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1. Identificacdo

1.1. Informagoes Territoriais

PB

CONDE

1* Regido Mata Atlantica

172,95 Km?

25.341 Hab

147 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 21/03/2022

1.2. Secretaria de Saide

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

6372376

A informagdo nio foi identificada na base de dados

08916645000180

RUA PAULO DA ROCHA BARRETO 79

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

83 3298-2514

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/03/2022

1 .3. Informagoes da Gestao

MARCIA DE FIGUEIREDO LUCENA LIRA

RENATA MARTINS DOMINGOS

RENATA.M.DOMINGOS @ GMAIL.COM

83988041703

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saiide (SIOPS)
Data da consulta: 21/03/2022

1.4. Fundo de Satude

LEI

12/1995

11.570.107/0001-91

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

VANESSA MEIRA CINTRA

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 21/03/2022

1.5. Plano de Satude

2018-2021

Aprovado

ﬂ

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 01/06/2021

1.6. Informagoes sobre Regionalizacao
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Regido de Satide: 1* Regido Mata Atlantica

Municipio Area (Km?2) Populacio (Hab) Densidade

ALHANDRA 182.656 19865 108,76
BAYEUX 31.784 97519 3.068,18
CAAPORA 150.168 22079 147,03
CABEDELO 31.265 69773 2.231,66
CONDE 172.949 25341 146,52
CRUZ DO ESPIRITO SANTO 195.596 17599 89,98
JOAO PESSOA 210.551 825796 3.922,07
LUCENA 89.202 13344 149,59
MARI 154.726 21895 141,51
PITIMBU 136.045 19478 143,17
RIACHAO DO POCO 39.067 4571 117,00
SANTA RITA 726.565 138093 190,06
SAPE 316.33 52977 167,47
SOBRADO 63.093 7845 124,34

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacio LEI
Endereco RUA JOAO MACHADO COELHO 306 LOTEAMENTO CARNAUBAS
E-mail mariapedro4097 @ gmail.com
Telefone 8393522863
Nome do Presidente MARIA JOSE DA SILVA PEDRO
Niamero de conselheiros por segmento Usuarios 6
Governo 3
Trabalhadores 5
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202106

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA 3 RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

e Consideracoes

Conde foi criado com a denominagéo de Distrito, em 1768. Em divisdo administrativa referente ao ano de 1911, o Distrito de Conde, figura no municipio de Paraiba. Nos quadros de apuracio do
Recenseamento Geral de I-1X-1920, figura no municipio de Paraiba o distrito de Conde de Pitumbu, ndo figurando o distrito de Conde. Pela Lei Estadual n.° 700, de 1930, o municipio de Paraiba passou
a denominar-se Jodo Pessoa. Em divisdo administrativa referente ao ano de 1933, o distrito figura com a denominacdo de Conde e permanece no municipio, entdo denominado Jodo Pessoa. Assim
permanecendo em divisdes territoriais datadas de 31-XII-1936 e 31-XII-1937. Pelo Decreto-Lei Estadual n.® 520, de 31-12-1943, o distrito de Conde, passou a denominar-se Jacoca. No quadro fixado
para vigorar no periodo de 1944-1948, o distrito ja denominado Jacoca, figura no municipio de Jodo Pessoa. Pela Lei Estadual n.° 7.318, de 07-01-1949, o distrito de Jacoca passou a denominar-se Vila
do Conde. Em divisdo territorial datada de 1-VII-1950, o distrito ja denominado Vila do Conde, figura no municipio de Jodo Pessoa. Assim permanecendo em divisdo territorial datada de 1-VII-1960.
Elevado a categoria de municipio com a denominag@o de Conde, pela Lei Estadual n.° 3.107, de 18-11-1963, desmembrado de Jodo Pessoa. Sede no atual distrito de Conde (ex-Vila Conde). Constituido
do distrito sede. Instalado em 30-12-1963. Em divisao territorial datada de 31-XII-1963, o municipio ¢ constituido do distrito sede. Assim permanecendo em divisdo territorial datada de 15-VII-1997.
Pela Lei Municipal n.° 184, de 27-06-1997, ¢ criado o distrito de Jacuma e anexado ao municipio de Conde. Em divisdo territorial datada de 2003, o municipio ¢ constituido de 2 distritos: Conde e
Jacuma. Assim permanecendo em divisdo territorial datada de 2015. O Fundo Municipal de Satide foi instituido através da Lei N°154, de 20 de dezembro de 2005 e o Conselho Municipal de Satde da
Lei N° 140, de 12 de outubro de 1999. Os instrumentos de gestdo sdo construidos dentro dos prazos legais de gestdo, sio monitorados e avaliados pela gestdo, equipe gestora e técnica, profissionais de
satide, conselheiros e usudrios do sistema de saide. O municipio de Conde compde o territorio da 1* Macrorregido de Saide do Estado da Paraiba, 1* Regido de Sadde e 1* Gerencia Regional de Satde.
Objetivando promover a integralidade da assisténcia e o acesso da populacdo aos servicos e acdes de satide o mais préximo possivel do seu domicilio e de acordo com as necessidades especificas dos 223
municipios da Paraiba, foi construido o Plano Diretor de Regionalizacdo do Estado da Paraiba, o qual estrutura o Estado em 03 Macrorregides (Jodo Pessoa, Campina Grande, Patos/Souza), 14 Gerencias
Regionais de Saide e 16 Regides de Satide conforme Resolugio da CIB 203 de novembro de 2011. As Geréncias Regionais de Satide (GRS) de Satde correspondem a organizacdo geo-administrativa do
Estado, que tem por finalidade garantir a gestdo do Sistema Estadual de Sadde nas Regides do Estado, assegurando a qualidade de vida da populagdo através da implementagao das politicas de satide e

promovendo articulacdes interinstitucionais, cujas sedes sao as seguintes:

I GRS - Jodo Pessoa VIII GRS - Catolé do Rocha IT GRS - Guarabira IX GRS - Cajazeiras IIT GRS - Campina Grande X GRS - Sousa IV GRS - Cuité XI GRS - Princesa Isabel V GRS - Monteiro XII
GRS - Itabaiana VI GRS - Patos XIII GRS - Pombal VII GRS - Itaporanga XIV GRS - Mamanguape
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Os dados referentes as informacdes de gestdo estdo desatualizados a Prefeita em exercicio é Karla Maria Pimentel Martins Pimentel Régis e Secretaria de Satide em exercicio e gestora do
Fundo Municipal de Satide é Vanessa Meira Cintra.
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2. Introducdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introducio

Com a finalidade de atender ao disposto na Lei Complementar N°141, de 13 de janeiro de 2012, a Equipe Gestora da Secretaria Municipal de Satide (SMS) apresenta Relatério Anual de Gestdao (RAG) de
2021. Os dados aqui apresentados permitem a andlise dos resultados acumulados originados dos relatorios dos sistemas oficiais de informagdes da satde. E valido destacar que a eficicia dos processos
decisorios inerentes a gestdo da Politica Ptiblica de Satide municipal revela-se na prestacdo de contas dos resultados obtidos e contribuem para a atuacdo do controle social e das instancias colegiadas. Este
relatério contribui com a organizac@o e a atuacao dos profissionais da satide nos seus processos de trabalho, contribui para o aperfeicoamento e transparéncia da gestao, potencializa o planejamento,
monitoramento e a avaliagdo do gasto em satide, além de instrumentalizar a atuagdo do controle social. A sistematizacio das informagdes aqui disponibilizadas explicita o desempenho das principais linhas
de atuac@o constantes nos instrumentos de gestdao da administragéo piblica municipal.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a 4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimati limi laboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 03/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

1153

1052

1134

1161

2181

1896

1605

1178

693

305

106

12464

Conde

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 03/03/2022.

3.3. Principais causas de internagio

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIIIL.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doencas do aparelho digestivo

XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

https://digisusgmp.saude. gov.br

447

24

41

14

64

147

19

11

66

463

30

21

42

67

111

84

23

60

531

32

1097

995

1036

1105

2254

1959

1677

1183

712

376

152

12546

23

52

75

136

114

21

83

543

36

27

32

76

43

88

52

561

33

2250

2047

2170

2266

4435

3855

3282

2361

1405

681

258

25010

510 548

27
33

14

80
53
106

29

62
541

52
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Capitulo CID-10

XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide

CID 10" Revisao nao disponivel ou ndo preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 03/03/2022.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

1. Algumas doengas infecciosas e parasitrias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue Orgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatorio

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinirio

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide
XXII.Codigos para propdsitos especiais

Total

Capitulo CID-10

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)

Data da consulta: 03/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

2017 2018
5 7
14 21
153 142
21 18
1301 1331

2017

2019

151

40

1516

154

2020 2021
7 7
19 14
158 180
13 21
1348 1513
2018 2019
9 9
13 24
2 -
10 10
2 2
1 3
58 44
16 17
8 1
- 2
2 -
7 5
10 10
- 2
7 1
25 17
170 157

Os dados aqui apresentados sdo relativos ao quadrimestre em referéncia, que sdo importados para o DigiSUS, simultaneamente ao carregamento dos dados no DATASUS. Dados estes dos Sistemas de

Informacdes em Satde, alimentados mensalmente/regularmente por técnicos da Secretaria Municipal de Saide. A populagio estimada segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)

para o municipio de Conde em 2021 foi de 25.341 habitantes.

O Sistema de Informago sobre Mortalidade (SIM), desenvolvido pelo Ministério da Satide em 1975, é produto da unificacdo de mais de quarenta modelos de Declaragio de Obito utilizados ao longo dos

anos, para coletar dados sobre mortalidade no pais. Com sua longa série temporal, o SIM é um patrimdnio nacional, visto que possui informacdes fundamentais para que possamos conhecer os aspectos

referentes a mortalidade no municipio e no Brasil e as causas de adoecimento que levaram ao ébito. E, ainda, um dos principais instrumentos para apoiar a elaboragio de politicas publicas de satide e

seguridade social mais efetivas visando a preveng¢do, promogdo e cuidado em satde. Os dados referentes a 2021 sdo prévios e estdo sujeitos a alteracdes substanciais, por se tratarem de registros

codificados e recebidos na Base Federal até a data da exportagdo, tivemos 192 obitos no municipio de Conde.

Natalidade é o nimero proporcional dos nascimentos que ocorrem numa populagdo e em um tempo determinado. Para a demografia, a taxa de natalidade ¢ uma medida de quantificagdo da fecundidade.
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Em geral,a natalidade ¢ medida sobre o periodo de um ano e tem por base o nimero de nascimentos de uma populagdo por cada mil habitantes. No Ano de 2021 nasceram 525 criangas no nosso
municipio, sendo 235 de Parto Cesareo, 289 de Parto Vaginal e 01 Parto Nao Informado.

No Brasil, Mulheres em Idade Fértil (MIF), sdo aquelas que estdo na faixa etaria entre 10 a 49 anos. Internacionalmente essa faixa estd entre 15 a 49 anos. No Brasil essa estimativa de idade foi feita com
base nos registros de 6bito materno e em casos de gravidez em menores de 15 anos. Das 525 mulheres que engravidaram no periodo em referéncia, 257 (49%) estavam principalmentena faixa etaria de 21
a 30 anos, vindo a seguir 123 (23,4%), entre 15 a 20 anos, 122 (23,2%) entre 31 a 40 anos, 11 (2,1%) 41 a 50 anos e 12 (2,3%) gravidez em adolescentes, de 10 a 14 anos.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Visita Domiciliar 102.304
Atendimento Individual 29.550
Procedimento 28.093
Atendimento Odontoldgico 6.885

Fonte: Sistema de informagéo em Satde para a Atencdo Basica— SISAB

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogdo e prevengio em satide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 232 970,75 - -
03 Procedimentos clinicos 9155 117,80 - -
04 Procedimentos cirtirgicos 9 12,98 - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a satide - - - -
Total 9400 1101,53 - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 05/03/2022.

4.3. Producao de Ateng¢do Psicossocial por Forma de Organizacao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 23313

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SITH/SUS)
Data da consulta: 05/03/2022.

4.4. Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promocdo e prevengio em satde 2806 2770,20

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 77271 323469,46 - -
03 Procedimentos clinicos 71117 249987,48 - -
04 Procedimentos cirtrgicos 958 9108,69 - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
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07 Orteses, préteses e materiais especiais 69 10350,00 - -

06 Medicamentos

08 Acdes complementares da atengdo a satide - - - -
Total 152221 595685,83 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 05/03/2022.

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmac€utica, sob gestdao da esfera estadual.
Portanto, nao ha produgdo sob gestao municipal.

4.6. Producido de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satide

01 Agdes de promogdo e prevengio em satide 916 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 724 -
Total 1640 -

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

Data da consulta: 05/03/2022.

® Analises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servigos no SUS

Considerando a verificacdo de inconsisténcias dos dados proveni do SISAB, a Secretaria de Atencdo Primaria a Satde (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengdo Basica disponibilizados pelos
tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS. Assim, os dados relativos a produgdo da Atencio Bésica aqui apresentados foram capturados do SISAB (Mar¢o/2022).

Resultado do Previne Brasil (3° RQDA): ISF 7,61

INDICADOR 1: PRE- NATAL (6 CONSULTAS): 25%
INDICADOR 2: PRE- NATAL (SIFILIS E HIV): 58%
INDICADOR 3: PRE- NATAL (SAUDE BUCAL): 70%
INDICADOR 4: COBERTURA CIPATOLOGICO: 28%
INDICADOR 5: COBERTURA POLIO E PENTA: 24%
INDICADOR 6: HIPERTENSAO (PA AFERIDA): 14%
INDICADOR 7: DIABETICOS (HEMOGLOBINA GLICADA): 76%
Resumo de Producio

Foi implantado o Prontudrio Eletronico do Cidaddo (PEC) com informatizacdo das Unidades Basicas de Saide (UBS), com 100% de cadastros realizados. As 10 (dez) Equipes de Satde da Familia e as
de Satde Bucal realizaram 264.513 procedimentos na producao.

Nio houve registros de atendimentos vinculados aos marcadores de consumo alimentar, avaliacdo de elegibilidade e admissdo e Sindromeneuroldgica por Zika / Microcefalia.

O Sistema de Informacio em Sadde para a Atengdo Basica (SISAB) foi instituido pela Portaria GM/MS n° 1.412, de 10 de julho de 2013, passando a ser o sistema de informagdo da Atencdo Basica
vigente para fins de financiamento e de adesdo aos programas e estratégias da Politica Nacional de Atengdo Basica, e é composto por dois sistemas de software que instrumentalizam a coleta dos dados
que serdo inseridos no SISAB. Sdo eles: Coleta de Dados Simplificado (CDS) e o Prontudrio Eletronico do Cidaddo (PEC), ambos em utiliza¢do. No momento os dados do SISAB ndo sdo dados abertos,
e para termos acesso solicitamos do técnico responsivel pelo sistema os relatérios gerados.

Nesse sentido, os sistemas e-SUS AB foram desenvolvidos para atender os processos de trabalho da Atengdo Bisica para a gestdo do cuidado em satde, podendo ser utilizado por profissionais de todas as
equipes de AB, pelas equipes dos Niicleos de Apoio a Satide da Familia (NASF), do Consultério na Rua (CnR), de Atengdo a Satde Prisional e da Atencdo Domiciliar (AD), além dos profissionais que
realizam acdes no dmbito de programas como o Satdde na Escola (PSE) e a Academia da Saide. Com o SISAB, sera possivel obter informagdes da situacio sanitdria e de saide da populagdo do territorio
por meio de relatorios de satide, bem como de relatérios de indicadores de satide por estado, municipio, regido de satide e equipe.

Esse elenco refere-se ainda ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual e dispensados aos municipes apds cadastro dos mesmos no Centro Especializado de
Dispensacdo de Medicamentos Excepcionais (CEDMEX). Portanto, ndo hd produgdo sob gestdo municipal. Em 2021, foi implantado o Sistema HORUS para qualificar a gestdo da Assisténcia
Farmacéutica e contribuir para a ampliagdo do acesso aos medicamentos e da atengdo a saide prestada a populacdo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 11 de 45



5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

0 1 1

FARMACIA 0

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 11 11
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 3 3
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 2 2
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
POLICLINICA 0 0 1 1
Total 0 0 24 24

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide ptiblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/03/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 24 0 0 24
ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
Total 24 0 0 24

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/03/2022.

5.3. Consorcios em satide

O ente ndo estd vinculado a consércio publico em satide

o Analises e Consideracoes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

A Rede de Atengdo a Saide (RAS) é conformada por arranjos organizativos de acdes e servicos de satide, de diferentes densidades tecnoldgicas que, integradas por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado. A implementacio da RAS aponta para uma maior eficicia na producio de satide, melhoria na eficiéncia da gestdo do sistema de satide no
espago regional, e contribui para o avanco do processo de efetivacdo do SUS. A transi¢do entre o idedrio de um sistema integrado de saide conformado em redes e a sua concretizagdo passam pela
construgdo permanente nos territorios, que permita conhecer o real valor de uma proposta de inovag¢do na organizagio e na gestao do sistema de satde.

Quanto a rede de servigos de satide de Conde-PB, encontra-se assim organizada: 10 (dez) USF implantadas, todas com equipes minimas completas da Estratégia de Saide da Familia - ESF, da Estratégia
de Satide Bucal - ESB - Modalidade I, e da Estratégia de Agentes Comunitarios de Satide e Agentes Comunitarios de Satide e Agentes de Combate as Endemias. Destas USF, a localizada no Distrito de
Jacuma, cadastrada no Sistema Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide - SCNES, com nome USF - Jacuma, com cédigo N°® 2592649, apresenta estrutura fisica adequada para o primeiro
atendimento e estabilizagdo de urgéncias/emergéncias que ocorram nas proximidades da USF ou em sua area de abrangéncia e esta devidamente abastecida de medicamentos e alguns equipamentos
essenciais.

No ano de 2021 foi implantada a USF Village. Em virtude do nimero de municipes cadastrados na UBS Concei¢ao (6138 usuarios) e UBS Neves (4832 usudrios), ha teto para implantar mais 2 (duas)
USF, e para tal, estd previsto no Plano Municipal de Saide (PMS 2022-2025) a implantagdo de 1 (uma) em Carnatibas e 1 (uma) UBS integrada em Neves com implantagdo uma Equipe de Atengdo
Primaria (eAP) associada a USF. No municipio sao executados todos os Procedimentos da Atencdo Basica segundo a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Proteses e Materiais do SUS.

Quanto aos Procedimentos de Média e Alta Complexidade (133.378 procedimentos), os municipes sdo referenciados para o municipio de Jodo Pessoa, através da Central de Marcac@o de Consulta - CMC,
conforme Programacio Pactuada Integrada - PPI. Estdo implantados na Atengao Basica os Programas Satde na Escola (PSE) e Programa Previne Brasil. O SCNES ¢ atualizado mensalmente, como os
bancos de dados dos Sistemas de Informacoes em Satde, como o Sistema de Informagio em Sadde para a Atengdo Basica - SISAB, SIM, SINASC, SINAN, DIARR]:ZIA, SISAGUA, SISPRENATAL,
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SISVAN, CADSUS, entre outros. O Cadastramento Nacional de Usuarios do SUS - CADSUS, consiste no processo por meio do qual sao identificados os usuarios do sistema de satide e seus domicilios.
Por meio do cadastro e possivel a emissdao do Cartdo Nacional de Saide dos municipes, permitindo maior eficiéncia na realizacdo de agdes de natureza individual e coletiva desenvolvidas nas areas de
abrangéncia dos servicos de satde.

A Equipe Técnica acompanha e avalia mensalmente a Pactuagao Interfederativa, verificando as metas ja alcangadas e definindo estratégia para o alcance das metas pactuadas na mesma. Na sede do
municipio fica o Centro Municipal de Satde que atende demanda espontanea, de Urgéncia e Emergéncia, encaminhamentos referenciados pelas USF e consultas nas especialidades de Psiquiatria,
Pediatria, Cardiologia, Ginecologia, Nutricdo, Fisioterapia, Odontologia e Clinica Geral. Realiza teste do pezinho, ultra-sonografia obstétrica, transvaginal, pélvica, prostata, abdomen total, abdomen
superior, tiredide, mama, aparelho urinario e vias biliares e eletrocardiograma. Possui Laboratério tipo I terceirizado, Farmacia Central, Ambulancias tipo B, um Pronto Atendimento, o Servico de
Atendimento Movel as Urgéncias - SAMU 192, com Ambuléncia tipo Suporte Basico e o Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD) e 1 Centro de Atendimento para Enfrentamento da COVID 19.

O Centro de Reabilitagio Fisica Antonio de Sousa Maranhdo, foi inaugurado no dia 15 de fevereiro de 2008 e oferece Assisténcia fisioterapéutica com alteragoes oncoldgicas, cardiovasculares e pneumo-
funcionais; nas disfungdes musculos-esqueléticos e nas neuroldgicas e no momento encontra-se sendo qualificado em CER II Regional, com os municipios de Alhandra, Caapora e Pitimbu, iniciamos a
reforma do prédio em 2021, com previsdo de conclusdo para 2022. O Centro de Especialidades Odontoldgica - CEO I, o Centro de Atengdo Psicossocial I- CAPS - I e o Nicleo de Apoio a Saide da
Familia - NASF encontra-se funcionando conforme normas técnicas do Ministério da Satde.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2021
Pt o e cie
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutdrios e empregados publicos (0101,
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 23 13 1 13 0
Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 3 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,  Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
3,4e5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)
P g pr G T e CmenComete
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao

(010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 - Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
,3,4¢5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 25/03/2022.

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

Estatutérios e empregados publicos (0101, 0102) 95 94 95 93
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos tempordrios e cargos em comissao (010301,

0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 25/03/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Considerando o Programa Nacional de Desprecariza¢do do Trabalho no SUS ou Desprecariza SUS, a gestdao municipal ird investir em Concurso Publico. Os trabalhadores da satide em 2021 sdo efetivos,
contratados por excepcional interesse publico e Comissionados. Devido a rotatividade de alguns profissionais como a necessidade das acdes e servicos da satide esses dados sofrem atualiza¢des. No ano de
2020 aumentou as contratagoes com a incrementacdo de alguns servi¢os para o enfrentamento da pandemia do COVID 19 como Central de Atendimento ao COVID 19 e tivemos que manter 0s servi¢os
de 2021.

Quanto aos Postos de trabalho ocupados, por ocupacdo e forma de contratacdo, temos 17 cargos de comissdo, 270 cargos de contrato por excepcional interesse publico, 142 efetivos e 58 da nossa
parcerizagdo coma a IDH somando o total de 487 colaboradores na satide.

Selecdo de Organizagdo da Sociedade Civil - OSC, em regime de mitua cooperagdo, para celebragio de parceria com a Administracio Piblica Municipal, objetivando a consecuc¢do de finalidades de
interesse publica e reciproco no dmbito da Saide Piblica, mediante a execucdo de agdes, procedimentos, servigos e atividades em satide do SUS, previamente estabelecidas em plano de trabalho, inserido
em termo de colaboragdo de acordo com o disposto neste estudo prévio, na lei federal n° 13.019/2014.

Os municipes também contam com 3 profissionais bolsistas do Programa Mais Médicos (PMM) que visa a melhoria do atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saide (SUS), como possibilitar
acesso a investimentos para construcio, reforma e ampliagio de Unidades Basicas de Satide (UBS), além de novas vagas de graduagdo, e residéncia médica para qualificar a formagdo desses profissionais.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Implantar e ampliar o acesso aos servigos de satde, aprimorando a politica de atencdo basica;

1. Implantar a Casa de Maria;

2. Implantar a Politica Nacional de Priticas Integrativa e
Complementar;

3. Implantagdo de Central de Marcacdo de Consultas;

4. Implantar a politica de Humanizagdo e Acolhimento em
100% das USF;

5. a Politica Municipal de
Nutricional em 100% das USF;

Alimentar e

6. Implantar a Farmacia Viva;

7. Implantar o sistema Horus;

8. Implantar prontudrio eletrénico em 100% dos servicos de

sadde;

e Alimenta Brasil

10. Impl o de adici
para os profissionais da satde (iniciar por ACS e ACE)

1 de insalubridade

11. Implementar a residéncia médica com énfase em saide da
familia e da comunidade

OBJETIVO N° 1.2 - Fortalecer a Atengdo Bésica como ordenadora da Rede de Atencdo a Satide e coordenadora do cuidado para promover o acesso, acolhimento, humanizagio, equidade e

resolutividade

https://digisusgmp.saude. gov.br

casa de maria implantada Nuamero 1 Nimero
Préticas integrativas da Politica Nacional de Praticas =~ Nidmero 1 Nimero
Integrativas e Complementares implantadas

Central de Marcagdo implantada Nuamero 1 Nimero
Politica de F izagio e P 100 P 1l
nas USF

Politica M 1 de seguranca ali P 100 F
implantadas nas USF

Farmacia Viva implantada Nimero 1 Nimero
Sistema Horus implantado Niamero 1 Nimero
Prontudrio eletrénico implantado Percentual 100 Percentual
100% das agdes da estratégia amamenta alimenta Percentual 100 Percentual
brasil implementada

Pagamento de insalubridade realizado Nuamero 2 Nimero
Residéncia médica implementada Nimero 1 Nimero

100

80

75

100,00

100,00

100,00

100,00

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

100.00

100,00

100,00
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1. Garantir a oferta de medicamento e insumos para 100% das demandas
solicitadas;

2. Garantir a cobertura populacional estimada em 100% pelas Equipes da
Atengdo Basica

3. Realizar a atualiza¢do do mapeamento do territério em 100% dos
cadastros individuais e domiciliares;

4. Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo
menos 85% dos cadastrados;

5. Garantir 100% do for minimo de materiais
permanentes e insumos para o funcionamento dos servicos de Atengio
Bisica

6. Aderir ao processo de informatizagio para 100% da ESF conforme
preconiza do MS

7. Realizar selecio para Agente Comunitirios de Satide-ACS para
garantir 100% das microdreas cobertas

8. Promover apoio i | para ap ¢do da i
resolubilidade da AB em 100% das ESF

9. Desenvolver atividades da Politica de Satide da Pessoa Idosa em 100%
das USF

10. Garantir em 100% das USF ¢ no CAPS I o desenvolvimento das
atividades do Niicleo de Apoio a estratégia Satde da Familia (Nasf)

11. Promover 1 agdo de priticas corporais e saide da mulher em
homenagem ao Dia Internacional da Mulher por ano

12. Realizar 1 campanha do Agosto Dourado nos servigos de AB de
Conde por ano: Semana do Bebé

13. Realizar 1 por ano Campanha Outubro Rosa nos servicos de AB de
Conde

14. Realizar 1 Campanha Novembro Azul nos servi¢os de AB de Conde
por ano

Demanda de medicamentos e insumos
atendidas

Cobertura populacional estimada pelas equipes
de Atengio Basica

Atuali d

dos territdrios
cadastros individuais

em

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

materiais per insumos

e medicamento para a Atengdo Basica

Processo de informatiza¢do em adesdo nas ESF

Selecdo para ACS e microdreas cobertas

Apoio institucional nas ESF

Politica de satide da pessoa idosa implantadas
nas USF

Atividades do Nicleo de Apoio a estratégia
Satde da Familia (Nasf) em NASF e CAPS

Acido de homenagem para o dia internacional
das mulheres

Realizagdo da campanha do Agosto Dourado:
semana do bebé

Campanha do Outubro Rosa

Campanha novembro azul

OBJETIVO N° 1.3 - Garantir o pleno funcionamento da Estratégia de Satide Bucal

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100

100

85

100

100

100

100

100

100

1. Garantir a cobertura populacional estimada em 100% pelas Cobertura populacional estimada de Percentual 100 Percentual
Equipes de Saide Bucal na Atengdo Basica saiide bucal na aten¢do basica
2. Garantir atendimento de 100% da demanda do servigos do Atendimentos realizados no LRPD Percentual 100 Percentual
Laboratério Regional de Prétese Dentéria ( LRPD)
3. Promover a remogao de 100% das lesdes canceriziveis lesoes cancerizdveis removidas Percentual 100 Percentual
encaminhados para o CEO
4. Ampliar o servigo de assisténcia odontolégica em 50% dos A de servigo od 16gico P 100 P

e domicili no icipi para acamados e domiciliados
5. Implementar o Projeto de Promogio a Saide Bucal a distancia Projeto projeto de promogio a satide Niimero 1 Nimero

com énfase nos estudantes e gestantes

bucal a distincia implementado

OBJETIVO N° 2.1 - Qualificar a atengao especializada dos servigos de satde
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Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

95

84.39

100,00

100,00

100,00

85,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

20

100,00

100,00

100,00

20,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

95,00

100,00

100,00

99,28

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

20,00

100,00
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1. Ampliar para 80% a oferta das agdes do Servigo de Atengdo Ampliagdo das agdes do servigo Percentual Percentual 80,00 Percentual
100 100,00

Domiciliar (SAD) SAD
2. Garantir 100% acesso dos usudrios ao Tratamento Fora do Ampliar acesso ao TFD Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

. 100 100,00
Domicilio - TFD
3. Garantir 100% dos materiais médicos hospitalares para o Materiais médico hospitalar do Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
f di . 100 100.00

da Pronto pronto atendimento

4. Adequar a ambiéncia do pronto atendimento para a aten¢do Ambiéncia do pronto atendimento Nimero 1 Nimero 1 1 Niamero 100.00
humanizada 3
5. Adequar a ambiéncia da policlinica para a atengdo mudanga da ambiéncia da Nimero 1 Nimero 1 1 Nimero 100.00

humanizada policlinica

OBJETIVO N° 2.2 - Implantar e implementar a Rede Materno Infantil com énfase na atengdo bésica

1. Garantir oferta de atendimento para 100% das mulheres na consulta do Oferta de atendimento de Percentual Percentual 25 100,00 Percentual 25.00
planejamento familiar planejamento familiar ;
2. Aumentar em 70% a proporgdo de gestantes que iniciam o pré-natal no Gestantes que realizam o pré natal Percentual 90 Percentual 5 70,00 Percentual 2778
primeiro trimestre N
3.A para 50% a proporgdo de com pant da Gestantes com pank F 1 100 P 1 50,00 Percentual

. 70 70,00
sadde bucal em sadde bucal
4. Aumentar em 85% a cobertura de criangas menores de cinco anos de Cobertura de criangas menores de Percentual 85 Percentual 50 85.00 Percentual 58.82

idade no sistema de vigilancia alimentar e nutricional (SISVAN)

cinco anos de idade no sisvan

OBJETIVO N° 2.3 - Promover o cuidado integral as pessoas pessoas com deficiéncia no municipio de Conde na implementagdo da Rede de Cuidado a Pessoas Com deficiéncia

1. Adquirir veiculo de 29 lugares (micro-6nibus) adaptado coletivo

2. Adquirir 100% dos materiais e equipamentos para o CER preconizados
no instrutivo do ministério da saide

3. Elaborar protocolos para atengdo multiprofissional para 100 % dos
grupos especificos de disfung¢des atendidos no CER

4. Implantar 3 grupos terapéuticos de praticas corporais, autocuidado e
promogio da saide

5. Elaborar plano de Educag¢do Permanente do CER 11

6. 1p lo de acolhi; no CER a partir de critérios de
admissdo e com classlficax;ao de prioridades das demandas clinicas e de
reabilitagio

7. Realizar 1 levantamento por ano de pessoas com deficiéncia do
Municipio e caracteriza¢do do perfil desse segmento

8. Apoiar a criagido do Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia

9. Campanha do Setembro Verde: Més de Luta pela Inclusio da Pessoa com
Deficiéncia

Equipamentos e insumos adquiridos

Materiais e d P 1100 Percentual
para o CER

Protocolos de atenc¢ido multiprofissional Percentual 100 Percentual
para 100% dos grupos especificos

Grupos terapéuticos implantados Nimero 3 Niamero
Plano de Educagio Permanente do CER Niamero 1 Namero
elaborado

Protocolo de acolhimento implantado Nimero 1 Nimero
Levantamento por ano de pessoas com Nimero 1 Nimero
deficiéncia do Municipio e caracterizacio

do perfil

Conselho Municipal da Pessoa com Nimero 1 Niamero
Deficiéncia criado

Campanha do Setembro Verde realizada Niamero 1 Nuamero

OBJETIVO N° 2.4 - Fortalecer e potencializar a rede municipal de Urgéncia e Emergéncia
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90

100,00

100,00

Nimero

100,00
Percentual

90,00
Percentual

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

0
Nimero

100,00
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1. Garantir fardamento para 100% dos profissionais que
trabalham na SAMU

Secretaria de Sadde informatizada

2. Garantir o EPI para 100% dos profissionais que EPI dos profissionais do SAMU Percentual 100 Percentual
trabalham na SAMU

3. Ofertar em 100% o atendimento do Servigo de Atengio di do SAMU i P 100 P

Movel as Urgéncias (SAMU)

4. Readequacdo da UPA para Pronto di e R do da UPA Nuamero 1 Nuamero

policlinica

OBJETIVO N° 2.5 - Promover o fortalecimento da Rede de Atengdo Psicossocial-RAPs

50

100

100

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

50,00

100,00

100,00

1. Realizar a Semana da luta Antimanicomial anualmente Semana da luta Antimanicomial realizadas Nimero Nimero 1 Nimero 100,00
2.C: ha Setembro A lo- p: a0 suicidio Campanha de prevengao ao suicidio Nimero 1 Nimero 1 4 Nimero 100.00
3. Realizar 12 reunioes do CAPS com a Atengdo Basica por ano Agdes de matrici Nimero 12 Nimero 48 Nimero
. - haa 12 100,00
por CAPS com equipes de Atengdo Basica

4. Realizar um cronograma de reunides e espacos de didlogo Cronograma de reunides e espagos de didlogo Nuamero 1 Nuamero 4 Nuamero

. . . 1 100,00
entre a equipe do CAPS e familias dos usudrios por ano
5. Garantir a oferta de 100% dos servigos do CAPS solicitado atividades de integragdo social para usudrios Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00
6. Efetivar o Projeto Terapéutico singular (PTS) para 100% dos PTS para usuarios acompanhados pelo CAPS Percentual 100 Percentual 9 100,00 Percentual 90.00
usudrios i

OBJETIVO N° 2.6 - Promover o fortalecimento da Rede de Pessoas com doencas cronicas
1. Realizar a busca ativa de 100% de usudrios hipertensos na Busca ativa de usudrios hipertensos Percentual Percentual 14 100,00 Percentual 14.00
comunidade o
2. Implantar grupos de hiperdia com atividades fisicas e estimulos Grupos de hiperdia em 5 UBS Niimero 10 Niimero 10 5 Nimero 100,00
para vida saudavel em 5 UBS N
3. Realizar a busca ativa de 100% de usudrios com diabetes na Busca ativa de usudrios com diabetes Percentual 100 Percentual 76 100,00 Percentual 76.00
comunidade B
4. Realizar a busca ativa de 100% de usuarios com anemia Busca ativa de usudrios com anemia falciforme Percentual =~ 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
falciforme na de por meio de elou N
levantamento cadastral
5. Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto Percentual = 2 Percentual 8,00 Percentual
conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, das 4 principais DCNT (doengas do aparelho 0
céncer, diabetes e doengas respiratérias cronicas) em 2% ao ano circulatério, cincer, diabetes e doengas respiratérias
cronicas)
OBJETIVO N° 3.1 - Ampliar e implementar as agoes das Vigilancias ambiental, sanitaria e Satide do Trabalhador
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1. Realizar os 4 ciclos de visitas dos iméveis para controle Ciclos de visitas dos im6veis Nimero Nimero
vetorial da dengue por ano
2. Realizar andlises 90% das amostras de dgua para Proporgio de anilises das em amostras de dgua para Proporgao 90 Proporg¢io
humano quanto aos pardmetros coliformes totais, 10u cloro consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais,
residual livre de turbidez por ano cloro residual livre e turbidez
3. Garantir a realizagdo da notificagdo para 100% dos casos de Notificagdo dos casos de intoxicag¢do por uso do agrotéxicos — Percentual =~ 100 Percentual
intoxicagdo por uso do agrotoxicos
4. Realizar inspec¢do sanitaria em 100% de estabelecimentos Inspecdo sanitaria Percentual 100 Percentual
solicitados e denunciados
5. o Plano icipal de enf e controle Plano implantado Nimero 1 Nimero
de epidemias por arboviroses;
6. Garantir o pr hi do campo ¢ do;, em 80% Proporgio de pr hi do campo 40 nas Propor¢io 100 Proporgio
das notifica¢des de agravos relacionados ao trabalho notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

OBJETIVO N° 3.2 - Ampliar e implementar as agoes da Vigilancia epidemioldgica
1. Realizar 8 oficinas para capacitagio Oficinas de capacitagio Namero 8 Nimero
dos profissionais da Rede de atengdo a
Satide para preenchimento da ficha de
notificagao
2. Promover busca ativa e Busca ativa de casos autoctones de maldria Percentual 100 Percentual
acompanhamento de 100% dos casos
autdctones de maldria
3. Implantar comissdo de prevengdo a Comissdo implantada Niimero 1 Niimero
maldria
4. Garantir 95% de cobertura vacinal Proporgio de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacmaqao para Proporgio 95 Proporgio
adequada da vacina Pentavalente em criangas menores de dois anos de idade - P 3" dose, P 10-
menores de 1 ano valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura

vacinal preconizada

5. Aumentar para, no minimo, 76% a Proporgio de cura de casos novos de tub 1 1 di icad Pi a 100 Proporci
proporgio de cura de casos novos de
6. Realizar busca ativa de 100% dos casos ~ Busca ativa de novos casos de HIV/AIDS Percentual 100 Percentual
de IST, AIDS e hepatites virais
7. Realizar busca ativa e Busca ativa e h casos de | Percentual =~ 100 Percentual
acompanhamento de 100% casos de
hansenfase
8. Realizar busca ativa e Busca ativa e casos de esq Percentual 100 Percentual
acompanhamento de 100% dos casos de
esquistossomose
9. Reduzir a mortalidade infantil em 2% Taxa de mortalidade infantil Taxa 2 Taxa
20 ano
10. Realizar uma capacitagio com a Capacitagio sobre coleta de testes rapidos Nimero 1 Nimero
equipe para a coleta dos testes rapidos
para HIV, Sifilis e Hepatites virais
11. Fortalecer as notificagdes de violéncia ~ Notificagdes de violéncia contra a mulher nas UBS Percentual 100 Percentual

contra a mulher em 100% das UBS

4

75.37

86.54

90,00

100,00

100,00

80,00

100,00

95,00

76,00

100,00

100,00

100,00

2,00

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Niimero

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

100,00

83.74

100,00

100,00

100,00

100,00

25,00

91,09

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 4.1 - Garantir a equidade em sadde para a populacio negra e quilombola
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40 Pré-sadde da P

1. Promover 01 agio no dia de
Negra 29 de outubro

2. Implantar a Politica Nacional de Atencdo Integral as Pessoas com
Doenca Falciforme no Municipio

Negra

3. i 100% do p hi do quesito cor nas politicas de
saiide e nos instrumentos dos diversos pontos de atengio

Politica N:

4. Implantar a Politica Nacional de Saide da Populagdo Negra em

100% dos Servigos de Satide Negra implantada

5. Garantir o sanitdrio e epidemiologico em 100% da

Agdo de Mobilizagdo Pré-satide da Populagdio ~ Nimero Nimero 0 Nimero 0

Politica Nacional de Atencdo Integral as Namero 1 Nimero 0 1 Nimero 0

Pessoas com Doenca Falciforme implantada

Preenchimento do quesito cor monitorados Percentual 100 Percentual 9 100,00 Percentual 90.00
1 de Satde da Populagis F 100 F 0 100,00 Percentual 0

Monitoramento sanitirio e epidemiol6gi P 1l 100 P 1| 0 100,00 Percentual 0

populagio quilombola populagido quilombola

OBJETIVO N° 4.2 - Garantir a equidade em satide para a populagdo indigena

Politica nacional de saide da
populacdo indigena implantada

1. Implementar a politica nacional de satide da populagio indigena

2. Garantir o sanitdrio e epi iologi id do os M sanitario e

determinantes sociais de 100% da populagdo indigena aldeada

aldeada

OBJETIVO N° 4.3 - Promover a atencdo a integral da populagdo LGBT

Nimero

Nimero 1 Nimero

Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

epidemiolégico populagdo indigena

1. Realizar 1 agdo de promogio a saide LGBT: Fevereiro
Colorido, em parceria com movimentos sociais

Agido de promogio a satide LGBT

2. Construir um projeto de Politicas de Saide da Populacio
LGBT

Projeto de Politicas de Satide da
Populagio LGBT em Conde

OBJETIVO N° 4.4 - Promover a atencdo integral da populagdo refugiada

1. Realizar acolhimento e acompanhamento de 100% dos P
refugiados que migraram para o municipio para refugladcs

Nimero 1 Nimero Nimero
0 0
Nimero 1 Nimero 1 Nimero
0 0
100 P 100,00 Percentual
0 0

OBJETIVO N° 5.1 - Promover a formacio e capacitagio de trabalhadores de satide

1. Realizar um Plano de Municipal de Educacdo Permanente em Satide Plano de Municipal de Educagio

Permanente realizado

2. Capacitar 100% dos profissionais de saiide com énfase na atengdo
basica, nas redes e programas prioritarios

3. Implantar a politica nacional de educagdo popular em satide
proporcionando a qualificagdo do didlogo com a populagio

4. Garantir que 100% dos servicos em satde realizem reunides entre a
equipe 1 vez por més, no minimo

5. Realizar o 1° Férum Municipal de Ginecologia e Obstetricia

Capacitagdo de profissionais de
satde

Politica nacional de educagdo
popular em satide implantada

Servicos de saide que realizam
reunides entre a equipe

Férum Municipal de Ginecologia
e Obstetricia

OBJETIVO N° 5.2 - Fortalecer a gestdo em satide e garantir a participagio popular

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nimero 1 Nimero 1 Nimero

0 0
Percentual =~ 100 Percentual 100,00 Percentual

100 100.00
Nimero 1 Namero 1 Nimero

0 0
Namero 100 Numero 100,00 Percentual

100 100,00
Nimero 1 Nimero 1 Nimero

0 0
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1. Instituir mesa de negociagdo entre gestores e trabalhadores como um

espaco de didlogo permanente e deliberativo

2. Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Saide

3. Realizar a Conferéncia Municipal de Satide

4. Garantir rubrica or¢camentéria para o Conselho municipal de Saide

5. Garantir um espago fisico oficial para o conselho Municipal de

Satde

6. Garantir a implementagdo de 100% da Ouvidoria do SUS

Mesa de negociagdo instituida

Pré Conferéncias Municipal de
Satide realizadas

Conferéncia Municipal de Satde
realizada

Rubrica orgamentaria para o
CMS

Espaco fisico para o CMS

Implantagio da ouvidoria

Nimero

Nimero 1

Nimero 1

Nimero 1

Nimero 1

Nimero 100

OBJETIVO N° 6.1 - Implementar acdes e servi¢os para o enfrentamento da pandemia covid-19

1. Implantar o Centro de Enfrentamento a COVID-19

2. Implantar o Disque Coronavirus, telemedicina 24h

3. Implantar o Projeto Colo de Conde, plantio psicolégico
virtual

4. Implantar o projeto Sentinelas de Saide em 100% das
Unidades Bisicas da Saide

5. Implementar o Projeto de Barreiras Sanitdrias

6. Implementar teleatendimento em 100% das UBS

7. e fluxos de

para 100% Atencdo Bésica e Atengdo Especializada

especificos

de enfr ao covid-19

9. Realizar o inquérito epidemiol6gico no contexto do COVID-
19

nimero de centro de enfrentamento ao covid-19

implantado

Atividade de telemedicina 24h implantada

servigo de plantdo psicolégico virtual
implantado

projeto sentinelas implantado

Projeto de Barreiras sanitdrias implementado

UBS com servigos de teleatendimento
implantado

Atengio bésica e especializada com fluxos e
protocolos implementados para a covid-19

comissio de enfrentamento a covid-19
implantada

inquérito epidemioldgico realizado

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Niimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100

100

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

OBJETIVO N° 6.2 - Reorientagdo do processo de trabalho para a qualificar a atengdo a satide no contexto do covid-19
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0

100

100

100,00

100,00

100,00

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

0

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Readequar 100% dos servigos de satide para enfrentamento da
pandemia do Novo Coronavirus

2. Adquirir equipamento de prote¢do individual adequado para
100% dos Profissionais dos Servigos de Satide

3. Garantir que no minimo 75% dos profissionais da aten¢io basica
participem de formagdo sobre a pandemia do novo coronavirus

4. Disponibilizar diariamente boletim epidemiolégico da situagio da
pandemia no municipio

5. Realizar testes rdpidos em 100% das Unidades Bisicas de Satide

6. Realizar testes em 100% dos casos suspeitos de sindromes gripais
no Pronto Atendimento

7. Realizar testagem em 100% dos profissionais de saide que estio
no combate ao coronavirus

8. Fiscalizar 100% estabelecimentos comerciais

9. Monitorar 100% dos Casos suspeitos e Confirmados por covid-19

OBJETIVO N° 6.3 - Minimizar os efeitos da pandemia da covid-19 em fungdo da reestruturagdo da atencdo em saide com énfase na demanda reprimida

Servicos de satide readequados para a covid-19 Percentual Percentual
profissionais de satide com EPI adequad P 1 100 P 1
profissionais de saiide que partici da F 75 P
formacdo de intervengdo do novo coronavirus

Dias que foram publicados os boletins Percentual 100 Percentual
epidemiol6gicos sobre a situagdo da covid-19 no

municipio

UBS que realizam testes rapidos Percentual 100 Percentual
Testes rapidos dos em casos i P 100 P
profissionais testados Percentual 100 Percentual
Estabelecimentos fiscalizados Percentual 100 Percentual
Usudrios suspeitos e confirmados por covid-19 Percentual 100 Percentual

monitorados

100

100

75

100

100

100

100

100,00

100,00

75,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00
P tual
ercentual 100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00

1. Adquirir 100% dos equi para a

e monitoramento de usudrios suspeitos de covid-19

2. Realizar levantamento das demandas reprimidas de usuarios em
decorréncia da pandemia

3. Implementar o Projeto de Aten¢do a Demanda Reprimida em
Satide no contexto da Covid-19

parar
estabiliza¢do e monitoramento adquiridos

levantamento da demanda reprimida Nimero 1

projeto para atenc¢io a demanda Nimero 1

reprimida em decorréncia da Covid-19

Percentual

Nimero

Niimero

100

100,00

Percentual

100,00
Niimero

100,00
Nimero

100,00

0 - Informagdes Complementares

Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Satide

Realizar a Conferéncia Municipal de Satide

Garantir 100% do for

122 - Administragio Geral

minimo de

materiais per

Garantir a oferta de medicamento e insumos para 100% das demandas solicitadas;

Adquirir 100% dos

paraa ili ilizagdo e monitoramento de usudrios suspeitos de covid-19

Readequar 100% dos servigos de satide para enfrentamento da pandemia do Novo Coronavirus

Implantar o Centro de Enfrentamento a COVID-19

Instituir mesa de negociagdo entre gestores e trabalhadores como um espaco de didlogo permanente e deliberativo

Realizar um Plano de Municipal de Educagio Permanente em Saide

Realizar acolhimento e acompanhamento de 100% dos refugiados que migraram para o municipio

Implementar a politica nacional de saide da populagio indigena

Promover 01 agio no dia de Mobilizagdo Pré-saide da Populagio Negra 29 de outubro

Realizar os 4 ciclos de visitas dos im6veis para controle vetorial da dengue por ano

Realizar a busca ativa de 100% de usudrios hipertensos na comunidade

Realizar a Semana da luta Antimanicomial anualmente

Garantir fardamento para 100% dos profissionais que trabalham na SAMU

Adquirir veiculo de 29 lugares (micro-6nibus) adaptado coletivo

Garantir oferta de atendimento para 100% das mulheres na consulta do planejamento familiar

https://digisusgmp.saude. gov.br

e insumos para o funcionamento dos servigos de Atengdo Basica

100,00
100,00
100,00

100,00

14,00

50,00

25,00
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Ampliar para 80% a oferta das a¢des do Servico de Atencdo Domiciliar (SAD) 100,00

Garantir a cobertura populacional estimada em 100% pelas Equipes de Saide Bucal na Atengio Basica 100,00
Implantar a Politica Nacional de Préticas Integrativa e Complementar; 0
Realizar levantamento das demandas reprimidas de usuarios em decorréncia da pandemia 1
Adquirir equipamento de protegdo individual adequado para 100% dos Profissionais dos Servigos de Satide 100,00
Implantar o Disque Coronavirus, telemedicina 24h 1
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Saide 0
Capacitar 100% dos profissionais de saide com énfase na atencio basica, nas redes e programas prioritarios 100,00
Garantir o monitoramento sanitario e epidemiolégico considerando os determinantes sociais de 100% da populagdo indigena aldeada 0,00
Implantar a Politica Nacional de Atengdo Integral as Pessoas com Doenga Falciforme no Municipio 0
Realizar andlises 90% das amostras de 4gua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, 10u cloro residual livre de turbidez por ano 75.37
Implantar grupos de hiperdia com atividades fisicas e estimulos para vida saudavel em 5 UBS 10
Campanha Setembro Amarelo- prevengio ao suicidio 1
Garantir o EPI para 100% dos profissionais que trabalham na SAMU 100,00
Adquirir 100% dos materiais e equip para o CER p izados no instrutivo do ministério da saide 90,00
Garantir 100% acesso dos usudrios ao Tratamento Fora do Domicilio - TFD 100,00
Garantir atendimento de 100% da demanda do servicos do Laboratério Regional de Protese Dentaria ( LRPD) 20,00
Garantir a cobertura populacional estimada em 100% pelas Equipes da Atencdo Basica 100,00
Impl a0 de Central de a0 de Consultas; 1

Implementar o Projeto de Atengdo & Demanda Reprimida em Satde no contexto da Covid-19 1

Garantir que no minimo 75% dos profissionais da aten¢io basica participem de formagdo sobre a pandemia do novo coronavirus 75.00
Implantar o Projeto Colo de Conde, plantdo psicolégico virtual 0
Realizar a Conferéncia Municipal de Saide 1
Implantar a politica nacional de educagdo popular em saide proporcionando a qualificagio do didlogo com a populagio 0
Implantar comissdo de prevengdo a maldria 0
Ofertar em 100% o atendimento do Servigo de Ateng¢do Movel as Urgéncias (SAMU) 100,00
Elaborar protocolos para aten¢do multiprofissional para 100 % dos grupos especificos de disfungdes atendidos no CER 100.00
Garantir 100% dos materiais médicos i es para o funcis da Pronto di 100,00
Promover a remocdo de 100% das lesdes cancerizaveis encaminhados para o CEO 100,00
Implantar a politica de Humanizagio e Acolhimento em 100% das USF; 100,00
Disponibilizar diariamente boletim epidemiolégico da situagio da pandemia no municipio 100,00
Implantar o projeto Sentinelas de Saide em 100% das Unidades Bésicas da Satide 1
Garantir rubrica orcamentéria para o Conselho municipal de Satide 1
Garantir que 100% dos servicos em satide realizem reunides entre a equipe 1 vez por més, no minimo 100,00
Realizar inspe¢io sanitaria em 100% de beleci licitados e d iad 100,00
Readequagio da UPA para Pronto atendimento e policlinica 0
Implantar 3 grupos terapéuticos de praticas corporais, autocuidado e promogio da saide 3
Adequar a ambiéncia do pronto atendimento para a aten¢do humanizada 1
Ampliar o servigo de assisténcia od: l6gica em 50% dos dosed 0,00
Implantar a Politica Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional em 100% das USF; 80,00
Realizar testes rapidos em 100% das Unidades Basicas de Satde 100,00
Implementar o Projeto de Barreiras Sanitarias 1
Garantir um espago fisico oficial para o conselho Municipal de Satide 1
Realizar o 1° Férum Municipal de Ginecologia e Obstetricia 0
Garantir o monitoramento sanitario e epidemiolégico em 100% da populagio quilombola 0,00
Garantir a oferta de 100% dos servicos do CAPS solicitado 100,00
Adequar a ambiéncia da policlinica para a atengdo humanizada 1
Implementar o Projeto de Promocdo a Satide Bucal a distincia com énfase nos estudantes e gestantes 0
Garantir 100% do forneci minimo de equi materiais pers e insumos para o funcionamento dos servicos de Atencio Basica 100,00
Implantar a Farmacia Viva; 1
Realizar testes em 100% dos casos suspeitos de sindromes gripais no Pronto Atendimento 100,00
Implementar teleatendimento em 100% das UBS 0,00
Garantir a implementagdo de 100% da Ouvidoria do SUS 100,00
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Efetivar o Projeto Terapéutico singular (PTS) para 100% dos usuérios 90,00
Aderir ao processo de informatizagdo para 100% da ESF conforme preconiza do MS 100,00

Implantar o sistema Horus; 1

Realizar testagem em 100% dos profissionais de satide que estdo no combate ao coronavirus 100,00
Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengdo Bisica e Atengdo Especializada 100,00
Realizar 1 levantamento por ano de pessoas com deficiéncia do Municipio e caracterizacdo do perfil desse segmento 1
Realizar seleciio para Agente Comunitarios de Saide-ACS para garantir 100% das microdreas cobertas 0,00
Implantar prontudario eletronico em 100% dos servicos de satde; 100,00

scalizar 100% estabeleci co iai 100,00
Tmpl issio de enfr ao covid-19 1
Apoiar a criagdo do Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia 0
Promover apoio institucional para a promogéo da integralidade e resolubilidade da AB em 100% das ESF 100,00
Impl a Estratégia A e Alimenta Brasil 75,00
Monitorar 100% dos Casos suspeitos e Confirmados por covid-19 100,00
Realizar o inquérito epidemiolégico no contexto do COVID-19 1
Campanha do Setembro Verde: Més de Luta pela Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia 1
Desenvolver atividades da Politica de Satide da Pessoa Idosa em 100% das USF 100,00
Impl 0 de adicional de insalubridade para os profissionais da satde (iniciar por ACS e ACE) 0

Realizar uma capacitagio com a equipe para a coleta dos testes rapidos para HIV, Sfilis ¢ Hepatites virais 1

Implementar a residéncia médica com énfase em saide da familia e da comunidade 0
Promover 1 acdo de praticas corporais e saiide da mulher em homenagem ao Dia Internacional da Mulher por ano 0
Realizar 1 campanha do Agosto Dourado nos servicos de AB de Conde por ano: Semana do Bebé 1
Realizar 1 por ano Campanha Outubro Rosa nos servicos de AB de Conde 1
Realizar 1 Campanha Novembro Azul nos servigos de AB de Conde por ano 1

301 - Atengdo Basica Garantir a cobertura populacional estimada em 100% pelas Equipes de Satide Bucal na Atengio Basica 100,00
Adquirir 100% dos equip para a reabilitaga ilizagdo e monitoramento de usudrios suspeitos de covid-19 100,00
Readequar 100% dos servigos de satide para enfrentamento da pandemia do Novo Coronavirus 100.00
Instituir mesa de negociagio entre gestores e trabalhadores como um espago de didlogo permanente e deliberativo 0
Realizar acolhimento e acompanhamento de 100% dos refugiados que migraram para o municipio 0,00
Realizar 1 agdo de promogio a saide LGBT: Fevereiro Colorido, em parceria com movimentos sociais 0
Implementar a politica nacional de saGde da populagio indigena 0
Promover 01 agdo no dia de Mobilizagdo Pro-saide da Populagio Negra 29 de outubro 0
Realizar 8 oficinas para capacitagio dos profissionais da Rede de aten¢io a Satide para preenchimento da ficha de notificacdo 2
Realizar a busca ativa de 100% de usudrios hipertensos na comunidade 14,00
Realizar a Semana da luta Antimanicomial anualmente 1
Garantir oferta de atendimento para 100% das mulheres na consulta do planejamento familiar 25,00
Garantir a cobertura populacional estimada em 100% pelas Equipes da Atengdo Bésica 100,00
Adquirir equipamento de prote¢do individual adequado para 100% dos Profissionais dos Servicos de Satide 100,00
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Saide 0
Construir um projeto de Politicas de Satide da Populagdo LGBT 0
Garantir o monitoramento sanitrio e epidemiolégico considerando os determinantes sociais de 100% da populagdo indigena aldeada 0,00
Implantar a Politica Nacional de Aten¢do Integral as Pessoas com Doenga Falciforme no Municipio 0
Promover busca ativa e acompanhamento de 100% dos casos autéctones de maldria 0,00
Campanha Setembro Amarelo- prevencio ao suicidio 1
Aumentar em 70% a proporgio de gestantes que iniciam o pré-natal no primeiro trimestre 25,00
Realizar a atualizagio do mapeamento do territério em 100% dos cadastros individuais e domiciliares; 100,00

Garantir que no minimo 75% dos profissionais da atengio bésica participem de formago sobre a pandemia do novo coronavirus 75,00

Realizar a Conferéncia Municipal de Satide 1
Monitorar 100% do preenchimento do quesito cor nas politicas de satide e nos instrumentos dos diversos pontos de aten¢io 90,00
Garantir a realizagdo da notificacdo para 100% dos casos de intoxicacio por uso do agrotoxicos 100,00
Realizar a busca ativa de 100% de usuarios com diabetes na comunidade 76,00
Realizar 12 reunides do CAPS com a Atengio Bisica por ano 12
Elaborar protocolos para aten¢do multiprofissional para 100 % dos grupos especificos de disfungdes atendidos no CER 100,00
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Aumentar para 50% a propor¢io de gestantes com acompanhamento da saide bucal 70,00

Implantar a politica de Humanizacio e Acolhimento em 100% das USF; 100,00
Implantar a Politica Nacional de Satde da Populagdo Negra em 100% dos Servigos de Satide 0,00
Garantir 95% de cobertura vacinal adequada da vacina Pentavalente em menores de 1 ano 86,54
Realizar a busca ativa de 100% de usudrios com anemia falciforme na comunidade por meio de rastreamento ¢/ou levantamento cadastral 100,00
Implantar 3 grupos terapéuticos de praticas corporais, autocuidado e promogio da satide 3
Aumentar em 85% a cobertura de criangas menores de cinco anos de idade no sistema de vigilancia alimentar e nutricional (SISVAN) 50,00
Ampliar o servigo de assisténcia od: l6gica em 50% dos dos e domiciliados no municipio 0,00
Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo menos 85% dos cadastrados; 84,39
Implantar a Politica Municipal de Seguranga Alimentar ¢ Nutricional em 100% das USF; 80,00
Realizar testes rapidos em 100% das Unidades Basicas de Saide 100.00
Implementar o Projeto de Barreiras Sanitarias 1
Realizar o 1° Férum Municipal de Ginecologia e Obstetricia 0
Garantir o monitoramento sanitrio e epidemiolégico em 100% da populagdo quilombola 0,00
Aumentar para, no minimo, 76% a proporgo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar diagnosticados 100,00
o Plano icipal de enfr e controle de epidemias por arboviroses; 1
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho circulatorio, cancer, diabetes e doengas respiratorias 0,00

cronicas) em 2% ao ano

Implementar o Projeto de Promocdo a Satide Bucal a distincia com énfase nos estudantes e gestantes 0
Garantir 100% do fornecimento minimo de equip materiais pers e insumos para o funcionamento dos servigos de Atengdo Basica 100.00
Aderir ao processo de informatizagdo para 100% da ESF conforme preconiza do MS 100,00
Implementar teleatendimento em 100% das UBS 0,00
Realizar busca ativa de 100% dos casos de IST, AIDS e hepatites virais 100,00
Garantir o preenchi do campo gocupagio;, em 80% das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho 100,00
Realizar sele¢io para Agente Comunitirios de Satide-ACS para garantir 100% das microdreas cobertas 0,00
Realizar testagem em 100% dos profissionais de satide que estdo no combate ao coronavirus 100,00
Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengido Basica e Atencdo Especializada 100,00
Realizar busca ativa e acompanhamento de 100% casos de hanseniase 100,00

Realizar 1 levantamento por ano de pessoas com deficiéncia do Municipio e caracterizagio do perfil desse segmento 1

Implantar prontudrio eletronico em 100% dos servigos de satide; 100,00
I comissdo de enfr ao covid-19 1
Realizar busca ativa e acompanhamento de 100% dos casos de esquistossomose 100,00
Apoiar a criagdo do Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia 0
Promover apoio institucional para a promogio da integralidade e resolubilidade da AB em 100% das ESF 100,00
Tmpl a Estratégia A e Alimenta Brasil 75.00
Monitorar 100% dos Casos suspeitos ¢ Confirmados por covid-19 100.00
Realizar o inquérito epidemiolégico no contexto do COVID-19 1
Reduzir a mortalidade infantil em 2% ao ano 2,00
Campanha do Setembro Verde: Més de Luta pela Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia 1
Desenvolver atividades da Politica de Satide da Pessoa Idosa em 100% das USF 100,00
Garantir em 100% das USF e no CAPS I o desenvolvimento das atividades do Niicleo de Apoio  estratégia Satide da Familia (Nasf) 100,00
Realizar uma capacitagdo com a equipe para a coleta dos testes rapidos para HIV, Sifilis e Hepatites virais 1
Implementar a residéncia médica com énfase em saide da familia e da comunidade 0
Fortalecer as notificacdes de violéncia contra a mulher em 100% das UBS 100,00
Promover 1 agéo de préticas corporais e saide da mulher em homenagem ao Dia Internacional da Mulher por ano 0
Realizar 1 campanha do Agosto Dourado nos servicos de AB de Conde por ano: Semana do Bebé 1
Realizar 1 por ano Campanha Outubro Rosa nos servicos de AB de Conde 1
Realizar 1 Campanha Novembro Azul nos servi¢os de AB de Conde por ano 1

302 - Assisténcia Hospitalar e Implantar a Casa de Maria; 1

Ambulatorial
Adquirir 100% dos equip para a reabilitaca ilizagdo e monitoramento de usudrios suspeitos de covid-19 100,00
Readequar 100% dos servigos de satide para enfrentamento da pandemia do Novo Coronavirus 100,00
Instituir mesa de negociagio entre gestores e trabalhadores como um espago de didlogo permanente e deliberativo 0
Realizar 8 oficinas para capacitagio dos profissionais da Rede de aten¢iio a Satde para preenchimento da ficha de notificacdo 2
Realizar a Semana da luta Antimanicomial anualmente 1
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Garantir fardamento para 100% dos profissionais que trabalham na SAMU 50,00

Adquirir veiculo de 29 lugares (micro-6nibus) adaptado coletivo 1
Ampliar para 80% a oferta das agdes do Servigo de Atengdo Domiciliar (SAD) 100,00
Garantir atendimento de 100% da demanda do servigos do Laboratério Regional de Prétese Dentéria ( LRPD) 20,00
Adquirir equipamento de protegdo individual adequado para 100% dos Profissionais dos Servigos de Satide 100,00
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Satide 0
Garantir o monitoramento sanitario e epidemiolégico considerando os determinantes sociais de 100% da populagdo indigena aldeada 0,00
Implantar a Politica Nacional de Atencio Integral as Pessoas com Doenga Falciforme no Municipio 0
Garantir o EPI para 100% dos profissionais que trabalham na SAMU 100,00
Adquirir 100% dos materiais e equip para o CER p izados no instrutivo do ministério da sadde 90,00
Garantir 100% acesso dos usudrios ao Tratamento Fora do Domicilio - TFD 100,00
Promover a remocdo de 100% das lesdes cancerizaveis encaminhados para o CEO 100,00
Garantir que no minimo 75% dos profissionais da aten¢éo basica participem de formagio sobre a pandemia do novo coronavirus 75,00

Realizar a Conferéncia Municipal de Satide 1

Monitorar 100% do preenchimento do quesito cor nas politicas de satde e nos instrumentos dos diversos pontos de atengio 90,00
Garantir a realiza¢io da notificagdo para 100% dos casos de intoxicac¢io por uso do agrotoxicos 100.00
Realizar 12 reunides do CAPS com a Atencdo Basica por ano 12
Ofertar em 100% o atendimento do Servico de Atengdo Movel as Urgéncias (SAMU) 100,00
Elaborar protocolos para aten¢do multiprofissional para 100 % dos grupos especificos de disfungdes atendidos no CER 100,00
Garantir 100% dos materiais médicos hospi es para o funci da Pronto di 100,00
Adequar a ambiéncia do pronto atendimento para a aten¢do humanizada 1
Implantar a Politica Nacional de Satde da Populagdo Negra em 100% dos Servigos de Satide 0,00
Realizar a busca ativa de 100% de usudrios com anemia falciforme na comunidade por meio de rastreamento e/ou levantamento cadastral 100,00
Realizar um cronograma de reunides e espagos de didlogo entre a equipe do CAPS e familias dos usuarios por ano 1
Readequagdo da UPA para Pronto atendimento e policlinica 0
Garantir 100% do forneci minimo de equip materiais per e insumos para o funcionamento dos servigos de Atencido Basica 100,00
Implementar o Projeto de Barreiras Sanitdrias 1
Realizar o 1° Férum Municipal de Ginecologia e Obstetricia 0
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, céncer, diabetes e doencas respiratorias 0,00

cronicas) em 2% ao ano

Garantir a oferta de 100% dos servicos do CAPS solicitado 100,00
Elaborar plano de Educacio Permanente do CER 11 1
Adequar a ambiéncia da policlinica para a aten¢do humanizada 1
Implantar 1 protocolo de acolhimento no CER a partir de critérios de admissdo e com classificagdo de prioridades das d das clinicas e de reabilitaca 1
Realizar testes em 100% dos casos suspeitos de sindromes gripais no Pronto Atendimento 100,00
Realizar busca ativa de 100% dos casos de IST, AIDS e hepatites virais 100,00
Garantir o pr i do campo ;0 d0;, em 80% das notifica¢des de agravos relacionados ao trabalho 100,00
Efetivar o Projeto Terapéutico singular (PTS) para 100% dos usuérios 90,00
Realizar busca ativa e acompanhamento de 100% casos de hanseniase 100,00
Realizar testagem em 100% dos profissionais de satide que estdo no combate ao coronavirus 100,00
Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengdo Bisica e Atengdo Especializada 100,00
Apoiar a criagdo do Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia 0

Impl issao de enfr ao covid-19 1
Realizar busca ativa e acompanhamento de 100% dos casos de esquistossomose 100,00

Campanha do Setembro Verde: Més de Luta pela Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia 1

Monitorar 100% dos Casos suspeitos e Confirmados por covid-19 100,00
Realizar o inquérito epidemiolégico no contexto do COVID-19 1
Reduzir a mortalidade infantil em 2% ao ano 2,00
Garantir em 100% das USF e no CAPS I o desenvolvimento das atividades do Nicleo de Apoio a estratégia Saide da Familia (Nasf) 100,00

Realizar uma capacitagio com a equipe para a coleta dos testes ripidos para HIV, Sifilis e Hepatites virais 1

Fortalecer as notificagdes de violéncia contra a mulher em 100% das UBS 100,00
303 - Suporte Profilatico e Garantir a oferta de medicamento e insumos para 100% das demandas solicitadas; 100.00
Terapéutico

Adquirir 100% dos i paraa ilitaga ilizacdo e monitoramento de usudrios suspeitos de covid-19 100,00

Instituir mesa de negociagio entre gestores e trabalhadores como um espago de didlogo permanente e deliberativo 0
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Garantir oferta de atendimento para 100% das mulheres na consulta do planejamento familiar 25,00

Ampliar para 80% a oferta das a¢des do Servico de Atengdo Domiciliar (SAD) 100,00
Garantir 100% acesso dos usuarios ao Tratamento Fora do Domicilio - TFD 100,00
Adquirir equipamento de protegiio individual adequado para 100% dos Profissionais dos Servigos de Satde 100,00
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Saide 0
Implantar a Politica Nacional de Atengdo Integral as Pessoas com Doenga Falciforme no Municipio 0
Adquirir 100% dos materiais e i para o CER prec dos no instrutivo do ministério da saide 90,00
Promover a remocdo de 100% das lesdes cancerizaveis encaminhados para o CEO 100,00

Realizar a Conferéncia Municipal de Satide 1

Ofertar em 100% o atendimento do Servigo de Ateng¢do Movel as Urgéncias (SAMU) 100,00
Garantir 100% dos materiais médicos hospi es para o funci da Pronto di 100.00
Readequacio da UPA para Pronto atendimento e policlinica 0
Garantir 100% do fornecimento minimo de equi materiais per e insumos para o funcionamento dos servicos de Atengido Basica 100,00
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias 0,00

cronicas) em 2% ao ano

Adequar a ambiéncia da policlinica para a aten¢do humanizada 1
Implantar o sistema Horus; 1
Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengéo Bésica e Atengdo Especializada 100,00
Tmpl issdo de enfr ao covid-19 1
Monitorar 100% dos Casos suspeitos ¢ Confirmados por covid-19 100.00
304 - Vigilancia Sanitaria Realizar os 4 ciclos de visitas dos iméveis para controle vetorial da dengue por ano 4
Readequar 100% dos servigos de satide para enfrentamento da pandemia do Novo Coronavirus 100,00

Implantar o Centro de Enfrentamento a COVID-19 1

Instituir mesa de negociagio entre gestores e trabalhadores como um espago de didlogo permanente ¢ deliberativo 0
Realizar acolhimento e acompanhamento de 100% dos refugiados que migraram para o municipio 0,00
Implementar a politica nacional de saide da populagdo indigena 0
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Saide 0
Adquirir equipamento de protegdo individual adequado para 100% dos Profissionais dos Servigos de Satde 100,00
Garantir 100% dos materiais médicos hospitalares para o funci da Pronto di 100,00
Realizar a Conferéncia Municipal de Satide 1
Elaborar protocolos para aten¢do multiprofissional para 100 % dos grupos especificos de disfunc¢des atendidos no CER 100,00
Adequar a ambiéncia do pronto atendimento para a atencdo humanizada 1
Realizar inspe¢io sanitaria em 100% de beleci licitados e d iad 100,00
Garantir 100% do forneci minimo de equi materiais per ¢ insumos para o funcionamento dos servigos de Atengio Basica 100,00
Adequar a ambiéncia da policlinica para a aten¢do humanizada 1

o Plano icipal de enfr e controle de epidemias por arboviroses; 1
Implementar o Projeto de Barreiras Sanitdrias 1
Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengido Basica e Atencdo Especializada 100,00
Tmpl issdo de enfr a0 covid-19 1

100% estabeleci cc iai 100,00
Realizar o inquérito epidemiolégico no contexto do COVID-19 1

305 - Vigilancia Epidemiolégica Ampliar para 80% a oferta das a¢des do Servico de Aten¢do Domiciliar (SAD) 100,00
Adquirir 100% dos i para a reabilitaca bilizagdo e monitoramento de usudrios suspeitos de covid-19 100,00
Readequar 100% dos servigos de saide para enfrentamento da pandemia do Novo Coronavirus 100,00
Implantar o Centro de Enfrentamento a COVID-19 1
Instituir mesa de negociagdo entre gestores e trabalhadores como um espago de didlogo permanente e deliberativo 0
Realizar acolhimento e acompanhamento de 100% dos refugiados que migraram para o municipio 0,00
Implementar a politica nacional de saide da populagdo indigena 0
Realizar 8 oficinas para capacitagio dos profissionais da Rede de aten¢io a Saide para preenchimento da ficha de notificagdo 2
Campanha Setembro Amarelo- p 40 ao suicidio 1
Adquirir equipamento de protegdo individual adequado para 100% dos Profissionais dos Servigos de Satde 100,00
Implantar o Disque Coronavirus, telemedicina 24h 1
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Satde 0
Implantar a Politica Nacional de Atengio Integral as Pessoas com Doenga Falciforme no Municipio 0
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306 - Alimentagio e Nutrigdo
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Promover busca ativa e acompanhamento de 100% dos casos autoctones de maldria

Realizar andlises 90% das amostras de agua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, 10u cloro residual livre de turbidez por ano

o

Garantir 100% dos materiais médicos hospitalares para o funci da Pronto

Implementar o Projeto de Atengo & Demanda Reprimida em Satde no contexto da Covid-19

Garantir que no minimo 75% dos profissionais da aten¢io basica participem de formagdo sobre a pandemia do novo coronavirus

Realizar a Conferéncia Municipal de Saide

Implantar comissdo de prevencdo a malaria

Garantir a realizagdo da notificacdo para 100% dos casos de intoxicacio por uso do agrotoxicos

Elaborar protocolos para atengio multiprofissional para 100 % dos grupos especificos de disfungdes atendidos no CER

Adequar a ambiéncia do pronto atendimento para a aten¢do humanizada

Disponibilizar diariamente boletim epidemiolégico da situacdo da pandemia no municipio

Garantir 95% de cobertura vacinal adequada da vacina Pentavalente em menores de 1 ano

Garantir 100% do fornecimento minimo de equi materiais per e insumos para o funcionamento dos servicos de Atengido Basica

Realizar testes rapidos em 100% das Unidades Basicas de Satde

Implementar o Projeto de Barreiras Sanitdrias

Realizar o 1° Férum Municipal de Ginecologia e Obstetricia

Garantir o monitoramento sanitdrio e epidemiolégico em 100% da populagio quilombola

Aumentar para, no minimo, 76% a proporgio de cura de casos novos de tuberculose pulmonar diagnosticados
Adequar a ambiéncia da policlinica para a atengdo humanizada

Implantar o Plano Municipal de enfrentamento e controle de epidemias por arboviroses;

Garantir o pr i do campo ;, em 80% das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho

Realizar testes em 100% dos casos suspeitos de sindromes gripais no Pronto Atendimento

Realizar busca ativa de 100% dos casos de IST, AIDS e hepatites virais

Realizar busca ativa e acompanhamento de 100% casos de hanseniase

Realizar testagem em 100% dos profissionais de satide que estdo no combate ao coronavirus

Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengdo Bisica e Atengio Especializada
Realizar busca ativa e acompanhamento de 100% dos casos de esquistossomose

Fiscalizar 100% estabelecimentos comerciais

| issao de enfr ao covid-19

Reduzir a mortalidade infantil em 2% ao ano

Monitorar 100% dos Casos suspeitos ¢ Confirmados por covid-19

Realizar o inquérito epidemiolégico no contexto do COVID-19

Realizar uma capacitagdo com a equipe para a coleta dos testes réapidos para HIV, Sifilis e Hepatites virais
Fortalecer as notifica¢des de violéncia contra a mulher em 100% das UBS

Instituir mesa de negociacio entre gestores e trabalhadores como um espago de didlogo permanente e deliberativo
Realizar 4 Pré Conferéncias municipal de Satide

Garantir 100% dos materiais médicos hospi es para o funci da Pronto
Realizar a Conferéncia Municipal de Satde

Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo menos 85% dos cadastrados;

Implantar a Politica Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional em 100% das USF;

Garantir 100% do forneci minimo de equi materiais per ¢ insumos para o funcionamento dos servicos de Atengio Bisica

Implementar protocolos e fluxos de atendimento especificos para 100% Atengdo Bisica e Atengio Especializada

a Estratégia A e Alimenta Brasil
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D ativo da Pre 40 de Desp com Satde por Subfunciio, Natureza e Fonte
Subfuncoes da R Receita de impostos e~ Transferéncias de fundos a Transferéncias de fundos ao Transferénci: Operacdes de  Royalties do Outros Total(R$)
Saide da ordinarios de transferéncia de Fundo de Recursos do SUS,  Fundo de Recursos do SUS, de convénios Crédito petroleo recursos

Despesa - Fonte impostos (receita provenientes do Governo provenientes do Governo destinados a inculadas a destinados a destinados a

Livre (R$)  propria - R$) Federal (R$) Estadual (R$) Saide (R$) Saide (R$) Saide (R$) Saiide (R$)

0 - Informagoes Corrente N/A N/A 569.511,09 N/A N/A N/A N/A N/A 569.511.09
Complementares

Capital N/A N/A 76.587,40 N/A N/A N/A N/A N/A 76.587,40
122 - Corrente N/A 31.255,84 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 31.255,84
Administragdo
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengdo Corrente N/A 7.626.595,05 3.902.828.46 N/A N/A N/A N/A N/A 11.529.423,51
Basica

Capital N/A 1.049.575.98 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.049.575.98
302 - Corrente N/A 448.023.46 1.849.392,60 N/A N/A N/A N/A N/A 2.297.416,06
Assisténcia
Hospitalar e Capital N/A 1.690,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.690,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 383.102,55 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 383.102.55
Profiltico e
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia Corrente N/A 391751 99.375,20 N/A N/A N/A N/A N/A 103.292,71
Sanitaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia Corrente N/A 596.247,59 119.709,30 N/A N/A N/A N/A N/A 715.956,89
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagio e
Nutrigao Capital 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: 25/03/2022.

e Anilises e Consideragdes sobre Programag@o Anual de Satde - PAS

Avaliar e monitorar os indicadores e as metas pactuadas tem inimeros beneficios e ¢ importante por contribuir para identificar mudancas ou novas tendéncias no perfil epidemioldgico dos municipes,
possibilitando a¢do rapida para adequac@o das metas pactuadas. Também permite alto nivel de atualizagdo e divulgacdo de informagdes sobre a saide dos municipes; encontrar inspiracdes e insights para
melhorar a assisténcia a satide, como prevé crises, podendo criar estratégias de respostas rapidas e efetivas para solucionar o problema com maior rapidez e seguranga.

Considerando a avaliagdo do Relatério Anual de Gestdo (RAG) concluisse que o desempenho dos colaboradores que conduzem a SMS ¢ expressivo. Tdo importante como estabelecer objetivos e metas €,
conseguir atingi-los. Um dos pressupostos bésicos de administracdo ¢ o Planejamento. Pois este consiste na identificac@o, andlises, estruturacdo, coordenacdo de missdo, propésitos, objetivos, desafios
metas, estratégias, politicas internas e externas, programas, projetos e atividades, a fim de alcangar de modo eficiente, eficaz, efetivo o maximo do desenvolvimento possivel, com a melhor concentragio
de esforgos e recursos.

Entretanto, considera-se nesse relatorio algumas metas alcancadas parcialmente ou ndo alcancadas. Acerca desse aspectos consideramos:

1. Sobre a meta de implementacdo de pagamento do adicional de insalubridade para ACE e ACS alertamos que houve impossibilidade legal em virtude da LC 173/2020, art 8, o qual proibia ajuste
salarial de carreira que gerassem despesa.

2. Metas cuja realizagao ficou limitada em virtude da pandemia ou que gerou desalinhamento em carater da mesma. a saber: aumento da mortalidade prematura (adultos 30 a 69 anos), esse ptiblico sofreu
mortes também em relacdo ao covid-19, e mesmo com as medidas preventivas e orientagdes o numero de mortes em nivel mundial aumentou; medidas que exigiam atuacdo em campo (meta de
acompanhamento das criancas cadastradas no bolsa familia, algumas atividades educativas, metas de servicos especializados) cujas medidas restritivas e reducdo de atendimento eletivo para fins de evitar
aglomeragdo foram sendo normalizadas parcialmente no decorrer do ano para controle da pandemia por covid -19.

3. Nao realizagao das pré-conferéncias do Conselho Municipal de Satide conforme resolugao n°0162/2021 (DOE08/07/21) que permite e orienta, em virtude da pandemia, realizacdo de Audiéncias

Publicas. Dispensando nesse caso a realizacdo de pré-conferéncias. O municipio entdo trabalhou com a construc¢do colegiada em varias reunides e audiéncia piblica (Res. N° 03/2021 CMS/Conde/PB).
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8.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

21

22

23

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

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

Proporgido de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criancas menores de dois anos de idade - P

2" dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagio.

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

Nimero de Casos Autéctones de Maldria

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

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

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

Razio de exames citopatolégicos do colo do titero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local e a populagido da mesma faixa etdria

Razio de exames de mamografia de r
etdria.

Proporgio de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satde Suplementar

Proporgio de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

Cobertura de 1 das dicionalidades de Saide do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de saide bucal na atengdo basica

Acdes de matrici i atico reali por CAPS com equipes de Atencdo Basica

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

Proporgio de

do campo pacdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/03/2022.

® Analises e Consideracoes sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa

Em 2021 dos 21 indicadores pactuados 10 obtiveram resultado de 100% de alcance da meta programada, 05 apresentaram superdvit da meta executada e 06 apresentaram resultados abaixo do

programado.

Nao conseguimos atingir a meta de alguns indicadores como:

https

em de 50 a 69 anos na populagio residente de determinado local e populagdo da mesma faixa
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Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

® Indicador n° I que tem como objetivo Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), que representam a maior causa de ébitos em todo o pafs.

Além de ser um importante pardmetro para planejamento e pactuagdo de servicos de saide, em todos os niveis de atencdo, voltados aos portadores dedoencas cronicas;

® Indicado n® 12 foi prejudicado e o objetivo de medir o acesso e a realizacdo de exames de rastreamento de cancer de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos. Estima-se que cerca de 25% a 30% das

mortes por cancer de mama na populagio entre 50 e 69 anos podem ser evitadas com estratégias de rastreamento populacional que garantam alta cobertura da populag¢@o-alvo, qualidade dos exames

e tratamento adequado;
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® Indicador n° 13 e 16 tem os mesmo objetivo de avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o percentual de partos normais. Analisa
variagdes geograficas e temporais da propor¢do de partos normais, identificando situacdes de desigualdade e tendéncias que demandem agdes e estudos especificos. Contribui na analise da
qualidade da assisténcia ao parto e das condicdes de acesso aos servicos de satide, no contexto do modelo assistencial adotado. Subsidiar processos de planejamento, gestdo e avaliagdo de politicas e
acdes de satde voltadas para a atengdo a saide da mulher e da crianca. Destacar a necessidade de articulagdo de estratégias para reducdo do parto cesareo entre os gestores do SUS e gestores dos

planos privados de satde, mediada pela regulagdo da Agéncia Nacional de Satide Suplementar;
® Indicador n® 18 visa monitorar beneficiarios do PBF em situacdo de pobreza e extrema pobreza com dificuldade de acesso e de frequéncia aos servicos de Sadde, no que se refere as
Condicionalidades de Satde, que tem por objetivo ofertar acdes basicas, potencializando a melhoria da qualidade de vida das familias e contribuindo para a sua inclusao social.

E importante destacar a necessidade de melhorar o registro do sistema nacional de imunizag@o e as metas de Mamografia. Ainda ressaltamos que devido as restricoes da Pandemia ndo conseguimos
realizar algumas atividades e com isso prejudicou alguns resultados de indicadores.

Os resultados obtidos sdo satisfatérios, no entanto é importante continuar melhorando os resultados por meios de a¢des e programacdes em Satide em todos os niveis da atengdo, favorecendo a

promocao da satde e a prevencao da doenga no municipio de CONDE-PB.
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9. Execucdo Or¢camentaria e Financeira

9.1. Execucao da programacao por fonte, subfuncio e natureza da despesa

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncdo

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piblicos em Satde

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 22/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 22/03/2022.

8.903.272,45

453.004,15

3.407.509,32

0,00

370.712,33

0,00

30.459,53

0,00

588.359,60

0,00

0,00

0,00

53.345,07

104.911,20

13.911.573,65

6.395.373,19

826.298,10

1.732.284,71

106.629,89

0,00

0,00

0,00

0,00

315.456,80

0,00

0,00

0,00

1.779.585,75

0,00

11.155.628,44

9.3. Relatério Resumido da Execuc@o Or¢amentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

75.128,11

0,00

75.128,11

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

R$ 1.019,15

15.298.645,64
1.279.302,25
5.139.794,03

106.629,89

370.712,33
0,00
30.459,53
0,00
903.816,40
0,00

0,00

0,00
1.908.058,93
104.911,20

25.142.330,20

77,12 %

98,31 %

22,64 %

51,75 %

62,06 %

4,69 %

12,92 %
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11.599.920,00 11.599.920,00 14.238.531,86 122,75
2.600.000,00 2.600.000,00 4.975.985,00 191,38
1.040.000,00 1.040.000,00 3.289.764,15 316,32
1.560.000,00 1.560.000,00 1.686.220,85 108,09
2.701.920,00 2.701.920,00 3.520.657,99 130,30
2.701.920,00 2.701.920,00 3.520.657,99 130,30

0,00 0,00 0,00 0,00
4.998.000,00 4.998.000,00 3.834.085,78 76,71
4.998.000,00 4.998.000,00 3.834.085,78 76,71

0,00 0,00 0,00 0,00
1.300.000,00 1.300.000,00 1.907.803,09 146,75

43.838.130,00 43.838.130,00 56.476.080,55 128,83

22.359.999,00 22.359.999,00 25.635.107,23 114,65

31.200,00 31.200,00 57.191,21 183,31
624.000,00 624.000,00 817.689,05 131,04
20.800.000,00 20.800.000,00 29.929.585,57 143,89
1.092,00 1.092,00 17.154,07 1.570,89
21.839,00 21.839,00 19.353,42 88,62
21.839,00 21.839,00 19.353,42 88,62

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

55.438.050,00 55.438.050,00 70.714.612,41 127,56

6.559.107,00 9.371.281,78 9.356.276,60 7.912.345,65 7.911.867,20 1.443.930,95
5.759.150,00 8.916.225,50 8.903.272,45 99,85 7.663.298,98 8595  7.662.820,53 8594 1.239.973,47
799.957,00 455.056,28 453.004,15 99,55 249.046,67 54,73 249.046,67 54,73 203.957,48
3.045.000,00 3.916.636,44 3.407.509,32 87,00 3.395.939,32 86,71 = 3.395.939,32 86,71 11.570,00
3.024.300,00 3.568.694,89 3.407.509,32 95,48 3.395.939,32 95,16 3.395.939,32 95,16 11.570,00
20.700,00 347.941,55 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
817.200,00 424.580,26 370.712,33 87,31 370.712,33 87,31 370.712,33 87,31 0,00
817.100,00 424.480,26 370.712,33 87,33 370.712,33 87,33 370.712,33 = 87,33 0,00
100,00 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
227.400,00 91.527,00 30.459,53 33,28 30.459,53 33,28 30.459,53 33,28 0,00
227.300,00 91.427,00 30.459,53 33,32 30.459,53 33,32 30.459,53 33,32 0,00
100,00 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
787.500,00 981.959,72 588.359,60 59,92 588.359,60 59,92 588.359,60 59,92 0,00
737.500,00 973.409,72 588.359,60 60,44 588.359,60 60,44 588.359,60 60,44 0,00
50.000,00 8.550,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

700,00 158.356,27 158.256,27 99,94 158.256,27 99,94 158.256,27 = 99,94 0,00
600,00 53.445,07 53.345,07 99,81 53.345,07 99,81 53.345,07 = 99,81 0,00
100,00 104.911,20 104.911,20 100,00 104.911,20 100,00 104.911,20 = 100,00 0,00
11.436.907,00 14.944.341,47 13.911.573,65 93,09 12.456.072,70 83,35 12.455.594,25 83,35  1.455.500,95

13.911.573,65 12.456.072,70 12.455.594,25
1.404.596,32 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
12.506.977,33 12.456.072,70 12.455.594,25
10.607.191,86

N/A

1.899.785,47 1.848.880,84 1.848.402,39
0,00 0,00 0,00

17,68 17,61 17,61

10.607.191,86 = 12.506.977,33 1.899.785,47 1.455.979,40 1.404.596,32 1.455.979,40 3.304.381,79
8.130.402,61 9.974.179,03 1.843.776,42 0,00 166.228,95 0,00 0,00 0,00 0,00 2.010.005,37
7.726.758,42 8.415.950,45 689.192,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 689.192,03
6.875.075,45 6.981.997,20 106.921,75 0,00 663.610,60 0,00 0,00 0,00 0,00 770.532,35
6.202.725,52 6.587.058,70 384.333,18 0,00 58.140,07 0,00 0,00 0,00 0,00 442.473,25
5.979.898,68 8.224.307,63 = 2.244.408,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  2.244.408,95
5.122.206,71 7.525.278,41 2.403.071,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.403.071,70
4.809.315,88 6.616.771,41 1.807.455,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.807.455,53
5.338.254,94 7.063.507,21 1.725.252,27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.725.252,27
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7.928.750,00 7.928.750,00 10.456.048,77
7.791.800,00 7.791.800,00 10.278.955,47 131,92
136.950,00 136.950,00 177.093,30 129,31
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
7.928.750,00 7.928.750,00 10.456.048,77 131,88

4.109.700,00 7.366.567,85 7.221.671,29 6.173.317,22 6.173.317,22 1.048.354,07
3.348.300,00 6.403.185,85 6.395.373,19 99,88 5.631.317,22 87,95  5.631.317,22 | 87,95 764.055,97
761.400,00 963.382,00 826.298,10 85,77 542.000,00 56,26 542.000,00 = 56,26 284.298,10
2.864.050,00 1.909.042,84 1.838.914,60 96,33 1.818.674,60 95,27 1.818.674,60 = 95,27 20.240,00
2.862.750,00 1.791.742,84 1.732.284,71 96,68 1.712.044,71 95,55 1.712.044,71 = 95,55 20.240,00
1.300,00 117.300,00 106.629,89 90,90 106.629,89 90,90 106.629,89 ' 90,90 0,00
205.500,00 27.218,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
205.400,00 27.218,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
15.100,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
15.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
330.400,00 461.833,34 315.456,80 68,31 315.456,80 68,31 315.456,80 | 68,31 0,00
330.300,00 461.733,34 315.456,80 68,32 315.456,80 68,32 315.456,80 = 68,32 0,00
100,00 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
721.300,00 1.900.644,12 1.854.713,86 97,58 1.740.711,01 91,59  1.740.711,01 = 91,59 114.002,85
721.100,00 1.900.644,12 1.854.713,86 97,58 1.740.711,01 91,59  1.740.711,01 = 91,59 114.002,85
200,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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FONTE: SIOPS, Paraiba09/03/22 15:47:49

8.246.050,00 11.670.306,15 11.230.756,55 96,23 10.048.159,63 86,10 10.048.159,63 = 86,10

1.182.596,92

1 - Nos cinco primeiros bi do icio, 0 acc

10.668.807,00 16.737.849,63 16.577.947,89 14.085.662,87 14.085.184,42 2.492.285,02
5.909.050,00 5.825.679,28 5.246.423,92 90,06 5.214.613,92 89,51  5.214.613,92 89,51 31.810,00
1.022.700,00 451.798,26 370.712,33 82,05 370.712,33 82,05 370.712,33 | 82,05 0,00
242.500,00 96.527,00 30.459,53 31,56 30.459,53 31,56 30.459,53 31,56 0,00
1.117.900,00 1.443.793,06 903.816,40 62,60 903.816,40 62,60 903.816,40 = 62,60 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
722.000,00 2.059.000,39 2.012.970,13 97,76 1.898.967,28 92,23 1.898.967,28 = 92,23 114.002,85
19.682.957,00 26.614.647,62 25.142.330,20 94,47 22.504.232,33 84,56  22.503.753,88 = 84,55  2.638.097,87
8.149.750,00 11.670.306,15 11.230.756,55 96,23 10.048.159,63 86,10  10.048.159,63 = 86,10 = 1.182.596,92
11.533.207,00 14.944.341,47 13.911.573,65 93,09 12.456.072,70 83,35 12.455.594,25 83,35  1.455.500,95
I serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bi do icio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os
restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas d 580 c d: d;

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

Bloco de Financiamento

Estruturagdo da Rede de Servigos Piblicos
de Satide INVESTIMENTO)

Manutengao das A¢des e Servicos Publicos
de Saide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

pelo ente transferidor.

Programas de Trabalho

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

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE

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

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA
HOSPITALAR E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

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

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de cilculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacio de contas.

2 — Para efeitos de despesa da deve ser cc

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

adespesa ou paga no exercicio fiscal.

Valor
Transferido em
2021
(Fonte: FNS)

R$ 1.065.000,00

RS 4.285.709,33

R$ 3.060,23

R$ 1.550.000,00

R$ 100.000,00

RS 2.765.445,03

RS 148.741,14

R$ 15.006,00

R$ 351.672,29

il

Valor
Executado

932927,99

3314199,82

3060,23

1550000,00

0,00

1732284.71

0,00

0,00

315456,80
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1.665.582,90

2.817.476,43

207.453,57

3.024.930,00

180.000,00

180.000,00

1.665.582,90

1.665.582,90

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

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 22/03/2022 16:21:39
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
https://digisusgmp.saude. gov.br
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” 198.256,27 | 158.256.27

158.256,27 158.256,27 158.256,27

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Gerado em 22/03/2022 16:21:39
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

75.128,11  75.128,11
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75.128,11 75.128,11 75.128,11
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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 22/03/2022 16:21:40
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

® Anilises e Consideragdes sobre Execugdo Or¢amentéria e Financeira

A analise do demonstrativo da aplicagdo dos recursos faz-se necessaria para verificar se o ente publico executou/aplicou corretamente os recursos financeiros, sejam estes do tesouro municipal com
recursos proprios, como os de transferéncia fundo a fundo. O arcabougo legal é a Lei n°. 141/2012, que regulamenta o § 3 do art. 198 da Constituicdo Federal, que dispde sobre os valores minimos a
serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e servigos publicos de satide, na qual estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a satide e
as normas de fiscalizagdo, avaliacdo e controle das despesas com satde nas trés esferas de governo. Assim como da analise do demonstrativo da aplicagdo dos recursos, o demonstrativo or¢amentario,
refere-se a analise da execugdo or¢amentaria prevista na Lei n°. 101/2000, que estabelece normas de finangas publicas voltadas para a responsabilidade na gestdo fiscal e da outras providéncias.

A Lei Orcamentéria Anual (LOA) estabelece a previsdo de receitas e despesas, por fonte de recursos e sua aplicac@o, a qual também apresenta a estimativa da receita e sobre a qual incide a transferéncia
de recursos a satide, conforme diz a Lei n® 141/2012, onde € demonstrado nos relatérios acima apresentados os recursos proprios (receita Prevista) que foram arrecadados dento do esperado/programado,
nao havendo nada em especial a destacar.

A andlise dos indicadores financeiros permite-nos fazer uma avaliagdo dos gastos com satide em determinado periodo e em determinado local. Partindo desse principio, pode-se identificar que o
municipio de Conde aplicou o percentual acima do minimo estabelecido pela Lei n°.141/2012, a fim de assegurar os servigos essenciais a populagao usuaria do SUS. O percentual de recursos proprios
investidos em satde no ano de 2021 foi de 17,68%, ficando um pouco acima do minimo constitucional de 15%, tendo em vista que os recursos vinculados foram utilizados para empenho de despesas em
maior percentual no inicio do ano. Em referéncia ao indicador financeiro 2.2 "Participacdo da despesa com pessoal na despesa total com Satide", informamos que em 2020 foi publicada a Lei n°.
01054/2020 que instituiu a gratificagdo temporaria de enfrentamento a COVID-19 para os profissionais de saide do municipio, e considerando que por todo o ano de 2021 ainda perdurou o estado de
calamidade publica em virtude da pandemia pelo COVID-19, informamos que cumprimos o Art. 3° da referida Lei a qual institui o valor da Gratificagdo Temporéria de Enfrentamento a Covid-19
correspondente a 20% (vinte por cento) do salario base do trabalhador, o que elevou consideravelmente o comprometimento da despesa total de satide com pessoal, visto que o impacto financeiro inserido
na folha de pagamento para cumprimento desta gratificacdo teve que ser complementada com recursos proprios, para satisfazer também os objetivos e metas estabelecidos no Plano para Enfrentamento a
Covid.

Em relacdo aos recursos federias COVID-19, o municipio recebeu em 2021 apenas o valor de R$ 387.453,57, que somado ao saldo ndo utilizado em 2020 no montante de R$ 2.817.476,43 totalizou o
valor de R$ 3.204.930,00, o que permitiu a aplicagiio para custear e manter os servi¢os proprios no enfrentamento a pandemia no valor total de R$ 1.665.582,90. As despesas com recursos estaduais
representaram um montante de R$ 75.128,11 e a aplicagdo de recursos proprios somam o valor de R$ 158.256,27.

Ressaltamos que em dezembro/2021 foram publicadas as Resolucdes n°. 13/2021 e 14/2021, no Conselho Municipal de Satde, com ciéncia na Camara de Vereadores Municipal, que aprovaram a
utilizacdo de saldos remanescentes de exercicios anteriores nas contas do Fundo de Satde, para os exercicios de 2021 e 2022, as quais representam o montante de R$ 104.217,21 referente a recursos na
conta de investimento e R$13.298.832,36 de recursos alocados na conta custeio federal, que serdio destinados para despesas diversas relacionadas a garantia de acesso de nossos municipes aos servigos de
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satide municipal, como também o valor de R$ 10.347,07 que seré destinado para aquisi¢do de cadeiras de rodas para os usuarios do Projeto Acolher, conforme demonstrados nas referidas Resolugdes do
Conselho Municipal de Sadde.
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10. Auditorias

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 25/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/03/2022.

e Andlises e Considera¢des sobre Auditorias

Nio tivemos auditorias neste periodo
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11. Anélises e Consideracdes Gerais

O planejamento da Satide de Conde se da em virtude da observagao dos instrumentos de gestdo normatizados no SUS, a saber: Plano Municipal de Satide (4 anos de vigéncia), Relatérios Quadrimestrais
de Gestao (RQDA 3), Relatorio Anual de Gestao (RAG), Programagao Anual de Satide (PAS); todos conforme Lei n°8080/90 Art.15 e LC N°141/12 Art. 36. Tais instrumentos de gestao devem estar
alinhados com os instrumentos de gestao dos niveis federal e estadual, construidos de forma dialogada com a Conferéncia Municipal de Satde a qual deve ser realizada no primeiro ano de gestdo. No ano
de 2021 realizamos Audiéncia Publica (em carater do Covid-19) conforme orientacdo do Conselho Estadual de Satide (Res. N°0161/2021 de 11 de junho de 2021) e aprovacdo do CMS de Conde na Res.
N°03/2021, além de oficinas com a participacdo do Conselho Municipal de Satide para constru¢do do Plano Municipal de Satde de Conde (PMS 2022- 2025). Além disso, a gestdo da saide de Conde
também observara mais metas do plano de governo do municipio. Também deve-se considerar os avancos na satde, bem como alcance da maioria das metas, mesmo com a pandemia que definiu estado
de calamidade durante o ano de 2021.
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12. Recomendagdes para o Préximo Exercicio

® Andlises e Consideragdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Em virtude da pandemia por Covid-19 muitas a¢des da satde sofreram adaptacdes além das questdes epidemiologicas do municipio que indicam necessidades e ajustes, e por isso, considera-se para o
préximo exercicio:

Remapeamento das UBSs do municipio e manutengio dos prédios;

Implementacdo da insalubridade dos ACSs e ACEs, além de revisdo de gratificacdes especiais na satde;

Acompanhamento junto & prefeitura para abertura de concurso;

Ajuste da Lei Municipal do Previne Brasil;

Acompanhamento dos dados do Projeto Acolher;

Implantagdo e acompanhamento das Farmacias P6lo;

Apoiar as eleicoes para o Conselho Municipal de Satide;

Implementacdo do Projeto de Transparéncia Pablica (Manual, Treinamento e software de controle);

Conclusdo da obra da UPA (iniciada em novembro/2021) e da UBS Gurugi (marco de 2021) além da aquisicdo de equipamentos e mobiliario;
Conclusdo da reforma do CER II (iniciada em setembro de 2021) e aquisi¢do de equipamentos e mobilidrio.

Reforga-se ainda que os saldos de recursos de exercicios anteriores (Res. CMS N°13/2021 e N°14/2021) para utilizagdo no exercicio de 2022.

RENATA MARTINS DOMINGOS
Secretario(a) de Sadde
CONDE/PB, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARAIBA
MUNICIPIO: CONDE
Relatério Anual de Gestao - 2021

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo
e Consideracdes:

O Conselho Municipal de Satde aprova todas as informagoes citadas acima.

Introdugio
e Consideragoes:

Os dados que foram apresentados realizam a permissao dos resultados dos relatorios que se encontram nos sistemas de informagoes. Contudo a gestdo de satide municipal realiza toda a prestacdo de
contas de resultados obtidos, os quais contribuem no controle social e nas instancias colegiadas. O Conselho Municipal de Satde valida todas as informagdes expostas acima.

Dados Demogréaficos e de Morbimortalidade
e Consideragoes:
Os dados expostos sio de referéncia do DigiSUS com o carregamento de dados do DATASUS, ambos alimentados regulamente pela Secretaria de Satide. Contudo, o Conselho Municipal de Satide
aprova todas as informagdes anexadas acima.
Dados da Produgao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Apesar de inconsisténcias no SISAB, houve uma solicitagdo da Secretaria de Atengao Primaria a qual solicitou a retirada dos dados da atencdo basica que ficam disponiveis pelos tabuladores do
CMD. O Conselho Municipal de Satide aprova as informagdes expostas acima, as quais foram extraidas do SISAB.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satde valida todos as informagdes expostas acima.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
e Consideragdes:
A forma de trabalho ocorre por ocupagio e forma de contratagao divididos em nivel superior, nivel médio, Agentes Comunitarios de Satde, empregados ptiblicos, contrato tempordrio,
parcerizacdo e cargos em comissdo. Também temos o programa Mais Médicos o qual conta com 4 profissionais. Contudo, apds verificagdo o Conselho Municipal de Satide aprova todas as
informagdes acima.
Programacdo Anual de Satide - PAS
e Consideragoes:

O Conselho aprova todo material e todas as consideragdes expostas acima.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragoes:

As metas expostas foram elaboradas pela equipe da Secretaria de Satde, as quais foram submetidas ao Conselho Municipal de Satide. Tendo acompanhamento e monitoramento a cada
quadrimestre. O conselho Municipal de Saide valida todas as consideragdes expostas acima.

Execucdo Or¢camentaria e Financeira

e Consideragdes:

Informamos que os dados expostos foram retirados da base municipal. O sistema do SIOPS se encontra com fragilidades para homologar e transmitir os dados or¢amentarios que foram executados
no RAG. Houve um comunicado do Ministério da Satde o qual expde o atraso na disponibiliza¢do do sistema de informago sobre esses or¢camentos. As atualizagdes no Sistema sdo relacionadas a
adaptac@o do ementério da classificagdo por natureza da receita orcamentaria, conforme Portaria Interministerial STN/SOF 163, de 4 de maio de 2001, incluindo as alteracdoes da Portaria Conjunta
STN 374, de 8 de julho de 2020, que dispde sobre o desdobramento da classificacdo por natureza de receita orcamentaria para aplicacdo no ambito dos Estados, Distrito Federal e Municipios.
Além de alteragdes das fontes de recursos, conforme Portaria 394, de 17 de julho de 2020, que estabelece rol minimo de fontes de recursos a ser observado na Federagdo para identificacido dos
recursos de natureza federal vinculados a agdes e servigos publicos de satde repassados no bojo da A¢ao 21C0, no desenvolvimento do SIOPS/2021, a tempestividade na disponibiliza¢do da versao
de transmissdo dos dados do RAG 2021 foi comprometida. Em 22 de Dezembro de 2021 foram também aprovadas as contas dos saldos usados com a pandemia do COVID-19, com a emissao da
Resolugdo n°® 22/2021.Contudo, o Conselho Municipal de Satide aprova o demonstrativo acumulado da execugdo or¢amentario do RAG 2021 exposto nas informagdes acima.

Auditorias
e Consideragoes:

O Conselho Municipal de Satide concorda que ndo ha informagdes para o periodo de Auditorias.

Analises e Consideragoes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

O Conselho Municipal aprova as consideracdes informadas acima.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
e Consideracdes:

O Conselho Municipal aprova as analises e considerac¢des informadas acima.
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Status do Parecer: Aprovado

CONDE/PB, 25 de Marco de 2022

Conselho Municipal de Satide de Conde
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