® S2LIIE IrEnLED,
P Goes - P Acoes de Matriciamento 4Amarelo. Acdes e prevencdo | Diretoria de Atencéo a
Centro de Atencdo Psicossocial - 100% 100% - .
13 . ~ | realizadas por CAPS com 100% de extramuros com todos os| Saude/Coord. Saude
(CAPS) com equipes de Atengdo - . DA . . ;
. equipes de Atencgdo Basica. cuidados devido a pandemia do Mental.
Basica. - . :
Covid-19 e Sindrome gripal
H3N2.
Ac0es Detalhadas/Atividades:
Realizado atividade em grupos
Garantir a manutencdo dos servigos de . - E:gou:wgﬁsdagﬁes (S:z?ll::gc::%vid-lgaz Diretoria de Atengao a
13.1 . S Servico funcionando. 100% 75% 75% . - Saude / Coord. Satde
saude mental no municipio. Sindrome gripal H3N2. x
; - ; Mental e Gestéo
Porém garantindo salude mental
da populacéo.
Dispensacdo de medicamentos
nos 2 Caps’s do municipio,
ocorrendo com orientagfes do
. . , médico e farmacéutica com | Diretoria de Atencdo a
13.2 Garantir 0s l\(le'd[camentos de Satde Medicamentos oferecidos. 100% 90% 90% prescricdo mensal, porém o | Saude/ Coord. Satde
Mental no municipio. AN - x
municipio buscando rapidez e Mental e Gestdo
garantindo a entrega dos
medicamentos para 0S NOSSOS
municipes de salde mental.
Houve mudanga de prédio, para
melhor receber Nossos
municipes. Ja estamos | Diretoria de Atencéo a
13.3 Reformar a sede do CAPS 1. Servico Reformado. 1 - - verificando as intervengdes para| Saude / Coord. Saude
0s manejos de grupos. Assim Mental e Gestdo
tendo melhor manejo para a
salide mental de Marituba.
. - . . Diretoria de Atencéo a
134 Adquirir um prédio para implantar o Servico implantado. 1 . A _PrOJeto epcontra-se em coleta de Satde / Coord. Satide
CAPS Infantil. informacoes x
Mental e Gestdo
O servico encontra-se no aguardo
Adquirir equipamentos e mobiliario para Equipamentos e mobiliarios de equipamentos e mobilias €| Diretoria de Atencdo a
135 d guipar - P quip 1 - - manutencdo dos Prédio do Caps| Salde/Coord. Saude
sede dos CAPS infantil. comprados. . . x
AD, o Caps 2 vai ser realizado a Mental e Gestao
mudanca de local.
Garantir a participacdo dos servidores 7 Estamos realizando o| Diretoria de Atencéo a
13.6 , Numeros de eventos. 3 - - > ; A
em eventos de salde mental (Passagens matriciamento com todos o0s| Salde/ Coord. Saude
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e diarias).

cuidados  necessario, porém
vivenciando a politica publica
dos SUS

Mental e Gestdo

Diretriz 2- Aprimorar as redes de atengdo e promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianga, adolescente, jovem, adultos e idoso), considerando as questdes de género e das
populacdes em situacdo de vulnerabilidade social, na atengéo bésica, nas redes teméaticas e nas redes de atengdo nas regides de saude.

Obijetivo 1- Aprimorar e implantar as redes de atengfo a salde nas regides de salde, com énfase na articulagdo da rede de urgéncia e emergéncia, rede cegonha, rede de atencéo psicossocial, rede de
cuidados & pessoa com deficiéncia, e da rede de atencéo a salide das pessoas com doengas cronicas.

Resultado
N | Tipo Meta Indicador Metzao,g\f el Comentario / Observacoes Responsavel
Alcancado %
Acompanhar as acles de saude, em | Propor¢do de gravidez na Elac::ias'?r r;?jas de160%021 estg)rll’{ae ? Zgggir;%%%ﬁjtegggg:
14 U 100% da tendéncia da gravidez de |adolescéncia entre as faixas 28 34,75% 124,10% desde 556 foram adglescenteé da Crian ée
adolescentes de 10 a 19 anos. etarias 10 a 19 anos. : ¢
acompanhadas pelas unidades. Adolescente
Ac0es Detalhadas/Atividades:
g%i?r pdaerasooprgggam&;rmcr)seé Diretoria de Atengéao a
Realizar agbes com énfase na reducdo da 3 . y - - ' Saude / Coord. Saude da
14.1 M gravidez na adolescéncia. Ac0es realizadas. 4 11 275% sugerestlmou pois realizamos 11 Crianca e Adolescente/
acdes educativas nas Escolas
T - Coord. PSE
Municipais e Estaduais.
N&o conseguimos realizar todas
~ , . as acBes programadas por falta| Diretoria de Atengdo a
14.2 M nglt:srceniz rgg(;;sna dgrsn Saide  do ?gsgr?rpuangﬁ)und;(foo Adglesemte e 100% 80% 80% de material odontolégico e por | Salde / Coord. Salde da
prog : intercorréncias devido a| Criancae Adolescente
pandemia.
Manter a Rede de apoio a Atengdo a Temos o apoio do Conselho| Diretoria de Atencdo a
14.3 M Satde da mulher e adolescente em Rede em Funcionamento. 98% 98% 100% Tutelar, SEGMOB, SEMED e | Saude / Coord. Saude da
funcionamento. SEMADS Crianga e Adolescente
Diretoria de Atencéo a
Saude / Coord.
Promover atualizagcdo aos profissionais Ndo  realizado  capacitacdo ISTAIDS/HIV e
14.4 M de salde sobre IST/AIDS/ HIV e Profissionais atualizados. 100% - - referente a essa tematica no ano | Hepatites Virais/ Coord.
sexualidade na adolescéncia. de 2021. Saude da Crianga e
Adolescente e Coord. De
Educacdo Permanente
14.5 M nas escolas publicas e unidades de sade | A¢Ges implementadas e executadas. 04 01 25% d bro de 202 d. Satde d L
sobre IST/AIDS/ HIV e sexualidade. ey oro de 2021, Coor 'Egule aCt:rlan(;a
e Adolescente
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O Estado envia a cada| Diretoriade Atengdo a
Garantir contraceptivos medicamentosos Garantia de contraceptivos e quadrimestre contraceptivos tipo: Saide / Coord.
14.6 . pu . P 100% 100% 100% oral, combinado, injetavel | ISTAIDS/HIV/ Coord.
e de barreira nas unidades. medicamentos. . , .
(mensal e trimestral), Saulde da Crianga e
micropilulas e preservativos. Adolescente e Gestdo
Implementar de forma Intersetorial e - . x
integrada, a politica municipal de satde Efetivacio da Politica Municipal de Estabelecemos parcerias com o Sgéféirgoii(f‘ts:gggga
14.7 do adolescente, estabelecendo parcerias tivag P 80% 80% 100% Conselho  Tutelar, SEGMOB, - '
- - N Saude do Adolescente. Crianca e Adolescente e
com as demais Secretarias Municipais. SEMED e SEMADS Gestio
Capacitar profissionais de salde e |Percentual de agdes de educagdo Devido a pandemia e agenda da S'Z{;?;c;r&%?f‘?:ggg ga
148 professores para o desenvolvimento de | efetivadas. 80% 5004 62 5% SEMED ndo  conseguimos Crianca e A dollescentee
' acOes de educagdo em saude nas escolas | Percentual de profissionais 1 0 ° realizar a capacitagdo dos Coo% d. De Educacio
envolvendo os adolescentes. Capacitados. professores. Permanente
Monitorar e avaliar as acdes de satide do Conseguimos monitorar através | Diretoria de Atengdo a
14.9 adolescente ¢ Percentual de agBes monitoradas e 100% 100% 100% de relatérios mensais que as | Saide/ Coord. Saude da
' ' avaliadas. 1 2 ® | Unidades encaminharam e pelo | Crianca e Adolescente e
sistema PEC Coord de PSE.
Estabelecer parcerias com as escolas h x . Planejamos a realizacdo dessas | Diretoria de Atencdo a
x ~ x Ac0es de educacdo em salde ~ . , K
14.1 para execucgdo de agBes de educacdo em . acbes no terceiro semestre, | Salde / Coord. Salude da
. ~ abordando tema Gravidez precoce 60% 33% 55% A i -
0 salde, com enfoque na prevencdo da : todavia tivemos dificuldade na| Crianca e Adolescente e
. nas escolas realizadas. o
gravidez precoce. realizacdo em algumas escolas. Coord de PSE.
41% das puérperas | ~. - o £
. . . . . apresentaram mais de 7 Dlrgtorla ik Aten(;fflo a
Aumentar a proporcao de nascidos | Propor¢do de nascidos vivos de . . Saude / Coord. Saude
. ~ . ~ ; consultas pré-natais. Dentro do .
15 vivos de mdes com no minimo sete | mdes com 7 ou mais consultas de 28 41 146,42% - da Crianca e
. . SISAB, precisa das .
consultas de pré-natal. Pré — Natal. - ~ Adolescente/ Vig. Em
informacg6es do SINASC com a Satde Adol
Vigilancia. aude Adolescente.
Acbes Detalhadas/Atividades:
Diretoria de Atencéo a
Saude / Coord. Salde da
Garantir a assisténcia as gestantes R— . 0 o o Todas as gestantes cadastradas Crianga e
151 cadastradas e acompanhadas no E-SUS Gealslencia gaeniuda, s LGS L0056 foram acompanhadas. Adolescente/Coord. E-
SUS/Coord. ESF/ Coord.
Saude da Mulher
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Diretoria de Atencéo a
Durante o ano de 2021 s6 Saude /Gerencia de
Ofertar os exames do pré-natal em todas conseguimos ofertar exames pré Atencdo a Saude
15.2 M as unidades de Satide P Exames ofertados. 100% 35% 35% natais laboratoriais nos meses de | Especializada/ Coord.
' novembro e dezembro para 5 Saude da Mulher e
unidades primarias de saide Coord. Salde da Crianga
e Adolescente
Realizar a captacdo precoce das 50 d idos vivos d D!:;eto/rla decf\tenggog
estantes  pelo  ACS realizando P~ropor(;ao e nascidos vivos de Sau_ e / Coord. Saude da
15.3 M gtivi dades  educativas ' nas  areas| ™Maescom 7 ou mais consultas de 100% 41% 41% Crianca e Adolescente/
descobertas pré- natal. Coord. Saude da Mulher/
' Coord. De ESF/ VISA
Atualizacdo quanto a captagdo precoce, o . Diretoria de Atencéo a
15.4 M | acolhimento, busca ativa e registro aos Nd8 cgzgls{;r(;aérslamentos 01 02 200% Saude/ Coord. Saude da
profissionais de saude ) Mulher
Ampliar o n° de pessoas assistidas em | Propor¢do de acesso hospitalar % & 9 DIRAC / Vigilancia e
L e hospitais quando acidentadas. dos 6bitos por acidente. o GO e Gestdo
Ac0es Detalhadas/Atividades:
. . . Os 48 leitos operacionais do
161] M Egg“i'garemurzfcr;'t:{ar leitos da  rede Perce”t“"ﬂqgﬁi'tf)':;’dsggg“'ados & 100 % 100% 100% | Hospital Augusto Chaves 100% DIRAC
P pal. ' regulados
Garantir a realizages dos tratamento . g A Pact_uado 2.067  cirurgias ano,
16.2 M cirdrgicos Percentual de cirurgias realizadas. 90% 99,22% 99,22% realizadas 2.053 durante o ano de DIRAC
) 2021.
Implantaros protocolos de atencao as rPersO tgﬁ(s)zli(t))iIiggdeudrge:(f(;?deﬁa gg Diretoria de Atencao a
16.3| M |urgéncias, incluindo o fluxo de Protocolos implantados. . - - b a ¢ p ¢
referéncia e contra referéncia 100% de Urg e Emerg, ndo vinculada a Saude / DIRAC
) DIRAC
Reduzir o numeros de dbitos nas|Propor¢cdo de  Obitos  nas Durante o ano tivemos 30
17 E internacdes por infarto agudo do |internagdes por infarto agudo do 25% 2,4% 9,6% Obitos dessa natureza, mais| Vigilanciaem Saude
miocardio (IAM) miocardio (IAM). por consequéncia do Covid-19.
Manter e/ou ampliar as consultas Estio sendo realizadas as
médicas por habitantes, estimadas pelas Proporc¢éo de atendimentos - . ® Direcédo de Atencdo a
171 M equipes da Atengdo Basica. realizados na Atengdo Basica 100k Alia g Fonsultas normalmente nas ESF, Saude / DIRAC
conforme os agendamentos.
18 E ,’Au_mentar a proporg_ao de _re_glstro de | Proporcao d’e_ reglst_ro_ de o6bitos 97.36% 98% 100,66% Vigilancia em Satide
Obitos com causa bésica definida. com causa bésica definida.
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Acbes Detalhadas/Atividades:

Registrar os 6bitos com causa basica

Vigilancia em Saude

18.1 definida Obitos com causa bésica definida. 97,36% 98% 100,66%
18.2 :12¥iensit(lj%ar 0s Obitos com causa mal Alterariﬁz\;l/l;?igsggtgto apos 100% 100% 100% Todos Gbitos foram investigados. Vigilancia em Saude
Implantar o servico de verificagdo de . 0 Vigilancia em Salde e
18.3 dbitos municipal. Servigo Implantado. 01 01 100% Gestio
Avaliadas pelas puérperas
acompanhadas na rede de| Direcdo de Atengdo a
Proporcdo de parto normal no atencdo primaria em saude. | Saude / Vig. Em Saude/
[0) 0, 0, 0,
&) PUTEER ©2X Yo 81 pEI D Teiml SUS e na Saude Suplementar. e GO0 ER Necessidade dos dados do Coord. Saude da
SINASC da Vigilancia em Mulher
Saude
Acbes Detalhadas/Atividades:
Aumentar o percentual de parto normal, | Proporcdo de parto cesariano ':(‘:\gar::agﬁza daspelar?a rpelézrpergz Direcéo de Atencdo a
191 sensibilizando profissionais e gestantes | abaixo do total de partos do ano 45% 5104 11333% | aten go fiméria em  satde Saude / Coord. Saude da
' sobre o beneficio do parto normal, | anteriores realizados no mesmo “ - o Necgssidage dos  dados dc; Mulher / Vigilancia em
elaborar material educativo. periodo. Lo . salde
SINASC da Vigilancia em Saude
Proporcionar  agBes de  educagdo S?&:;%agod;?tggggg ga
19.2 continuada com as gestantes assistidas e NUmeros de agdes realizadas. 04 04 100% Mulh /C' d
cadastradas. uther/ “.oord.
Educacéo Permanente
Todas as gestantes | Direcdo de Atencdo a
19.3 Vinculagdo da gestante a maternidade de Percentual de gestantes orientadas 100% 5206 520 acompanhadas pela rede de| Salde/ Coord. Salde da
' risco habitual e alto risco. \ atencdo primaria a sadde recebe Mulher/Coord de
informacoes. Educacdo Permanente
Realizar acoes educativas de Diregdo de Atencdo a
194 esclarecimento ao estimulo do parto NUmeros de aces realizadas. 04 04 100% Saude / Coord. Salde da
normal nas comunidades. Mulher/Coord. ESF
Como é um servigo regulado
Aumentar a cobertura do Servigo de | Cobertura do  Servico  de \z;;:n dlz};tlzgfé 52 ggbae{::Jgs gg Diretoria de Atencéo a
20 Atendimento Movel de Urgéncia | Atendimento Mével de Urgéncia 100% 100% 100% Saude / Coord. Do

(Samu -192).

(Samu - 192).

necessidade do servico quando
acionada, atendendo as
ocorréncias.

SAMU
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Acoes Detalhad

as/Atividades:

Diretoria de Atencédo a

20.1 M Garantir a mqngtengao do servigo de Servico em funcionamento. 100% 90% 90% Os _ SETVIGOS da  UPA —em Saude / Coord. Do
UPA no municipio. funcionamento normalmente. x
SAMU / Gestdo
Servigo realizado através da
. . Coordenagdo da Urgéncia e | Diretoria de Atengdo a
20.2 M Aumenta}r a cobertura _do Servu;o_ de Cobertura do S_ervu;o de Intra- 100% 90% 90% emergéncia ou transporte Saude / Coord. Do
Transferéncia Intra-hospitalar municipal. hospitalar. e - )
sanitario, conforme leitos SAMU / Dirac
disponiveis.
Os atendimentos do SAMU no | Diretoria de Atengdo a
Garantir a manutencdo do servico de - . . o 0 municipio sdo regulados a nivel Saude / Coord. Do
203 M SAMU. Unidades SriSagionamento. 8% 4 % L estadual com seu funcionamento SAMU / Gestéo
normal quando acionado.
. Diretoria de Atencédo a
20.4 M Ampliar da frota do SAMU - 192 - Frota do SAMU ampliada. 1 1 100% A frota do SAMU conta com Satde / Coord. Do

Marituba.

uma USB e USA.

SAMU / Gestdo

Objetivo 2 -Promover o cuidado integral as pessoas no
vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade na atengdo basica, nas redes tematicas e nas redes de atencéo a satde.

s ciclos de vida (crianga, adolescente, jovem, adult

0 e idoso), considerando as qu

estdes de género, orientacdo sexual, raga/etnia, situagdes de

Resultado
N | Tipo Meta Indicador AL AT Comentario / Observacoes Responsavel
2021 Alcancado %
Diregédo de Atencéo a
21 | U | Reduzir a mortalidade infantil. Taxa de mortalidade infantil 9/1000 6/1000 66,66% Satde / Coord. Sadde
da Crianca/ Vig. Em
Saude
Acbes Detalhadas/Atividades:
- B Dire¢do de Atencdo a
21.1 M Investigar ébito em menores de um ano. ProporCaeEisBREE RTINS de 100% 58,3% 58,3% Salide / Coord. Saude da
um ano. - - .
Crianga / Vig. Em Salde
Reduzir a proporc¢do de nascidos vivos Pronoreiodenasciddadinete Diregdo de Atencdo a
21.2 M com baixo peso ao nascer. P bg' 96% 21,77% 22,68% Saude / Coord. Saude da
aix0 peso ao nascer. - i
Crianga / Nutricdo
Garantir que as criangas inseridas no L x
programa  bolsa  familia  sejam Elas também sdo acompanhadas Diregdo de Atencao a
21.3 M Percentual de criancas atendidas. 100% 90% 90% Saude / Coord. Satde da
acompanhadas nos programas das nas escolas pelo PSE . -
- . Crianga / Nutricéo
unidades de saude.
Referenciar, acompanhar e tratar 0s Casos de Sifilis Congénita o o % Em 2021 tivemos 26 casos e| Dire¢do de Atencéo a
214 M casos de sifilis congénita no recém- Diagnosticados no RN. 100% 100% 100°% todos tratados e acompanhados | Salde / Coord. Salde da
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nascido e transmissdo vertical de
hepatite B e HIV.

Incidéncia de Sifilis congénita.

pelas ESF e pelo Hospital Divina
Providéncia.

Crianca / Coord. da
Sifilise HIV

Identificar os educandos com possiveis

Dire¢do de Atencdo a
Salde / Coord. Salde da

215 M sinais de agravos com doengas em % educandos avaliados. 100% - - Crianca / Coord. de TB /
eliminacéo - TB (PSE e Colaborador). ¢ PSE '
Promover ac¢des de segurancga alimentar Direcio de Atencio a
e nutricional e da alimentacéo saudavel %Ac0es realizadas na redes de 0 > o g ;
216 M e prevencdo da obesidade infantil no educacéo infantil. 9556 2k 94.73% Sayde / ?oord: S:au/de da
ambiente escolar (PSE). Crianga / Nutrigdo / PSE
Promover a Bducagdo Permanente para ﬁﬁigzadczi:g? ler;:gaqrr;igact)eggg Direcéo de Atencdo a
os profissionais da Atengéo Bésica Ndmero de eventos realizados / o . Ares ¢
21.7 M dentro dos programas de atengio a sadde and 3 - - dificuldades, mas continuamos | Satude / Coord. Saude da
- i : avancando na construgdo dos Crianga / Nutricéo
da crianca-AIDPI/TN/PROAME. fluxos desses programas
21 Garantir a manutencéo das a¢des do d Q eregao de Atengao a
.8 M Programa Satde da Crianga Programa em Funcionamento. 100% 100% 100% Saulde / Coord. Salde da
9 ' Crianca / Nutricéo
) Numero de Obitos Maternos em Em 2021 tivemos 01 caso de Direcéo de Atencéo a
22 U Investigar os Obitos maternos. determinado periodo e local de 0 1 0,01% pgp Saude / Vigilancia em
A Obito dessa natureza. 5
residéncia. Saude
Acbes Detalhadas/Atividades:
. . N A Diregdo de Atencdo a
22.1 M EZ?LIanac:s a investigagdo dos Obitos Obitos investigados. 100% 100% 100% Saude / Vigilancia em
' Saude
(G Yy ———— Proporcéo de 6bitos de mulheres Tivemos 01 Obito dessa| Direcdo d_e Atengéo a
23 E Idade fgrtil (MIF) em idade fértil (10 a 49) 85% 53,6% 63,05% natureza no periodo do 2°| Saude/ Vlgllénua em
: investigados quadrimestre de 2021. Satde
Acoes Detalhadas/Atividades:
. . — - Dire¢do de Atencdo a
23.1 M ziilrznags e?’n ig‘ﬁ:?gﬁﬁw dos  Obitos Obitos investigados. 100% 100% 100% Saude / Vigilancia em
' Saude
Proporcéo de 6bitos maternos em Nio obtivemos Gbitos dessa Direcéo de Atencédo a
24 E Reduzir o nimero de 6bito materno. | determinado periodo e local de 100% - - Saude / Vigilancia em

residéncia.

natureza em 2021.

Saulde
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Acbes Detalhadas/Atividades:

Direcéo de Atencdo a
241 M Intensificar as a¢Bes de dbito materno. % de AgOes realizadas. 100% 100% 100% Saude / Vigilancia em
Salde
Ampliar o ndmero de unidades de | N° de unidades de saude com N .
Saude com servico de notificacdo |servico de notificagdo  de Temos na rede 16 unidades de Dn:egao d_e A:cen_gaoa
25 E . L o S - 10 16 160% p o Saude / Vigilancia em
continua da violéncia domeéstica, | violéncia doméstica, sexual e saude com servigo implantado. Satde
sexual e outras violéncias. outras violéncias implantado.
Acbes Detalhadas/Atividades:
Realizar  notificagdo  continua da Direcéo de Atencdo a
25.1 M |violéncia doméstica, sexual e outras Notificacdes realizadas. 100% 100% 100% Saude / Vigilancia em
violéncias nas Unidades de Saude. Salde
Capacitar da equipe para acolhimento e Direcéo de Atencdo a
25.2 M notificacdo das vitimas de violéncia. Proporc¢do de equipes capacitadas. 100% 60% 60% Saude / Vigilancia em
Salde

Diretriz 3 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a salde da populacdo por meio das agdes de vi

violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promogédo do envelhecimento saudavel.

igilancia, promocéo e protecdo, com foco na prevencdo de doengas crdnicas ndo transmissiveis, acidentes e

Objetivo 1 - Reduzir e prevenir riscos e agravos & satde da populagéo, considerando os determinantes sociais, por meio das agdes de vigilancia, promogéao e prote¢éo, com foco na prevencéao de doengas

crdnicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doengas transmissiveis e na

promocéo do envelhecimento saudavel.

Meta anual Resultado
N | Tipo Meta Indicador 2021 ym 5 57 Comentario / Observagéo Responsavel
cancado ()
Em decorréncia da gestante
. T ... | NUmero de casos novos de sifilis qlfando VD [PETENE T EAe 2D Direcéo de Atencéo a
Reduzir a incidéncia de sifilis P nao levar o controle de cura e a : e
26 U P congénita em menores de 1 ano 10 26 260% - - Saude / Vigilancia em
congénita de idade maternidade ao realizar o Satide
' VDRL no RN se for reagente é
notificado e tratado.
Acoes Detalhadas/Atividades:
Descentralizar a Testagem rapida em % de unidades com Testagem o % 5 Ainda falta descentralizar 2| Direcdo de Atencdo a
261 M sifilis para as unidades de satde. implantada. 190% s i’ unidades Saude / Coord. da Sifilis.
Garantida a medicacéo Penicilina
Garantir tratamento para  gestantes e | , f 0 - a G. Benzatina para todas as| Direcdo de Atengdo a
262 M parceiros com sifilis. % de JREReICR Rl ladCs. 100% 100%4 gy gestantes, nesse ano tivemos 89 | Saude / Coord. da Sifilis.
pacientes.
26.3 M Acompanhar as gestantes com sifilis % de gestantes acompanhadas 100% 1009% 100% E;;azs?riﬁ;slvzrgs Sulrﬁggdgeesmgng; Diregdo de Atencdo a
' através de VDRL. 9 P ' ° ° ol Satide / Coord. da Sifilis.
gestantes com sifilis, com total
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de 5,6% referente ao montante.
Realizar busca ativa das gestantes com A x - - Direcéo de Atencdo a
26.4 M sifilis faltosas ao tratamento e ao pré- % de gestantes acompanhadas. 100% 95% 95% sAa%&Ijoe realizada pelas unidades de Saude / Coord. da Sifilis
natal. ' e Saude da Mulher
b)Para municipio e regido com
100 mil ou mais habitantes,
Reduzir a mortalidade prematura (de (fesﬁg?f;iEéztg'tge':rﬁgg?: (-(Ij-s);%
30 a 69anos) por doengas cronicas ndo 2 69 anos) eI% coniunto das
27 U transmissiveis (DCNT — doencas do pefo co Jd 28 24 85,71% Vigilancia em saude
aparelho circulatdrio, cancer, diabetes quaJFm principals doencas
e doencas res iratérias crc“J’nicas) cronicas nao transmissiveis
¢ P ' (doengas do aparelho
circulatdrio, cancer, diabetes e
doencas respiratdrias crbnicas).
Acbes Detalhadas/Atividades:
Manter Eventos Teméticos realizados E lizados: N b Direcéo de Atencdo a
ela coordenagdo do programa 1 ventos. realizagos. IVovemoro Saude / Coord. de
27.1 M P ' Eventos Realizados. 3 3 100% Azul; Dia nacional do ldoso; Dia Hiverdia e Sat]oie do
Nacional de Combate ao Fumo P
Homem
Supervisionar, monitorar e Avaliar 0s Supervisies  realizadas  em Dire¢do de Atencdo a
27.2 M Programas (DCNT)A _ATMG Acéo realizada. 4 4 100% Unidades de salde e treinamento S_aude_/ Coor’d. de
(Automonitoramento Glicémico) e ldoso . Hiperdia e Saude do
com enfermeiros
Homem
Manter a Regularidade dos Insumos, Percentual de pacientes | Dire¢do de Atencdo a
materiais, Impressos e Medicamentos . . g . 3 cadastrados no ATMG e Saude / Coord. de
273 M dos Programas nas Unidades de Saude. ServicoRH SROPRRIeN'g 20 pove Ay atendidos em sua necessidade de | Hiperdia e Saude do
insumos Homem
Qualificar os Profissionais da Rede de Diregdo de Atencdo a
Atencdo a Saude de forma continua em - - 5 - - Saude / Coord. de
27.4 M DCNT e satide do 1doso. Qualificacbes Realizadas. 3 3 100% Capacitacoes realizadas PNCT Hiperdia e Satde do
Homem
Garantir o pré-natal dos parceiros com Programa  em rocesso  de Diregdo de Atencdo a
275 M acompanhamento em consultas e % de homens atendidos 90% 10% 10% i3 gllanta %o P Saude e Saide do
exames P ¢ Homem
Direcéo de Atencdo a
. . . g Previsto para 0 primeiro Saude / Coord. de
27.6 M Implantar Pdlos de academia da salde. Academia implantada. 1 - - quadrimestre de 2022 Hiperdia e Academia da
Salde
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Direcéo de Atencdo a
21.7 Ga,rantlr a manutengdo da academia da % Academia em funcionamento. 100% - - Ap6s implantacéo . Sau<_je / Coord. d.e
salde. Hiperdia e Academia da
Salde
Dire¢do de Atencdo a
Fortalecer o programa de atencdo a o ~ . 3 h o Programa em processo de Salde / Coord. de
218 salde do Homem. % de agles raglizdflas. = 025 40% implantagdo Hiperdia e Salde do
Homem
Proporcao de vacinas
selecionadas do  Calendéario
Alcangar, nauonalmente,_ em pelo na_uonal de vacinagdo para Direcdio de Atencio a
menos 75% dos municipios, as | criancas menores de dois anos de Sadde / Vigilancia em
28 coberturas vacinais (CV) adequadas | idade - Pentavalente (3% dose), 80% 52% 65% Sa 9
B [OYA AL A a aude / Coord. de
do Calendério Bésico de Vacinacdo da | Pneumococica  10-valente (2 Imunizacio
Crianca. dose), Poliomielite (3* dose) e ¢
Triplice viral (12 dose) - com
cobertura vacinal preconizada.
Ac0es Detalhadas/Atividades:
Diregdo de Atencdo a
. . ! . Saude / Vigilancia em
0, 0, 0,
28.1 Informatizar as salas de vacina. Salas informatizadas. 100% 100% 100% Satide / Coord. de
Imunizagdo
Realizar vacinagdo para menores de 2 % Vacinas realizadas aplicadas gallggialo \?iegﬁ;%?:zz
I 1 0, 0, (0)
28.2 anos com’t(_)das as vacinas selecionadas o, Wi 1y 95% 72% 75,78% Satide / Coord. de
do calendario vacinal. -
Imunizagéo
Diregdo de Atencdo a
P - % de vacinas aplicadas 0 g . Saude / Vigilancia em
28.3 Assegurar indice de cobertura vacinal. mensalmente e nas campanhas. 95% 95% 100% Satde / Coord. de
Imunizagdo
Prevenir a ocorréncia de tétano neonatal % de vacindSEPRETE gal Egialo\?ie ﬁ;ﬁr;;;:c;;
28.4 mantendo a cobertura vacinal de 0 P 95% 42% 44,21% , g
. - ) mensalmente. Saude / Coord. de
mulheres em idade fértil e em gestante; K
Imunizagéo
Ampliar a cobertura vacinal - contra % de vacinas aplicadas gall;ggealo \(/i%ﬁ;ﬁr;ig: ?eri
i 3 3 0, 0, 0,
28.5 Hepatite B a populagaSJ menor de 20 R aalaacic. 95% 57% 60% Satide / Coord. de
anos e grupos de risco ndo vacinados. T
Imunizagéo
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Direcéo de Atencdo a
Vacina anualmente a populagdo com 60 % de vacinas aplicadas na ) o o Saude / Vigilancia em
286 anos e mais contra a influenza. campanha e anual. §o% 9590 100% Saude / Coord. de
Imunizagdo
A avaliagdo refere-se ao ano de
Aumentar a propor¢do de cura de | Proporgdo de cura de casos novos 2020, em virtude do Programa | Direcdo de Atencdo a
29 casos novos de tuberculose pulmonar | de tuberculose pulmonar com 80% 70,4% 88% nacional PNCT trabalhar com Salde / Coord. da
com confirmagao laboratorial. confirmacao laboratorial. os dados do ano anterior, que Tuberculose
foram 88 curas.
Acbes Detalhadas/Atividades:
As acdes de prevencdo sdo busca
~ x de sintomatico  respiratorio, | Direcdo de Atengdo a
29.1 L?r?tlfor{jeeg;a{ug:rciﬁgzz de prevengdo e Ac0es implementadas. 100% 100% 100% exame de contatos, tratamento da Saude / Coord. da
’ ILTB e estdo implantados nas Tuberculose
unidades.
. - - - . Dire¢do de Atencéo a
0
9.2 Realllzar, _ busca de  sintomaticos | % de casos novos de tuberculose 100% 100% 100% Tpdos 0s Casos diagnosticados Satde / Coord. da
respiratorios. detectados. séo notificados. Tuberculose
. A e Direcéo de Atencdo a
0,
9.3 ;r;g:jlgmentar 0 TDO nas unidades de % deilrjr?l(lj;?]t;::;jrg TDO 80% 26.6% 33.3% Z)u':']liizjgdz(s) foi implementado em Satde / Coord. da
' P j ' Tuberculose
A capacitacdo aconteceu de — x
Capacitar profissionais de satde nas . 5 ] forma  presencial com a Dlregao de Atengdo a
294 < % de profissionais capacitados. 80% 50,79% 63.5% . i Saude / Coord. da
acOes de controle da tuberculose. participacdo de 32 profissionais Tuberculose
(Enfermeiros)
As unidades realizam busca ativa Direcio de Atencio a
. % de pacientes que retornaram ao dos faltosos, sendo que dos 8 & ¢
29.5 Realizar busca de faltosos. 100% 62,5% 62,5% - Saude / Coord. da
tratamento pacientes que abandonaram o Tuberculose
tratamento 5 retornaram.
. . . Durante o ano foram emitidos | Dire¢do de Atencéo a
0
29.6 Eg:ﬂranh;nnizziémeme boletim de | % de boletlrge%%ia%r:panhamento 100% 75% 75% somente 9 boletins de Saude / Coord. da
P ) ) acompanhamento. Tuberculose
A . I .. .| Direcdo de Aten¢do a
29.7 CITeunl’r trimestralmente com as unidades AN R 100% 50% 50% Em decorr_enma da Pangemla SO Satde / Coord. da
e saude. foram realizadas 2 reunides Tuberculose
Proporcio de exame anti-HIV Apesar de se ofertar 100% de | Direcdo de Atencdo a
ealizar exames anti-hiv em () . ,6% exames nem todos os pacientes alde / Coord. da
30 REE il PO reallzgdoz entre 0s casos novos de 80% o 80,75% e [ SElee ) CooE, @
dos casos novos de tuberculose. tuberculose ' aceitam realiza-los em Tuberculose / IST
) decorréncia de medo, AIDS

Pagina 45 de 64




discriminagao.

Ac0es Detalhadas/Atividades:

. - - . h - - Dire¢do de Atencéo a
-0 =
301 M Descentrallzar a testagerr) rapida Anti- | % de unidades com Testagem Anti 100% 91.30% 91.30% Alpda falta descentralizar 2 Satde / Coord. da
HIV para unidades de saude. HIV. unidades
Tuberculose / IST AIDS
_ O Programa Nacional de Direcio de Atencio a
Ofertar a testagem para pacientes de | % de pac. de TB com Testagem Controle da tuberculose H
30.2 M : : 100% 100% 100% . Saude / Coord. da
tuberculose em tratamento. Anti-HIV realizados. preconiza a oferta de testagem Tuberculose / IST AIDS
Anti-HIv a todos os pacientes.
. . Os insumos séo fornecidos pelo A x
. N % de unidades abastecidas com o . x Dire¢do de Atencdo a
30.3 M t(gztr::tlr insumos. para realizagao dos insumos para realizacdo de teste 100% 100% 100% mggls;zié?:iﬁeﬁsgd;ufa?\?g zogxg Saude / Coord. da
rapidos Anti-HIV. de 2021 Tuberculose / IST AIDS
Ampliar a propor¢do de municipios com
casos de doengas ou agravos | Proporgdo de municipios com casos _
31 U relacionados ao trabalho notificados, | de doengas ou agravos relacionados NAO SE APLICA
passando de X % em 2016 para X % em | ao trabalho notificados.
2017, em ambito nacional.
. T . . Dire¢do de Atencao a
32 U Reduzir a incidéncia de AIDS em | NUmero de casos novos de AIDS 0 0 100% N&o temos relato de casos em Satide / Coord. da IST
menores de 5 anos. em menores de 5 anos. menores de 5 anos AIDS
Acbes Detalhadas/Atividades:
x . . . Diregdo de Atencdo a
321 M Implemen}agao dos servigos de controle Servico implementado. 100% 100% 100% Servico SAE/CTA funcionando Satide / Coord. da IST
e prevencéo das IST/AIDS. normalmente. AIDS
. . No ano de 2021 foram realizados | Dire¢do de Atencdo a
Realizar testagem Anti HIV em das % de gestantes com Testagem b . . . ,
32.2 M gestantes inscritas no SISPRENATAL. realizag 100% 66,34% 64,34% 2.123 testes rapidos de HIV em | Saude/Coord.da IST
gestantes AIDS
323 M Encaminhar as gestantes HIV + para % de gestantes em 100% 1009 10094 Q]Scami?}?wsgggge?)ara lgl\éfl'A/S,S:E Szhrggiocizﬁjteggéfsﬁ'
' atendimento especializado na UREMIA. acompanhamento na UREMIA. . ° = Marituba. E no ano de 2021 AIDS.
tivemos 5 gestantes HIV+
As gestantes fazem 0
Acompanhar as gestantes HIV positivas acompanhamento do pré-natal | Direcéo de Atencdo a
324 M - p % de gestantes acompanhadas. 100% 100% 100% nas unidades e sdo | Salde/Coord. da IST
nas unidades de satde .
acompanhadas no SAE devido a AIDS
questdo do ARV.
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Acompanhar as criangas que nasceram N& temos notificagBes de Direcdo de Atencdo a
0, i 0, [0) 0, (]
325 M HIV positivas nas unidades de satde. % de criangas acompanhadas. 100% 100% 100% criancas exposta ao HIV. Saude / C/:A(\)Icl)jrg. da IST
Realizar Testagem Anti-HIV  nas % de criangas com sorologia Ndo temos notificacdes de Diregdo de Atencao a
32.6 M criangas que nasceram com sorologia 0 rga ohie g 100% 100% 100% criancas exnosta ao Hl\f Saude / Coord. da IST
positiva a partir de 18 meses ges. ¢ P ' AIDS
Aumentar a proporcdo de cura dos | Proporgéo de cura de casos novos :?1?§iargﬁ1 tr?:f;rs;]enrt]gvr?gs aﬂgz Diregéo de Atengdo a
33 U casos novos de hanseniase nos anos | de hanseniase diagnosticados nos 86% 52.91% 61,52% da coorte apenas 18 Saude / Coord. da
das coortes. anos das coortes. concluiram o tratamento. Hanseniase
Ac0es Detalhadas/Atividades:
. . " y - . Dire¢do de Atencdo a
0,
331 M Realizar ) _busca de  sintoméaticos | % de casos novos de hanseniase 100% 100% 100% T~odos 0s Ccasos diagnosticados Saude / Coord. da
dermatoldgicos. detectados sdo notificados .
Hanseniase
. o | . Direcéo de Atencdo a
Capacitar profissionais de salde nas| . . . . ! Foram capacitados 63 ACS nas K
33.2 M acOes de controle da hanseniase. % de profissionais capacitados. 80% 4082% 91,9% acdes de controle da hanseniase. Sauﬂgésgr?;g da
3 . —— 16.19/100.00 No ano de 2021 foram| Direcdo de Atencdo a
33.3 M Notificar os casos detectados. Coeﬂme;]\;g:nlir;g:adenma o 100 0 100% diagnosticados 22 casos novos de Saude / Coord. da
' hab hanseniase em Marituba. Hanseniase
. . - Durante 0 ano foram emitidos | Diregdo de Atencédo a
0
334 M Egmranh;nrggﬁiémeme boletim de | % de boletlLne\(fgli?gcr:;panhamento 100% 75% 75% somente 9 boletins de Saude / Coord. da
P ' ) acompanhamento Hanseniase
As unidades fazem a busca de Direcio de Atencio A
. % de pacientes que retornaram ao faltosos e dos 5 pacientes que & ¢
335 M Realizar busca de faltosos. 100% 60% 60% Saude / Coord. da
tratamento. abandonaram o tratamento 3 H .
anseniase
retornaram.
% do I e ™ A medicacdo hansenostatica €| Direcdo de Atencdo a
336 M | Garantir medicacéo hansenostatica. 0 el eacan 100% 100% 100% distribuida pelo Ministério da Saude / Coord. da
g Saude trimestralmente. Hanseniase
> 80% dos contatos examinados dos | Proporc¢éo de contatos %;g%gtoa:& Z%??;rzd?fo;o e:;;o Dire¢do de Atengdo a
34 E casos novos de hansenfase, nos anos | examinados de casos novos de 85% 42,71% 50,24% [1700 Saude / Coord. da
- corresponde a 41 contatos -
das coortes. hanseniase. . Hanseniase
examinados.
Ac0es Detalhadas/Atividades:
Implementar as acdes de prevencio e As acdes de prevengdo sdo busca | Direcdo de Atengdo a
34.1 M cor?trole da hansem?ase P ¢ Ac0es implementadas. 100% 100% 100% de sintomatico dermatologico, Saude / Coord. da
: exame de contatos ,vacina BCG Hanseniase
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A capacitacdo foi on line
Capacitar enfermeiros nas acdes de oferecida pelo Ministério da Direcéo de Atencdo a
34.2 M cor?trole de vigilancia de contato% % de enfermeiros capacitados. 80% 51,5% 64,38% Saude. Através da UFMa, onde Saude / Coord. da
g ' foram capacitados 17 Hanseniase
profissionais de enfermagem.
Reduzir a Incidéncia Parasitaria NGmero de casos autéctones da
35 E Anual (IPA) de malaria na Regido malaria 0 0 - Vigilancia em Saude
Amazdnica. )
Acbes Detalhadas/Atividades:
Numero de notificacbes de casos - 20
35.1 M suspeitos de agravos compulsorios Percentual;jer:\(l)(t)glcagao dos 100% 100% 100% Vigilancia em Saude
informados semanalmente . g )
35.2 M Siilrlr?g;tea d\g%,lé?gfla entomolégica para NUmeros de agdes realizadas. 4 6 150% Vigilancia em Salde
36 E Eg;jgzlnrggenumero absoluto de 6bito gl:nlgsgo absoluto de dbitos por 0 0 ) Vigilancia em Sadde
Acbes Detalhadas/Atividades:
Implementacdo  dos  servicos  de
36.1 M | vigilancia ambiental e controle de Servigo implementado. 1 02 200% Vigilancia em Salde
doencas.
Reduzir abaixo de o indice de infestagdo Percentiihe Thfestacio pregial
36.2 M predial do Aedes Aegypti. para Aedes aeggyptip 1% 1,3% 130% Vigilancia em Salde
Reavaliar e atualizar o Plano de
contingéncia da Dengue, Zika e
36.3 M Chikungunya, em conjunto com outros Plano reavaliado. 1 1 100% Vigilancia em Sadde
setores envolvidos.
364 M Sjs]'t')fi?; ;g%fgu‘le programa. Nacional Acio realizada 2 5 250% Vigilancia em Sadde
Realizar ~ processo  seletivo  para Gestio / Viailancia em
36.5 M contratacdo de novos agentes de Processo realizado. 1 - - Reprogramado para 2022. Sa(Jgde
endemias.(60 agentes).
NGmerode s g tngram R
Realizar visitas domiciliares para | minimo de 80% de cobertura de I . s ,
37 U Lo 6 6 100% domiciliares, totalizando | Vigilancia em Saude
controle da dengue. imdveis visitados para controle NP -
vetorial da dengue. 173.228 imoveis V|s_|tados:
Sendo que no primeiro ciclo foi
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atingida a cobertura de 40%,
no segundo ciclo 55%, no
terceiro ciclo 56%, no quarto
ciclo 47%, no quinto ciclo 49%
e no sexto ciclo 47%.

Acbes Detalhadas/Atividades:

Implementacdo  dos  servicos  de

371 M vigilancia ambiental e controle de Acéo Implementada. 100% 100% 100% Vigilancia em Satde
doencas.
Realizar as supervisdes de campo de

37.2 M | acordo com o Programa Nacional de Acéo realizada. 3 3 100% Vigilancia em Salde
Combate & Dengue.
Ampliar a propor¢cdo de analises | Proporcdo de analises realizadas
realizadas em amostras de dgua para |em amostras de 4gua para f%llj’;érl:tfeatl?zd;dac; Baznooccﬂit:soéi

38 U consumo humano, quanto aos|consumo humano quanto aos 100% 90% 90% 4qua. totalizando 1280 analises Vigilancia em Saude
parametros coliformes totais, cloro | parametros coliformes totais, dg toaos 05 parametros
residual livre e turbidez. cloro residual livre e turbidez. P '

Acbes Detalhadas/Atividades:
Implementagdo  dos  servicos  de

38.1 M vigilancia ambiental e controle de Servigos implementado. 100% 100% 100% Vigilancia em Sadde
doencas.
Ampliar 0 percentual de (I;rrcr)]p%rgao q?ofl:e;nggfm entonics)

39 U trabalhadores que atendem ao SUS notifri)ca Ses %eg Aqravos 100% 100% 100% Vigilancia em Saude
com vinculos protegidos. cag 9

relacionados ao trabalho.

Ac0es Detalhadas/Atividades:
NUmeros de capacitacdo quanto ao N{meros o eoaies

39.1 M preenchimentos  das  fichas  de realizadas P 3 1 4 400% Vigilancia em Salde

notificacéo.

Objetivo 2 - Aprimorar 0 marco regulatorio e as agoes de

vigilancia sanitaria, para assegurar a protecdo a saide e o desenvolv

imento sustentavel do setor.

40

Ampliar o % de municipios que
realizam no minimo seis grupos de
acles de Vigilancia  Sanitaria,
consideradas necessarias.

Percentual de municipios que
realizam no minimo seis grupos
de acles de Vigilancia Sanitaria,
consideradas necessarias a todos
0S municipios no ano.

100%

Vigilancia em Saude
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Ac0es Detalhadas/Atividades:

Foram realizadas 755 vistorias,
731 cadastros, 421 licencas
Implementacdo  dos  servicos  de . . Ilbera_das, 12 denl,mc!as A ,
40.1 M A o Servigos mantidos 100% 100% 100% recebidas, 10 dendncias | Vigilancia em Saude
vigilancia sanitaria.
apuradas, 7 palestras de Boas
Préticas, 100 carteiras emitidas
de manipulador de alimentos.
Encerrar 80% ou mais das doencas
compulsérias imediatas registradas no | Proporcéo de casos de doengas de
Sistema de Informagdes sobre | notificagdo compulséria imediata . .
o = Agravos de Notificacdo (Sinan), em| (DNCI) encerrados em 60 dias e 5200 AR Wl lmet e S2etE
até 60 dias a partir da data de apos notificacao.
notificacao.
Acbes Detalhadas/Atividades:
Realizar 0 encerramento das Notificages compulsorias
411 M notificagbes compulsorias  imediatas Encerrads 80% 80% 100% Vigilancia em Salde
(DNCI) em até 60 dias ap6s notificacao. ]
Melhorar e ampliar o apoio de
41.2 M diagnostico soroldgico, com resultado Apoio diagndstico ampliado. 40% 100% 100% Vigilancia em Saude
em tempo adequado.

Diretriz 4 - Fortalecer o papel do estado na regulacdo do trabalho em salde e ordenar, para as necessidades do SUS, a formacao, a educacdo permanente, a qualificacdo, a valorizacdo dos trabalhadores e
trabalhadoras, combatendo a precarizagdo e favorecendo a democratizacao das relagdes de trabalho. Tudo isso considerando as metas de superacdo das demandas do mundo do trabalho na area da saude
estabelecidas, pela década de gestdo do trabalho e educagdo em saudde, iniciada em 2013

Objetivo 1 - Promover, para as necessidades do SUS, a formagéo, a educacdo permanente, a qualificagéo, a valorizagao dos trabalhadores, a desprecarizagdo e a democratizagdo das relagdes de trabalho.

N Tipo Meta Indicador Metzao,;\ln Lel RESIEGE Comentario / Observacao Responsavel
Alcancado %
Implementar acfes de educacdo | Propor¢do de acbes de educacéo Diretoria de Atengéo a
42 E permanente para qualificagdo das | permanente implementadas e/ou 06 09 150% Saude / Coord. da
reas prioritarias do SUS. realizadas. Educacdo Permanente
Acoes Detalhadas/Atividades:
Implantar o Nuicleo de Educagdo Gestdo / Diretoria de
421 M Permanente (NEP) de acordo com as NEP implantado 01 01 100% Atencdo a Salde /
Diretrizes da politica nacional de Coord. de Educacéo
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Educagdo  Permanente em  salde Permanente.
(PNEPS).
Promover acdes de educagdo em saude Diretoria de Atengao a
422 M para prevencdo de doengas e melhoria Acdes realizadas 12 06 50% Salde / Coord. de
de qualidade de vida da populagéo. Educacdo Permanente.
Promover oficinas de educacdo - . Diretoria de Atengéo a
42.3 M . Oficinas realizadas 06 12 200% Saude / Coord. de
permanente em saude. x
Educagdo Permanente.
Monitorar as agBes de educacdo na Diretoria de Atencéao a
424 M salde, realizados pelos estabelecimentos | % estabelecimentos monitorados 100% 100% 100% Saude / Coord. de
municipais de salde. Educagdo Permanente.
Promover  cursos de  educacgdo Diretoria de Atencédo a
425 M continuada para os trabalhadores da % profissionais qualificados 70% 70% 100% Saude / Coord. de
salide no SUS. Educagdo Permanente.
X % de Ampliages de vagas ou de | Proporcdo de novas vagas ou de
43 E novos Programas de Residéncia em | novos programas de residéncia em NAO SE APLICA
Saulde. sadde.
44 E Ampliar o numero de pontos do | Numero de pontos do Telessatude 1 _ _ D';:\EO dr;a/ (él:eogtrednggg a
Telessatde Brasil Redes. Brasil Redes implantados. ~ X
Educacdo Permanente
Acbes Detalhadas/Atividades:
Garantir a manutengdo dos sistema de h : Dlretgrla de Atengdo a
44.1 M TELESSAUDE Sistema em Funcionamento. 100% - - Saude / Coord. de
) Educaco Permanente
Objetivo 2 - Investir em qualificacdo e fixacdo de profissionais para 0 SUS — Desprecarizar o trabalho em salde nos servicos do SUS da esfera publica na regido de Salde.
X mesas (ou espagos formais) N""‘?em de_ MESas ou spacos
S L .7 | formais municipais e estaduais de
45 E municipais ou estaduais de negociagdo negociacdo permanente do SUS _
do SUS, implantados e em implantados efou mantidos em' NAO SE APLICA
funcionamento. .
funcionamento.

Diretriz 5 - Aprimorar a relagdo federativa no SUS, fortalecendo a gestdo compartilhada nas regides de saide e com a revisdo dos instrumentos de gestdo, considerando as especificidades regionais e a
concertacéo de responsabilidades dos municipios, estados e unido, visando oferecer ao cidaddo o cuidado integral.

Obijetivo 1- Aprimorar a relagdo Interfederativa e a atuagdo do Ministério da Satude como gestor federal do SUS.

Resultados
N Tipo Meta Indicador Metzao,gf Vel Alcancado % Comentario / Observagéo Responsavel
6 u | Ampliar o nimero de planos de sadde Plano de Saude enviado ao 01 . . O PMS 2022-2025, néao foi Diretoria de
enviados aos conselhos de saude. Conselho de Saude. concluido em 2021, foi enviado Planejamento
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com atraso devido a falta de
informac0es, por esse motivo

ndo foi encaminhado ao
conselho de sadde para
aprovacao.

Acbes Detalhadas/Atividades:

Plano de Saude enviado ao

Diretoria de

46.1 M Enviar Plano de Salide ao CMS. Conselho de Satide. 01 - - Planejamento
Durante o ano foram realizadas
Implementar agdes de planejamento, diversas reunifes com as equipes Diretoria de
46.2 M | or¢camento, programagéo e Acdes implementadas. 100% 90% 90% técnicas da  Sesau,  para -
] ] . Planejamento
monitoramento ascendente na rede. fortalecimento do Planejamento
em Satde no Municipio.
46.3 M Reestruturar o organograma da Sesau, Organograma restruturado 01 - - Reprogramado para 2022. Diretoria de

atualizando as fungdes.

Planejamento / Gestdo

Diretriz 6 - Garantir o financiamento estavel e sustentavel para o SUS, melhorando o padréo do gasto e qualificando o financiamento tripartite e os processos de transferéncia de recursos.

Obijetivo 1- Melhorar o padrdo de gasto, qualificar o financiamento tripartite e os processos de transferéncia de recursos, na perspectiva do financiamento estavel e sustentavel do SUS.

Resultados
N Tipo Meta Indicador LB AU Comentario / Observagao Responsavel
2021 Alcancado %
Meta Regional e Estadual: X% de entes
da regido com pelo menos uma Proporcio de entes com pelo
alimentagdo por ano no Banco de Pregos ; ~ ~
4t e em Saude. Meta Municipal e Estadual: Q::gg gggrzllyggtg%%odgor anono aORS SAHTIEA
Realizar pelo menos uma alimentagdo ¢ :
por ano no Banco de Precos em Salde.
L ~ . s Servigo de Ouvidoria do SUS - A
48 E Metg Munlupgl. I_mplantagao de um Pro_porg_ao_ de municipios com o1 01 100% em funcionamento no Nivel Gest{;\o Mun|0|pall
servico de Ouvidoria. ouvidoria implantada. Central Ouvidoria do SUS
Acoes Detalhadas/Atividades:
48.1 M Descentralizar o servicos de ouvidoria Nume_ros - unl_(iadg d.e o 02 01 50% Ouvidoria implantada na UPA. Gestdo / Ouvidoria do
servigo de ouvidoria implantado SUS
482 M Apresentar rel_ator_los de demandas Relat6rios apresentados 100% 100% 100% R_elatorlos encaminhados a cada Ouvidoria do SUS
oriundas da ouvidoria trimestre.
Expandir a pesquisa de satisfacdo do - . . ) -~ Gestdo / Ouvidoria do
48.3 M usudrio, para todas as unidades de sadde Servigo expandido 22 unidades Reprogramado para 2022. SUS
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da rede basica.

49

Meta Regional: Estruturacdo de, no
minimo um, componente municipal do
Sistema Nacional de Auditoria (SNA)
na regido de Saude.

NAO SE APLICA

Componente do Sistema Nacional
Meta  Municipal e Estadual: de Auditoria (SNA) estruturado.

Estruturacao do componente 01
municipal/estadual do SNA.

Servico sendo executado de
forma interna, porém
necessitando de estruturagado
conforme preconizado por
portaria.

Gestdo / DIRAC

Acbes Detalhadas/Atividades:

49.1

Implementar o servigo de Auditoria com
R Sistema Nacional de Auditoria - Servigo Implementado 01
SNA/MS.

Gestdo Municipal /
DIRAAC

Nota - Tipo do indicador: U= Indicador Universal (Pactuacdo comum e obrigatéria) / M = Indicador Municipal (Pactuacéo especifica do Municipio).
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8. INDICADORES DE PACTUACAOQ INTERFEDERATIVA

META % UNIDADE
N | TIPO INDICADOR ANO | RESULTADO | ALCANCADA DE
2021 2021 DA META MEDIDA
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais DCNT (doencas do 0
! U aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas 28,00 24 85,71% Taxa
respiratdrias cronicas)
Proporcéo de dbitos de mulheres em idade fértil 0 0
2 E (10 a 49 anos) investigados, 85 53,6% 63,05% Percentual
3 U Proporcéo de reglstrc(; ;c(ianci)ggos com causa basica 97.36 98% 100,66% Percentual
Proporcdo de vacinas selecionadas do Calendério
Nacional de Vacinag&o para criancas menores de
dois anos de idade - Pentavalente 32 dose,
4 U Pneumocdcica 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 . B2 65% Percentual
dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura
vacinal preconizada
Proporcéo de casos de doencas de notificacdo
5 U compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 90 85% 94,44% Percentual
60 dias apos notificaco.
6 U Proporcéo de cura dos casos novos de hanseniase 86 52 9104 615204 Percentual
diagnosticados nos anos das coortes | ¥ =i
7 E Numero de Casos Autdctones de Malaria 0 0 100% Numero
Numero de casos novos de sifilis congénita em .
8 U menores de um ano de idade > ¥ 260% Ntmero
9 U Numero de casos novzsngs aids em menores de 5 0 0 100% NGmero
Proporgao de analises realizadas em amostras de
agua para consumo humano quanto aos ’ 0
10 U parametros coliformes totais, cloro residual livre e 10 30 90% Percentual
turbidez
Raz&o de exames citopatoldgicos do colo do Utero
em mulheres de 25 a 64 anos na populacéo o ~
1 U residente de determinado local e a populacédo da L2 U jP66% Razdo
mesma faixa etaria
Razdo de exames de mamografia de rastreamento
realizados em mulheres de 50 a 69 anos na ~
0)
12 U populacéo residente de determinado local e 0,30 0.19 63,33% Razdo
populacdo da mesma faixa etéria.
Proporgao de parto normal no Sistema Unico de o o
13 U Salde e na Saude Suplementar 5 43% 860% Percentual
12l U Proporcéo dg gravu/jefz na adolescéncia entre as 28 34.75% 124.10% Percentual
faixas etarias 10 a 19 anos
15| U Taxa de mortalidade infantil 9 6/1000 66,66% Taxa
16| U Ndmero de 6bitos maternos em determinado 0 1 0,01% Numero
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periodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de

0, 0
17 Atencéio Bisica 80 63,41% 63,41% Percentual
Cobertura de acompanhamento das
18 condicionalidades de Saude do Programa Bolsa 96 50,75% 52,86% Percentual
Familia (PBF)
19 Cobertura populacional ~estlrpa}da de saude bucal 70 56.77% 81.10% Percentual
na atencdo bésica
Acdes de matriciamento sistematico realizadas o
21 por CAPS com equipes de Atencdo Bésica S0 100 100% Percentual
NUmero de ciclos que atingiram minimo de 80%
22 de cobertura de imdveis visitados para controle 6 6 100% Ndmero
vetorial da dengue
Proporcédo de preenchimento do campo ocupacao
23 nas notificacdes de agravos relacionados ao 100 100% 100% Percentual

trabalho.

Anélises e Consideracdes: No quadro acima apresenta-se as metas pactuadas com seus

resultados alcancados sobre os indicadores da Pactuagdo Interfederativa 2018-2021,

para 0 ano de 2021. Dos 23 indicadores pactuados, o item 20 foi excluido do rol,

ficando somente para cumprimento das metas 22 indicadores, o qual: dez indicadores

atingiram 100% ou mais da meta que foram os itens 3,7,8,9,11,13,14,21,22 e 23,

representando 43,47%. Outros dez indicadores, atingiram a meta entre 60% e 99%, que
foram os itens 1,2,4,5,6,10,12,15,17,19, representando mais 43,47%. Dois indicadores

atingiram percentuais abaixo de 59% que foram os itens 16 e 18 representando 8,69%.

Destaque para o item 16, indicador Universal, que embora tivéssemos pactuado 0, no

periodo de 2° quadrimestre de 2021 ocorreu 1 6bito materno.
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9. DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS DOS SERVICOS DE

SAUDE

BALANCETE
Para
Governo Municipal de Marituba
Fundo Municipal de Satde - FMS

FINANCEIRO

ATE DEZEMBRO DE 202:

Pagina : 000

RECEITAS DESPESAS
URQEMENTQRZA UR;EHEHTﬁRZA
Satde 1.650.838,95
subtotal orcamentaria 0,00
subtotal orgamentaria 71.650.838,95
CONTRAPARTIDA
EMPENHADA E A PAGAR - FMS 4,823.966,09 EETRA—UR;AHENTARZA
PAGAMENTOS ANTECIPADOS
subtotal contrapartida 4,823.966,09 ADIANTAMENTO 13° SALARIO - FMS 1

EXTRA-ORCAMENTARIA
PAGRMENTOS ANTECIPADOS

ADIANTAMENTO 13° SALARIO - FMS 1, b
ADIANTAMENTO DE SALARIO - FMS 4
SALARIQ FAMILIA - FMS 5
SALARIQ MATERNIDADE - FMS 16. 95

subtotal 1.495,820,50

CONSIGNACOES
ASPED SEGURO - MS
ASPED SERVICOS - IMS
BANCO DO BRASIL EMPRESTIMO-CONSIGNADO - FMS
BANPARA EMPRESTIMO-CONSIGNADO - FMS
INS5 PESSOA FISICR - IMS
INSS PESSOA JURIDICR - FMS
INSS SERVIDORES - FMS

IRRF - PESSOR FISICA - FMS .872.041,83
IRRF - SERVIDORES - EMS 529.183,31
ISS PESSOA FISICA - FMS 639.942,59
IS5 PESSOA JURIDICA - EMS 20,485,895
PENHORA DE CREDITO - FMS 2.558,82
PENSEQ ALIMENTICIA - FMS 49,386, 57
SIND. DOS TRAB. EM SAUDE PUBLICA - FMS 10,055,37
SINDSAUDE - FMS 39.269,14
TA¥A ADMINISTRATIVA - EM3 17.004,00
subtotal §.719.812,97
subtotal extra-orcamentiria 10.215.633,47
TRANSFERENCIAS RECERIDAS

TRANSFERENCIAS ENTRE UNIDADES GESTORAS INTERNAS
TRANSFERENCIAS PMM x FMS 68.857.440,51
subtotal £8.857.460,51
subtotal transferéncias recebidas 68.857.460,51

ADIANTAMENTO DE SALARIO - FMS

SALARIO FAMILIA - EHS

SALARIO MATERNIDADE - EMS

subtotal
CONSIGHACCES

ASPEB SEGURO - FMS
ASPEB SERVICOS - EMS

EENCO DO BRASIL EMPRESTIMO-CONSIGHADO - FMS
ELNPARA EMPRESTIMO-CONSIGNADO - FMS
INSS PESSOA FISICA - FMS

INSS PESSOA JURIDICA - FMS

INSS SERVIDORES - FMS

IRRF - PESS0L FISICR - EMS

IRRF - SERVIDORES - RMS

1SS PESSOA FISICA - MMS

1SS PESSOA JURIDICA - FMS

PENHORA DE CREDITO - FMS

PENSAO ALIMENTICIA - EMS

SIND. DOS TRAB. EM SAUDE PUBLICA - FMS
SINDSAUDE - FMS

TAXE ADMINISTRATIVA - FMS

subtotal

=]

e Y ===

N R VTR Y]

— £3 oa Fa en

B R =]

3

subtotal extra-orcamentdria

TRANSFERENCIAS CONCEDIDAS
TRANSFERENCIAS ENTRE UNIDADES GESTORAS INTERNAS
TRANSFERENCIAS PMM x FMS

15.984,16

subtotal 15.984,16

subtotal transferéncias concedidas 15.984,16
Més atual

SALDOS ATUALS
BANCOS
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Exerc

6 (UNID PRONTO ATE
g 5 SAD

3 (ACADEMIA DE SAU
(REQ USB STA CLA
(INVEST CENTRO D

[CUSTETO SUS)

[AUX FIN COVID

subtotal 2.011.52

subtotal saldos anteriores 2.011.52

(TAXA VIG SANITA
| (FARMACIA BASICA
, (PAB FIX0 ESTADU

[MAC/FMS ESTADUA
) (VIG SAUDE ESTAD
(UNID PRONTO ATE
DE SA0
3 (ACRDEMIA DE S0
(REQ USB STA CIR
(FOPAG SESAU)
(INVEST CENTRO D
(CUSTEIO SUS
(PR 150442 TNVES
(AUX FIN COVID)
subtotal

» (ACADEMIA

subtotal saldos atuais 5.098.708,78
TOTAL RECEITAS §5.908.586,74 TOTAL DESPESAS 85.908.586,74

Marituba, 31 de

Dezembro

de 2021.

STELIO SOARRES TAVARES FILHO
CONTADOR

Fonte: Contabilidade PMM
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Departamento de Economia da Satde, Investimento e Desenvolvimento - DESID
Ministério da Salide/Secretaria Executiva - DATASUS

9.1 - Despesas Total em Saude por Fonte e Subfuncéo - SIOPS

2rocuradoria Federal dos Direitos do Cidadéo

2rocuradoria Federal no Distrito Federal

SIOPS 6° Bimestre de 2021 - Municipal
150442 - Municipio: Marituba - PA - 150442

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfungdo

Despesa Total em Salde por Fonte e Subfungéo

Fontes
. Receitas de Transferéncias | Transferéncias Transferéncias de ) Trarjsferéncias da Royalties do
Subfungdes Ca{egona Re'cursos Impostos e de [Fundo a Fundo dejFundo a Fundo def Convanios Qperagoes de |Unido -inciso | do Petrdleo Outros Recurs_os
Econémica da |Ordinarios Fonte| Transferéncia de Recursos do SUS|Recursos do SUS destinadas & Cred\?o vlrjcu\adas art. 5% da Lei destinados a Deslm'ados a TOTAL
Despesa Livre Impostos - Saide| provenientes do | provenientes do Saude a Salde Complementar Saude Satide
Govemo Federal |Governo Estadual 173/2020
301 - Atengéo Basica Corrente 0,00 1720430,02 15.191.693,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16.912.123,37
Capital 0,00 0,00 566.567,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 566.567,00
302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial ~ Corrente 0,00 1.886.481,74 2545741183 1.546.057,93 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2888995150
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 697 860,64 0,00 0,00 0,00 0,00 697.860,64
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico Corrente 0,00 0,00 635.189,37 173.347.44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 808.536,81
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
304 - Vigilancia Sanitaria Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
305 - Vigilancia Epidemioldgica Corrente 0,00 189.110,30 5110.272,99 348.343,23 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5647 726,52
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
306 - Alimentagéo e Nufrigdo Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Qutras Subfunges Corrente 0,00 18.010.461,11 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1801046111
Capital 0,00 117.612,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 117.612,00
TOTAL 000 2192409517 46.961.13454 2.067.748,60 697.860,64 0,00 0,00 0,00 000 7165083895

Fonte: Contabilidade PMM

Anélise Sobre Demonstrativo Financeiro: A aplicacao dos Recursos Minimos (15%)
em Acdes e Servicos Publicos em Sadde - ASPS. A Lei Complementar n® 141 define
gue 0s municipios devem aplicar no minimo 15% e no maximo de 20% em Acdes e
Servigos Publicos de Saude (ASPS). Ainda nesta Lei, 0o seu art. 2° determina
diretamente o que sdo consideradas como despesas com acdes e servicos publicos de
salde, quais sejam: acOes e servicos publicos de saude voltados para a promocao,
protecdo e recuperacdo da saude que atendam, simultaneamente, aos principios
estatuidos no art. 7° da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. E preciso, no entanto,
entender sobre qual base € realizado o célculo dessa aplicagdo minima. Para efeito de
calculo dos recursos minimos a serem aplicados anualmente em acdes e Servigos
publicos de saude serdo consideradas as despesas:

| - Pagas;

Il - Liquidadas e inscritas em Restos a Pagar; e

I1I- Empenhadas e ndo liquidadas inscritas em Restos a Pagar até o limite da

disponibilidade de caixa do exercicio.
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INDICADORES FINANCEIROS: Do cumprimento do minimo em saude se
depreende que a Salde atingiu o percentual determinado pela LC 141/2012, no
percentual de 15,61%. Sobre os impactos das transferéncias de recursos e 0s
recursos proprios, vé-se que o Municipio depende das transferéncias das demais
esferas para atingir os gastos obrigatorios, e em 2021 essas transferéncias previstas
foram deficitarias, o que indica que para 2021, o Municipio comprometeu seus
recursos préprios para cumprir o0 minimo exigido, reafirmando que o Municipio
ficou sobrecarregado no comprometimento de seus recursos para custear e investir

na satde municipal, que teve crescimento considerado em relacéo a 2020.

UTILIZACAO DE RECURSOS: Os recursos da Satde em 2021 foram aplicados
principalmente nas agdes com a Atencdo Primaria, ASSISTENCIA HOSPITALAR
E AMBULATORIAL (Média e Alta Complexidade) e VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA, principalmente em decorréncia do Covid-19 e verifica-se que
apesar da realizacdo das receitas liquidadas para atender a totalidade das metas
estabelecidas, os recursos foram aplicados dentro das disponibilidades financeiras,

evitando com isso assumir obrigacdes que a gestdo ndo possa ver cumprida.
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10. OUVIDORIA DO SUS

Segundo o Guia de Orientacdes Basicas para implantacdo de Ouvidorias do SUS
(2010), elaborado pelo Ministério da Saude por meio da Secretaria de Gestdo
Estratégica e Participativa onde esta inserido o Departamento de Ouvidoria Geral do
SUS, destaca-se que a Ouvidoria em salde é um espaco estratégico e democratico de
comunicagéo entre o cidaddo e os gestores do Sistema Unico de Salde de acordo com
os servicos oferecidos. Como membro da Politica Nacional de Gestdo Estratégica e
Participativa, a Ouvidoria visa fortalecer os mecanismos de participacdo social e
aprimoramento do SUS.

A Ouvidoria é a consolidacdo de um SUS de gestdo participativa, dentro de um
processo de controle social e de co-responsabilizacdo do cidaddo na gestdo, uma vez
que € o espaco para solicitacdo de informagdo e/ou orientacdo, sugestBes, denuncias;
reclamacdes, elogios e solicitacdes.

A ouvidoria entdo, diante das necessidades apontadas pelas demandas dos
usuarios e com base na responsabilidade legal do gestor, orienta, encaminha e
acompanha as demandas para retorno ao usuario sobre as providéncias adotadas.

“A constituicdo Federal de 1988 consagrou expressa,
expressamente a saide como um direito de todos e um dever
do Estado. Com a Lei Organica da Saude 8.080/90, foi dado
inicio a regulamentacéo do Sistema Unico de Satide, como
sistema integrado de assisténcia a saude, garantido pelo
Estado brasileiro, administrado pelo Ministério da satde em
parceria com as secretarias estaduais e municipais de satude
e, principalmente, com a necessaria participacdo da
populacdo na gestdo, no controle e na fiscalizagdo dos
servicos de saude. (Guia de Orientagbes Basicas para
Implantacdo de Ouvidorias do SUS. Brasilia-DF.2010)”

A Ouvidoria para proporcionar ao cidaddo esse espago de participacdo na gestdo
do SUS, apoia-se a alguns principios e diretrizes previstos na lei *.080 e na Constitui¢ao
Federal, como: Universalidade (todo cidaddo tem direito ao acesso a saude), Equidade
(toda a populacdo deve ter acesso facil e acessivel a Ouvidoria), Integralidade (as
demandas devem abranger, sempre que possivel, promocéo, protecdo e recuperacdo da
saude), Regionalizacdo (deve ter Ouvidoria em todas as cidades com mais de 100 mil
habitantes), Hierarquizagdo (respeito aos niveis hierarquicos do SUS), Participacao

da comunidade (Compete aos niveis de gestdo do SUS promover o relacionamento dos
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servicos de ouvidoria com os respectivos Conselhos de Salde) e a Descentralizagédo
(deve-se ter ouvidorias nas 3 esferas de governo, federal, estadual e municipal).

10.1 - DADOS DA OUVIDORIA DO SUS ANO 2021

Durante o ano de 2021 tivemos uma média de atendimentos de 272 casos, no
primeiro quadrimestre, as demandas destinadas a ouvidoria foram de 60,37% dos casos
em carater de solicitacdo e dos casos relacionados a reclamacdo foram de 15%. O
restante, 8% se dividiu em situacdes de orientacGes, encaminhamentos e denuncias.

As principais solicitagbes foram de fraldas, leite (suplemento alimentar),
medicagdes, material técnico, solicitacdo de transporte para locomogdo de pacientes
para tratamentos medicos e agendamento de consultas e exames. Em relacdo as
demandas de reclamacdo, foram direcionadas com a falta dos materiais solicitados
(fralda, medicagdes, e leites de complementacdo alimentar.), bem como, sobre a
ineficiéncia dos 6rgaos competentes para as devidas marcagdes e agendamentos.

Vale ressaltar que os ultimos 4 meses, foram basicamente situacdes de
solicitacdo de insumos, consultas e exames e registro de reclamacgdes. Dos 57 casos
atendidos, 36 foram em caréter de solicitacdo de fraldas, medicagdo, leite e material
técnico; 12 solicitacdes de agendamento de consultas e exames; e 9 reclamacgdes dos
servicos ofertados pelo SUS. As demandas relacionadas a reclamacdo foram
relacionadas ao mau atendimento prestado pelos servidores nos equipamentos
municipais do SUS.

E importante destacar que a Ouvidoria do SUS além desses registros acima

temos atendimentos voltados a orientacdes e encaminhamentos.

Pagina 61 de 64




11 - ANALISE E CONSIDERAQOES GERAIS SOBRE O RELATORIO DE
GESTAO

O ano de 2021 foi um ano muito desafiador para atual gestdo do municipio de
Marituba, pois entramos 0 ano com uma nova gestdo, uma nova prefeita eleita no ultimo
pleito de 2019 e com isso também um novo gestor na Sadde.

Sabemos que o SUS tem seus principios e um deles é o acesso integral a saude
como ponto fundamental no desenvolvimento da salde publica dentro municipio de
Marituba. Entretanto, apesar das mudancas que houveram durante o ano de 2021, a
gestdo municipal ndo mediu e nem mede esforcos para expandir, qualificar e fortalecer a
atencdo primaria para o0 acesso integral e preventivo da populacdo. Mesmo, ainda com o
enfrentamento da Pandemia no COVID-19, muitas estratégias para expansdo da
imunizacdo foram realizadas para garantir o acesso e a imunizacdo dos municipes,
sempre obedecendo as normas e orientacfes do Ministério da Salde. No entanto, é
importante salientarmos que o momento de crise econdmica em que 0 pais vem
enfrentando, principalmente no ano de 2020 em que 0 mundo comecou a enfrentar uma
Pandemia, que teve grande impacto na saude publica do pais.

A Programacdo Anual de Saude - PAS 2021 foi construida a partir das 49 metas
e indicadores universais e estaduais, com desdobramento de 211 acGes, para nortear o
trabalho das equipes de saude no decorrer do ano. Na avaliacdo geral do cumprimento
das metas propostas para 2021, observamos que alguns programas que compdem
Atencdo Primaria ficaram prejudicadas, muitos ndo conseguiram cumprir as metas e/ou
cumpriram parcialmente, pois com a Pandemia do novo Coronavirus enfrentamos
diversas dificuldades, outro fator que influenciou muito foi a rotatividade de
profissionais nas ESF’s, pois precisavam sempre serem capacitados.

No que se refere as metas programadas especificas dos programas Atencdo aos
portadores de necessidades especiais e a politica de atencdo a saude da populagdo
LGBT, o municipio oficialmente ndo implantou nos anos que compreendem ao PMS
essas "politicas" junto aos Orgdos competentes, porem continua-se dando seguimento
para oficializacdo desses programas no municipio, meta esta reprogramada para 0 novo
ciclo de planejamento.

Destacamos também, na Atencdo da Pessoa com Deficiéncia em setembro foi
oficialmente colocado para funcionar o Centro Especializado em Reabilitacdo — CER
I, este tem seu perfil de atendimentos a pessoas com deficiéncia fisica, visual e

intelectual, vale ressaltarmos que o servi¢co ainda ndo esta 100% em funcionamento
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devido a algumas necessidades especificas. Ainda no mesmo segmento, tem a
construcdo da Oficina Ortopédica do Municipio, esta ser& uma obra custeada
inicialmente pelo MS, com contrapartida da Gestdo Municipal.

No que tange a Vigilancia em Saude, um grande marco foi o inicio da vacinacéo
contra o Covid 19, a primeira dose foi aplicada no dia 19 de janeiro de 2021, em um
evento simbolico, que ocorreu no Ginasio Poliesportivo de Marituba e desde entdo, o
municipio ja imunizou mais de 160 mil pessoas.

Quanto ao Fundo Municipal de Saude (FMS/SESAU), destaca-se no ano de
2021:

» Emendas Parlamentares: foram repassados R$ 8.512.960,00 milhdes, sendo R$
3.100.000,00 destinados ao PAB, R$ 3.013.000,00,00 destinados ao MAC, R$
249.960,00 destinados a novos equipamentos e R$ 2.150.000,00 para
enfrentamento ao Covid-19. O valor, oriundo de proposi¢des de varios
parlamentares (sendo de deputado federal da legislatura atual), foi remetido a
esta Secretaria Municipal de Sadde, ficando a disposi¢do do Fundo Municipal
de Saude de Marituba.

Na area do Planejamento da Saude, em marco foi criado através de portaria uma
comissdo técnica com participacao do Conselho de Salde, para elaboracdo das
diretrizes, objetivos, metas, indicadores e acdes para compor o Plano Municipal de
Salde para os préximos quatro anos (2022-2025) e dai subtrairmos as préximas
Programacdes anuais, sempre observando a situagdo atual epidemioldgica, estrutural e
financeira do Municipio, para que fossem planejado acGes mais proximas da realidade
possivel, sempre com foco nos Municipes.

E importante salientarmos, que ainda enfrentamos um ano atipico e de muitas
batalhas na area da salde, devido a novas mudangas, porém as equipes veem
trabalhando efetivamente para desenvolver e alcancar bons resultados, sabemos que
muitas sdo as dificuldades enfrentadas no decorrer desse ano de 2021, o que fragiliza a
execucao das agdes. Um outro fator relevante que se pode destacar é que Marituba fica
as margens de uma rodovia federal onde isso faz com que os servigos de satde fiqguem
encharcados criando muitos gargalos, j& que vem pessoas de outros municipios a

procura de atendimentos.
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