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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

MG

IBITIURA DE MINAS

Pocos de Caldas

68,39 Km?

3.365 Hab

50 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 23/02/2024

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: 23/02/2024

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: 23/02/2024

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: 23/02/2024

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 06/12/2023

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Pocos de Caldas

https://digisusgmp.saude. gov.br

ALBERTINA 57.617 2952 51,23
ANDRADAS 467.403 40553 86,76
CALDAS 713.634 14217 19.92
IBITIURA DE MINAS 68.386 3365 49,21
POCOS DE CALDAS 544.42 163742 300,76
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SANTA RITA DE CALDAS

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2022

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

LUCIANO REIS FERREIRA
Usuérios 10
Governo 5
Trabalhadores 5

Prestadores 0

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

Ano de referéncia:

o Consideragdes

Ibitiura de Minas ¢ um municipio localizado no estado de Minas Gerais, Brasil. Abaixo estdo algumas consideragdes sobre o municipio:

Localizacdo Geografica: Ibitiura de Minas esta situada na regido sul de Minas Gerais, fazendo parte da microrregido de Pocos de Caldas e da macrorregido do Sul de Minas.

8460

16,85

Populaciao: O municipio possui uma populacdo relativamente pequena, com um nimero variavel ao longo dos anos. Geralmente, municipios menores como Ibitiura de Minas tém uma

populagdo mais estavel, com crescimento modesto.

Economia: A economia de Ibitiura de Minas ¢ predominantemente agricola, com destaque para a producdo de café. Além disso, o turismo rural tem crescido no municipio, com visitantes

atraidos pela beleza natural e pelas atividades ligadas a eco esporte e off roud.

Cultura e Tradicdes: Assim como muitos municipios mineiros, Ibitiura de Minas preserva fortes tradi¢coes culturais, incluindo festas religiosas, como as festas de Sdo Benedito e Nossa

Senhora Aparecida, Desfiles de cavaleiros, além de manifestacdes populares como o artesanato local e a culindria tipica mineira.

Aspectos Naturais: A regido onde estd situado o municipio apresenta uma paisagem caracteristica do interior de Minas Gerais, com colinas, vales, riachos e uma vegetagdo tipica da mata atlantica. Essas caracteristicas

contribuem para o potencial turistico do municipio

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

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A elaboracao do relatério quadrimestral da satide ¢ uma pratica fundamental para garantir a transparéncia, a prestacdo de contas e a avaliacdo da gestdo publica na drea da saide. Abaixo estdo
algumas razoes que destacam a importancia desse relatorio:

Transparéncia e Prestaciio de Contas: O relatério quadrimestral da satide fornece informagoes detalhadas sobre os recursos investidos, os servigos prestados, os resultados alcangados e os
desafios enfrentados pelo sistema de sadde. Isso promove a transparéncia na gestdo publica e permite que os cidaddos e os 6rgdos de controle acompanhem de perto como os recursos publicos
estdo sendo utilizados.

Avaliacio do Desempenho: Por meio do relatério quadrimestral, € possivel avaliar o desempenho do sistema de saide em diferentes dreas, como atendimento bésico, atengdo especializada,

programas de prevencido e promogdo da satde, entre outros. Essa avaliacdo ¢ essencial para identificar pontos fortes e fracos da gestdo, subsidiando a tomada de decisdes e a implementacdo de
melhorias.

Planejamento e Gestdo Estratégica: Os dados e as andlises presentes no relatério quadrimestral ajudam na elaborac@o de planos e estratégias para a melhoria do sistema de satide. Com base
nas informacdes apresentadas, € possivel identificar demandas prioritarias, definir metas realistas e direcionar os recursos de forma mais eficiente e equitativa.

Monitoramento de Indicadores de Satde: O relatério quadrimestral permite o monitoramento continuo de indicadores de satide, como cobertura de vacinagdo, incidéncia de doengas, entre
outros. Esses indicadores sdo essenciais para acompanhar a evolucdo da situagdo de satde da populagdo e orientar as politicas publicas de saide.

Cumprimento da Legislacdo: A elaboracdo do relatério € necessarias para garantir o cumprimento da legislagdo vigente e evitar sangdes legais.

Em resumo, o relatério quadrimestral da saide desempenha um papel crucial na gestdo e na avaliagdo do sistema de satide, contribuindo para a transparéncia, a prestacdo de contas, o
planejamento estratégico e a melhoria continua da qualidade dos servicos de satde oferecidos a populac@o.
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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: 23/02/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

IBITIURA DE MINAS 32 27 32 31

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 23/02/2024.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 17 14 37 21 18
II. Neoplasias (tumores) 15 11 20 22 30
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 2 1 3 5 7
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 8 4 5 4 9
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 1 3 - 1
VI. Doencas do sistema nervoso 4 2 2 3 6
VII. Doengas do olho e anexos - - - 1 -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - 2 - 1 -

IX. Doencas do aparelho circulatorio 36 28 26 24 44
X. Doencas do aparelho respiratdrio 26 24 19 34 44
XI. Doengas do aparelho digestivo 35 17 23 27 40
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2 1 1 1 4
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 1 2 7 20
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 19 20 27 45 41
XV. Gravidez parto e puerpério 29 25 28 23 19
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 9 5 5 5
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas - 1 - 2 -

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 - 6 10 3
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 24 20 28 36 43
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com servicos de satide 5 2 5 5

CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 235 183 240 276

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2024.

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

342

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 3 - 9

II. Neoplasias (tumores) 3 5 4

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 - - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 3 - -

V. Transtornos mentais e comportamentais 2 - -

VI. Doengas do sistema nervoso 1 3 -

VII. Doencas do olho e anexos - - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 5 10 6

X. Doengas do aparelho respiratério 4 13 6

XI. Doengas do aparelho digestivo 1 2 1

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - _
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 2 - 3

XV. Gravidez parto e puerpério - - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - 1
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas - - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 5 8

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - 3 5

XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - - -
Total 26 42 43

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 23/02/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

46

Com base nas informagdes acima, sobre a populagio de Ibitiura de Minas, com uma previsdo de 3497 pessoas e uma predominancia de pessoas do sexo masculino, podemos inferir algumas

consideragdes sobre as principais causas de internacdo hospitalar e mortalidade:

Causas de Internacdo Hospitalar:

Doencas do Aparelho Circulatério: Dada a prevaléncia dessas doencas como uma das principais causas de internagio, ¢ importante garantir acesso a cuidados médicos especializados para

diagnosticar e tratar condicdes cardiovasculares, como hipertensio, doenca coronariana e insuficiéncia cardiaca.

Doencas do Aparelho Respiratério: Considerando a importancia das doencas respiratérias como causa de internagio, medidas preventivas, como vacinagio contra influenza e pneumonia,
como o tratamento adequado de condi¢des cronicas como asma e doenca pulmonar obstrutiva cronica, podem ser essenciais para reduzir a carga dessas doengas na populagao.

Doencas do Aparelho Digestivo e Geniturindrio: Embora ndo sejam mencionadas como principais causas de mortalidade, essas doencas ainda representam uma proporgao significativa de

bem

internagdes. A promogdo de habitos alimentares sauddveis, acesso a dgua potdvel podem ajudar a prevenir doengas do aparelho digestivo. Para doencas do aparelho geniturinario, € importante

garantir acesso a servigos de satde para diagndstico e tratamento precoce de condigdes como infecgdes urindrias e doengas renais.

Causas de Mortalidade:

Doengas do Aparelho Circulatério: Dada a sua posigao como principal causa de mortalidade, intervengdes para prevenir doengas cardiovasculares, como promogéo de estilos de vida saudéveis,

controle da pressdo arterial e do colesterol, além do acesso a tratamentos adequados, sdo cruciais para reduzir o impacto dessas doengas na populagao.

Doencas do Aparelho Respiratério: Como uma das principais causas de mortalidade, é¢ fundamental promover medidas de prevencdo, como evitar a exposi¢ao ao tabagismo, além de garantir

acesso a cuidados médicos adequados para diagnosticar e tratar doengas respiratorias agudas e cronicas.

Neoplasias: Embora ndo estejam listadas como uma das principais causas de internacdo, as neoplasias sdo mencionadas como uma das principais causas de mortalidade. Portanto, é importante

promover a conscientizacao sobre fatores de risco para cancer, bem como facilitar o acesso a programas de rastreamento e tratamentos oncoldgicos para melhorar os resultados e reduzir a

mortalidade por cancer na comunidade.

Essas consideragdes destacam a importancia de politicas de satide publica focadas na prevencdo, diagndstico precoce e tratamento adequado das principais causas de interna¢@o hospitalar e
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mortalidade na populagéo de Ibitiura de Minas.
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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 31.076
Atendimento Individual 21.235
Procedimento 40.424
Atendimento Odontologico 1.322

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

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirtrgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2024.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

Nao hé informagoes cadastradas para o periodo

4.4. Produgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

| Selomndermacies Ambulaorkis S denormacisHopiulars
____

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, proteses e materiais especiais - - - -

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -

Total 70 - - -

Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2024.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
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4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilincia em Satde

01 Agdes de promocdo e prevencdo em saide 67 -

Total 67 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

Data da consulta: 23/02/2024.

e Anilises e Consideracoes sobre Dados da Produgdo de Servicos no SUS

E realmente positivo observar que o municipio de Ibititira de Minas esta cumprindo as diretrizes do Ministério da Satide e demonstra um amplo espectro de acdes e grupos de promogio e
prevencdo a satide. A cobertura de atencdo bésica de 100% é um indicador muito significativo do compromisso do municipio com a satide da populagdo, uma vez que a atengio bésica
desempenha um papel crucial na promog¢ao da satde e na prevencio de doencas.

A aten¢@o primaria, através das Unidades Basicas de Satide (UBS) e da Estratégia Satde da Familia (ESF), é fundamental para garantir que a popula¢do tenha acesso a cuidados essenciais e
preventivos. Essa abordagem centrada na comunidade permite identificar precocemente problemas de satde, proporcionando tratamento adequado e encaminhamentos quando necessdrio.

Além disso, a parceria com os consorcios de satide € outro ponto positivo, pois amplia o acesso a servicos especializados e otimiza a utilizagdo dos recursos disponiveis. Essa colaboragio é
especialmente importante para garantir que mesmo em situacdes que exigem cuidados mais complexos, os moradores tenham acesso a atendimento médico de qualidade.

No entanto, é fundamental continuar monitorando e avaliando os servicos de satide para garantir que as necessidades da populagdo estejam sendo atendidas de maneira eficaz. Isso inclui a
avaliacdo regular da cobertura e qualidade dos servigos, bem como a alocacdo adequada de recursos para garantir a continuidade e melhoria dos cuidados de satde em Ibititira de Minas.
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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 12/2023

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 2 2

FARMACIA 0 0 1 1

Total 0 0 5 5
Observagio: Os dados apr d fi a0 nimero de estabel de satide ptiblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 23/02/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 5 0 0 5
Total 5 0 0 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: 23/02/2024.

5.3. Consoéreios em satde

Periodo 2023
13985869000184 Direito Piblico Urgéncia e emergéncia MG / IBITIURA DE MINAS
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

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 23/02/2024.

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

A Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS, no municipio de Ibitiura de Minas ¢ composta por:

- 1 (uma) UBS (Unidade Basica de Satde): Um centro de atendimento primério que oferece servi¢os basicos de satide a comunidade, como consultas médicas especializadas, atendimento de profissionais da equipe

nar, procedi s € » de doencas comuns;

- 1 (um) ESF (Estratégia Satde da Familia): Programa que visa a reorganizagio da ateng@o basica no pais, de acordo com os preceitos do Sistema Unico de Satide (SUS), com cobertura de 100 % no municipio, incluindo

sala de vacina;

- 1 (uma) Unidade de Vigilancia Epidemiologica: Responsével pela vigildncia, prevengio e controle de doengas issiveis e ndo issiveis;

- 1 (uma) Farmacia Municipal: Local onde os moradores podem obter medicamentos prescritos por médicos da rede piblica;

-1 (uma ) central de Gestdo (Secretaria de Satide): Responsével pela coordenacio e gerenciamento das politicas de saide no municipio;

-3 (trés) Consorcios Piblicos de Satde: ampliagdo do acesso a servicos de satide, como atendimento de urgéncia e emergéncia (SAMU) e ia médica ambulatorial e especializada (Cisamesp e Cismarpa);

-2 (dois) Convénios com Hospitais: Acordos estabelecidos com hospitais da regido para realizar cirurgias eletivas, exames de média e alta complexidade, e outros procedimentos.

Com essa infraestrutura, o municipio oferece uma cobertura abrangente de servi¢os de satide, desde a Atengdo biésica até procedimentos mais complexos, além de parcerias com outras instituicdes para garantir 0 acesso a

servigos especializados.
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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 02/2023

Piblica (NJ grupo 1) Autdénomos (0209, 0210)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 3 4 6 10 8

Publica (NJ grupo 1)  Contratos tempordarios e cargos em comissao (010301, 010302,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 09/04/2024.

Publica (NJ grupo 1) Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)

Piblica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301,
010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 09/04/2024.

® Anilises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Excelente observar a diversidade de profissionais de satide envolvidos no setor de saide do municipio de Ibitiura de Minas. A presenga de uma ampla gama de especialistas contribui para a prestacio de cuidados abrangentes
e de alta qualidade a comunidade. Aqui estd uma breve descricdo das fungdes de alguns profissionais:

- Psicélogos e Assistente Social: Prestam apoio psicol6gico e social aos pacientes e suas familias, ajudando-os a lidar com questdes emocionais, sociais e econdmicas relacionadas a saide.

"

- Nutricionista: Oferece orientagio e planejamento nutricional para promover uma 0 saudavel e p ir doencas relacionadas a dieta.
- Fisioterapeutas: Realizam tratamentos para reabilitagio fisica e prevengdo de lesdes, incluindo terapia fisica e exercicios terapéuticos.
- Pediatra e Ginecologista: Especialistas em cuidados de satde especificos para criangas e mulheres, respectivamente.

- Clinico Geral: Médico responsével pelo atendimento primario e pela gestdo de cuidados de satde gerais.

- Enfermeiros, Técnicos de Enfermagem e Auxiliares de Enfermagem: Prestam cuidados diretos aos pacientes, administrando medicamentos, realizando procedimentos médicos e fornecendo suporte aos médicos e outros

profissionais de satide.

- Farmacéuticos: Responsaveis pela gestio e disp 40 de medi s, bem como pela orientag@o aos pacientes sobre 0 uso correto dos mesmos.

A presenca desses profissionais multidisciplinares garante uma abordagem holistica para a satide da comunidade, abrangendo aspectos fisicos, mentais e sociais do bem-estar.
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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 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Brasil” das equipes de Atencdo Primaria a Sadde, juntamente  Indicadores APS

com a coordenacao.
Acdo N° 1 - Monitorar e avaliar os indicadores da Atenc¢do Basica

Acio N° 2 - Elaborar e definir os gastos que envolvem a utilizacdo dos recursos proprios e vinculados.

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

Acgdo N° 1 - Monitorar o cumprimento de Protocolos Clinicos para Acompanhamento de Hipertenso.
Agdo N° 2 - Monitorar o cumprimento de Protocolos Clinicos para Acompanhamento Diabético
Ac@o N° 3 - Monitorar o cumprimento de Protocolos Clinicos para Acompanhamento de Gestante.
Acdo N° 4 - Monitorar o cumprimento de Protocolos Clinicos para Acompanhamento pediétrico.

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

Acdo N° 1 - Padronizagdo de agenda para atendimento diario.
Acdo N° 2 - Dinamizar e difundir a Humanizac@o no atendimento.

3. Elaborar calendério semestral para realizagdo de reunides de = cobertura dos 0 100,00 100,00 Percentual 75,00 75,00
periodicidade semanal para educacio continuada dos indicadores da APS
profissionais da equipe.

Acdo N° 1 - Realizar reunido com as equipes da UBS e ESF elaborar o calendario de reunides de equipe.

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

Acdo N° 1 - Treinamento de toda equipe.

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

Agdo N° 1 - Levar 100 % das agdes de Promogdo em Satide, na zona rural e urbana.

Agido N° 2 - Ofertar toda necessidade de custeio para a atuagio da Equipe de Satide da Familia.
Acdo N° 3 - Ofertar meios de transporte a Equipe de Satde da Familia.

Acdo N° 4 - Manutengdo das Unidades de Atendimento.

Acdo N° 5 - Ofertar servicos de atendimento para popula¢do da Zona Rural e urbana.

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

Agdo N° 1 - Programar as agdes bésicas de prevengio e promogio em Satde Bucal.
Acdo N° 2 - Oferecer todo equipamento necessario para atua¢do da equipe de Satide Bucal.
Acdo N° 3 - Disponibilizar material de Consumo para apoio ao atendimento da equipe de Satide Bucal

2. Implantar o protocolo de agdes cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
coletivas bucais APS

Acdo N° 1 - Monitorar o cumprimento de protocolos de Satide Bucal.

https://digisusgmp.saude. gov.br 13 de 36



https://digisusgmp.saude. gov.br

Acdo N° 2 - Monitorar e avaliar os indicadores de Saide Bucal.

3. Dinamizar a¢des voltadas para cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Sadde na escola APS

Acgdo N° 1 - Dinamizar a¢oes da Satde Bucal junto as escolas do municipio.

OBJETIVO N° 1.4 - Implementar acdes da Atencio Bésica com enfoque na saiide da crianca, saiide da mulher, satide do idoso, satide do adulto, avaliacio e nutrico.

. Indlfador para Unidade A'no * Linha- Meta Meta Umdad‘e Resultado do % meta
Descricio da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- de medida ) alcancada
L ) Base 2023 Quadrimestre
avaliacdo da meta medida Base 2025) - Meta da PAS
1. Atender 100% da populagdo de 0 a 2 anos, usudrios do cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 90,00 90,00
SuUS. da APS

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa e acompanhar todas as criancas na faixa etaria de 0 a 2 anos.
Acdo N° 2 - Monitoramento do Cartiao de Vacina.

2. Reduzir a ocorréncia de gravidez em adolescentes com cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 80,00 80,00
acoes multidisciplinares da APS

Agdo N° 1 - Realizar busca ativa das adolescentes e promover agdes educativas de métodos contraceptivos

3. Melhorar a cobertura de coleta de exame preventivo do cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 41,00 41,00
colo do ttero de acordo com a pactuagio de indicadores da APS

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa das mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos, com exame em atraso
Acgdo N° 2 - Realizar coleta de exame preventivo com agendamento semanal e em horério diferenciado.
Acdo N° 3 - Monitorar o cumprimento de indicadores, voltados a Satide da Mulher.

4. Garantir a assisténcia na aten¢@o bésica ao idoso, cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
promovendo agdes coletivas. da APS

Acdo N° 1 - Manter atividades fisicas voltadas a 3" idade.
Acdo N° 2 - Manter atividades para habitos Saudaveis.
Agdo N° 3 - Monitorar o cumprimento dos indicadores.

5. Reduzir incidéncias de idosos por atendimento na cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 53,00 53,00
Atengdo Especializada, com quadros de associados a da APS
hipertensao e diabetes.

Acdo N° 1 - Oferecer atividades de promocao de qualidade de vida e envelhecimento.
Agdo N° 2 - Realizar palestras de orientagdo ao uso correto de medicacdes e hébitos saudaveis para controle da diabetes e hipertensao arterial.
Acdo N° 3 - Monitorar o cumprimento dos indicadores.

6. Ampliar o cadastro e acompanhamento de hipertensos e cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
diabéticos da APS

Acdo N° 1 - Efetuar o controle/afericao de pressdo arterial, glicemia capilar e realizar grupos de orientagdo em hipertensdo arterial e Diabetes nas Unidades da APS.
Acdo N° 2 - Atualizar cadastro e acompanhar dos diabéticos e hipertensos.

7. Garantir o acompanhamento de familias beneficiaria PBF  cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 90,00 90,00
— Programa Bolsa Familia. da APS

Agdo N° 1 - Realizar busca ativa, monitorar e garantir o acompanhamento de familias beneficiaria do Programa Auxilio Brasil.

8. Diminuir a incidéncia de sobrepeso e obesidade da cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 50,00 50,00
populagio do municipio. da APS

Acdo N° 1 - Incluir o tema alimentagdo saudédvel nas agdes e eventos de satde, de acordo com o publico alvo: criangas, idosos, mulheres, adolescentes, portadores de diabetes, hipertensao

arterial, etc.
9. Mapeamento de vulnerabilidade: Obesidades, alcool, cobertura dos indicadores 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
drogas, violéncia doméstica, tabagismo e doengas mentais. da APS

Aciio N° 1 - ELABORAR ACOES VOLTADAS AO PUBLICO VUNERAVEL

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

- Indlfador para - Unidade A‘no - Linha- Meta Meta Umd'ade de Resultado do % meta
Descricdo da Meta to e aval de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida - Quadrimestre alcancada
da meta medida  Base 2025) Meta da PAS
1. Realizar um cronograma das agdes que serdo cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
realizadas a cada ano APS

Acdo N° 1 - Reunir com a equipe para definir um cronograma anual das a¢des promocao, educacdo, prevencdo que serdo realizadas.

2. Definir cronograma de reunides dos profissionais  cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de apoio junto a Equipe de Satide da Familia. APS

Agdo N° 1 - Reunir com a equipe para definir um cronograma anual de reunides junto a equipe da Atengio Bisica.

3. Garantir a continuidade do atendimento de cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
fisioterapia tanto na UBS, quanto em domicilio. APS
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Agido N° 1 - Ofertar atendimento de Fisioterapia na Rede Municipal.
Acdo N° 2 - Garantir manutengdo dos equipamentos e infraestrutura para os atendimentos de fisioterapia.

4. Garantir a continuidade do Servico de cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Psicologia/Satide Mental na APS APS

Agdo N° 1 - Ofertar atendimento de Psicologia na Rede Municipal.
Acdo N° 2 - Realizar agdes em Satide Mental.

5. Garantir material de consumo para manutencdo cobertura dos indicadores da 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de acoes dos profissionais de apoio APS

Acdo N° 1 - Planejar e elaborar uma planilha de material de consumo para a manutenco das acdes.

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

Acgio N° 1 - Manter o Comité de Combate ao Coronavirus no dmbito 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 - Fazer a notificagdo e investigagdo de casos suspeitos e confirmados, e surtos.

Acido N° 4 - Disponibilizar Teste Rapido para atendimento de usudrios com sinais e sintomas de sindrome gripal e/ou compativeis com COVID-19.

Acdo N° 5 - Adquirir e disponibilizar insumos, medicamentos e equipamentos de protecdo individual - EPI’s, suficientes para abastecer a Rede Municipal de Satde, visando o
enfrentamento da pandemia de COVID-19;

Acdo N° 6 - Capacitar servidores sobre manejo clinico de pacientes com COVID-19;
Acdo N° 7 - Disponibilizar servidores para apoiar agdes de outros 6rgdos em combate ao novo coronavirus (COVID-19);

Acdo N° 8 - Produzir contetdo e videos educativos/informativos sobre a COVID-19 para as redes sociais da SMS e Prefeitura e divulgar seus boletins epidemiolégicos;

Acdo N° 9 - Desenvolver acdes de fiscalizagdo sanitaria e epidemiolégica para prevenir a transmissdo do SARS CoV 2, no Municipio

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

Acdo N° 1 - Manutengio e analise da REMUME para dispensa¢ao de medicamentos.

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

Acdo N° 1 - Monitorar e controlar as solicitacdes de medicamentos de alto custo.

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

Acdo N° 1 - Cumprimento de todas as demandas judiciais

1. Garantir a populagdo o fornecimento dos medicamentos Fortalecimento da 100,00 100,00  Percentual 75,00 75,00
bésicos padronizados pela REMUME e pelo Componente Assisténcia Farmacéutica
Especializado

Agdo N° 1 - Fornecer a populagio os medicamentos bésicos padronizados pelo MS.

2. Dinamizar a¢des com a participacdo de diversos Fortalecimento da 0 100,00 100,00  Percentual 75,00 75,00
profissionais da rede com vistas a promover o uso racional Assisténcia Farmacéutica
de medicamentos.

Acdo N° 1 - Implantar projeto de recolhimento de medicamentos da populagdo para descarte correto.

Acgdo N° 2 - Desenvolver agdes educativas na sala de espera das unidades basica para estimular o uso adequado e controlado de medicamentos e insumos em toda rede bésica.
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1. Definir a pactuagdo de indicadores da Vigilancia em Satide cobertura dos 100,00 100,00 = Percentual 75,00 75,00
junto com a divisdo da vigilancia sanitaria, epidemioldgica, satide indicadores de
do trabalhador, Causa externas e ESF. Vigilancia em Saide

Acgdo N° | - 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 50,00 50,00
alcance das metas pactuadas. indicadores de
Vigilancia em Satdde

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

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

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

Acdo N° 1 - Realizar agdes em combate as violéncia das causas externas e acidentes de transito

5. Manter estratégias de cobertura vacinal com a finalidade de Cobertura dos 0 100,00 100,00 Percentual 89,00 89,00
assegurar a imunizagdo a populagio Indicadores de
Vigilancia em Saidde

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa e vacinac@o para todos os grupos etarios contemplados nos calendérios basicos.

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

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 Sem
pacientes em tratamento de tuberculose Vigilancia em Satde Apuragio

Acgdo N° 1 - Implementar estratégias que viabilizem a medicacdo 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 satde 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 100,00 100,00  Percentual 80,00 80,00
de Vigilancia em Satide

Agido N° 1 - Realizar busca ativa e monitorar visita aos pontos estratégicos pelo Agente de endemias com foco na Febre Amarela/Dengue/Zika e Chicungunya.

2. Realizar campanha de vacinagdo antirrdbica em cies e =~ Cobertura dos Indicadores 0 100,00 100,00  Percentual ¥ Sem
gatos. de Vigilancia em Saide Apuragdo

Acdo N° 1 - Realizar a vacinagio antirrdbica em cdes 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 ¥ Sem
de Aedes aegypti. de Vigilancia em Sadde Apuragdo

Acdo N° 1 - Implementar a vigilancia e o controle do Aedes Aegypti para redugio da infestagdo nas dreas com presenca do vetor e impedir a infestacdo em éreas, 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 Satde
amarela)

Acdo N° 1 - Manter Atualizado o Plano de arboviroses
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1. Inspecionar pelo menos 100% dos Cobertura dos Indicadores de 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 cadastrados na VISA municipal.

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

Acdo N° 1 - Atualizar e divulgar o c6digo municipal sanitario.

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

Acido N° 1 - Capacitar a Equipe de Atencdo Basica.

1. Implantar protocolos de regulacdo na Rede de garantir a continuidade e 100,00 100,00 = Percentual 75,00 75,00
Atengido a Saude. integralidade da atengdo
especializada

Acido N° 1 - Implementar 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 atenco

especializada na Urgéncia e

Emergéncia
Acdo N° 1 - Manter o convénio com 0 SAMU.
3. Garantir 100% da necessidade de consultas garantir a continuidade e 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
prioritdrias encaminhadas para agendamento integralidade da atengdo

especializada

Acdo N° 1 - Contratar, pactuar e credenciar prestadores que ofereca as especialidades.

4. Estruturar o sistema de regulagdo para consultas garantir a continuidade e 0 100,00 100,00 = Percentual 50,00 50,00
especializadas, exames laboratoriais, procedimentos de  integralidade da atenc¢@o

diagnosticos por imagem e tratamento fora do municipio = especializada

- TFD.

Acdo N° 1 - Elaborar e promover as atualizacdes necessarias do Manual de TFD Municipal.
Acdo N° 2 - Monitorar as solicitacdes e realizacdes de exames e atendimentos de especialidades.
Acdo N° 3 - Manter convénios com Consoércios de Satide (CISMARPA e CISAMESP).

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

Acdo N° 1 - Criar e atualizar periodicamente Organograma da SMS e Unidades de Satide estabelecendo fluxos de responsabilidades.

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

Acdo N° 1 - Manter a quantidade de profissionais técnicos necessarios para ofertar atendimento das agdes de Satde diante das diretrizes e pactos assumidos pelo municipio.
Acdo N° 2 - Manutencao de pagamento dos servidores.

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

Acdo N° 1 - Estabelecer meios para o fortalecimento do Conselho Municipal de Satde.

4. Implementar a Educa¢do Permanente e continuada melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00 Percentual 50,00
aos profissionais da SMS. prestacdo de servigos

Acdo N° 1 - Oferecer a todos os profissionais educag¢do permanente e continuada.

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

Acdo N° 1 - Manter atualizado o Sistema CNES.

6. Elaborar sistema para manutengdo preventiva e melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00 Percentual 50,00
corretiva de equipamentos da satde. prestacdo de servigos

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

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

Acdo N° 1 - Ofertar coffee break a serem oferecidos nos eventos da Satde.

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

Acdo N° 1 - Garantir a confec¢do de materiais graficos, conforme demanda das Unidades.

9. Implantar o servico de controle, avaliacdo, regulagdo  melhoria da qualidade da 0 100,00 100,00 Percentual 0
e auditoria do SUS municipal. prestagdo de servigos

Acdo N° 1 - Coordenar equipe de regulagao, controle, avaliagio e auditoria.

10. Realizacdo de Conferéncia Municipal de Satide Realizar em 2025 a 8° 0 100,00 Nao Percentual ¥ Sem
Conferéncia Municipal programada Apuragio
de Sadde.

100,00

100,00

50,00

100,00

50,00

100,00

100,00
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1. Oferecer Unidades de apoio as agdes da Investimentos 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Gestao

Acido N° 1 - Oferecer equipamentos de apoio administrativo.

2. Manter Sistemas de informagao estruturagao 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Acdo N° 1 - Manter sistemas de informagéo, telefonia fixa, telefonia mével e apoio técnico administrativo nas Unidades de Satide e SMS.

3. Informatizar 100% dos setores da SMS estruturagdo 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Acdo N° 1 - Manter informatizado dos os setores

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

Acdo N° 1 - Construcdo de unidade administrativa para a Secretaria de Saide

5. Adquirir e ofertar manutengdo de veiculos estruturagao 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
para todas Unidades da SMS

Acdo N° 1 - Aquisicdo de veiculo para Unidades de Satde e SMS.
Acdo N° 2 - Aquisi¢do de ambulancia e veiculo para TFD.

6. Aquisi¢ao de materiais permanentes e de investimento 0 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
consumo para as Unidades de saide e SMS

Acdo N° 1 - Adquirir Materiais e equipamentos necessarios para o bom funcionamento das Unidades de Saide e SES.

7. Aquisi¢do e manutenc¢do de equipamentos de  estrutura¢do 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
telefonia fixa e movel

Acdo N° 1 - Adquirir e ofertar manutencdo de equipamentos necessdrios para manter os sistemas de contatos em servi¢os de Sadde.
Acido N° 2 - Adquirir conforme levantamento de necessidade os materiais permanentes necessarios para manutencio dos servigos ofertados.

8. Manutencdo da Unidade Fisica para estruturagao 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Secretaria Municipal de Saide

Acgdo N° I - Oferecer manutengdo ao Imével da Secretaria Municipal de Satde.

122 - Administracdo Geral ~Oferecer Unidades de apoio as acdes da Gestdo 100,00 100,00
Criar o Organograma da Secretaria Municipal de Satide e Disponibilizar Sistema de Gestao 100,00 0,00
Manter Sistemas de informagao 100,00 100,00
Manter quadro de profissionais Técnico administrativos na SMS 100,00 100,00
Informatizar 100% dos setores da SMS 100,00 100,00
Fortalecimento do Conselho Municipal de Satide- CMS 100,00 100,00
Judicializagdo: Demanda Judicial de Medicamentos 100,00 100,00
Aquisi¢@o de Unidade para a Secretaria de Satide 100,00 0,00
Implementar a Educagio Permanente e continuada aos profissionais da SMS. 100,00 50,00
Adquirir e ofertar manutencao de veiculos para todas Unidades da SMS 100,00 50,00
Atualizar mensalmente a base de dados do cadastro nacional de estabelecimentos e profissionais de saide — CNES. 100,00 100,00
Aquisicdo de materiais permanentes e de consumo para as Unidades de saide e SMS 100,00 50,00
Elaborar sistema para manutengao preventiva e corretiva de equipamentos da satde. 100,00 50,00
Aquisicao e manutencdo de equipamentos de telefonia fixa e mével 100,00 100,00
Fornecimento de lanches para reunides dos grupos especificos, comemoragdes eventuais e para os trabalhadores da 100,00 100,00
saude.
Manutencdo da Unidade Fisica para Secretaria Municipal de Satde 100,00 100,00
Confeccio de materiais graficos 100,00 100,00
Implantar o servi¢o de controle, avalia¢do, regulacdo e auditoria do SUS municipal. 100,00 0,00

301 - Atengdo Bésica Monitorar mensalmente as metas do Programa “Previne Brasil” das equipes de Atengdo Primdria a Satde, 100,00 100,00

juntamente com a coordenagio.
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302 - Assisténcia
Hospitalar e Ambulatorial

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Assegurar a populagio acdes de controle a Pandemia por Covid-19, considerando a situacao de carater emergencial,
garantindo assisténcia para atender os casos suspeitos e confirmados.

Realizar um cronograma das agdes que serdo realizadas a cada ano

Atender 100% da populagéo de 0 a 2 anos, usuérios do SUS.

Dinamizar as acdes de Satde 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 Satde da Familia.
Reduzir a ocorréncia de gravidez em adolescentes com agdes multidisciplinares

Implantar o protocolo de a¢des coletivas bucais

Elaborar calendério semestral para realizacao de reunides de periodicidade semanal para educagdo 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 agdes voltadas para Satde na escola

Elaborar cronograma de educagdo permanente para os profissionais da equipe, contemplando a participagido em
cursos.

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

Garantir a assisténcia na aten¢do bésica ao idoso, promovendo acdes coletivas.
Garantir cobertura de acdo de equipe de Satide da Familia, incluindo zona rural
Garantir material de consumo para manutengio de ag¢des dos profissionais de apoio

Reduzir incidéncias de idosos por atendimento na Atengdo 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 popula¢ao do municipio.

Mapeamento de vulnerabilidade: Obesidades, dlcool, drogas, violéncia doméstica, tabagismo e doencas mentais.
Implantar protocolos de regulagdo na Rede de Atengdo a Satde.

Manuten¢@o do Convénio Rede de Urgéncia e Emergéncia - SAMU

Garantir 100% da necessidade de consultas prioritarias encaminhadas para agendamento

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

Manter a Relagdo Municipal de Medicamentos - REMUME

Garantir a populagdo o fornecimento dos medicamentos basicos padronizados pela REMUME e pelo Componente
Especializado

Monitorar e controlar processos de medicamentos de alto custo.

Dinamizar acdes com a participagdo de diversos profissionais da rede com vistas a promover o uso racional de
medicamentos.

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

Definir a pactuacio de indicadores da Vigilancia em Satde junto com a divisdo da vigilancia sanitaria,
epidemioldgica, saide 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 vacinacdo 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 eliminacdo de focos e/ou criadouros de Aedes aegypti.
Manter a meta de eliminagio da hanseniase como problema de satide publica.

Fortalecimento das A¢des de Vigilancia das Causas Externas (Violéncias e Acidentes de Transito)

https://digisusgmp.saude. gov.br
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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 imunizagio a populagio 100,00 89,00
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Demonstrativo da Programacéo de Despesas com Satide por Subfuncio, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncdes Categoria  Recursos Receita de impostos e de Transferéncias de fundos a Fundo  Transferéncias de fundos ao Fundo  Transferéncias de  Operacdes de Royalties do Outros
- de impostos de Recursos do SUS, provenientes  de Recursos do SUS, provenientes convénios Crédito petréleo recursos
FonteLivre (receita propria - R$) do Governo Federal (R$) do Governo Estadual (RS) i aSadde  vi a i a i a
(RS) (R$) Sadde (R$) Satide (R$) Satde (R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 5.000.000,00 N/A 50.000,00 100.000,00 N/A N/A 90.717,92
Administracdo
Geral Capital N/A 886.330,00 N/A 50.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A
301 - Atencdo Corrente N/A N/A 724.000,00 150.000,00 N/A N/A N/A N/A
Basica

Capital N/A N/A 100.000,00 50.000,00 60.000,00 N/A N/A N/A
302 - Assisténcia Corrente N/A 400.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
303 - Suporte Corrente N/A 500.000,00 30.000,00 30.000,00 N/A N/A N/A N/A
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia ~ Corrente N/A N/A 20.000,00 70.000,00 N/A N/A N/A N/A
Sanitéria

Capital N/A N/A N/A 20.000,00 N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia ~ Corrente N/A N/A 70.000,00 70.000,00 N/A N/A N/A N/A
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A 20.000,00 N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagao e

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

Nutri¢ao

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 09/04/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Programagido Anual de Satude - PAS

Total(R$)

N/A
N/A
5.240.717,92

1.036.330,00

874.000,00
210.000,00
400.000,00

N/A

560.000,00

10.000,00

90.000,00
20.000,00
140.000,00
20.000,00
10.000,00

N/A

E muito positivo notar que grande parte das metas de saide pactuadas foram alcancadas com sucesso. Isso demonstra o empenho e a eficiéncia da gestdo da satide no municipio de Ibititra de

Minas. Quando as metas sdo atingidas, isso geralmente significa que os recursos estdo sendo bem administrados, os programas estdo sendo implementados de forma eficaz e as estratégias de

satde publica estdao sendo executadas de maneira adequada.

Além disso, o cumprimento das metas de satide ¢ um indicador importante do compromisso da administra¢cdo municipal com o bem-estar e a qualidade de vida da populacdo. Isso pode incluir

metas relacionadas a cobertura de servigos de satde, melhoria da infraestrutura, prevencdo de doencas, promogdo da satde e acesso equitativo aos servigos de satde.

Portanto, o sucesso na realizacdo das metas de saide ¢ motivo de celebragdo e reconhecimento para todos os envolvidos na gestdo da satide do municipio, pois demonstra um esforgo conjunto

para melhorar o sistema de satde e atender as necessidades da comunidade.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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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: 09/04/2024.
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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

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

Data da consulta: 23/02/2024.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 23/02/2024.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

4.669.187,63 1.355.046,08 1.071.071,16
0,00 3.400,00 88.772,70 106.015,49 80.000,00
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 5.040,52 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 31.848,60 896,80 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 4.704.436,23 1.449.756,10 1.177.086,65 80.000,00

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

246.197,01 7.341.501,88

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
63.336,00
12.702,00
0,00
0,00
0,00
000

278.188,19
0,00
0,00

0,00
0,00

5.040.52
0,00
96.081,40
12.702,00
0,00

0,00

0,00

0,00

32223501 7.733.513,99

67,32 %

69,24 %

R$ 2.091,08

56,97 %

23,89 %

22,24 %

1.059.100,00 1.059.100,00 929.534,82 87,77
254.000,00 254.000,00 162.234,24 63,87
200.000,00 200.000,00 128.200,05 64,10
54.000,00 54.000,00 34.034,19 63,03
150.000,00 150.000,00 86.345,95 57,56
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150.000,00 150.000,00 86.345,95 57,56
0,00 0,00 0,00
303.600,00 303.600,00 190.339,49 62,69
300.000,00 300.000,00 187.826,88 62,61
3.600,00 2.512,61 69,79
351.500,00 351.500,00 490.615,14 139,58
21.560.000,00 21.560.000,00 18.425.525,87 85,46
17.000.000,00 17.000.000,00 14.545.682,43 85,56
12.000,00 12.000,00 4.063,35 33,86
600.000,00 600.000,00 701.013,58 116,84
3.900.000,00 3.900.000,00 3.144.031,02 80,62
48.000,00 48.000,00 30.735,49 64,03
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

22.619.100,00 22.619.100,00 19.355.060,69

6.750.730,00 5.614.230,00 4.314.605,74 4.272.763,69 4.269.227,69 41.842,05
6.415.730,00 5.558.230,00 4.311.205,74 71,56 4.269.363,69 76,81  4.265.827,69 76,75 41.842,05
335.000,00 56.000,00 3.400,00 6,07 3.400,00 6,07 3.400,00 6,07 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
35.000,00 35.000,00 31.848,60 91,00 31.848,60 91,00 31.848,60 91,00 0,00
35.000,00 35.000,00 31.848,60 91,00 31.848,60 91,00 31.848,60 91,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6.785.730,00 5.649.230,00 4.346.454,34 76,94 4.304.612,29 76,20 4.301.076,29 76,14 41.842,05
4.346.454,34 4.304.612,29 4.301.076,29
41.842,05 N/A N/A
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0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
4.304.612,29 4.304.612,29 4.301.076,29
2.903.259,10
N/A
1.401.353,19 1.401.353,19 1.397.817,19
0,00 0,00 0,00

22,24 22,24

2.903.259,10  4.304.612,29  1.401.353,19 45.378,05 41.842,05 45.378,05 1.443.195,24
2.810.403,57  4.714.815,95  1.904.412,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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 0,00 872.759,63
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0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

1.702.000,00 2.106.810,03 1.747.081,46 82,93

1.072.000,00 1.476.810,03 1.176.077,42 79,64

630.000,00 630.000,00 571.004,04 90,64

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
1.702.000,00 2.106.810,03 1.747.081,46

1.687.717,92 3.661.918,05 2.884.075,02 2.683.738,01 73,29  2.725.351,75 200.337,01
1.362.717,92 2.985.918,05 2.609.286,83 87,39 2.508.022,51 84,00 2.483.965,57 83,19  101.264,32
325.000,00 676.000,00 274.788,19 40,65 175.715,50 25,99  241.386,18 35,71 99.072,69
0,00 0,00 120.866,29 0,00 116.532,78 0,00 116.136,88 0,00 4.333,51

0,00 0,00 117.289,19 0,00 113.029,81 0,00  112.858,26 0,00 4.259,38

0,00 0,00 3.577,10 0,00 3.502,97 0,00 3.278,62 0,00 74,13

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.000,00 6.000,00 5.040,52 84,01 5.040,52 84,01 5.040,52 84,01 0,00
20.000,00 6.000,00 5.040,52 84,01 5.040,52 84,01 5.040,52 84,01 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
117.000,00 90.936,00 76.934,80 84,60 76.934,80 84,60 74.418,80 81,84 0,00
92.000,00 70.436,00 64.232,80 91,19 64.232,80 91,19 64.232,80 91,19 0,00
25.000,00 20.500,00 12.702,00 61,96 12.702,00 61,96 10.186,00 = 49,69 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.824.717,92 3.758.854,05 3.086.916,63 2.882.246,11 2.920.947,95 204.670,52

8.438.447,92

9.276.148,05

7.198.680,76

6.956.501,70

74,99 | 6.994.579,44 75,40

242.179,06
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0,00 0,00 120.866,29 0,00 116.532,78 0,00  116.136,88 = 0,00 4.333,51

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.000,00 6.000,00 5.040,52 84,01 5.040,52 84,01 5.040,52 84,01 0,00
152.000,00 125.936,00 108.783,40 86,38 108.783,40 86,38 106.267,40 84,38 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8.610.447,92 9.408.084,05 7.433.370,97 79,01 7.186.858,40 76,39  7.222.024,24 76,76 = 246.512,57
1.785.200,00 3.719.336,13 2.966.050,34 79,75 3.783.586,91 101,73  2.804.811,07 75,41 -817.536,57
6.825.247,92 5.688.747,92 4.467.320,63 78,53 3.403.271,49 59,82 4.417.213,17 77,65 1.064.049,14

FONTE: SIOPS, Minas Gerais 14/02/24 16:46:38

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No ltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nio processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados € nio processados (regra

nova).
3 - Essas despesas sdo consi pelo ente

9.4. Covid-19 Repasse Unido

313.530,11

313.530,11

0,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00 0,00 0,00

250.450,34 179.542,07 176.523,91
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00
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0,00

0,00

0,00

3.018,16  70.908,27 73.926,43 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 [
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 [
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |

0,00

Gerado em 23/02/2024 16:22:34
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 23/02/2024 16:22:33
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 23/02/2024 16:22:35
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

® Andlises e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
Com base nos dados acima, podemos concluir que o municipio investiu significativamente em satde no terceiro quadrimestre de 2023. A alocagdo de 22,24% da receita propria para despesas de saide, totalizando R$

4.304.612,29, demonstra um compromisso consideravel com o bem-estar e o atendimento médico da comunidade. Esse investimento é essencial para garantir o acesso a servigos de satide de qualidade e contribuir para a

melhoria dos indicadores de satide da popula¢do do municipio.
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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: 09/04/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 09/04/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

ndo houve auditorias dentro do quadrimestre.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

O relatério detalhado quadrimestral referente ao periodo de setembro a dezembro de 2023 destaca o dinamismo e a eficiéncia das acdes realizadas para atender as demandas de satide no
municipio de Ibitiira de Minas.

Um dos principais indicadores utilizados para monitorar a aplicacdo dos recursos piiblicos em satdde é o percentual minimo aplicado em agdes e servicos piiblicos de satide (ASPS) pelo
municipio, que foi de 22,24% no periodo em questdo. Esse indicador é fundamental para avaliar o comprometimento do municipio com o financiamento da sadde publica, garantindo que uma
parcela significativa de seus recursos foram direcionada para atender as necessidades da populacdo em termos de acesso a servi¢os de satide e promogao do bem-estar.

Ao alcangar ou superar o percentual minimo exigido que é de 15%, o municipio demonstra sua responsabilidade e compromisso com a satide de seus cidaddos, contribuindo para a melhoria dos
indicadores de satde e qualidade de vida da comunidade local.

ANA CLAUDIA APARECIDA PEREIRA
Secretario(a) de Saude
IBITIURA DE MINAS/MG, 2023
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REI’[’JBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MINAS GERAIS
MUNICIPIO: IBITIURA DE MINAS
3° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023
Parecer do Conselho de Saude
Identificagao
o Consideragdes:

Integrado de forma inseparavel ao servi

municipal de satide, o Conselho Municipal de Satide de Ibititira de Minas desempenha um papel de vital importéncia no contexto das agdes do Sistema Unico de Satde (SUS) dentro do municipio.
Ele opera como uma entidade de relevéncia crucial na promogio da participagio popular, na supervisdo das politicas de satide e no fortalecimento da administragio piblica nesse dominio essencial. Constituido por meio da promulgagio da

Lei Municipal n° 331 de 1992, 0 Conselho Municipal de Satde se configura como um 6rgdo decisivo, garantindo uma voz ativa da comunidade na formulagio e aperfeicoamento das politicas de satide, colaborando assim para uma abordagem

mais inclusiva, transparente e eficaz.

Com a estruturagdo regida pelo Regimento Interno, oficializado pela Resolugao n° 01/2014, registrada na Ata n® 55/2014, sua localizagio 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 servicos de satde, inspecionando o emprego dos recursos e promovendo a clareza na administragdo. Como uma ia C
entidades da sociedade civil, facilitando um didlogo diversificado e enriquecedor em favor do bem-estar coletivo.

ele retine ref gover is, profissionais da satde, usudrios do sistema e

Dotado de um niimero de telefone para contato (35) 3195-1200 e um enderego de e-mail (cmsibitiurademinas.mg.gov.br), o Conselho Municipal de Sadde de Ibititira de Minas se coloca a disposi¢io da comunidade para receber
contribuigdes, sugestoes e demandas, reafirmando assim sua mi:

do de promover a sadde, a equidade e a cidadania através de uma gestao participativa e dedicada a melhoria continua dos servigos de satide no municipio.
Introducdo
¢ Consideragdes:

A 3* Rodada de Qualificacio da Atengdo (3° RDQA) é um mecanismo vital intermediado pelo Conselho Municipal de Sadde para orientar as préticas do Sistema Unico de Satde (SUS). Este processo, regulamentado pelo item IV do art. 4°
da Lei 8.142/1990 e também pela Lei Compl 1412012, d

um papel essencial na validagio da alocagdo de recursos e na apresentagio dos resultados decorrentes da execucio da Programagdo Anual de Saide (PAS). A 3°
RDQA assume, portanto, um papel crucial ao orientar a formulagio da nova programacdo anual e ao indicar ajustes necessarios ao Plano de Satide. Nesse contexto, ela se torna um componente fundamental para subsidiar o processo de
monitoramento e avaliagdo da gestao do SUS em nivel municipal.

De acordo com o Art. 6° da Portaria GM/MS n° 2.135, de 25 de setembro de 2013, a 3° RDQA, como um documento anual, permite ao gestor ar

os éxitos alcangados através da execucio da PAS e orientar qualquer realocacdo
necessaria no Plano de Satde. O § 1° desse artigo lista os elementos essenciais que a 3° RDQA deve abordar: I - as diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Satide; IT - as metas planejadas e concretizadas da PAS; IIT - a andlise da
utilizagdo orgamentaria; e IV - as sugestdes essenciais, incluindo potenciais ajustes no Plano de Sadde.

No mesmo contexto, o § 3° da Portaria enfatiza que a 3° RDQA deve ser submetida ao Conselho de Satide correspondente até 30 de margo do ano subsequente a execucio financeira. Cabe ao Conselho emitir um parecer conclusivo, utilizando
a plataforma DIGISUS. E importante observar que, mesmo com a implementagio do novo sistema, existem desafios pendentes, uma vez que algumas informagdes nio sio migradas ou nio podem ser inseridas. No entanto, estamos
comprometidos em empregar consideraveis esforgos para incorporar todos os dados e informagdes, garantindo total transparéncia na 3° RDQA. Isso permitira aos conselheiros avaliar os dados de maneira informada, capacitando-os a conduzir

andlises embasadas na clareza das informagoes disponiveis.
Dados Demograficos e de Morbimortalidade
o Consideragoes:

Com base nas informacdes fornecidas sobre a populagao de Ibitiura de Minas, onde ha uma previsdo de 3497 pessoas, com uma predominancia de pessoas do sexo masculino, o Conselho de Satde pode inferir
algumas consideragdes cruciais sobre as principais causas de internagdo hospitalar e mortalidade:

Para as Causas de Internagao Hospitalar:

Doencgas do Aparelho Circulatério: Dada sua prevaléncia, ¢ crucial garantir acesso a cuidados médicos especializados para diagnosticar e tratar condi¢des cardiovasculares, como hipertensio e doenga coronariana.
Doencas do Aparelho Respiratorio: Medidas preventivas, como vacinagio contra influenza e pneumonia, sdo essenciais, assim como o tratamento adequado de condigdes cronicas como asma.

Doencas do Aparelho Digestivo e Geniturinario: A promogio de hibitos alimentares saudaveis e o acesso a dgua potivel podem ajudar a prevenir doencas digestivas, enquanto o diagndstico precoce € crucial para
doencas geniturindrias.

Para as Causas de Mortalidade:

Doencas do Aparelho Circulatorio: Intervengdes para prevenir doengas cardiovasculares, como promogio de estilos de vida saudaveis, sdo cruciais, assim como o acesso a tratamentos adequados.
Doencas do Aparelho Respiratorio: A prevencdo do tabagismo e o acesso a cuidados médicos sdo fundamentais para reduzir a mortalidade por doengas respiratorias.

Neoplasias: Conscientizagdo sobre fatores de risco e acesso a programas de rastreamento e tratamento sdo cruciais para reduzir a mortalidade por cincer.

Essas consideragdes ressaltam a importincia de politicas de satde publica focadas na prevengdo, diagndstico precoce e tratamento adequado das principais causas de interna¢do hospitalar e mortalidade na populagdo
de Ibitiura de Minas, conforme percebidas pelo Conselho de Satide.
Dados da Produgao de Servigos no SUS
o Consideragdes:

O Conselho de Satide reconhece os esforgos incanséaveis da gestdo municipal para atender as necessidades da populagio dependente do SUS, adotando uma abordagem abrangente que inclui tanto recursos proprios
quanto parcerias estratégicas com a rede privada de saide. Este compromisso se reflete em uma andlise detalhada das iniciativas logisticas e de aprimoramento, visando melhorar e otimizar a infraestrutura disponivel.

A expansdo das instalagdes fisicas é considerada um pilar crucial neste processo, reconhecendo a demanda em constante evolugdo por servigos de satde e investindo em medidas para expandir a capacidade de

atendimento. Além disso, a colaboragio estratégica com a rede privada € vista como vital para atender as demandas crescentes, diversificando e fortalecendo a base de prestadores de servicos de satde, resultando em
uma gama mais ampla de servicos médicos disponiveis.

No entanto, a visao do Conselho vai além da expansio fisica e parcerias estratégicas, abrangendo também a melhoria continua dos processos internos e protocolos de atendimento. A busca por eficiéncia e exceléncia é
constante, com medidas rigorosas adotadas para garantir a qualidade e acessibilidade dos servicos de satide oferecidos.

Em resumo, o Conselho destaca o compromisso da administragio local com um esfor¢o abrangente e estruturado para atender as necessidades da populagido dependente do SUS. Essa abordagem incorpora uma
variedade de estratégias, desde expansio fisica até parcerias estratégicas, respaldadas pelo compromisso continuo com a melhoria dos processos e aprimoramento da qualidade, visando fornecer uma prestacdo de

cuidados de satide eficaz, inclusiva e de alta qualidade.
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

¢ Consideragoes:

Ap6s uma andlise detalhada da infraestrutura de satide disponivel no municipio de Ibitiura de Minas, o Conselho de Satde expressa sua satisfacio com a abrangéncia e a diversidade dos servigos oferecidos 4 comunidade. A rede fisica
prestadora de servigos ao SUS demonstra um compromisso solido com a promogio da satde e o di integral as idades da populaca

Destacamos positivamente a presenca de:

1 (uma) UBS (Unidade Bisica de Saide), que um papel fund 1 no

primério, oferecendo uma variedade de servigos iais, desde médicas até pry i de tr de doengas comuns.

1 (um) ESF (Estratégia Satide da Familia), cuja cobertura total no municipio representa um avango significativo na promogio da satide da populagdo, incluindo a disponibilidade de sala de vacinagio para garantir a imunizagdo adequada.

1 (uma) Unidade de Vigilancia Epi iologi ponsavel pela vigilancia, prevengdo e controle de doengas, desempenhando um papel crucial na prote¢ao da satde publica.

1 (uma) Farmacia Municipal, que oferece acesso a medicamentos prescritos por médicos da rede piblica, garantindo o fornecimento adequado de medi is A c

1 (uma) Central de Gestio (Secretaria de Satade), responsavel pela coordenagdo e gerenciamento das politicas de satide no municipio, assegurando uma abordagem integrada e eficiente na administragio dos servigos de satide.
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Além disso, a presenca de:

3 (trés) Consorcios Pablicos de Satide amplia significativamente o acesso a servicos de satde, incluindo atendimento de urgéncia e emergéncia, bem como assisténcia médica ambulatorial e especializada.

2 (dois) Convénios com H

do parcerias estratégicas com instituigdes hospitalares da regido para a realizagdo de procedimentos cirtirgicos e exames de média e alta complexidade, garantindo o acesso da populagdo a
servigos especializados.

Em suma, a infraestrutura de satide apresentada reflete um compromisso sério e abrangente com a promogao da satide e o bem-estar da populacio de Ibitiura de Minas. O Conselho de Satdde elogia os esfor¢os realizados pelo municipio e
incentiva a continuidade do investimento e aprimoramento desses servigos para atender as necessidades em constante evolugdo da comunidade.
Profissionais de Satide Trabalhando no SUS
o Consideragdes:
O Conselho de Satide reconhece e elogia a diversidade de profissionais de satide envolvidos no setor de satide do municipio de Ibititira de Minas. A presenga de uma ampla gama de especialistas é fundamental para garantir a prestagio de

cuidados abrangentes e de alta qualidade & comunidade.

A atuagdo dos profissionais de saiide, como psic6logos e assistentes sociais, desempenha um papel crucial ao oferecer apoio emocional e social aos pacientes e suas familias, ajudando-os a lidar com questdes que vao além do aspecto fisico da
satide. Além disso, a orientagio nutricional fornecida pelos nutricionistas contribui para promover uma alimentagio saudavel e prevenir doengas relacionadas a dieta.

Os fisioterapeutas, por sua vez, desempenham um papel essencial na reabilitagio fisica e na prevengdo de lesdes, proporcionando terapias e exercicios terapéuticos. Enquanto isso, a presenca de especialistas como pediatras e ginecologistas
assegura cuidados especificos para criangas e mulheres, respectivamente, abordando suas necessidades de satide de forma adequada e especializada.

O papel do clinico geral é fundamental no atendimento primario e na gestdo de cuidados de satide gerais, garantindo uma abordagem abrangente para as necessidades de satde da p . Além disso, os enfermeiros, técnicos de

enfermagem e auxiliares de enfermagem desempenham um papel vital ao prestar cuidados diretos aos pacientes e apoiar os médicos e outros profissionais de saide no ambiente clinico.

Por fim, os far ico: um papel fi

na gestdo e 4o de medi os, garantindo o uso correto e seguro dos mesmos pelos pacientes.

Em suma, a presenca desses profissionais multidisciplinares na equipe de satide de Ibititira de Minas reflete uma abordagem holistica para a satide da comunidade, abrangendo aspectos fisicos, mentais e sociais do bem-estar. O Conselho de
Satde reconhece a importancia desses profissionais e incentiva a continuidade do apoio e investimento em suas atividades para melhor atender as necessidades de satide da populagio.

Programagdo Anual de Satude - PAS
¢ Consideragdes:

O Conselho de Satde de Ibititira, ao analisar a Programagao Anual de Satde (PAS) do municipio, expressa sua satisfacdo diante do sucesso alcangado na concretizagdo das metas estabelecidas. E notavel o empenho e
a eficiéncia da gestdo da satde local, refletidos no cumprimento das metas pactuadas.

O fato de que a grande parte das metas de satde foi atingida com sucesso ¢ um indicador positivo da adequada administragio dos recursos, implementagio eficaz dos programas e execugao das estratégias de satide
publica. Este éxito ressalta o compromisso da administragdo municipal com o bem-estar e a qualidade de vida da populagdo, abrangendo aspectos como a cobertura dos servigos de satde, melhoria da infraestrutura,
prevengao de doengas, promogao da satide e garantia de acesso equitativo aos servigos.

Esse alcance das metas ndo apenas valida os esfor¢os conjuntos dos envolvidos na gestdo da satide municipal, mas também evidencia o comprometimento com a melhoria continua do sistema de satide e com a
efetivac@o das necessidades da comunidade. E motivo de celebracio e reconhecimento, demonstrando a capacidade de enfrentamento dos desafios e a busca pela exceléncia na prestacdo dos servigos de satide em
Ibititra.

Nesse contexto, é imprescindivel que o Conselho de Satde continue a acompanhar de perto a implementagdo das a¢des previstas na PAS, garantindo a transparéncia, participacdo e fiscaliza¢do efetiva por parte da
comunidade. Este sucesso deve servir de estimulo para que sejam estabelecidas metas ainda mais ambiciosas e se fortalega 0 compromisso com a promogio da satide e o bem-estar de todos os cidaddos ibitiurenses.
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Execuc¢@o Orcamentéria e Financeira
¢ Consideragdes:

Com base nos dados apresentados, ¢ evidente que o municipio de Ibititira demonstrou um compromisso considerdvel com a satide de sua populagdo, especialmente durante o terceiro quadrimestre de 2023. A alocacdo
de 22,24% da receita propria para despesas de satide, totalizando R$ 4.304.612,29, é um indicativo claro desse investimento significativo. Esse esforco financeiro reflete o comprometimento das autoridades locais com
0 bem-estar e o atendimento médico da comunidade, especialmente em um periodo desafiador como a pandemia.

E importante ressaltar que o investimento financeiro durante a pandemia atingiu seu pico, o que demonstra a priorizagao da satide ptiblica mesmo diante de um cenario de crise. Esse apoio financeiro foi essencial para
garantir o acesso a servigos de satide de qualidade e contribuir para a melhoria dos indicadores de satide da populag@o.

Além dis
servigos de satiide em niveis primarios, visando a prevencdo e ao cuidado efetivo da populagéo.

0, destaca-se que o servigo de atengdo basica tem prosperado em termos de atendimento e cuidado. Isso sugere que, além dos investimentos financeiros, houve um esforgo coordenado para fortalecer os

Em suma, o municipio de Ibititira tem mostrado um compromisso continuo e significativo com a satide de sua comunidade, tanto em termos financeiros quanto em termos de qualidade e eficiéncia dos servigos
prestados, especialmente durante momentos desafiadores como a pandemia.

Série Historica analisada:

Ano Gastos com Satude (R$) Percentual (%)

2023 4.304.612,29 2224

2022 4.710.343,00 25,14

2021 4.070.530,02 26,19

2020 3.534.815,39 29,40

2019 3.270.378,70 27,54
Auditorias

¢ Consideragdes:
O Conselho Municipal de Satide desempenha um papel fundamental como 6érg@o de controle social e fiscalizagio das agdes de satide no municipio de Ibitiira de Minas. Sua principal fungdo é garantir que as politicas

e os servigos de satide atendam aos principios do Sistema Unico de Satide (SUS), promovendo o acesso universal, integral e equinime a satde.

‘Uma das atribuices mais importantes do Conselho € realizar a andlise e a fiscalizagdo dos niimeros e servigos apresentados pela gestora da satide municipal. Em 2023, essa atividade de auditoria ganhou ainda mais
relevancia devido ao contexto desafiador da pandemia de COVID-19, que exigiu uma resposta répida e eficaz por parte do sistema de satde.

Durante o terceiro quadrimestre de 2023, o Conselho Municipal de Satide de Ibititira de Minas analisou detalhadamente os dados e servigos apresentados pela gestora da satde. Isso incluiu a revisdo dos relatérios
financeiros, dos indicadores de satde, das estratégias de enfrentamento da pandemia, da qualidade dos servicos prestados e do cumprimento das metas estabelecidas no Plano Municipal de Satide e na Programagio
Anual de Sadde.

Essa andlise minuciosa permitiu ao Conselho identificar eventuais falhas ou desafios enfrentados pelo sistema de satde local, bem como reconhecer boas prticas e resultados positivos. A partir dessas informacdes, o
Conselho pode emitir recomendagdes, sugerir ajustes nas politicas e nos servicos de satide e garantir a transparéncia e a presta¢io de contas a comunidade.

E importante ressaltar que a atua¢do do Conselho Municipal de Satide ndo se limita apenas a andlise retrospectiva dos niimeros e servicos, mas também engloba a participagao ativa na elaboragio e no monitoramento
das politicas de satde, a realizagdo de audiéncias publicas, a promogio do controle social e o fortalecimento do didlogo entre os diferentes atores envolvidos no sistema de satide municipal.

Em suma, o Conselho Municipal de Satide exerce um papel essencial na fiscalizagdo e na auditoria das agdes de satide em Ibititira de Minas, contribuindo para a melhoria continua do sistema de satide e para a
promogdo do bem-estar da populagdo.
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Andlises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satide:

onsideragdes Finais para o Terceiro Quadrimestre em Ibititira de Minas:

Principais Causas de Internacio Hospitalar e Mortalidade:
E crucial priorizar o combate as doengas do aparelho circulatério e respiratério, bem como as neoplasias, por meio de medidas preventivas, diagndstico precoce e acesso adequado a tratamentos especializados.
A promogio de estilos de vida saudaveis, vacinagdo e conscientizagio sobre fatores de risco sao estratégias fundamentais para reduzir a incidéncia e mortalidade dessas doengas.
Infraestrutura e Servicos de Satde:
A rede de satide de Ibititira de Minas demonstra um compromisso sério com a promogio da saide, oferecendo uma variedade de servigos essenciais, desde atengao primaria até procedimentos especializados.
A expansio fisica, parcerias estratégicas com a rede privada e investimentos continuos sao vitais para garantir o acesso equitativo e eficaz aos servicos de satide.
Equipe Multidisciplinar de Satide:
A presenca diversificada de profissionais de satde, incluindo médicos, enfermeiros, fisioterapeutas e nutricionistas, reflete uma abordagem holistica para o cuidado da populagdo, abrangendo aspectos fisicos, mentais e sociais da satide
Desempenho Financeiro e Alcance de Metas:
O investimento significativo em satide, mesmo durante periodos desafiadores como a pandemia, evidencia o compromisso das autoridades locais com o bem-estar da comunidade.

O alcance das metas i eficiéncia na

-a¢do dos recursos e implementagdo de programas de saide, promovendo a cobertura dos servigos, melhoria da infraestrutura e prevencdo de doengas.
Papel do Conselho Municipal de Satde:

O Conselho desempenha um papel crucial na fiscalizacdo e no monitoramento das agdes de satde, garantindo a transparéncia, prestacdo de contas e participacdo ativa da comunidade na defini¢do e execugdo das politicas de sadde.

Em sintese, o terceiro quadrimestre em Ibitidira de Minas revela um compromisso considerdvel com a satide da populagdo, refletido tanto nos investimentos financeiros quanto na qualidade e abrangéncia dos servigos prestados. O trabalho
conjunto entre autoridades locais, profissionais de saide e o Conselho Municipal de Satde é fundamental para enfrentar os desafios e promover o bem-estar da comunidade.

Status do Parecer: Avaliado

IBITIURA DE MINAS/MG, 09 de Abril de 2024
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