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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

MG

IBITIURA DE MINAS

Pocos de Caldas

68,39 Km?

3.497 Hab

52 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 11/04/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA DE SAUDE DE IBITIURA DE MINAS

6827985

A informago ndo foi identificada na base de dados

18178962000109

RUA PRIMEIRO DE MARCO 142

saude @ibitiurademinas.mg.gov.br

(35)37331203

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 11/04/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

ALEXANDRE DE CASSIO BORGES

ANA CLAUDIA APARECIDA PEREIRA

contabilidade @ ibitiurademinas.mg.gov.br

35999452666

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 11/04/2023

1.4. Fundo de Satde

LEI

03/1992

19.136.669/0001-33

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

ANA CLAUDIA APARECIDA PEREIRA

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 11/04/2023

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 11/10/2022

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Pocos de Caldas

ALBERTINA 57.617 3015 52,33
ANDRADAS 467.403 41704 89,22
CALDAS 713.634 14600 20,46
IBITIURA DE MINAS 68.386 3497 51,14
POCOS DE CALDAS 544.42 169838 311,96
https://digisusgmp.saude. gov.br 3de 38



SANTA RITA DE CALDAS

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

502.037

LEI

RUA PRIMEIRO DE MARCO

TAIS BARBOSA DE OLIVEIRA
Usuérios 20
Governo 10
Trabalhadores 12

Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA

Data de Apr a0 na Casa I

02/06/2022

o Consideracoes

2°RDQA

Data de Apr 40 na Casa Legislativa

[ 20/10/2022

8900 17,73
3°RDQA
Data de Apra 40 na Casa Legisl
& 27/03/2023 =

A Secretaria Municipal de Satde de Ibititira de Minas MG apresenta sistematicamente o Relatério Anual de Gestdo - RAG, nos prazos estabelecidos em lei, na Casa Legislativa e ao Conselho

Municipal de Satde.

Observagdo: As inconsisténcias no sistema ndo transferiram alguns dados importantes e outros foram transferidos de forma erronea. Como por exemplo o enderego correto do Conselho

Municipal de Saide do municipio de Ibitiira de Minas é Rua Primeiro de Marco, 142, centro, Ibititra de Minas MG, cep: 37790-000. E que o e-mail correto da Gestora Municipal de Satide é

saude @ibitiurademinas.mg.gov.br e do Conselho Municipal de Saidde ¢ auxiliar.saude @ibitiurademinas.mg.gov.br. Sendo que o nome do atual Presidente do Conselho é Luciano Ferreira Reis

e ndo Tais Barbosa Oliveira como consta nos dados. Informo ainda que em relagdo ao quantitativo de membros de cada seguimento, o correto é 10 (dez) integrantes do segmento usuario, 05

(cinco) do seguimento governo e 05 (cinco) do seguimento trabalhadores da satide, bem como a mesma quantidade de suplentes em cada seguimento. E contato com o contador publico

municipal que foi o responsdvel por cadastrar os dados, este informou que no SIOPS os dados encontram-se corretos, que provavelmente ocorreu algum problema na transferéncia de dados

para o DIGSUS.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

O Relatério de Gestao ¢ o instrumento da gestdo do SUS, regulamentado pelo item IV, do art. 4°, da Lei 8.142/1990, e pela Lei Complementar 141/2012, utilizado para comprovacdo da
aplicac@o dos recursos, apresentando os resultados alcangados com a execugdo da Programagdo Anual de Satde (PAS). E, portanto, importante para orientar a elaboracdo da nova programagao
anual, bem como apontar ajustes, que se facam necessarios no Plano de Satde. Torna-se, assim, a principal ferramenta para subsidiar o processo de monitoramento e avaliagdo da gestdo do
Sistema Unico de Satide no ambito municipal. O Art. 6° da Portaria GM/MS n° 2.135, de 25 de setembro de 2013, dispdes que o Relatério de Gestdo € o instrumento de gestdo com elaboracdo
anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcancados com a execugdo da PAS e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Satde. § 1° O Relatério
de Gestao contemplard os seguintes itens: I - as diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Sadde; II - as metas da PAS previstas e executadas; III - a andlise da execuc@o or¢camentaria; e IV
- as recomendacdes necessdrias, incluindo eventuais redirecionamentos do Plano de Satdde. § 3° O Relatorio de Gestdo deve ser enviado ao respectivo Conselho de Satde até o dia 30 de marco
do ano seguinte ao da execucdo financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer conclusivo, por meio do DIGISUS. E importante destacar que ainda existem algumas dificuldades com o novo
sistema, algumas informagdes ndo sdo migradas e ndo conseguimos inseri-las no sistema, porém temos demandado de grande esforcos para inser¢do de todos os dados e informagdes, dando
toda a transparéncia no Relatério de Gestdo para que os conselheiros possam avaliar os dados e sentirem-se empoderados para realizar a analise a partir da clareza das informagdes.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

85 174

0 a4 anos 89

5a9 anos 88 86 174
10 a 14 anos 87 92 179
15 a 19 anos 117 115 232
20 a 29 anos 274 254 528
30 a 39 anos 274 239 513
40 a 49 anos 259 239 498
50 a 59 anos 244 231 475
60 a 69 anos 207 184 391
70 a 79 anos 122 96 218
80 anos e mais 61 54 115
Total 1822 1675 3497

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 17/04/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

32 27

IBITIURA DE MINAS 33

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 17/04/2023.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 13 17 14 37 21
II. Neoplasias (tumores) 22 15 11 20 22
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 2 1 3 5
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 7 8 4 5 4
V. Transtornos mentais e comportamentais - 2 1 3 -

VI. Doencas do sistema nervoso 5 4 2 2 3
VII. Doengas do olho e anexos 1 - - - 1
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - 2 - 1
IX. Doencas do aparelho circulatorio 24 36 28 26 24
X. Doencas do aparelho respiratdrio 42 26 24 19 34
XI. Doengas do aparelho digestivo 28 35 17 23 27
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - 2 1 1 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 3 1 2 7
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 20 19 20 27 45
XV. Gravidez parto e puerpério 27 29 25 28 23
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 3 9 5 5
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 - 1 - 2
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2 5 - 6 10
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 29 24 20 28 36

https://digisusgmp.saude. gov.br 6.de 38



XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 3 5 2 5 5
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 231 235 183 240 276

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 17/04/2023.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2018 2019 2020
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 3 3 -
II. Neoplasias (tumores) 9 3 5
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 1 -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 4 3 -
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 2 -
VI. Doengas do sistema nervoso 1 1 3
VII. Doencas do olho e anexos - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 7 5 10
X. Doengas do aparelho respiratério 5 4 13
XI. Doengas do aparelho digestivo 1 1 2
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 2 2 -
XV. Gravidez parto e puerpério - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - -
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 5
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 - 3
XXI. Contatos com servicos de satide - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - -
Total 37 26 42

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 17/04/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

O municipio de Ibitiira de Minas tem populagdo estimada de 3.497 habitantes para o ano de 2021 (IBGE 2020). A distribui¢do por faixa etdria mostra uma popula¢do economicamente ativa em
alta (faixa etaria entre 20 a 59 anos) corresponde a 2.014 habitantes (57,59%). Ainda é possivel observar uma predominancia da populagio do sexo masculino (52,10%) assim como nas faixas
etarias mais avancadas.Tais caracteristicas populacionais devem ser norteadoras para o planejamento das acoes de satide para os proximos anos uma vez que o perfil jovem traz a necessidade
de uma assisténcia especializada de prevencdo e promocdo a saide, bem como fortalecer as acdes de saide do homem e da mulher nas faixas etarias superior a 60 anos. As a¢des requerem do
sistema de satide uma organizagio assistencial continua e multidisciplinar, enfatizando acdes de prevengdo ao longo de toda a vida. E sabido que diante da cobertura de 100% da populagdo
com as ac¢des da equipe de Estratégia Satide da Familia hd um acompanhamento préximo a todos os usudrios. O Municipio se empenha para avaliar seus indicadores e aprimorar suas politicas
de satde afim de garantir assisténcia de qualidade e segura a todos os usudrios.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontologico

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

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células

06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde

Total

30.853

23.731

45.666

1.260

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 12/04/2023.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promogdo e prevencdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células

06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde

Total

167

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 12/04/2023.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

G<H

Esse item refere-se ao componente esp

do da

Portanto, ndo hé produgdo sob gestao municipal.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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4.6. Produgio de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

Grupo procedimento

01 Acoes de promogao e prevengio em saide

Total

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

Data da consulta: 12/04/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Producao de Servicos no SUS

EXAMES LABORATORIAIS - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA

QUANTIDADE

2022

26.746

CONSULTAS E PROCEDIMENTOS REALIZADOS PELA PPI - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA CONSULTAS E

QUANTIDADE
PROCEDIMENTOS
2022 Especialidades diversas 312

QUANTIDADE
PROCEDIMENTOS
2022 Especialidades diversas 3.889

CIRURGIAS ELETIVAS REALIZADAS - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA QUANTIDADE
2022 99
VACINAS REALIZADAS - ANO DE 2022
ANO REFERENCIA QUANTIDADE
2022 4.444

ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA

QUANTIDADE

2022

843

INDICADORES DE MONITORAMENTO

INFORMACOES APURADAS NO ANO DE 2022

Proprocao de 6bitos infantis e fetais

investigados

03

Proporc¢ao de 6bitos maternos investigados

Nao houve 6bitos

Proporc¢ao de 6bitos de mulheres em idade

fértil investigados

Naio houve 6bitos

Nimero absoluto de morte por dengue

Nao houve 6bitos por

Dengue

https://digisusgmp.saude. gov.br

Sistema de Informacées Ambulatoriais

Qtd. aprovada

162

162

CONSULTAS E PROCEDIMENTOS REALIZADOS PELO PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL/SANTA CASA DE ANDRADAS ANO - 2022
ANO REFERENCIA CONSULTAS E

Valor aprovado
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2022
e e R —
I T T S T T
FARMACIA 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1 0 1 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
Total 1 0 4 5
Observagio: Os dados apr d fi ao nimero de estabeleci de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 11/04/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2022
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 4 0 1 5
Total 4 0 1 5
Observagio: Os dados apr fi a0 nimero de i de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 11/04/2023.

5.3. Consoéreios em satde

Periodo 2022

01080759000194 Direito Piblico Assisténcia médica e ambulatorial MG / IBITIURA DE MINAS
Consulta médica especializada

01990521000104 Direito Piblico Assisténcia médica e ambulatorial MG / IBITIURA DE MINAS
Consulta médica especializada

13985869000184 Direito Piblico Urgéncia e emergéncia MG / IBITIURA DE MINAS
Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 11/04/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

O municipio de Ibititira de Minas, conta com auxilio de 03 (trés) Conséreios Piblicos de Satde, sendo estes CISAMESP CISMARCA e CISSUL SAMU, segue abaixo dados de producdo do
ano de 2022:

CONSULTAS E PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO CONSORCIO CISMARPA - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA CONSULTAS E QUANTIDADE
PROCEDIMENTOS
2022 Especialidades diversas 1.634

CONSULTAS E PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO CONSORCIO CISAMESP - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA CONSULTAS E QUANTIDADE
PROCEDIMENTOS
2022 Especialidades diversas 1.768
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ATENDIMENTOS - SAMU - ANO DE 2022

ANO REFERENCIA

QUANTIDADE

2022

28

Ao analisarmos os quadros acima, podemos verificar que os Consorcios de Satide sio os grandes aliados do municipios para realizacdo de consultas, exames e cirurgias eletivas. E que, somente

através destas parcerias podemos oferecer uma satde digna e de qualidade aos nossos usudrios.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2022

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

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

3,4e5)

Auténomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)

Informais (09)

Bolsistas (07)

Intermediados por outra entidade (08)
Auténomos (0209, 0210)

Servidores publicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

Residentes e estagiarios (05, 06)
Informais (09)

Celetistas (0105)

Bolsistas (07)

Intermediados por outra entidade (08)

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

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

3,4e5)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 07/08/2023.

Contratos temporarios e cargos em comissio
(010301, 0104)

Contratos temporarios € cargos em comissao
(010302, 0104)

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

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102)

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 07/08/2023.

Contratos temporarios e cargos em comissao (010301,

0104)

e Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Profissionais por categoria na UBS, ESF e Gestio:

Nivel Superior

Meédico Cardiologista 01
Meédico Pediatra 01
Meédico Clinico Geral 03
Médico Psiquiatra (através do consorcio 01
CISMARPA)

Meédico da Satide Da Familia 01
Médico Ginecologista/Obstetra 01
Enfermeiro 03
Cirurgido Dentista 02
Farmacéutico 02
Nutricionista 01
Psicologo 01
Fisioterapeuta 01
Assistente Social 01

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Nivel Técnico/A uxiliar

Auxiliar de Enfermagem 01
Técnico de Enfermagem 07
Auxiliar de Consultério Odontol6gico 01

Qualificacio Elementar

Agente Comunitdrio De Satde 06
Agente de Saide Endemias 02
Agente Vigilancia Sanitdria 01

Pessoal Administrativo e outros

Nio Classificados 11
Transporte

Motorista 10
Total: | 58

O nidmero de profissionais de saide que atuam no atendimento médico, de enfermagem, técnico e em acdes de vigilancia epidemiolégica e administrativa tem se mostrado satisfatéria no atendimento dos usudrios do SUS de Ibitidra de Minas MG.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Monitorar mensalmente as metas do Programa “Previne Cobertura dos Percentual 100,00 Percentual 83,33 83,33
Brasil” das equipes de Atenc¢do Primaria a Sadde, juntamente Indicadores APS

com a coordenacao.
Acdo N° 1 - Monitorar e avaliar a melhoria da qualidade de atendimento nas Ag¢des de Satide promovidas pela ESF.
Acdo N° 2 - Proporcionar pagamento de incentivos para todos os profissionais envolvidos nas acdes do Previne Brasil.

Acdo N° 3 - Definir custeio que envolvem a utiliza¢do do recurso Previne Brasil.

1. Elaborar/Atualizar protocolos de atendimentos Cobertura dos 100,00 100,00  Percentual 66,66 66,66
Indicadores APS

Agido N° 1 - Implantar Protocolo Clinico para Acompanhamentos de Hipertensos, diabéticos, gestantes, criangas e manter atualizado Protocolo de Dispensagio de fraldas geriaticas,
suplementacdo nutricional, dietas enterais, formulas infantis, terapias nutricionais.

2. Reorganizar agenda para atendimento mensal cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00 Percentual 66,66 66,66
da APS

Agdo N° 1 - Padronizacdo de agenda para atendimento didrio e dinamizar, difundir a Humanizagao no atendimento.

3. Elaborar calendério semestral para realizagdo de reunides de cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00
periodicidade semanal para educacdo continuada dos da APS
profissionais da equipe.

Acdo N° 1 - Realizar reunido com as equipes da UBS e ESF, elaborar o calendério de reunides por equipe, criar acdes que tenham como foco os profissionais da satide, avaliando suas
necessidades.

4. Elaborar cronograma de educagio permanente para os cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00
profissionais da equipe, contemplando a participagdo em cursos.  da APS

Acido N° 1 - Treinamento de toda equipe frente a proposta de revisiao da Politica Nacional de Atencdo Basica.

5. Garantir cobertura de agdo de equipe de Satide da Familia, cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
incluindo zona rural da APS

Acdo N° 1 - Garantir a Continuidade do Atendimento da ESF em horério diferenciado, possibilitando o facil acesso a popula¢do da Zona Rural.

1. Dinamizar as agdes de Satide Bucal - cobertura dos indicadores da 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
SB a 100% do municipio APS

Acdo N° 1 - Programar as agdes basicas de prevengio e promogao.

2. Implantar o protocolo de a¢des cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 66,66 66,66
coletivas bucais APS

Acdo N° 1 - Realizar reunido de equipe e monitoramento de indicadores.

3. Dinamizar acdes voltadas para Satde cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
na escola APS

Acdo N° 1 - Dinamizar a¢des da SB junto a Satide na Escola.

1. Atender 100% da populac@o de 0 a 2 anos, usuérios do cobertura dos indicadores 100,00 100,00  Percentual 80,00 80,00
SUS. da APS

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa e acompanhar todas as criangas na faixa etaria de 0 a 2 anos e monitoramento do Cartio de Vacina.
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cobertura dos indicadores 0
da APS

2. Reduzir a ocorréncia de gravidez em adolescentes com
acoes multidisciplinares

Agdo N° | - Realizar busca ativa das adolescentes e promover agdes educativas de métodos contraceptivos nas escolas.

3. Melhorar a cobertura de coleta de exame preventivo do colo  cobertura dos indicadores 0
do ttero de acordo com a pactuacdo de indicadores da APS
Acdo N° 1 - Realizar busca ativa das mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com exame atrasado ha mais de 1 ano

Agdo N° 2 - Realizar coleta de exame preventivo em horério diferenciado.

cobertura dos indicadores 0
da APS

4. Garantir a assisténcia na atencdo bésica ao idoso,
promovendo agdes coletivas.

Acdo N° 1 - Manter atividades fisicas nos espagos disponiveis e em todas as Unidades de Satide da Atencdo Basica.

Agdo N° 2 - Manter atividades para habitos Saudaveis.

100,00 100,00
100,00 100,00
100,00 100,00

Acdo N° 3 - Ampliar o nimero de idosos participantes das atividades fisicas na comunidade e acompanhar com indicadores o desenvolvimento.

cobertura dos indicadores 0
da APS

5. Reduzir incidéncias de idosos por atendimento na Atenc¢do
Especializada, com quadros de associados a hipertensio e
diabetes.

Agdo N° 1 - Oferecer atividades de promogdo de qualidade de vida e envelhecimento.

100,00 100,00

Acdo N° 2 - Realizar palestras de orienta¢do ao uso correto das medicagdes de uso continuo e alimentagao saudavel para controle da hipertensio e diabetes.

cobertura dos indicadores 0
da APS

6. Ampliar o cadastro e acompanhamento de hipertensos e
diabéticos

100,00 100,00

Agdo N° 1 - Efetuar o controle/aferi¢ao de pressdo arterial, glicemia capilar e realizar grupos de orientacdo em hipertensdo arterial e Diabetes nas Unidades da APS.

Acdo N° 2 - Atualizar cadastro e acompanhar os diabéticos e hipertensos.

cobertura dos indicadores 0
da APS

7. Garantir o acompanhamento de familias beneficiaria PBF —
Programa Bolsa Familia.

100,00 100,00

Agdo N° 1 - Realizar busca ativa, monitorar e garantir o acompanhamento de familias beneficiaria PBF — Programa Bolsa Familia através dos Agentes Comunitarios de Satde.

cobertura dos indicadores 0
da APS

8. Diminuir a incidéncia de sobrepeso e obesidade da
populagdo do municipio.

100,00 100,00

Agdo N° | - Realizar mapeamento de vulnerabilidades: obesidade, alcool, drogas, violéncia doméstica, tabagismo, doengas mentais.

Agdo N° 2 - Realizar acolhimento e acompanhamento de casos de violéncia doméstica;

cobertura dos indicadores 0
da APS

9. Mapeamento de vulnerabilidade: Obesidades, alcool,
drogas, violéncia doméstica, tabagismo e doencas mentais.

100,00 100,00

Percentual 50,00 50,00
Percentual 6,83 6,83
Percentual 80,00 80,00
Percentual 50,00 50,00
Percentual 50,00 50,00
Percentual 95,01 95,01
Percentual 50,00 50,00
Percentual 50,00 50,00

Agdo N° 1 - Implementagdo das agdes de prevencdo e atengdo a obesidade infantil no &mbito da Estratégia Nacional para a Prevengdo e Atengdo a Obesidade Infantil - “Programa Proteja”.

OBJETIVO N° 1.5 - Organizar as acdes dos profissionais de apoio voltadas para promocio e protecio da Satide, prevencio e reabilitacdo patologias.

Indicador para Unidade Ano - Linha
Descricio da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- Base
da meta medida Base

cobertura dos indicadores da 0
APS

1. Realizar um cronograma das agdes que serdo
realizadas a cada ano

Acdo N° 1 - Ampliagdes de Ag¢des de Satude, com intuito de busca precoce de casos.

Agdo N° 2 - Reunir com a equipe para definir um cronograma anual das a¢des promocao, educagdo, prevengio que serdo realizadas pela equipe junto a ESF

cobertura dos indicadores da 0
APS

2. Definir cronograma de reunides dos profissionais
de apoio junto a Equipe de Satde da Familia.

Acdo N° 1 - Reunir com a equipe para definir um cronograma anual de reunides junto a equipe da ESF.

cobertura dos indicadores da 0
APS

3. Garantir a continuidade do atendimento de
fisioterapia tanto na UBS, quanto em domicilio.

Acdo N° 1 - Manter o atendimento de Fisioterapia na Rede Municipal.
Agdo N° 2 - Garantir manutenc¢do dos equipamentos e infraestrutura para os atendimentos de fisioterapia.
Acgdo N° 3 - Ampliacdo das A¢des voltadas as atividades fisicas, incluindo a¢des nos bairros da zona rural.

cobertura dos indicadores da 0
APS

4. Garantir a continuidade do Servigo de
Psicologia/Saide Mental na APS

Agdo N° 1 - Manter a oferta de atendimento e a¢des de Psic6loga/Satide Mental no Sistema.
Acdo N° 2 - Treinamento de equipe multidisciplinar em protocolos de gerenciamento a questdes de saide mental.
Acdo N° 3 - Desenvolver acdes voltadas a Satide Mental para os diversos grupos da sociedade, em horario acessivel.

Agdo N° 4 - Realizar diagndstico precoce de transtornos mentais.

Acgdo N° 5 - Realizar Treinamento para equipes multidisciplinares em protocolos e gerenciamento a questdes de satide mental, entre outros;

cobertura dos indicadores da 0
APS

5. Garantir material de consumo para manutencgio de
acoes dos profissionais de apoio
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Agdo N° 1 - Planejar e elaborar uma planilha de material de consumo para a manutengio das agoes.

1. Assegurar a populagdo agdes de controle a Pandemia por Covid-19, = cobertura dos 100,00 Percentual 100,00 100,00
considerando a situagdo de carater emergencial, garantindo assisténcia = indicadores da APS
para atender os casos suspeitos e confirmados.

Agdo N° 1 - Fortalecer o Comité de Combate ao Coronavirus no ambito da Secretaria de Satide — Comité instalado e em funcionamento.

Agdo N° 2 - Acolher 100 % de casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede Bésica Municipal.

Acdo N° 3 - Realizar a¢des para fortalecer a rede de urgéncia e emergéncia da referéncia do municipio para o atendimento aos casos suspeitos COVID -19.

Acdo N° 4 - Fazer a notificacdo e investigacdo de casos suspeitos e confirmados, e surtos.

Agdo N° 5 - Disponibilizar Kits de Teste Rapido para atendimento de usudrios com sinais e sintomas de sindrome gripal e/ou compativeis com COVID-19.

Acdo N° 6 - Orientar/treinar cuidadores e trabalhadores da instituicao de longa permanéncia de idosos do municipio para os cuidados e medidas referente a pandemia Covid-19.

Acido N° 7 - Adquirir e disponibilizar insumos, medicamentos e equipamentos de protecdo individual - EPI’s suficientes para abastecer a Rede Municipal de Satide visando o
enfrentamento da pandemia de COVID-19.

Agio N° 8 - Capacitar servidores sobre manejo clinico de pacientes com COVID-19.

Acdo N° 9 - Desenvolver campanhas publicitdrias voltadas para cuidados e prevengdo a Covid-19

Acdo N° 10 - Qualificar profissionais das Equipes de Atencdo Primaria sobre o Novo Coronavirus (Covid-19).

Acdo N° 11 - Disponibilizar servidores para apoiar agdes de outros 6rgdos em combate ao novo coronavirus (COVID-19).

Acdo N° 12 - Produzir contetdo e videos educativos/informativos sobre a COVID-19 para as redes sociais da SMS e Prefeitura e divulgar seus boletins epidemiologicos.
Agdo N° 13 - Adequar espaco nas unidades de satide para organizar o fluxo de atendimento de pacientes suspeitos ou confirmados da COVID-19.

Acdo N° 14 - Desenvolver acoes de fiscalizagdo sanitaria e epidemiolégica para Prevenir a transmissdo do SARS CoV 2 no Municipio.

Acdo N° 15 - Garantir a distribui¢do de materiais de limpeza para desinfec¢do dos estabelecimentos de satde.

Acdo N° 16 - Promover estratégias junto a rede municipal, para recolocacdo da popula¢do no mercado de trabalho, com intuito de amenizar os efeitos causados pela pandemia;

1. Manter a Relagdo Municipal de Fortalecimento da Assisténcia 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Medicamentos - REMUME Farmacéutica

Agdo N° 1 - Manutengdo e analise da REMUME/ protocolos de dispensagio de medicamentos em todas as unidades de satde.

2. Monitorar e controlar processos de Fortalecimento da Assisténcia 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
medicamentos de alto custo. Farmacéutica

Acgdo N° 1 - Monitorar e controlar as solicitagdes de medicamentos de alto custo.

3. Judicializagdo: Demanda Judicial de  Fortalecimento da Assisténcia 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Medicamentos Farmaceutica

Acdo N° 1 - Cumprir toda demanda Judicial de medicamento.

1. Garantir a populacdo o fornecimento dos medicamentos Fortalecimento da 100,00 100,00  Percentual 90,00 90,00
basicos padronizados pela REMUME e pelo Componente Assisténcia Farmacéutica
Especializado

Acdo N° 1 - Fornecer a populagdo os medicamentos basicos padronizados pela REMUME.

2. Dinamizar acdes com a participacdo de diversos Fortalecimento da 0 100,00 100,00  Percentual 83,83 83,83
profissionais da rede com vistas a promover o uso racional de  Assisténcia Farmacéutica
medicamentos.

Acdo N° 1 - Fortalecer e efetivar encontros multiprofissionais entre as equipes, desenvolvendo ac¢des de planejamento conjunto.
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1. Definir a pactuagio de indicadores da Vigilancia em Satde junto  cobertura dos 100,00  Percentual 80,00 80,00
com a divisao da vigilancia sanitaria, epidemiolégica, saide do indicadores de
trabalhador, Causa externas e ESF. Vigilancia em Saide

Acido N° 1 - Realizar reunides entre os responsaveis por cada setor para organizar um cronograma de atividades para cumprir os indicadores pactuados.

2. Elaborar quadro de responsabilidades dos profissionais para cobertura dos 0 100,00 100,00 Percentual 0 0
alcance das metas pactuadas. indicadores de
Vigilancia em Saide

Acdo N° 1 - Elaborar uma planilha individual para cada setor com os indicadores pactuados, metas pactuadas e um cronograma de atividades.

3. Monitorar as metas da Vigilancia em Satde, contemplando as Cobertura dos 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
responsabilidades dos envolvidos, por meio de encontros periédicos  Indicadores de
mensal com as equipes. Vigilancia em Saidde

Acdo N° 1 - Realizar reunido com as referéncias envolvidas mensalmente.

4. Fortalecimento das Ag¢des de Vigilancia das Causas Externas Cobertura dos 0 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00
(Violéncias e Acidentes de Transito) Indicadores de
Vigilancia em Saide

Acgio N° 1 - Fortalecimento da Vigilancia das Causas Externas (Violéncias e Acidentes de Transito).

5. Manter estratégias de cobertura vacinal com a finalidade de Cobertura dos 0 100,00 100,00 Percentual 36,00 36,00
assegurar a imunizacdo a populagio Indicadores de
Vigilancia em Satide

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa e vacinago para todos os grupos etarios contemplados nos 3 calendarios basicos.

1. Atingir no minimo 90% de cura de casos de Cobertura dos Indicadores de 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
tuberculose Vigilancia em Satide

Acdo N° 1 - Acompanhar pacientes em tratamento de TB.

2. Oferecer tratamento supervisionado para os Cobertura dos Indicadores de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
pacientes em tratamento de tuberculose Vigilancia em Satde

Acdo N° 1 - Implementar estratégias que viabilizem a medicacgdo supervisionada oferecer, monitorar e acompanhar pacientes em tratamento de TB.

3. Manter a meta de eliminagdo da hanseniase Cobertura dos Indicadores de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
como problema de satide publica. Vigilancia em Satde

Acdo N° 1 - Fortalecer as acdes de controle em populagdes de risco e intensificar agdes de vigilancia nos contatos domiciliares dos pacientes de hanseniase.

1. Vistoriar os pontos estratégicos Cobertura dos Indicadores 100,00  Percentual 83,33 83,33
de Vigilancia em Sadde

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa e monitorar visita os pontos estratégicos pelos Agentes de endemias.

2. Realizar campanha de vacinagdo antirrdbica em cées e Cobertura dos Indicadores 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
gatos. de Vigilancia em Satde

Acdo N° 1 - Realizar a vacinagdo antirrdbica em cées e gatos na zona urbana e zona rural do municipio.

3. Realizar a¢des de eliminagdo de focos e/ou criadouros Cobertura dos Indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 66,66 66,66
de Aedes aegypti. de Vigilancia em Satde

Acdo N° 1 - Implementar a vigilancia e o controle do Aedes Aegypti para redugio da infestacdo nas dreas com presenca do vetor e impedir a infestacdo em dreas, além do controle de
outros vetores.

4. Manter atualizado o Plano de Contigéncia de Cobertura dos Indicadores 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Arbovirose Urbanas (dengue, Chikungunya, zika e febre de Vigilancia em Sadde
amarela)

Acdo N° 1 - Manter atualizado o plano de Contingéncia de Arboviroses Urbanas.

Acdo N° 2 - Elaborar Plano de Acdo na Prevencéo contra Febre Amarela nos periodos de propagagéo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 17 de 38



1. Inspecionar pelo menos 100% dos Cobertura dos Indicadores de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
estabelecimentos com cadastro na VISA Vigilancia em Satde
municipal.

Acdo N° 1 - Realizar visitas mensalmente e conforme necessério nos estabelecimentos de cadastrados na VISA municipal.

2. Atualizagdo do C6digo Sanitario Municipal Cobertura dos Indicadores de 0 100,00 100,00 Percentual 0 0
Vigilancia em Satde

Agdo N° 1 - Atualizar e divulgar o c6digo municipal sanitério.

1. Investigar os Cobertura dos Indicadores da 100,00 Percentual 100,00 100,00
Acidentes de Trabalho Vigilancia em Satde

Acdo N° 1 - Capacitar equipe da ESF e coordenacdo APS

Acdo N° 2 - Desenvolver acdes que visam a promogdo da satde, preveng¢do da morbimortalidade, reducio de riscos e vulnerabilidades na populacdo trabalhadora, por meio da integracdo
de acdes que intervenham nas doengas e agravos e seus determinantes decorrentes dos modelos de desenvolvimento, de processos produtivos e de trabalho.

1. Implantar protocolos de regulacdo na Rede de Atencdo a  garantir a continuidade e 100,00 Percentual 80,00 80,00
Satde. integralidade da atenc@o
especializada

Acdo N° 1 - Implantar protocolos para solicitacdes de cirurgias eletivas e manter Cadastro dos pedidos junto ao Susfacil.

2. Manutenc@o do Convénio Rede de Urgéncia e garantir a continuidade e 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Emergéncia - SAMU integralidade da atencdo

especializada na Urgéncia e

Emergéncia

Agido N° 1 - Manter o convénio com o SAMU.

3. Garantir 100% da necessidade de consultas prioritarias garantir a continuidade e 0 100,00 100,00 Percentual 93,33 93,33
encaminhadas para agendamento integralidade da atenc@o
especializada

Agdo N° 1 - Contratar, pactuar ou credenciar prestadores que ofereca as especialidades.

4. Estruturar o sistema de regulag¢do para consultas garantir a continuidade e 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
especializadas, exames laboratoriais, procedimentos de integralidade da atencdo

diagndsticos por imagem e tratamento fora do municipio -  especializada

TED.

Acdo N° 1 - Monitorar as solicitacdes e realizacoes de exames e atendimentos de especialidades, exames laboratoriais, procedimentos de diagndstico por imagem.
Acdo N° 2 - Elaborar o Manual de tratamento fora do municipio — TFD.
Acdo N° 3 - Fortalecer convénios com Consorcios de Satde.

Acdo N° 4 - Manutengdo ao Convénio junto a Santa Casa de Andradas.
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1. Criar o Organograma da Secretaria Municipal de Saide e~ melhoria da qualidade da 100,00  Percentual
Disponibilizar Sistema de Gestdo prestagao de servigos

Acdo N° 1 - Criar Organograma da SMS estabelecendo fluxos de responsabilidades.

Acdo N° 2 - Disponibilizar Sistema de Gestao, permitindo organizar os dados de maneira mais dindmica.
Agdo N° 3 - Utilizacdo da midia (comunicac@o) como recurso na divulgacio das ag¢des de satde;

Acdo N° 4 - Atender a Demanda do Sistema de Ouvidoria Municipal de Sadde.

2. Manter quadro de profissionais Técnico administrativos na melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
SMS prestagdo de servigos

Acdo N° 1 - Manter a quantidade necessaria de profissionais adequada para ofertar atendimento das acdes de Satide diante do pacto assumido pelo municipio.

3. Fortalecimento do Conselho Municipal de Satide- CMS melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
prestacdo de servigos

Acdo N° 1 - Estabelecer meios para o fortalecimento do CMS.
Acdo N° 2 - Fortalecer a gestdo participativa e descentralizada, com participagio efetiva da cdmara de vereadores do municipio em reunides do Conselho.

4. Implementar a Educacdo Permanente e continuada aos melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00
profissionais da SMS. prestagdo de servigos

Acdo N° 1 - Oferecer a todos os profissionais dos servigos da SMS, educac@o permanente e continuada.

5. Atualizar mensalmente a base de dados do cadastro melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
nacional de estabelecimentos e profissionais de satide — prestacao de servigos
CNES.

Agdo N° 1 - Manter atualizado o Sistema CNES.

6. Elaborar sistema para manutengdo preventiva e corretiva melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 60,00 60,00
de equipamentos da satdde. prestagdo de servigos

Acdo N° 1 - Manter contrato com empresa de manutenco corretiva e preventiva.

7. Fornecimento de lanches para reunides dos grupos melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
especificos, comemoracdes eventuais e para os trabalhadores = prestacdo de servigos
da satide.

Acdo N° 1 - Adquirir lanches a serem oferecidos nos eventos da SMS.

8. Confecgdo de materiais graficos melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
prestacao de servigos

Agdo N° 1 - Garantir a confecgdo de materiais graficos conforme demanda das Unidades da SMS.

9. Implantar o servigo de controle, avaliagdo, regulagio e melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00
auditoria do SUS municipal. prestagdo de servigos

Acdo N° 1 - Criar equipe de regulacdo, controle e avaliagio.

10. Realizac@o de Conferéncia Municipal de Satide Realizar em 2025 a 8° 0 100,00 0,00 Percentual 0 0
Conferéncia Municipal de
Satide.

Acdo N° 1 - Realizar em 2025 a 8° Conferéncia Municipal de Sadde.
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1. Oferecer Unidades de apoio as agdes da Gestdo Investimentos 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Acdo N° 1 - Manutengdo dos estabelecimentos de apoio administrativo.

2. Manter Sistemas de informagao estruturagao 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Acgio N° 1 - Manter sistemas de informagdo de apoio técnico administrativo das unidades da SMS.

3. Informatizar 100% dos setores da SMS estruturagio 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Acdo N° 1 - Manter informatizado com manutengéo e adquirir Computadores.

4. Aquisi¢do de Unidade para a Secretaria de investimento 0 100,00 100,00 Percentual 0 0
Saide

Acdo N° 1 - Aquisi¢@o de Unidade para a Secretaria Municipal de Satde.

5. Adquirir e ofertar manutengdo de veiculos para = estruturagdo 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
todas Unidades da SMS

Acdo N° 1 - Oferecer revisdo e manutengio aos Veiculos das Unidades da SMS.
Acdo N° 2 - Oferecer aquisi¢do, revisdo e manutencdo das ambulancias e Veiculos.
Acgdo N° 3 - Oferecer aquisi¢ao, revisao e manutengio de veiculo destinado a transporte do pessoal da gestdo.

6. Aquisi¢do de materiais permanentes e de investimento 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
consumo para as Unidades de saide e SMS

Acdo N° 1 - Planejamento nas aquisi¢des, adequando a demanda do municipio, evitando disperdicio de recursos financeiros

7. Aquisi¢do e manuten¢io de equipamentos de estruturacdo 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
telefonia fixa e mével

Agdo N° 1 - Adquirir e ofertar manutengdo de equipamentos necessérios para manter os sistemas de contatos em servigos da SMS.
Acdo N° 2 - Adquirir conforme levantamento de necessidade os materiais permanentes necessdrios para manutengio dos servicos ofertados.

8. Manutencdo da Unidade Fisica para Secretaria  estruturacdo 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Municipal de Satde

Agdo N° 1 - Oferecer manutengdo ao Imével da Secretaria Municipal de Satde.

0 - Informagdes Manter a Relagido Municipal de Medicamentos - REMUME 100,00 100,00
Complementares
Garantir a populagdo o fornecimento dos medicamentos basicos padronizados pela REMUME e pelo Componente 100,00 90,00
Especializado
Monitorar e controlar processos de medicamentos de alto custo. 100,00 100,00
Dinamizar a¢des com a participagdo de diversos profissionais da rede com vistas a promover o uso racional de 100,00 83,83
medicamentos.
Judicializa¢do: Demanda Judicial de Medicamentos 100,00 100,00
122 - Administracdo Geral ~ Criar o Organograma da Secretaria Municipal de Sadde e Disponibilizar Sistema de Gestao 100,00 0,00
Oferecer Unidades de apoio as a¢des da Gestao 100,00 100,00
Manter quadro de profissionais Técnico administrativos na SMS 100,00 100,00
Manter Sistemas de informagao 100,00 100,00
Fortalecimento do Conselho Municipal de Satide- CMS 100,00 100,00
Informatizar 100% dos setores da SMS 100,00 100,00
Aquisi¢do de Unidade para a Secretaria de Satde 100,00 0,00
Atualizar mensalmente a base de dados do cadastro nacional de estabelecimentos e profissionais de satide — CNES. 100,00 100,00
Adquirir e ofertar manutenc@o de veiculos para todas Unidades da SMS 100,00 100,00
Elaborar sistema para manutenc@o preventiva e corretiva de equipamentos da satde. 100,00 60,00
Aquisicdo de materiais permanentes e de consumo para as Unidades de satide e SMS 100,00 100,00
Fornecimento de lanches para reunides dos grupos especificos, comemoragdes eventuais e para os trabalhadores da 100,00 100,00
satde.
Aquisi¢do e manutencdo de equipamentos de telefonia fixa e mével 100,00 50,00
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301 - Atengdo Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e Ambulatorial

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

Confeccao de materiais graficos

Manutengao da Unidade Fisica para Secretaria Municipal de Satde

Implantar o servico de controle, avaliacdo, regulacdo e auditoria do SUS municipal.
Realizacio de Conferéncia Municipal de Satdde

Monitorar mensalmente as metas do Programa “Previne Brasil” das equipes de Atengdo Primdria a Satdde, juntamente
com a coordenagao.

Assegurar a populacio agdes de controle & Pandemia por Covid-19, considerando a situagdo de cardter emergencial,
garantindo assisténcia para atender os casos suspeitos e confirmados.

Realizar um cronograma das a¢des que serdo realizadas a cada ano

Atender 100% da populag@o de 0 a 2 anos, usuérios do SUS.

Dinamizar as a¢des de Satide Bucal - SB a 100% do municipio

Elaborar/Atualizar protocolos de atendimentos

Reorganizar agenda para atendimento mensal

Definir cronograma de reunides dos profissionais de apoio junto a Equipe de Saide da Familia.
Reduzir a ocorréncia de gravidez em adolescentes com agdes multidisciplinares

Implantar o protocolo de agdes coletivas bucais

Elaborar calendario semestral para realizacio de reunides de periodicidade semanal para educacdo continuada dos
profissionais da equipe.

Garantir a continuidade do atendimento de fisioterapia tanto na UBS, quanto em domicilio.

Melhorar a cobertura de coleta de exame preventivo do colo do ttero de acordo com a pactuacdo de indicadores
Dinamizar a¢des voltadas para Satide na escola

Elaborar cronograma de educagio permanente para os profissionais da equipe, contemplando a participagdo em cursos.
Implementar a Educag¢do Permanente e continuada aos profissionais da SMS.

Garantir a continuidade do Servico de Psicologia/Satide Mental na APS

Garantir a assisténcia na atenc@o basica ao idoso, promovendo acdes coletivas.

Garantir cobertura de acdo de equipe de Saide da Familia, incluindo zona rural

Garantir material de consumo para manutengio de agdes dos profissionais de apoio

Reduzir incidéncias de idosos por atendimento na Atenc¢ao Especializada, com quadros de associados a hipertensao e
diabetes.

Ampliar o cadastro e acompanhamento de hipertensos e diabéticos

Garantir o acompanhamento de familias beneficiaria PBF — Programa Bolsa Familia.

Diminuir a incidéncia de sobrepeso e obesidade da populacdo do municipio.

Mapeamento de vulnerabilidade: Obesidades, dlcool, drogas, violéncia doméstica, tabagismo e doengas mentais.
Implantar protocolos de regulacdo na Rede de Atencdo a Saide.

Manutencdo do Convénio Rede de Urgéncia e Emergéncia - SAMU

Garantir 100% da necessidade de consultas prioritarias encaminhadas para agendamento

Estruturar o sistema de regulacdo para consultas especializadas, exames laboratoriais, procedimentos de diagndsticos
por imagem e tratamento fora do municipio - TFD.

Inspecionar pelo menos 100% dos estabelecimentos com cadastro na VISA municipal.
Atualiza¢do do Cédigo Sanitario Municipal

Definir a pactuacdo de indicadores da Vigilancia em Satide junto com a divisdo da vigilancia sanitaria, epidemiolégica,
satide do trabalhador, Causa externas e ESF.

Investigar os Acidentes de Trabalho

Vistoriar os pontos estratégicos

Atingir no minimo 90% de cura de casos de tuberculose

Elaborar quadro de responsabilidades dos profissionais para alcance das metas pactuadas.
Realizar campanha de vacinagdo antirrabica em cdes e gatos.

Oferecer tratamento supervisionado para os pacientes em tratamento de tuberculose

Monitorar as metas da Vigilancia em Satde, contemplando as responsabilidades dos envolvidos, por meio de encontros
periddicos mensal com as equipes.

Realizar a¢des de eliminacd@o de focos e/ou criadouros de Aedes aegypti.

Manter a meta de eliminagio da hanseniase como problema de satde publica.
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100,00
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Fortalecimento das A¢des de Vigilancia das Causas Externas (Violéncias e Acidentes de Transito) 100,00 50,00
Manter atualizado o Plano de Contigéncia de Arbovirose Urbanas (dengue, Chikungunya, zika e febre amarela) 100,00 100,00

Manter estratégias de cobertura vacinal com a finalidade de assegurar a imunizacao a populacdo 100,00 36,00
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informacdes

Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

Corrente N/A
Capital N/A
Corrente  499.660,00
Capital 137.388,59
Corrente  2.793.097,45
Capital 150.000,00
Corrente  550.000,00
Capital N/A
Corrente  550.000,00
Capital 83.371,41
Corrente 20.000,00
Capital N/A
Corrente 78.652,00
Capital 80.000,00
Corrente 20.000,00
Capital N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 07/08/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
499.660,00

137.388,59

2.793.097,45
150.000,00
550.000,00

N/A

550.000,00

83.371,41

20.000,00

N/A
78.652,00
80.000,00
20.000,00

N/A

O demonstrativo do exercicio de 2022, mostra todo o desempenho dos servigos da satide no MUNICipio de Ibititira de Minas. Pode-se analisar que todas as agdes foram executadas com méximo primor, cumprindo as metas e agdes pactuadas na

Programagao Anual de Satide - PAS e no Plano Munici

I de Saide. O pl
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drio durante o periodo e a utilizagdo dos recursos de forma séria e consciente

23 de 38



8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 07/08/2023.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira

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

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

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

4.818.162,46 579.071,11 425.206,13
0,00 3.188,80 0,00 160.334,61
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 9.988,30 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 29.954,15 22.000,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 4.851.305,41 611.059,41 585.540,74

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 12/04/2023.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 12/04/2023.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

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

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

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

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

0,00
0,00

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

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

0,00
0,00

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

0,00 5.822.439,70

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

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

163.523,41
0,00
0,00

0,00
0,00

9.988.30
0,00
51.954,15
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00 6.047.905,56

40,09 %

66,40 %

R$ 1.719,17

57,19 %

31,82 %

25,16 %

599.080,00 599.080,00 853.984,48 142,55
176.220,00 176.220,00 137.479,96 78,02
140.000,00 140.000,00 101.197,42 72,28
36.220,00 36.220,00 36.282,54 100,17
60.000,00 60.000,00 161.633,90 269,39
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60.000,00 60.000,00 161.633,90 269,39
0,00 0,00 0,00
152.860,00 152.860,00 166.223,29 108,74
150.000,00 150.000,00 165.921,69 110,61
2.860,00 301,60 10,55
210.000,00 210.000,00 388.647,33 185,07
15.681.800,00 17.638.800,00 17.882.039,32 101,38
12.000.000,00 13.488.200,00 14.124.547,18 104,72
9.000,00 4.471,64 49,68
520.000,00 520.000,00 475.689,83 91,48
3.100.000,00 3.568.800,00 3.240.900,53 90,81
48.000,00 48.000,00 36.430,14 75,90
4.800,00 0,00 0,00
4.800,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

16.280.880,00 18.237.880,00 18.736.023,80

4.855.864,00 5.081.555,40 4.584.362,52 4.584.362,52 4.557.604,58 0,00
4.709.864,00 5.060.555,40 4.581.164,13 90,53 4.581.164,13 90,53 4.554.406,19 90,00 0,00
146.000,00 21.000,00 3.198,39 15,23 3.198,39 15,23 3.198,39 15,23 0,00
0,00 0,00 100.499,28 0,00 96.026,33 0,00 95.301,33 0,00 4.472,95
0,00 0,00 98.049,56 0,00 93.595,03 0,00 92.910,30 0,00 4.454,53
0,00 0,00 2.449,72 0,00 2.431,30 0,00 2.391,03 0,00 18,42
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
30.000,00 30.000,00 29.954,15 99,85 29.954,15 99,85 29.954,15 99,85 0,00
30.000,00 30.000,00 29.954,15 99,85 29.954,15 99,85 29.954,15 99,85 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.885.864,00 5.111.555,40 4.714.815,95 92,24 4.710.343,00 92,15 4.682.860,06 91,61 4.472,95
4.714.815,95 4.710.343,00 4.682.860,06
0,00 N/A N/A
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0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
4.714.815,95 4.710.343,00 4.682.860,06
2.810.403,57

N/A

1.904.412,38 1.899.939,43 1.872.456,49
0,00 0,00 0,00

25,16

25,14

2.810.403,57  4.714.815,95  1.904.412,38 26.757,94 0,00 26.757,94 1.904.412,38
2.330.829,50  4.073.075,52  1.742.246,02 0,00 22.321,55 0,00 0,00 0,00 0,00 1.764.567,57
1.803.130,11 = 3.544.700,30 ~ 1.741.570,19 0,00 41.134,90 0,00 0,00 0,00 0,00  1.782.705,09
1.781.021,67 = 3.270.378,70 = 1.489.357,03 0,00 20.230,20 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.509.587,23
1.643.322,39 = 3.409.316,81 = 1.765.994,42 0,00 11.584,35 0,00 0,00 0,00 0,00 1.777.578,77
1.524.201,78 = 3.448.121,23  1.923.919,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.923.919,45
1.542.442,52  3.126.625,25  1.584.182,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.584.182,73
1.331.918,02  2.822.231,39  1.490.313,37 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.490.313,37
1.343.522,59  2.739.328,88  1.395.806,29 0,00 64.016,42 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.459.822,71
1.263.095,75  2.135.855,38 872.759,63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  872.759,63
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0,00

0,00

1.244.000,00 1.615.137,00 1.913.228,43 118,46

1.040.000,00 1.164.696,00 767.080,37 65,86

204.000,00 450.441,00 1.146.148,06 254,45

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
1.244.000,00 1.615.137,00 1.913.228,43

999.200,00 1.523.641,00 1.164.611,85 76,44 1.075.509,43 70,59  1.068.248,86 70,11 89.102,42
799.200,00 1.255.900,00 1.004.277,24 79,96 994.396,82 79,18  987.136,25 78,60 9.880,42
200.000,00 267.741,00 160.334,61 59,88 81.112,61 30,30 81.112,61 30,30 79.222,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
28.000,00 28.000,00 9.988,30 35,67 9.988,30 35,67 9.988,30 35,67 0,00
28.000,00 28.000,00 9.988,30 35,67 9.988,30 35,67 9.988,30 35,67 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
101.200,00 66.200,00 22.000,00 33,23 22.000,00 33,23 22.000,00 33,23 0,00
83.000,00 48.000,00 22.000,00 45,83 22.000,00 45,83 22.000,00 45,83 0,00
18.200,00 18.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
25.000,00 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
23.000,00 23.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.153.400,00 1.642.841,00 1.196.600,15 1.107.497,73 1.100.237,16 89.102,42

5.855.064,00

6.605.196,40

5.748.974,37

5.659.871,95

5.625.853,44

89.102,42

0,00

0,00

100.499,28

96.026,33

0,00 95.301,33 0,00

4.472,95
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FONTE: SIOPS, Minas Gerais 16/02/23 08:53:12
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At 0 exercicio de 2018, o controle da exccugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados  ndo processados (regra
nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
28.000,00 28.000,00 9.988,30 35,67 9.988,30 35,67 9.988,30 35,67 0,00
131.200,00 96.200,00 51.954,15 54,01 51.954,15 54,01 51.954,15 54,01 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
25.000,00 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6.039.264,00 6.754.396,40 5.911.416,10 87,52 5.817.840,73 86,13 5.783.097,22 85,62 93.575,37
1.115.400,00 1.604.841,00 1.196.600,15 74,56 1.107.497,73 69,01  1.100.237,16 68,56 89.102,42
4.923.864,00 5.149.555,40 4.714.815,95 91,56 4.710.343,00 91,47  4.682.860,06 90,94 4.472,95

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

Bloco de Financiamento

Estrutura¢o da Rede de Servigos Pablicos de
Satde (INVESTIMENTO)

Manutencio das A¢oes e Servigos Piblicos de
Saude (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

Programas de Trabalho

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

10128502120YD - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE
103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

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

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

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

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

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

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor Transferido
Valor
em 2022 Executado
(Fonte: FNS)

RS 75.026,00

RS 543.163,96

R$ 71.427,70

RS 4.538.00

795.741,62

17.860,32

813.601,94

0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 12/04/2023 11:12:13

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piblicos em Saide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 12/04/2023 11:12:12
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00
0,00 0,00 0,00 6.390,00  6.390,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.390.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.

0,00
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Gerado em 12/04/2023 11:12:15

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orgamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

e Anilises e Consideracoes sobre Execugdo Orgamentaria e Financeira

Por forga constitucional, os municipios devem investir em saide pelo menos 15% de suas receitas correntes liquidas a cada ano. As demonstragdes quadrimestrais servem para que 0s
municipios acompanhem se estdo ou ndo atingindo esse percentual, podendo corrigir seus investimentos em satde, para fechar o exercicio cumprindo o indice minimo. O Municipio de Ibititra
de Minas aplicou 25,16% de sua receita corrente liquida em sadde, cumprindo dessa forma o minimo constitucional.

Observagdo: O Quadro demonstrativo da transferéncia de recursos advindos da unido para a aplicacdo no enfrentamento da situa¢do de emergéncia de satiide publica de importancia nacional -
Coronavirus (COVID-19), recursos estes repassados pelo FNS conf. Portarias especificas, nos blocos de manutengdo e estrutura¢do, somaram o valor de R$ 795.741,62 no final do exercicio
2021, porém na ocasido foi realizado contato com contador do municipio, onde verificou-se que os dados foram langados erroneamente dentro do Sistema SIOPS, sendo que ndo houve
recursos advindos no exercicio de 2021, e que o langamento de R$ 326.735,24, se referia ao valor em conta no final do exercicio de 2021. Contudo, somente no ano de 2022 quando se
constatou o equivoco, o contador para tentar sanar o problema, fez o lancamento dos valor de R$500.071,83 como despesas, para tentar reduzir o valor e chegar no montante que realmente
encontra-se em conta. Porém, vale ressaltar que no ano de 2022, ndo houve qualquer tipo de despesas em rela¢do ao covid, utilizando recursos federais.
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 07/08/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 07/08/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Nao houve auditorias no exercicio de 2022.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

Ao analisarmos os dados apresentados no RAG - 2022, ¢ valido notar o constante crescimento de atendimentos e servicos de satide ofertados pelo municipio de Ibititira de Minas MG. Podemos
observar a grande destinagdo e aplicacdo de recursos proprios e vinculados no ano de 2022, o qual destaca a responsabilidade que o municipio tem com os servigos ofertados em satde e o
cumprimento das metas impostas pelo Plano Municipal de Satde e pela Programacdo Anual de Satide em vigéncia. Com os trabalhos intenso da equipe que compde o servi¢o de satide
municipal, buscamos atender os anseios da populagdo e oferecer um servi¢o de qualidade nas diferentes esferas de Atengdo a Satdde, cumprindo as politicas publicas. O municipio, por sua vez,
dispdem apenas de Atencdo Basica, destacando-se na eficiéncia que conduz suas agdes de promogdo e prevengdo a satide. Temos o compromisso de fortalecer ainda mais os trabalhos para

garantir ainda mais uma assisténcia efetiva e de qualidade, cumprindo as metas e agdes programadas de acordo com as Politicas Pablicas.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

Refletir sobre o processo de trabalho em sadde ¢ de extrema importancia, pois o trabalho em satde tem uma caracteristica fundamental, ele é relacional, isto €, acontece na relac@o entre o
trabalhador e o usudrio, seja este individual ou coletivo. Por isso a importancia de desenvolver tecnologia das relagdes, que visem formar redes sociais que insiram o usudrio como sujeito
protagonista, autdnomo no processo de producdo da sua propria satide. Consideramos ser de extrema importancia que a avaliacdo seja feita de forma participativa, para que as novas propostas
sejam indicadas por quem vive o dia a dia do SUS. Para o PS (2022-2025) e Programacdo Anual de 2022, verificamos que as diretrizes, objetivos, a¢des e metas e indicadores precisam ser
monitorados junto as equipes, utilizando dos instrumentos existentes para que durante a sua execugdo novas estratégias sejam incorporadas na producao do cuidado destas pessoas. E preciso
investir cada vez mais nas pessoas e nos processos de tal forma que se sintam convocadas a construir o SUS que queremos ter.

ANA CLAUDIA APARECIDA PEREIRA
Secretario(a) de Saude
IBITIURA DE MINAS/MG, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MINAS GERAIS
MUNICIPIO: IBITIURA DE MINAS
Relatério Anual de Gestiio - 2022

.
Parecer do Conselho de Satde
Identificagao
o Consideragdes:

Integrado de forma inseparavel ao servigo municipal de saide, o Conselho Municipal de Saide de Ibitiira de Minas desempenha um papel de vital importancia no contexto das agdes do Sistema Unico de Satde (SUS) dentro do municipio.
Ele opera como uma entidade de relevancia crucial na promogdo da participagio popular, na supervisio das politicas de saide e no fortalecimento da administragdo piblica nesse dominio essencial. Constituido por meio da promulgagdo da
Lei Municipal n® 331 de 1992, o Conselho Municipal de Satde se configura como um érgéo decisivo, garantindo uma voz ativa da comunidade na formulagdo e aperfeicoamento das politicas de satide, colaborando assim para uma abordagem
mais inclusiva, transparente e eficaz.
Com a estruturagao regida pelo Regimento Interno, oficializado pela Resolu¢ao n® 01/2014, registrada na Ata n° 55/2014, sua localizagdo na Praca Prefeito Abilio Pereira Caldas, n® 235, centro, Ibititira de Minas, conferem ao Conselho um

papel de vital importincia na fomentagdo da satide e no acesso equitativo aos servicos de satde para a comunidade local. Com um compromisso ativo e dindmico, o Conselho tem como sua missdo primordial assegurar a efetiva execucdo das
orientagdes e politicas do SUS, enquanto supervisiona a otimizag@o dos recursos destinados a satide.

Além de desempenhar seu papel deliberativo, o Conselho Municipal de Satide também se evidencia como um canal de comunicagio entre a sociedade e o poder piblico. Sua presenga se manifesta como um elo indispensével na busca pela
exceléncia nos servigos de satide, inspecionando o emprego dos recursos e promovendo a clareza na administragdo. Como uma ia colegi ele retne rep gover is, profissionais da satde, usudrios do sistema e

entidades da sociedade civil, facilitando um didlogo diversificado e enriquecedor em favor do bem-estar coletivo.

Dotado de um nimero de telefone para contato (35) 3195-1200 e um endereco de e-mail (cmsibitiurademinas.mg.gov.br), o Conselho Municipal de Satide de Ibitiira de Minas se coloca a disposi¢ao da comunidade para receber

contribuigdes, sugestoes e demandas, reafirmando assim sua missao de promover a satide, a equidade e a cidadania através de uma gestao participativa e dedicada 2 melhoria continua dos servigos de satide no municipio.

Introducdo
¢ Consideragdes:

O Conselho Municipal de Saiide atua como um intermediario vital na condugio das préticas do Sistema Unico de Saide (SUS). O Relatério de Gestdo, um instrumento regulamentado pelo item IV do art. 4° da Lei 8.142/1990, e também pela

Lei C 1 14172012, se i como um veiculo essencial para validar a utilizagdo dos recursos, bem como para apresentar os resultados obtidos através da execugdo da Programagdo Anual de Saide (PAS). Essa ferramenta
assume, assim, um papel crucial ao guiar a formulacdo da nova programacio anual e ao indicar possiveis ajustes que se mostrem pertinentes ao Plano de Satide. Nesse contexto, ele se torna um componente primordial para embasar o processo
de monitoramento e avaliagdo da administragdo do SUS em ambito municipal.

Conforme estipula o Art. 6° da Portaria GM/MS n° 2.135, de 25 de setembro de 2013, o Relatério de Gestdo, sendo um documento anual de elaboracio, permite ao gestor apresentar os éxitos alcangados por meio da execugdo da PAS, além
de orientar quaisquer realoca¢des que sejam necessarias no Plano de Satide. A se¢do § 1° desse artigo enumera os elementos essenciais que o Relatorio de Gestao deve abranger: I - as diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Sadde; II -

as metas da PAS planejadas e concretizadas; I1I - a andlise da utilizagdo orcamentéria; e IV - as reajustes no Plano de Satde.

No mesmo cendrio, o § 3° da Portaria enfatiza que o Relatério de Gestdo deve ser submetido ao Conselho de Satide correspondente até 30 de margo do ano subsequente a execugdo financeira. Cabe ao Conselho proferir um parecer conclusivo,
utilizando a plataforma DIGISUS. Importa observar que mesmo com a implantagdo do novo sistema, hi desafios pendentes, uma vez que algumas informagdes nao sao migradas ou ndo podem ser inseridas. Apesar disso, estamos
comprometidos em empregar considerdveis esforgos para incorporar todos os dados e informagdes, garantindo total transparéncia no Relatério de Gestdo. Isso permitird aos conselheiros avaliar os dados de maneira informada, capacitando-os
a conduzir andlises embasadas na clareza das informagoes disponiveis.

Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragdes:

As variagdes observadas na composi¢do e quantidade da populagio do Municipio de Ibititira de Minas, em comparagdo com as projegoes do IBGE, desempenharam um papel crucial na formulagdo e direcionamento das decisoes relacionadas
ao perfil demografico.

Ao examinar os dados demogrificos, pudemos observar como a gestio de satide empregou essas informagoes para fundamentar a formulacdo e execugdo de agdes. Notavelmente, o enfoque recaiu sobre a populagdo economicamente ativa,
compreendida entre 20 e 59 anos, totalizando 3.497 habitantes (57,59%). Destaca-se também a predomindncia do sexo masculino, representando 52,10%, enquanto as agdes direcionadas ao piblico feminino abrangeram a faixa etaria de 15 a
79 anos. No tocante aos nascimentos registrados, o percentual apurado para o ano de 2020 totalizou 27.

Na andlise das condi¢des de saiide que resultam em internagdes, torna-se evidente a preponderéancia de doengas infecciosas e parasitarias. Observou-se um ligeiro aumento nos casos de neoplasias em comparagdo com as médias historicas. A
despeito das expectativas de um aumento significativo nas internagoes devido a doengas respiratérias associadas a pandemia, os casos mantiveram-se estaveis e, em alguns casos, apresentaram uma discreta reducio em relagdo as médias
histéricas. Ainda, as doengas do aparelho circulatério continuam sendo a principal causa de internagdes, apesar de uma pequena diminui¢do em comparagdo com as médias historicas.

No entanto, a andlise da principal causa de mortalidade de residentes em 2021 ndo foi possivel, uma vez que os dados disponiveis referem-se ao ano de 2020.

Ao considerar a situagdo ndo apenas no ambito municipal, destaca-se a relevancia de maior sinergia nas iniciativas de promocio da satde, especialmente ao abordar doengas relacionadas ao aparelho circulatério, respiratério e neoplasias. Essa
abordagem visa a redugdo dessas incidéncias e constitui um objetivo estratégico de maior alcance.

Dados da Produgao de Servigos no SUS
o Consideragoes:

Ao avaliarmos as métricas apresentadas para o ano de 2022 e as compararmos com os dados de 2021, é fundamental levar em consideragdo as expectativas que surgiram para esse periodo pos-| e as etapas suk de

flexibilizagdo das restri¢des. Surpreendentemente, observamos que os servicos de satide conseguiram manter uma estabilidade notivel em meio a esse contexto desafiador.

Essa estabilidade ¢ ainda mais notavel quando examinamos o aumento significativo na disponibilidade de atendimento. Tal crescimento nao apenas reflete uma resposta dinimica da area de satde as necessidades da populagdo, mas também
indica a adaptabilidade das estruturas de prestacido de cuidados. Essa flexibilidade permitiu uma resposta eficaz as nas de cuidados médicos.

Além disso, merece destaque o notével cresci no rial eletivo. Esse incremento sugere uma maior capacidade de resposta por parte dos servigos de satide para atender as necessidades ndo urgentes da populagdo. Esse

fato é particularmente relevante em um contexto em que o equilibrio entre a demanda imediata por cuidados relacionados 4 pandemia e a 0 de servigos regulares tem sido uma tarefa complexa.

No entanto, mesmo com essas realiza¢des positivas, é crucial abordar a notdvel diminui¢do nos procedimentos de diagnéstico. Esse declinio pode apontar para vérias situagoes, incluindo possiveis fatores de hesita¢do ou acessibilidade limitada
a determinados tipos de exames. Investigar as causas subjacentes desse padrio € essencial para assegurar que a capacidade diagnéstica seja restaurada e mantida, assegurando uma abordagem completa e eficaz a prestagdo de cuidados de satide.

Portanto, ao analisarmos esses resultados, podemos afirmar que a resposta do sistema de satide frente as complexidades do periodo pds-pandemia e de restri¢des foi notivel, com uma combinacio de estabilidade e crescimento estratégico. No
entanto, a observacao das variagdes nos procedimentos de diagndstico ressalta a importancia continua de avaliar e ajustar os esfor¢os para garantir que todas as dreas da prestagdo de cuidados de satde permanecam eficazes e inclusivas,
independentemente do contexto em evolugio.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

¢ Consideragdes:

dedicad

A gestdo icipal tem se inc a responder as necessidades da populagdo que depende do Sistema Unico de Sadde (SUS), adotando uma abordagem abrangente que engloba tanto seus proprios recursos fisicos quanto

parcerias estratégicas com a rede privada de saide. Nesse compromisso, estamos realizando uma anélise detalhada das iniciativas logisticas e de aprimoramento, visando aprimorar e otimizar a infraestrutura disponivel.

A ampliacdo das instalagdes fisicas emerge como um pilar crucial nesse processo. Reconhecemos que a demanda por servicos de satide estd em constante evolugdo, exigindo um aumento proporcional na capacidade de atendimento. Diante
disso, estamos investindo em medidas concretas para expandir nossa infraestrutura, de modo a oferecer um ambiente adequado e acessivel para os servigos de satde.

A colaboracio estratégica com a rede privada representa outro elemento vital em nossa busca por atender as crescentes. Compr 0$ a de diversificar e fortalecer nossa base de prestadores de servicos de sadde, o que
nos levou a explorar parcerias produtivas com institui¢oes privadas. Essas aliangas ndo apenas ampliam nossa capacidade de oferecer uma gama mais abrangente de servicos médicos, mas também enriquecem nossa expertise por meio do

compartilk ) de ¢ e boas praticas.

E fundamental destacar que nossa visdo ndo se limita apenas a expansio fisica e a colabora¢io com a rede privada. Estamos igualmente comprometidos com a melhoria continua de nossos processos internos e protocolos de atendimento. A
busca por eficiéncia e exceléncia é uma constante em nossa jornada, e estamos adotando medidas rigorosas para garantir a qualidade e a acessibilidade dos servigos de saide que oferecemos.

Em resumo, a administracio local esta se dedi a um esforgo abrangente e estruturado para atender as necessidades da populagdo que confia no SUS. Nossa abordagem incorpora uma variedade de estratégias, desde a expansio fisica até

parcerias estratégicas, tudo respaldado pelo compromisso continuo com a melhoria dos processos e aprimoramento da qualidade. Estamos determinados a fornecer uma prestacdo de cuidados de saide eficaz, inclusiva e de alta qualidade, que
atenda as ivas e idades em evolugdo de nossa comunidade.

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

¢ Consideragdes:

s € também a

O contingente de profissionais de saide que se dedicam a oferta de servigos médicos, enfermagem, técnicos de atividades de vigilancia epidemioldgica e administragdo, desempenha um papel de extrema

relevancia e eficdcia na prestagio de cuidados aos beneficidrios do Sistema Unico de Sadde (SUS) em Ibitidra de Minas.

E importante ressaltar que, em um esfor¢o continuo para aprimorar nossa idade de di , houve uma integragdo de novos profissionais na equipe de satide. Essa incorporacio visa fortalecer nossa equipe com uma

variedade de ¢ eesp izacGes, enri do assim o espectro de cuidados de satide oferecidos a comunidade. A inser¢do desses profissionais qualificados reforca nossa dedicagio em fornecer um atendimento completo,

abrangente e de qualidade.
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O Conselho Municipal de Satide (CMS) desempenha um papel ativo e fundamental nesse contexto. Em vérias reunides realizadas pelo CMS, tém sido abordadas as demandas por profissionais de diferentes esferas que poderiam agregar valor
2 nossa equipe de saide. Essas discussdes refletem nosso compromisso continuo em aprimorar e adaptar nossos recursos h para atender as i em constante evolucio da comunidade.

Vale ressaltar, no entanto, que uma caracteristica notavel ¢ a forma como esses profissionais sdo consistentemente encaminhados pelos consorcios. Essa abordagem estratégica desempenha um papel importante em equilibrar e aliviar a
demanda sobre os recursos de saide do municipio, mostrando uma coordenagio eficaz entre diferentes entidades e organizagoes.

Em suma, o incremento do contingente de profissionais de saide e a continua iacdo de idades d ram nossa dedicacdo em fornecer uma assisténcia abrangente e de alta qualidade aos usuarios do SUS. A sinergia entre o

de nossa cc em

Conselho Municipal de Satde, os consércios e a administracio local € essencial para a construcdo de um sistema de satde resiliente e adaptavel, que atenda de forma eficaz as

Programacgdo Anual de Satude - PAS
o Consideragdes:

Intmeras iniciativas delineadas na Programacao Anual de Satide obtiveram éxito ao alcangar suas metas. O relatorio concernente ao ano de 2022 ressalta o comprometimento dos profissionais de saide ao conduzirem tais a¢des, mesmo diante
das complexidades da gestdo e da crescente demanda. No entanto, é pertinente realcar que algumas das a¢des planejadas ndo alcancaram a meta proposta. Essas acdes abrangem:

Elaborar quadro de responsabilidades dos profissionais para alcance das metas pactuadas.

Cobertura dos indicadores de Vigilancia em Satide

Elaborar quadro de responsabilidades dos profissionais para alcance das metas pactuadas. cobertura dos indicadores de Vigilancia em Satide.

Considerados os indicadores do ano de 2021 onde a Secretaria se propds a

Criar o Organograma da Secretaria Municipal de Satde e Disponibilizar Sistema de Gestdo melhoria da qualidade da prestacdo de servi¢os

Melhorar a cobertura de coleta de exame preventivo do colo do ttero de acordo com a pactuacio de indicadores do SISPACTO

Reduzir incidéncias de idosos por atendimento no pronto atendimento, com quadros de associados A hipertensio ¢ diabetes. Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica. (Enfase que no ano de 2020 ndo foi batida a meta)

Ampliar o cadastro e acompanhamento de hipertensos e diabéticos

Diminuir a incidéncia de sobrepeso e obesidade da populagio do icipio. Cobertura p ional estimada pelas equipes de Atengfio Bésica. (Enfase que no ano de 2020 ndo foi batida a meta)

A monitorizacio das metas da Vigilancia em Satde tem se mostrado uma prética fundamental para garantir a eficicia das aces e a responsabilizacdo de todas as partes envolvidas. Essa abordagem € concretizada por meio de encontros
periédicos mensais com as equipes, nos quais sdo discutidos detalhadamente os progressos, desafios e estratégias para o alcance das metas.

‘Um componente crucial desse processo é a estimativa da cobertura populacional, realizada pelas equipes de Atencio Basica. Essa estimativa fornece uma base solida para avaliar o impacto das a¢des de Vigilancia em Satdde na comunidade.
Ao acompanhar de perto a evolugio desses indicadores, estamos capacitados a tomar decisdes informadas e ajustar nossas estratégias conforme necessario.

Nossa analise aprofundada e meticulosa nos conduziu a uma concluso incontestivel: cada um dos indicadores estabelecidos ndo apenas atingiu suas metas, mas também testemunhou um notavel processo de superagdo. Esse éxito é
inequivocamente atribuido a dedicagdo incansavel e a notavel competéncia demonstrada pelos profissionais de satide e gestdo envolvidos. Suas realizagdes transcendem as expectativas, ultrapassando os objetivos iniciais de maneira admiravel.

O alcance dessas conquistas extraordindrias nio apenas valida a eficicia de nossas estratégias, mas também realga a excepcionalidade de nossa abordagem e o poder de nossos esforcos colaborativos. Esses resultados, frutos de um compromisso
coletivo com a exceléncia, evidenciam o impacto positivo e tangivel que nosso trabalho esta tendo na satide e bem-estar da comunidade.

Assim, reforcamos nosso comprometimento continuo em manter a vigilancia constante, avaliando e aprimorando nossas agdes, sempre em busca de resultados ainda mais significativos. Através da monitorizacdo meticulosa, da colaboragio
harmoniosa e do compromisso inabaldvel, estamos consolidando um futuro mais saudavel e seguro para todos os cidaddos de nossa localidade.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
o Consideragoes:

Sem Parecer

Execu¢do Or¢amentéria e Financeira

o Consideragoes:

Com base nas informacdes fornecidas pela Secretaria Municipal de Satide e na programacao orcamentaria do Fundo Municipal de Satde de Ibititira de Minas, constata-se que a execucao foi realizada de acordo com os
critérios estabelecidos pela legislagdo. Notavelmente, o percentual anual aplicado em Acdes e Servicos Publicos de Satide (ASPS) atingiu o valor de 65,86%, dos quais 24,99% corresponderam 2 alocag@o de recursos
proprios na area de satde, em consonéncia com as disposi¢des da Lei Complementar 141/2012.

Auditorias
o Consideragdes:

No decorrer do ano de 2022, é relevante destacar que ndo foram realizadas auditorias, tanto internas quanto externas, no &mbito do servico municipal de satide. Essa notavel auséncia de auditorias deve-se a abordagem
rigorosa e comprometida adotada pela atual gestdo.

A administragdo dedicou-se intensivamente a implantagio de processos eficazes de monitoramento, controle e transparéncia em todas as areas da satide municipal. Esse empenho resultou em uma operagdo coesa e
estruturada, que promoveu uma gestdo cuidadosa dos recursos e processos internos.

A inexisténcia de auditorias durante esse periodo reflete ndo apenas a eficiéncia dos procedimentos e praticas adotadas, mas também a confianca depositada na competéncia da equipe de gestdo. A aten¢do meticulosa
aos detalhes, aliada a uma abordagem disciplinada, contribuiu para a manutengao de um ambiente de gestdo sélido e transparente.

Essa conquista reforca o compromisso da gestdo com a qualidade dos servigos prestados a comunidade e ressalta a seriedade com a qual as responsabilidades sdo conduzidas. A auséncia de auditorias nao € apenas um
testemunho da eficacia dos esforcos da gestdo, mas também um reflexo do comprometimento continuo em promover uma administragdo exemplar, com foco na exceléncia e no bem-estar dos cidaddos.

Andlises e Consideracdes Gerais
o Parecer do Conselho de Satde:

A andlise aprofundada dos principais resultados apresentados no Relatorio Anual de Gestdao (RAG) de 2022 compreende uma etapa crucial para enriquecer e otimizar substancialmente os processos de implementagio da Politica de Saide. Esta
avalia¢do visa ndo apenas a compreensao das realizagdes, mas também a identificacdo de insights e reflexdes que podem nortear melhorias significativas, aprimorando a eficiéncia e a qualidade na prestacao de bens e servi¢os no ambito da
satide.

Um destaque notdvel reside no alinhamento efetivo entre os principais instrumentos de planejamento, como o Plano Plurianual (PPA) e o Plano Nacional de Satde (PNS), estabelecendo uma integragio estratégica que se fortalece desde 2014.
Esta abordagem estruturada, que engloba o monitoramento meticuloso das metas estabelecidas, tem se mostrado uma prética enriquecedora para o Ministério da Sadde (MS), permitindo uma analise detalhada das dreas de potencializacdo e
fragilidades em sua atuaco.

O resultado tangivel desse processo é a evolugdo da dinamica de planej; T do na formulagdo refinada do Plano Plurianual 2022-2025. Tal refinamento implica na redefini¢do mais precisa das metas, enriquecendo os descritores e

caracterfsticas associadas, além da recalibragio criteriosa dos indicadores de desempenho do MS.

Estas iniciativas, mol por um aprendi; continuo, ali um ciclo virtuoso de aperfeicoamento na gestdo do Sistema Unico de Sadde (SUS). O relatério de gestio referente a 2022, de maneira clara e inequivoca, reflete os

esforgos conscienciosos direcionados a concretizagdo das metas municipais. Esta compilacdo robusta desempenha o papel de uma base s6lida, orientando ac¢des futuras, embasando a gestdo eoti do os resultados ja alcangados.

A Programacio Anual de Saide, como um elemento central dessa estratégia de planejamento, desempenha um papel crucial na orientacdo consistente das atividades de satide. Nesse contexto, a realizacio de reunides regulares para

monitoramento das a¢des, juntamente com a elaboragdo do Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior, em total ad cia a legislagdo vigente,

e enriquece o ciclo de avaliagdo e aprimoramento continuo. Esta abordagem

fundamentada em dados e andlises s6lidas refor¢a a confiabilidade do ) estratégico e direciona o caminho para um sistema de satide mais eficiente, equitativo e de qualidade.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
o Consideragdes:

Considerando a indiscutivel importancia da profissionalizagio na gestdo da satide e a aplicacio de ferramentas de avaliagdo de desempenho das agoes, sob uma perspectiva de continuidade, que engloba a formulagdo de politicas piblicas em
conjunto com a participagdo do controle social.

Diante dos intimeros desafios cotidianos na esfera da satide publica, torna-se cada vez mais imperativa a responsabilidade compartilhada na sustentagdo financeira por parte dos diversos entes federativos. Isso se torna fundamental para
garantir as condi¢des necessdrias ao desenvolvimento e a implementacio integral das acdes pactuadas.

Em dltima andlise, ¢ amplamente reconhecido que € crucial prosseguir avancando tanto com os dispositivos jé estabelecidos quanto com a introducio de novos, porém, tal progresso requer a atuagdo conjunta, colaborativa e sistematica de
todos os envolvidos no Sistema Unico de Satide (SUS) - sejam eles usudrios, profissionais de satde, prestadores de servigos ou gestores das trés esferas governamentais.

Ao realizar uma avaliacio abrangente deste instrumento, pudemos discernir claramente o sélido desempenho da gestdo da saide ao longo do ano de 2022. No entanto, € nossa conviccdo que a efetivacdo dos dados que ndo puderam ser

https://digisusgmp.saude. gov.br 37 de 38



fornecidos durante o ano de 2023 é de suma importancia, assim como a abordagem e resolugdo das questoes pendentes. Isso contribuiria para um panorama ainda mais completo e aprimorado da atuagdo da satide publica, solidificando assim o
compromisso com a exceléncia e a constante evolugdo, sendo:
Elaborar quadro de responsabilidades dos profissionais para alcance das metas pactuadas.
Cobertura dos indicadores de Vigilancia em Saide
Elaborar quadro de responsabilidades dos profissionais para alcance das metas pactuadas.

Ampliar a cobertura dos indicadores de Vigilancia em Sadde.

Status do Parecer: Aprovado

IBITIURA DE MINAS/MG, 07 de Agosto de 2023

Conselho Municipal de Satde de Ibititira De Minas
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