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1. Identificacdo

1.1. Informagoes Territoriais

Ne

ARARANGUA

Extremo Sul Catarinense

303,80 Km?

68.867 Hab

227 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 04/03/2021

1.2. Secretaria de Saide

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ARARANGUA

2647109

A informagdo nio foi identificada na base de dados

82911249000113

RUA CEL APOLINARIO 254

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

(48)39031900

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 04/03/2021

1 .3. Informagoes da Gestao

‘ MARIANO MAZZUCO NETO

EVELYN ELIAS

saude @ararangua.sc.gov.br

4839031900

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saiide (SIOPS)
Data da consulta: 04/03/2021

1.4. Fundo de Satude

LEI

10/1992

11.151.460/0001-37

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Evelyn Elias

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 04/03/2021

1.5. Plano de Satude

2018-2021

Aprovado

ﬂ

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagoes sobre Regionalizacao
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Regido de Satide: Extremo Sul Catarinense

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

ARARANGUA 303.799 68867 226,69
BALNEARIO ARROIO DO SILVA 93.819 13430 143,15
BALNEARIO GAIVOTA 147.71 11260 76,23
ERMO 63.868 2061 32,27
JACINTO MACHADO 428.65 10376 24,21
MARACAJA 63.401 7378 116,37
MELEIRO 186.618 7001 37,52
MORRO GRANDE 256.468 2888 11,26
PASSO DE TORRES 95.054 9048 95,19
PRAIA GRANDE 278.576 7312 26,25
SANTA ROSA DO SUL 151.44 8378 55,32
SOMBRIO 142.745 30733 215,30
SAO JOAO DO SUL 182.699 7315 40,04
TIMBE DO SUL 333.426 5343 16,02
TURVO 233.941 12990 55,53

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco Rua Coronel Apolinério Pereira 254 Casa Centro
E-mail saude @ararangua.sc.gov.br
Telefone 4839031900
Nome do Presidente Tane Franceschet de Souza
Nimero de conselheiros por segmento Usuarios 16
Governo 1
Trabalhadores 0
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202002

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 Consideragdes

A Secretaria Municipal de Satide de Ararangud apresenta o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do primeiro quadrimestre de 2021 (setembro a abril)
relativo as acoes e servicos de satide no municipio. Conforme a Portaria de Consolidacdo N° 1, de 28 de setembro de 2017, do Ministério da Saide (MS), que estabelece as diretrizes
para o processo de planejamento no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), e o artigo N° 36, da Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012, 0 RDQA ¢ um instrumento
de monitoramento e acompanhamento da execugdo do Plano Estadual de Satde (PES) e da Programacdo Anual de Satde (PAS), e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o
final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia piblica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagdo. Este relatério foi construido visando atender a estrutura
proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Médulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N° 750, de 29 de abril de 2019, o qual substitui o Sistema de Apoio a
Constru¢ao do Relatério de Gestdo (SARGSUS) e traz a obrigatoriedade da utilizacdo do sistema pelos estados, municipios e Distrito Federal para elabora¢do dos relatorios
quadrimestrais e anual de gestdo no ambito do SUS, a partir do ano de 2018. O Sistema DGMP importa dados de sistemas nacionais de informagao para andlises e consideracdes,
porém, devido as falhas e inconsisténcias ainda apresentadas pelo sistema, alguns dados estdao desatualizados ou com falhas na importacio. Assim, a SES/RS optou por trazer os dados
mais atuais e fidedignos do estado, extraidos de bases oficiais estaduais e nacionais, em quadros e tabelas, inseridos no campo "Analises e Consideragdes" de cada item do Relatdrio.

A construc@o e a finalizagdo do presente relatorio se deu em meio a resposta para a pandemia do novo Coronavirus (COVID-19), agravo de saide mundial que trouxe
desafios para a gestdo da saide em Ararangud e em todo territério Nacional e Municipal, no sentido de produzir agdes rapidas e necessérias, bem como orientagdes para as agdes em
satde e a pactuagdo entre os gestores. Além de fazer a gestdo da crise junto aos profissionais que realizam a atengdo a satide aos usudrios, também foi necessario atuar diretamente nos
servigos de satde sob a gestdo do estado de SC. Assim, ao longo do relatério sdo apresentadas as agdes desenvolvidas pela SMS para o enfrentamento da COVID-19.
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2. Introducdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introducio

O Primeiro quadrimestre de 2021 iniciou com a mudanga de gestdo municipal e de secretério de satide. O marco inicial esteve ligado ao inicio da vacinagio contra COVID-19 aos
profissionais da satide. Implantou-se o plano nacional de vacinacdo e seguiu-se o calendario pré-determinado pelo MS. Conforme o calendario fora atualizado, o municipio de
Ararangud acompanhava as orientacdes. Passamos pela dificuldade de contratagdo de profissionais de satide e realizando processo seletivo. Os servigos foram aos poucos retomando
maior capacidade instalada. Com a expectativa de melhorias nos indicadores a partir do avango da vacinacao.

Ao final do segundo quadrimestre foi possivel notar uma grande melhora nos indicadores.
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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: 28/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

2475

2381

2252

2288

5506

5772

4535

4193

2678

1240

430

33750

2364

2308

2236

2213

5383

5758

4665

4516

3124

1686

864

35117

4839

4689

4488

4501

10889

11530

9200

8709

5802

2926

1294

68867

Ararangud 942

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 28/03/2022.

3.3. Principais causas de internagéo

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

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

https://digisusgmp.saude. gov.br

349

24

59

83

53

11

549

510

409

86

114

752

52

422

30

88

64

71

503

497

563

118

139

844

53

27

90

82

73

25

516

394

588

98

115

460

826

91

330

20

64

64

74

403

386

387

84

110

284

777

86

25
69
97
97

15

457
395
427

59
104
349
783

117
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XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes 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: 28/03/2022.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

98

324

136

4191

169

378

141

4739

218

450

159

4778

83

432

132

4084

124

566

114

4871

1. Algumas doengas infecciosas e parasitrias

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

VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas 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
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide
XXII.Codigos para propoésitos especiais

Total

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 28/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

O ano de 2021 ainda apresentou fortes impactos sobre a hospitalizagdo e indice de letalidade do CORONAVIRUS.
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Embora ano 2021 tenha encerrado com um registro menor de 6bitos em decorréncia do CORONAVIRUS, a taxa de letalidade se manteve a mesma.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Visita Domiciliar 22.983
Atendimento Individual 117.979
Procedimento 181.781
Atendimento Odontoldgico 8.750

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 78 2259,04 - -
03 Procedimentos clinicos 57 266,19 - -
04 Procedimentos cirtrgicos 10 - - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a satide - - - -
Total 145 2525,23 - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/03/2022.

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

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1392

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SITH/SUS)
Data da consulta: 28/03/2022.

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

01 Agdes de promocdo e prevengio em satde 4708

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 116805 666119,95 - -
03 Procedimentos clinicos 238724 1862615,70 - -
04 Procedimentos cirtrgicos 1591 40702,44 - -

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

06 Medicamentos

08 Acdes complementares da atengdo a satide 22636 112048,20 - -
Total 384464 2681486,29 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 28/03/2022.

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, nao ha produgao sob gestao municipal.

4.6. Producido de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Agdes de promogdo e prevengio em satde 4549 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 10 -
Total 4559 -

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

Data da consulta: 28/03/2022.

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

A retomada de atendimentos mostrou um avango, principalmente nas categorias da fisioterapia e da odontologia. Entretanto, ainda com a alta demanda nos Hospitais e centros de triagem para COVID
ndo foi possivel retomar conforme poderiamos.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0 0 3 3
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 1 16 17
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
HOSPITAL GERAL 0 1 0 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 1 0 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 5 5
POSTO DE SAUDE 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 14 15
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 2 2
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
Total 0 5 46 51

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 04/03/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 34 0 0 34
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 3 0 3
ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1 0 0 1
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 0 1 0 1
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 1 0 0 1
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 9 0 0 9

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 1 1 0 2
PESSOAS FISICAS

Total 46 5 0 51

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: 04/03/2021.

5.3. Consorcios em satde

O ente ndo estd vinculado a consércio publico em satide

e Analises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
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O quantitativo de profissionais foi restabelecido a partir de novas contratacdes e reposicoes das equipes defasadas. Além de suplementacdo da equipe de vacinagio em fungdo da alta demanda de
imunizagao.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2021

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutdrios e empregados publicos (0101,
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 9 0
Autdonomos (0209, 0210) 26 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0
Bolsistas (07) 0 0
Informais (09) 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,  Intermediados por outra entidade (08) 0 0
3,4e5)
Celetistas (0105) 0 0
Autdonomos (0209, 0210) 8 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0
Bolsistas (07) 0 0
Informais (09) 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0
privada (10)

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
,3,4¢5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 18/05/2022.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 ¢ 5) Auténomos (0209, 0210)

Celetistas (0105) 1
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210) 7
Bolsistas (07) 4
Celetistas (0105) 6
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 160
Intermediados por outra entidade (08) 5
Residentes e estagiarios (05, 06) 1

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301, 80
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 18/05/2022.

® Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

O municipio continua contando com servidores conforme quadro em 2020.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Qualificar a gestdo da Vigilancia em Satide e Melhorar as informacdes epidemioldgicas.

1. Monitorar e avaliar as a¢goes de Vigilancia em Satde através
dos Indicadores do Programa de Qualificagdo das acdes de
Vigilancia em Satde

2. Investigar os 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos).

3. Investigar os 6bitos maternos.

4. Investigar os 6bitos de causa basica mal definida ébitos
registrados no SIM.

5. Investigar os Gbitos fetais e infantis.

6. Registrar as declaragdes de 6bitos no SIM até 60 dias apds a
ocorréncia.

7. Preencher o campo ocupagio nas notificacdes de agravos e
doencgas relacionadas ao trabalho.

8. Registrar as declarag¢des de nascidos vivos no SISNASC até 60
dias apds a ocorréncia.

9. Informar semanalmente as notificagdes ou negativas de
doengas de notidicagdo compulséria no Sistema de Informagdo de
Agravos de notificagio (SINAN).

Metas pactuadas na portaria 1520 (14) diminuido
pelo nimero de metas nio atingidas

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

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

Proporgio de registro de 6bitos com causa bésica
definida

Taxa de mortalidade infantil

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

Proporgio de do campo
nas notifica¢des de agravos relacionados ao
trabalho.

Proporgio de registros de nascimento em
determinado periodo e local de residéncia

Nimero de notificagdes de doengas de notificagio
compulsérias em determinado periodo e local e
residéncia.

OBJETIVO N° 1.2 - Manter a prevencdo das doengas imunopreviniveis.

1. Manter a cobertura vacinal
preconizadas para as criangas menores
de 2 anos (Penta 3* dose, P10 2* dose,
Polio 3* dose, VTV 1? dose)

2. Promover agdes educativas em
imunizagio para os vacinadores.

3. Manter as salas de imunizagdo das
Unidades de Satude equipadas para
garantir a qualidade de servigo nas salas
de vacinas.

4. Adquirir cimara para conservagio de
imunobiologicos para salas de vacinas
com sistema de emergéncia para 48
horas.

5. Investigar os casos registrados de
eventos adversos pés vacinal dos casos
encontrados nas Unidades de Saide

6. Disponibilizar vacinadores na rede de
servicos locais (salas de vacinas)

porgio de vacinas do Calendario Nacional de Vacinagdo
para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente 3 dose,
Pneumocécica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1*
dose - com cobertura vacinal preconizada

P

Acdes educativas realizadas por ano.

Sala de vacina equipada.

Céamaras para conservagio de imunobiolégico adquiridas nas 14 salas de
vacina

Proporcio de eventos adversos investigados.

Nimero de vacinadores capacitados em cada sala de vacina

OBJETIVO N° 1.3 - Fortalecer as acdes da Vigilancia Sanitdria

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nimero

Proporg¢io

Nimero

Proporg¢io

Taxa

Proporg¢io

Proporg¢io

Proporgio

Nimero

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Nimero

Proporgao

Nimero

2018

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2018

2018

2018

2017

2017

85,00

100

95,00

95,00

90,00

95,00

90,00

52

95,00

95,00

10

90,00

100,00

95,00

95,00

90,00

95,00

90,00

52

95,00

100,00

90

100

95

95

90

95

90

52

95

100

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

11

52

99.12

14

110,00

111,11

100,00

105,26

105,26

111,11

105,26

111,11

100,00

104,34

75,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Dispensar 100% dos Alvaris sanitérios de acordo
com pactuagao

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos
de acdes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a

todos os municipios no ano

2. Dispensar 100% das licengas sanitarias de acordo Percentual de mun

com pactuagio

ipios que realizam no minimo seis grupos
de agdes de Vigilancia Sanitdria consideradas necessarias a

todos os municipios no ano

3. Dispensar 100% das Dentincias recebidas de
acordo com pactuagdo

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos
de acdes de Vigildncia Sanitaria consideradas necessarias a

todos os municipios no ano

4. Realizar monitoramento dos sistemas de
abastecimento de dgua conforme pactuacdo em
plano de acdes municipal em 100%

OBJETIVO N° 1.4 - Fortalecer Agdes de Satide do Trabalhador

1. Implantar e manter atuante o programa de

prevengdo de riscos ambientais trabalhador

Adesio ao programa de satide do

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

Nimero 2017

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

2017

2017

2017

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 1.5 - Fortalecer e incentivar as acdes de combate a endemias por meio de parcerias e atividades educativas

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

90

90

100,00

90,00

90,00

100,00

Nimero
100,00

2017

. € manter i ial ¢
lizagdo de di do de e de agdes
aos fatores de risco endémico no municipio (COMEFRE)

issional para
para enf

2. Fortalecer a percepgio dos profissionais da ESF (ACS, médicos e
enfermeiros) em relagio ao d das doengas
virais transmitidas pelo Aedes Egypti através de capacitagdo anual sobre o
tema

orientagio e p: ¢

3. Promover ciclo de atividades educativas junto aos alunos da rede piblica e
particular para quanto as resp de todos no controle
da Dengue

4. Realizar e manter Prémio Melhor Desenho a partir do ciclo de atividades
educativas aos alunos da rede municipal e privada

5. Incentivar as empresas que melhor atenderem as prerrogativas da
legislagio ambiental e sanitdria através do Prémio Sustentar com quesitos

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

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

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

Nimero de criangas premiadas

Nuamero de ciclos que atingiram minimo
de 80% de cobertura de iméveis

especificos para avaliagdo

visitados para controle vetorial da
dengue

OBJETIVO N° 1.6 - Implementar a prevencdo e controle de doencas transmissiveis agudas.

1. Encerrar as notifica¢des de doengas compulsorias
imediatas do SINAN em até 60 dias.

2. Encerrar casos de meningite bacteriana por critério
laboratorial Lacen

3. Realizar diagnéstico laboratorial de casos
registrados de doengas exantematicas (sarampo e
rubéola)

4. Realizar notificagio de casos de sarampo e rubéola
com envio semanal de notificagdo

5. Manter a monitorizacido das Doengas Agudas em 5
unidades de satide

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria  Proporcio
imediata encerradas em até 60 dias ap6s notificagdo.

Propor¢io de casos de meningite notificados em Propor¢io
determinado perfodo.

Proporgio de casos de doengas exantematicas (sarampo e Propor¢io
rubéola) em determinado periodo.

Propor¢io de casos de sarampo e rubéola por semana Propor¢io
epidemioldgica.

Propor¢io de monitorizagdo das Doencas Diarreicas Propor¢io

Agudas por semana epidemiolégica.

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

80,00

80,00

80,00

90,00

90,00

80,00

80,00

80,00

90,00

90,00

90

90

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

0

90

90

90

100,00

100,00

100,00

100,00

112,50

112,50

112,50

L1

111,11

OBJETIVO N° 2.1 - Qualificar a Assisténcia Farmacéutica para facilitar o acesso aos medicamentos.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Adquirir 03 computadores + 01 chamada de voz + tablet Nimero de medicamentos entregues na farmécia Percentual
para acesso intermediario, totalizando 5 equipamentos. bisica 2016xnimero de medicamentos entregues
2018
2. Melhorar a estrutura de distribui¢do de medicamentos dos Niimero de medicamentos entregues na farmacia Percentual
P da assi far JudlClal edo bésica em 2016 X Nimeros de medicamentos
p pecializad, d o local de d em 2018
dos insumos para facilitar o acesso
3. Ampliagdo do horirio de distribui¢io dos antibi6ticos pela Nimero de medicamentos entregues 2017x niimero Percentual
Farmicia Basica Central de 06 para 9 horas didrias de antibioticos entregues em 2018
4. Centralizar a distribui¢io dos medicamentos de tuberculose Niamero de medi para tub Jose e P
e hanseniase, no programa de referéncia. hanseniase entregues na farmécia basica em 2016 X
Nuameros e medicamentos para tuberculose e
hansenfase entregues em 2018.
5. Adequagdo do uso dos sistemas para registro e controle dos Niimero de sistemas unplanlados para informagdo on ~ Ntmero
medicamentos: uso de sistema GEMUS-HORUS line na assisténcia Farmacé
6. Adequagdo do uso dos sistemas para registro e controle dos Ntmero de sistemas implantados para informagdo on ~ Namero
medicamentos: uso de sistema GEMUS-BNDASAF line na assisténcia Farmacéutica
descentralizado
7. Climatizagdo dos centros de dispensagdo e sala de esperas. Ambiente climatizado Nimero
OBJETIVO N° 2.2 - Efetivar e fortalecer a assisténcia Farmacéutica.
1. Criagdo da Comissdo de Farmécia Terapéutica Comissdo de Farmécia Terapéutica. Nimero 2018 1
2. Implantagdo do Procedimento Operativo Padrio da Procedimento Operativo Padrio da Nimero 2018 1
Assisténcia Farmacéutica da SMS Assisténcia Farmacéutica
3. Capacitagdo permanente aos farmacéuticos Capacitagio Niimero 2018 1

2016

2016

2017

2016

2016

2016

2018

30,00

30,00

30,00

30,00

30,00

100,00

100,00

30

100

100

Namero

Nimero

Nimero

Nimero
Nimero

2
Percentual

100
Nimero
Percentual

100
Percentual

100
Nimero

2

0

333,33

100,00

100,00

100,00

100.00

200,00

OBJETIVO N° 3.1 - Fortalecer a Regulacio, Controle e Avaliagdo

1. Implantar o Sistema de Regulagio - SISREG para
solicitagdo nas Unidade de Saide CAPS e SAE; e para
Execugio nas Unidade de Satide CAPS, SAE e APAE.

2. Implantar Normas e Rotinas do SISREG para as
Unidades Solicitantes.

3. Implantar Normas e Rotinas do SISREG para s
Unidades Executantes.

4. Implantar Normas e Rotinas do SISREG na Central de
Regulago.

5. Implantar Linha de Cuidado para os protocolos
Clinicos e de Acesso bem como os Fluxos de acesso para
os servigos de Satide da Mulher, Saide da Crianga,
Cabeca e Pescogo e Oncologia.

Percentual de Unidade de Satde com Sistema de
Regulagio - SISREG, solicitando e d 1
e/ou procedimentos pelo sistema.

Percentual de Unidades de Satide Solicitantes atuando de
acordo com Normas e Rotinas do SISREG

Percentual de Unidades Executantes atuando de acordo
com Normas e Rotinas do SISREG

Percentual de Central de Regulagdo atuando conforme
Normas e Rotinas do SISREG.

Nimero de Linhas de Cuidados implantadas para os
Protocolos Clinicos e de Acesso bem como os Fluxos de
Acesso para os servigos de Saide da Mulher, Saide da
Crianga, Cabega e Pescogo e Oncologia.

F de 1

6. Implantar Plano de intervengio de

7. Implantar Operagio Fila Azul, de forma que as
solicitagdo de prioridade (Verde, Amarelo e Vermelho),
ndo ultrapassem 1 digito de percentual de fila de espera
dentro da Central de Regulagio de Ararangua.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nuamero de solicitagdes de prioridade (Verde, Amarelo e
Vermelho)/ Nimero de solicitagdes em Azul X 100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

2018

2018

2018

2018

2018

2017

2017

100,00

100,00

100,00

100,00

20,00

20,00

21

35

9,00

9,00

Nimero

4
Nimero

21
Nimero

35
Nimero

1
Nimero

0
Percentual

23
Percentual

16

255,56

177,78
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OBJETIVO N° 3.2 - Incentivar o controle social

1. Garantir a realizagio e a participa¢do dos profissionais na conferéncia municipal =~ Ntumero de CMS Razio
de satide e seus segmentos a cada 4 anos, conforme legislagao vigente preconizada/nimero de CMS

realizada
2. Realizar as reunides do Conselho Municipal de Saide conforme regimento Niimero de reunides Nimero
pactuado pactuadas por ano

3. Incentivar os conselhos Locais de saide nos bairros do municipio de Ararangua ~ Ntmero de conselhos locais Nimero
existentes

2015

2017

2017

11

Nimero

Nimero

Nimero

OBJETIVO N° 3.3 - Ampliar a informatizacio da rede municipal de satide com objetivo de melhorar a referéncia e contra-referéncia e a continuidade do cuidado

0

110.00

16,67

1. Manter atualizado o sistema Nacional de Cadastro de estabelecimentos de Satide, Nimero de profissionais Razio 2017
principalmente de toda secretaria de satde atuantes na secretaria de

satide pelo nimero de

profissionais cadastrados no

CNES
2. Informatizar todos os programas da Secretaria de Satide com objetivo de utilizar Niimero de programa Percentual 2017
Prontudrio eletrdnico (ESF, NASF, ESPECIALIDADES MEDICAS, SAUDE DA utilizando Prontudrio
MULHER E DA CRIANCA, SAD, NAPE, PSICOLOGIA, FONOAUDIOLOGIA, eletronico
FARMACIAS, AME, SAE, VIFILANCIA EM SAUDE, UPA, FISIOTERAPIA, CAPS)
3. Implantar e manter atualizado Carta de servicos (pdgina com informagdes da nimero de paginas da Nimero 2016
secretaria de saide) secretaria de satde on line
4. Realizar capacitagdo dos profissionais atuantes no setor de Tecnologias da Nimero de profissionais Nimero 2017
Informagdo e Comunicagio atuantes no setor de

tecnologias da informagdo e

comunicag¢io
5. Inserir Painel de i ico de ch de senhas na Farmécia Nimero de atendimentos na Nimero 2018
Bisica Central e Central de Agendamentos, farmacia central

20,00

28.020

100,00

100,00

2

100

Percentual
100

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

OBJETIVO N° 3.4 - Fortalecer a Educagdo Permanente em satide e estimular a melhoria da capacidade técnica dos profissionais vinculados a secretaria

100,00

100,00

100,00

1. Garantir capacitag¢io técnica e treinamento periédico dos profissionais de Capacidade técnica minima para Nimero

satde, a partir de das idades e das para todos os realizar agdes de educagio permanente
profissionais da Secretaria de Satde na SMS de Ararangud

2. Implantar e manter politica de educagio permanente em saide, pautada Programa de educagdo permanente Namero
nas diretrizes nacionais aderido

2017

2017

OBJETIVO N° 3.5 - Melhorar infraestrutura da secretaria municipal de saide melhorando a qualidade do trabalho prestado

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

Percentual

100

Nimero

100,00

100,00
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1. Finalizar as constru¢des das unidades basicas de saide paralisadas

2. Adquirir veiculos para transportes de usudrios para TFD

3. Adquirir veiculos para complementar a frota e os servigos prestados
pela secretaria municipal de satde

4. Realizar reforma/pinturas das unidades de Saide da SMS (UPA,
CEO, Bom Pastor, CAPS, SAE e das 16 UBS)

5. Revisar as Unidades de Saiide e adequar a acessibilidade conforme
legislagdo vigente

6. Melh a lidade da I; d de materiais para

0 de cirurgias e p em toda a rede de atengio
Bisica, de referéncia e Urgéncia e Emergéncia adquirindo uma
méquina de lavar com maior capacidade técnica

7. Melhorar a eficiéncia e agilidade na esterilizacdo dos materiais
utilizados para as pequenas cirurgias adquirindo uma autoclave para a
central de esterilizagdo da Unidade Central Bom Pastor

Nimero de Unidades Basicas
iniciadas/nimero de Unidades Basicas
inauguradas

nimero de pacientes transportados para TFD

Nimero de atendimentos a domicilio
realizados pelos profissionais atuantes no
bom pastor

Nimero de unidades de saiide em boas
condigdes visuais de ambiéncia

Nimero de unidades de satide com estrutura
propria para acessibilidade

Nuamero de procedimentos realizados na rede
da SMS de Ararangud (com excegdo da UPA)

Procedimentos realizados na Unidade Central
Bom Pastor (Biopsias, caulenzaqoes.

g/ cirurgias, der

mamograﬁas. eletrocoagulaqao e USG)

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

2017

2017

2017

2017

2017

2018

2017

6.567

1.522

189.4:

6.261

21

84 1

1

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100 0
2 0
2 200,00
0 0
100 999,99
0
0
4
0

OBJETIVO N° 3.6 - Ampliar a oferta de servi¢os complementares como forma de auxiliar o rastreamento e o diagnéstico precoce e melhor a resolutividade da assisténcia

1. Ampliar a oferta de exames laboratoriais para os atendimentos pela rede

SUS municipal e das referéncias de média e alta complexidade

2. Ampliar a oferta de exames complementares com a finalidade de melhorar

o rastreamento e diagndstico precoce

3. Implantar e manter programa de satde ocupacional aos profissionais

trabalhadores da secretaria Municipal de Saide

OBJETIVO N° 3.7 - Implantar Residéncias de Medicina de Familia e Comunidade e Multiprofissional na rede da Secretaria de Satide de Ararangua

e manter de Familia e

Comumdade em Parceria com Eslado de Santa Catarina - SC

2. e Manter ip
Coletiva em Ararangud em parceria com a UFSC-Ararangua

issional em Satde

3. Legalizar a preceptoria para as residéncias profissionais em
Ararangud e i a adesdo e idade na RAS

Nimero de exames
laboratoriais realizados

Nimero de exames
complementares solicitados

Programa de saide
ocupacional

Nimero

Nimero

Nimero

2017

2016

2017

100

100

100

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero de médicos residentes na rede de ~ Nimero 2017
Atengdo a satide de Ararangud (0)

Nimero de prossifionais residentes em Nimero 2017
saide Coletiva em Ararangud

Nuamero de profissionais residentes em Nuamero 2017

formagdo na RAS Ararangud

100,00

100

Nimero

Nimero

Percentual

27355 273,55
8788 87.88
1 100,00
0

0
0 0

0

OBJETIVO N° 4.1 - Fortalecer agdes de assisténcia em fisioterapia na atencio basica e servigos especializados.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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grupos de di p Niimero de usudrios aguardando atendimento em Niimero 2018 Nimero
0 0
umdades de saide. fila de espera.
2. Informatizar a clinica municipal de fisioterapia com as F de informatizagdo da clinica icipal P 2018 10,00 100,00 100 Percentual 100 100,00
ferramentas disponiveis pelo Ministério da Satde - SISREG de fisioterapia. i
3. Melh a éncia e contra éncia com a aten¢io Nimero de usudrios aguardando atendimento em Nimero 2018 798 100,00 100 Percentual 100 100,00
bisica através do ESUS. fila de espera. i
4. Implantar atendimento em grupo para OA joelhos Nimero de usudrios aguardando atendimento em Namero 2018 760 1 0 Nimero 0 0
fila de espera.
5. Manter os atendimentos de pediatria na academia de satide Nimero de atendimentos de fisioterapia em Nimero 2018 350 100,00 100 Percentual 37 37.00
em parceria com a UFSC. pediatria. i
6. Manter os atendimentos de ortopedia e traumatologia, Nimero de atendimentos em ortopedia e Nimero 2018 100 100 100 Nimero
. o . . . P, 5634 999,99
neurologia e PNE na clinica municipal traumatologia, neurologia e PNE na clinica
municipal.
7. Criar um fluxo de atendimento pactuado entre a clinica Nuamero de usudrios aguardando atendimento em Nuamero 2018 798 1 0 Nimero 0 0
municipal e 0 HRA. fila de espera.
8. Criar um protocolo de triagem em pediatria. Niimero de usudrios menores de 12 anos Niimero 2018 6 1 0 Nimero 0 0
aguardando atendimento em fila de espera.
OBJETIVO N° 4.2 - Qualificar o Servi¢o de Atengdo Domiciliar
1. Implantar grupo de cuidadores em parcena com a equipe do NASF, fornecendo ~ Nimero de paciente atendidos Nimero 2017 15 5 Nimero 0 0
suporte soci i ial, técnico e psicol6 aos cuidad e ili pelo Servico EMAD.
2. Garantir equipe EMAD minima da na portaria de idacio do Nimero de profissionais da Nimero 2017 100,00 100 Percentual 100 100.00
programa Melhor em Casa. equipe EMAD (7) ’
3. Implantar equipe EMAP (de apoio ao SAD) para melhorar a resolutividade das Niimero de atendimentos Nimero 2017 1.526 1 1 Nimero 0 0
acdes e diminuir tempo de atengdo realizada realizados pela equipe EMAD
(SAD)

OBJETIVO N° 4.3 - Apoiar a consolidacdo da Aten¢do Basica, ampliando as ofertas de satiide na rede de servicos, assim como a resolutividade, a abrangéncia e o alvo das agdes através da atuagdo da
equipe NASF.

1. Manter os grupos terapéuticos e /ou de promogio a saiide Niimero de grupos terapéuticos e/ou de promogao  Nimero 2018 100,00 Percentual

desenvolvidos pela equipe NASF em satde realizados pela equipe NASF 233 233.00
anualmente.

2. Oferecer atendimento multidisciplinar individual ao usudrios Nimero de i individuais i Nimero 2017 1.100 4.400 1100 Nimero 3082 280,18
do SUS através da referéncia da Atencio Bsica. pela equipe NASF N
3. Manter a adesdo do Programa NutriSUS, com o objetivo de Nimero de escolas que recebem agoes do Namero 2017 5 100,00 100 Percentual

P . I N 100 100,00
diminuir as caréncias nutricionais em creches e escolas do Programa NutriSUS.
municipio.

OBJETIVO N° 4.4 - Aperfeicoar A¢des de Promocdo a Saide da Crianga
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1. Capacitar profissionais da SMS em planejamento familiar
conforme legislagio e protocolo do MS

2. Garantir aquisi¢io de férmulas especiais para atender lactentes
com problemas alimentares graves, conforme necessidade

3. Realizar itagdo para iliares de enfermagem e
ACS quanto a captagdo de dados antropométricos conforme
protocolos SISVAN

4. Apoiar a politica de incentivo a 40 na rede

de satide através da confecgdo de material informativo - folders

5. Capacitar técnicos/auxiliares de enfermagem e ACS quanto ao
programa Bolsa Familia -condicionalidades de saide

6. Manter cobertura minima do bolsa familia - condicionalidades de

satde

7. Capacitar através de oficinas novos profissionais da rede nos 10
passos para alimenta¢do sauddvel para menores de 2 anos

8. Ampliar o acesso ao teste do pezinho.

indice de alei

Bolsa Familia (PBF)

Bolsa Familia (PBF)

Propor¢io de gravidez na adolescéncia entre Propor¢io
as faixas etdrias 10 a 19 anos
Taxa de mortalidade infantil Nimero
Nimero de criangas menores de 4 anos Nimero
acompanhadas no SISVAN

materno exclusivo em P 1
menores de 6 meses no SISVAN
Cobertura de acompanhamento das Percentual
condicionalidades de Satide do Programa
Cobertura de acompanhamento das Percentual
condicionalidades de Satde do Programa
Percentual de Aleitamento Materno Percentual
Continuado em criangas de 6 a 23 meses.

Percentual

Cobertura de coletas teste pezinho

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

OBJETIVO N° 4.5 - Aumentar a cobertura de exames citopatolégicos de colo uterino em mulheres de 25 a 64 anos.

11,34

10

1.822

62,20

85,73

85,73

24,07

24,60

2

100,00

4.000

82,00

2.800

82

60

Nimero
Percentual

90
Nimero

0
Nimero

0
Nimero
Percentual

94.5
Nimero

0
Nimero

70

100,00

90,00

115,24

116,67

1. Qualificar as enfermeiras das Equipes de Atenca Bésica para a
realiza¢do do rastreamento do cincer de colo do ttero através da
coleta de exames citopatolégicos de colo uterino.

2. Realizar campanha municipal anual de promogio e prevengio
de Cancer de Colo Uterino.

3. Atingir a cobertura de 30% de exames citoaptologicos de colo
uterino nas mulheres de 25 a 64 anos em cada Unidade de Satide
conforme populagio da mesma faixa etdria cadastrada em cada
4rea de abrangéncia.

4. Adquirir espéculos tamanh P para coleta de exame
citopatolégicod e colo uterino.

5. Adquirir espéculos tamanho M para coleta de exame
citolpatoldgico de colo uterino.

6. Adquirir espéculos G para coleta de exames citopatolégico de
colo uterino.

7. Adquirir escovinhas para coleta de exames citpatolégico de
colo uterino.

8. Adquirir espatulas para coleta de exames citopatologico de
colo uterino

9. Adquirir biombos para coleta de exame citopatolégico de colo
uterino.

10. Adquirir focos de luz auxiliar para coleta de exames
citopatologicos de colo uterino.

11. Elaborar o projeto arqmtetﬁmco da Clinica Saide da Mulher,
d Tooin/ol

para unificar os i em
tnico centro de referéncia.

icia em um

Razio de exames citopatologicos do colo do ttero
em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo
residente de determinado local e a populagio da
mesma faixa etiria

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

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero
em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo
residente de determinado local e a populagio da
mesma faixa etdria

Nimero de exames citopatolégicos de colo uterino
coletados anualmente

Nimero de exames citopatolégico de colo uterino
coletados anualmente.

Nimero de exames citopartolégicos de colo
uterino coletados anualmente.

Nimero de exames citopatolégico de colo uterino
coletados anualmente.

Nimero de exames citopatolégico de colo uterino
coletados anuamente.

Nimero de exames citopatolégico de colo uterino
coletados anualmente

Nimero de exames citopatolégico de colo uterino
coletados anualmente

Namero de atendimentos em
ginecologia/obstetricia realizados pela equipe do
setor Sadide da Mulher.

Razio

Razio

Razio

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

2016

2016

2016

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2018

OBJETIVO N° 4.6 - Aumentar a cobertura de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos.

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,30

0,30

0,30

5.000

5.000

5.000

5.000

5.000

5.000

5.000

15.000

100,00

30,00

20.000

12.000

1.200

20.000

40.000

1

100

33

5000

3000

300

5000

10000

Percentual

100
Nimero
Percentual

.08
Nimero

6500
Nimero

3000
Namero

300
Nimero

5000
Nimero

10000
Nimero

0
Nimero

0
Nimero

0

100,00

100,00

0.24

130,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Manter protocolo municipal que permite que enfermeiros
solicitem exames de mamografia de rastreamento.

2. Aumentar a oferta de exames de mamograf\a de rastreamento

em mulheres de 50 a 69 anos,

Razio de exames de mamografia de rastreamento Razio
realizados em mulheres de 50 a 69 anos na

populagio residente de determinado local e

populacio da mesma faixa etéria.

Rﬂzac de exames de mamografia de rastreamento Razio
de 50 a 69 anos na

d de em

exames | vez na semana no periodo das 18 horas as 21 horasno = populacio residente de determinado local e

més de outubro.

3. Realizar campanha municipal anual de promogio e

prevengio de Cancer de Mama.

OBJETIVO N° 4.7 - Fortalecer e manter as acoes de satide do Ambulatério Multidisciplinar nas Especialidades

populagio da mesma faixa etaria.

Razo de exames de mamografia de rastreamento Razio
realizados em mulheres de 50 a 69 anos na

populagio residente de determinado local e

populacdo da mesma faixa etaria.

2016

2016

2016

100,00

20

100

Percentual

Nimero

Nimero

100,00

1,20

100,00

1. Reduzir a propor¢do de internagio por
complicagdes do diabetes e das doengas que
tenham como base essa doenca.

2. Manter os atendimentos multidisciplinares
para pacientes obeso que tem indicagdo de
cirurgia baridtrica

3. Manter os atendimentos aos pacientes
ostomizados.

Niimero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 Niimero

principais DNCT (Doenga do aparelho circulatério, cancer, diabetes,

doengas respiratorias cronicas).

Nimero de di idiscipli para obesos que  Namero

tem indicacdo de cirurgia bariatrica.

Nimero de di lizados pela equipe do A orio Nimero
disciplinar nas

OBJETIVO N° 4.8 - Fortalecer as Acoes de Vigilancia da Tuberculose (TB) e Doenga de Hansen (DH).

2017

2017

1.618

1.277

200,00

6.472

5.108

200

1618

1277

Taxa

Nimero

Nimero

232.08

116,04

8,16

26,39

1. Manter taxa de cura dos casos de Hanseniase de acordo com

parametros nacionais.

2. Implementar junto as equipes de ESF, SAE a estratégia de DOT

Proporgio de cura dos casos novos de Percentual
hanseniase diagnosticados nos anos das

coortes

Taxa de cura dos casos de Tuberculose. Taxa

(tratamento diretamente observado), nos portadores de tuberculose.

OBJETIVO N° 4.9 - Fortalecer as A¢oes em IST/AIDS e Hepatites Virais.

2017

2017

67,40

97,30 83,00

100,00

83

100

Percentual

Percentual

20

20,00

1. Garantir distribui¢io mensal de férmula infantil para criancas expostas ao HIV ~ Namero de casos novos de aids em Nimero
até os 6 meses de idade, podendo estender até 1 ano se forem criangas de baixa menores de 5 anos.
renda.
2. Garantir aos portadores de Hepatites Virais acesso aos exames de nimero de casos de Hepatites Nimero
acompanhamento conforme protocolo terapéutico no Ministério da Sadde, até o Virais
término do tratamento.
3. Impl e garantir aplicagdo de b il em todas as unidade de satide, Nimero de casos novos de sifilis 0
unidade central, SAE e UPA congénita em menores de um ano
de idade
4. Garantir icdo de medi para de 10 e ISTs. Nimero de casos de DST Nimero
registrados no ESUS
5. Supl insumos de p Jert para as ISTs (preservativos masculino, Nimero de casos de portadores de 0
f e gel) nas has de do sobre as ISTs/Hepatites Virais ~ ISTs.

OBJETIVO N° 4.10 - Manter as a¢oes de satide bucal na referéncia do Centro de Especialidades Odontoldgicas.

https://digisusgmp.saude. gov.br

2017

2017

2018

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

80

100,00

80.00

100,00

100,00
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1. Realizar
pelos municipios da AMESC

2. Realizar atendimentos de periodontia nos pacientes referenciados
pelos municipios da AMESC.

3. Realizar di na especiali de Cirurgido b ilo
nos paci dos pelos icipios da AMESC.
4. Realizar raio x od 1 nos do ipio de

Ararangua.

OBJETIVO N° 4.11 - Qualificar a Atengdo Pré Natal.

Nimero de procedimentos em Nimero
endodontia realizados

Nuamero de atendimentos em periodontia Nuamero
realizados.

Nimero de procedimentos na Nimero
especialidade Cirurgido buco-maxilo

realizados.

Nimero de raio X odontolégico Namero

realizados

2017

2017

2017

2017

386

760

2.258

1.540

2.640

3.520

13.200

660

880

3300

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

574

608

940

3590

149,09

92,12

106.82

108,79

1. Manter atualizado o Protocolo de Atendimento em Pré Natal de acordo com a Rede Nimero estimados de Nimero 2017 1.009 100,00 100 Percentual 100
Cegonha. mulheres gestantes = 100,00
Nimero de nascidos vivos
mais 10%
2.A har as mulh 1 do 6 ou mais de pré natal. Proporgio de nascidos Propor¢io 2017 61,41 80,00 80 Percentual %0
vivos de maes com 6 ou 112.50
mais consultas de pré
natal.
3. Registro das 9 principais informagdes que validam a produgio de gestante no ESUS Estimativa de mulheres Nimero 2017 1.109 100,00 100 Percentual 81.95
(Antecedentes clinicos/obstétricos, DUM, altura e peso, em dia, solici de = Namero de B 81.95
exames, resultados de exames, IG/US, condigao/problema avaliado (CIAP2 ou CID), nascidos vivos mais 10%
gravidez planejada ou ndo)
4. Realizar busca ativa das gestantes faltosas que realizam acompanhamento no Proporgio de nascidos Propor¢io 2017 61,41 80,00 80 Percentual
. . N N . - 85
Ambulatorio de Pré Natal de risco relativo. vivos de maes com 6 ou 106.25
mais consultas de pré
natal.
5. Notificar, investigar e acompanhar gestantes com sifilis Nimero de casos novos Nimero 2017 2 100,00 100 Percentual %0
de sifilis congénita em 90.00
menores de um ano de :
idade
6. Implantar e manter o Programa Mae Catarinense. Estimativa de mulheres Nimero 2017 1.109 100,00 100 Percentual 100 100,00
gestantes = Nimero de ”
nascidos vivos mais 10%
OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecer as a¢des em satide mental no municipio.
1. Ampliar a habilitagdo do CAPS I para CAPS IT Nimero de paciente ativos no CAPS Nimero 2018 1.250 1 Nimero 0 0
2. Implantar o CAPS II Nuamero de pacientes ativos no CAPS Niamero 2018 1.250 1 0 Nimero 0 0
3. Manter as reunides de matriciamento em saide mental com os Agdes de matrici. d Niimero 2018 6 60 15 Nimero 1 100,00
profissionais do CAPS, NASF, ESF e Regulagio por CAPS com equipes de Atengdo Bésica 3 ’
4. Implantar servigo de triagem e reavaliagdo em satide mental Nimero de acolhimento (primeiro Niamero 2018 425 1 0 Nimero is 0
como suporte a aten¢do basica. atendimento inicial).
5. Manter equipe multidisciplinar no Ambulatério de Alcool e Niimero de pacientes atendidos pela equipe Niimero 2018 1.209 100,00 100 Percentual
. < 100 100,00
outras drogas do Ambulatério de Alcool e outras drogas.
6. Implantar e manter projeto de extensio com a UFSC para Nimero de pacientes atendidos pelo projeto Nimero 2018 519 100,00 100 Percentual 0

melhorar o tratamento e a qualidade de vida dos usudrios do CAPS

de extensdo

OBJETIVO N° 5.2 - Fortalecer as agdes de combate ao tabagismo.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Habilitar as equipes de atengdo basica para realizar a

Percentual de cessa¢ido do tabagismo entre os

Percentual

2017

80,00

100,00

Percentual

abordagem minima do tabagismo. participantes do grupo de apoio no tratamento do 100 100,00
tabagismo.
2. Habllnar operadores do SISREG no manejo dos Percentual de cessagio do tabagismo entre os Percentual 2017 80,00 100,00 100 Percentual
o L B 100 100,00
para T’ do T par do grupo de apoio no tratamento do
tabagismo.
3. Trabalhar junto as escolas municipais, para criagio do Nimero de escolas cadastradas no PSE. Nimero 2017 15 15 0 Niamero 0

slogan do Programa Municipal de Controle do Tabagismo

OBJETIVO N° 6.1 - Fortalecer e qualificar os servigos de urgéncia e emergéncia oferecidos pela UPA-24-horas sob gestdo municipal

1. Readequar classificagdo de risco de acordo com protocolo de

Realizagdo de classificacdo de risco de acordo com

Percentual

2018

100,00

100,00

100

Percentual

manchester e orientagdes do COREN-SC protocolo de classificagdo de risco de Manchester 100 100,00

2. Realizar qualificagdo pelo ministério da satide de acordo com  Avaliagdo trianual de qualificagdo UPA pelo MS Nimero 2016 1 1 0 Nimero 0

a Portaria de classifica¢do dos portes UPA a cada 3 anos

3. Realizar reforma e adequacio de estrutura interior com a Qualificagdo UPA 24 Nimero 3 1 1 Nimero

finalidade de ampliar qualificagdo de Porte UPA de III para 0

porte VI de financiamento, melhorando a oferta de servigos e

contrapartida federal de financiamento

4. Atalizar e Adequar protocolos e comissdes de acordo com Protocolos (clinico, acolhimento, classificacio de Namero 2018 7 100,00 100 Percentual 100

as portarias de consolidagdo das redes de urgéncia e emergéncia  risco, seguranga do paciente) e comissdes 100.00
necessdrias para funcionamento UPA 24horas
(revisdo de prontudrio, de ética e 6bito)

5. Descentralizar a coleta de exames laboratoriais para Aten¢do Nimero de unidades de saide que coletam sangue Nimero 2017 14 14 14 Nimero

. . - N 2 14,29

Bisica do municipio para andlise laboratorial na UPA

6. Manter a Politica de Educagio Permanente para os Nimero de profissionais atuantes na UPA 24horas Nimero 2017 43 20 5 Nimero 3

profissionais atuantes na UPA 24horas através de treinamentos Ararangud 160.00

e atualizagoes de processo de trabalho na Urgéncia e
Emergéncia

OBJETIVO N° 6.2 - Fortalecimento das parcerias entre servigos de referéncia na Rede de Urgéncia e Emergéncia atuantes no municipio de Ararangua

Percentual 2018 100,00 100,00

Melhoria do trabalho em rede Percentual

transferenclas/encammha.menms entre UPA- HRA ESF 100 100,00

OBJETIVO N° 7.1 - Consolidar as politicas da atencio basica
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1. Sensibilizar os profissionais da aten¢do bésica para incentivar a populagio
adstrita usarem a academia de satde existentes em cada bairro.

2. Aumentar o nimero de grupos de promocio de satide realizados nas
academias de satide dando maior opg¢do para os usuérios.

3. Reorganizar as ESFs e suas micro dreas de acordo com areas de risco e
vulnerabilidade conforme a nova PNAB.

4. Revisar e atualizar o Manual de Procedimentos Técnicos de Acdes da
Enfermagem periodicamente.

5. Capacitar os profissionais a serem integrados nas ESFs.

6. Manter continuamente a pratica de Acolhimento/Escuta qualificada de
todos os usudrio que buscam atendimento na atengio basica.

Nimero de grupos de promogio de
satide para melhoria da qualidade de
vida (Agita)

Nimero de grupos de promogio de
satde realizados nas academias de
satde

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de atengdo basica.

Nimero de procedimentos de
enfermagem realizados pelos
profissionais.

Nimero de equipes de ESFs

Nimero de atendimentos realizados
pelas equipes de ESFs

Nimero de procedimentos
individualizados (resumo de

Nimero de atendimentos médicos,

7. Si izar rotina de do de d penho mensal das equipes de
ESFs.
produgdo)
8. Organizar as agendas de di médico, 16gico e de
enfermagem levando em conta as des e/ou disponibilidades do di 1

paciente e da equipe (acesso avangado).

9. Manter os grupos de p do de saide/acd letivas de satide

realizadas em todos os ambitos da atencio basica.

10. Ampliar a rede de Apoio ao trabalho na Atengdo Primdria em Satde nas
especialidades consideradas de Atengdo Bésica e com profissionais de apoio
ao trabalho existente

e de enfermagem
realizados pelas ESFs.

Nimero de agdes coletivas realizadas
pelas ESFs.

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atengdo Bésica

OBJETIVO N° 7.2 - Ampliar e melhorar a infra estrutura da rede de Atencio Basica.

1. Utilizar o PEC como instrumento para garantir ao
usudrio o acesso e o atendimento na Atenc¢do Primdria.

2. Ampliar e reformar a UBS do bairro Morro dos
Conventos.

OBJETIVO N° 7.3 - Qualificar as a¢des de Satde da Crianca.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Niimero de equipes utilizando o PEC.

Nimero de UBS de acordo com as normas de
acessibilidade conformes as portarias vigentes.

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

2017

2017

2018

2017

2017

2017

2017

2016

2018

2017

2017

2017

50,00

217

77,00

107.339

68.454

369.158

106.303

1.326

100,00

40

100,00

100,00

100,00

100,00

24

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

100

100

Percentual
Nimero

2
Percentual

100
Percentual

0
Percentual

50
Percentual

100
Nimero

2
Percentual

100
Percentual

0
Nimero

100

Percentual

100

Nimero

0

20,00

100,00

50,00

100,00

16,67

100,00

999,99

100,00
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1. Realizar busca ativa das criancas faltosas as vacinas.

2. Identificar criangas filhas de mies adolescentes, maes
usudrias de drogas que possam apresentar diminuicio e
ou maior risco sécio econdmico

3. Manter inuidade da assistél retorno

visita domiciliar de acordo com a necessidade da
crianga, evitando a internacdo desnecessaria, sequelas e
mortes por causas evitdveis

4. Identificar criangas prematuras e de baixo peso ¢

bel com a equipe de
ESF semanal no primeiro més, quinzenal no segundo
més e mensal ou conforme necessidade da crianga a
partir do terceiro més de vida.

rotina de

5. identificar e acompanhar na unidade, creches e
escolas (pactuadas com o PSE) criangas de baixo e
sobrepeso.

6. Cadastrar e acompanhar criangas de 0 a 5 anos no
SISVAN.

7. Realizar teste oftalmolégico (Teste de Snellen) em
criancas do ensino fundamental nas escolas cadastradas

- P 3% dose, Pn

vacinal preconizada

SISVAN.

cadastradas no PSE.

no PSE.

8. Identificar e realizar em todas as ESFs
acompanhamento das criancas que apresentem sinais de
maus tratos, aos 6rgdos

9. Descentralizar o teste do pezinho em todas as ESFs.

OBJETIVO N° 7.4 - Qualificar a acdes de Satide da Mulher.

1. Identificar gestantes de baixo peso e encaminhar ao servico de
nutrigdo.

2. Identificar de sob e inhar ao servigo de
nutrigdo.
3. Manter inui da assisté retorno dado, visita

domiciliar de acordo com a necessidade da mulher, evitando a
internagio desnecessiria, sequelas e mortes por causas evitdveis.

4. Identificar e acompanhar a mulher que se encontra em situagdo
de vulnerabilidade.

5. Manter em todas as ESFs a pratica de acolhimento /escuta de
mulheres egressas de internagdo hospitalar.

6. Realizar consultas de pré natal em gestantes consideradas de
baixo risco nas ESF

7. Promover agoes educativas para orientagdo na campanha Agosto
Dourado.

8. Aumentar a oferta de exames citopatolégicos de colo uterino em
mulheres de 25 a 64 anos, disponibilizando coleta de exames 1 vez
na semana no periodo das 18 horas as 21 horas no més de outubro
em todas as unidades de ESF.

9. Aumentar o acesso ao exames de mamografla de rastreamento
em mulheres de 50 a 69 anos, di i de

exames | vez na semana no periodo das 18 horas as 21 horas no
més de outubro em todas as unidades de ESF.

10. Implantar e descentralizar o Programa Mae Catarinense.

nascidos vivos mais 10%

OBJETIVO N° 7.5 - Aprimorar as a¢des de Satide do Homem.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Proporgio de vacinas selecionadas do Calendario Nacional Proporg¢io
de Vacinagio para criangas menores de dois anos de idade
10-valente 2* dose,

Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura
Taxa de mortalidade infantil Taxa
Taxa de mortalidade infantil Taxa
Taxa de mortalidade infantil Taxa
Niimero de alunos acompanhados pelas equipes de ESFnas ~ Namero
escolas cadastradas pelo PSE.
Nimero de criangas menores de 5 anos cadastras no Nimero
Nimero de criangas no ensino fundamental nas escolas Nimero
Numerod e criangas atendidas pelas equipes de ESFs. Nimero
Taxa de coletas do teste do pezinho realizado ao ano. Taxa

Percentual de gestantes de baixo peso Percentual

identificadas no SISVAN.

P I de com sob P 1

identificadas no SIVAN.

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo Taxa

conjunto das 4 principais DCNT (doencas do

aparelho circulatério, cincer, diabetes ¢ doengas

respiratorias cronicas)

Nimero de 6bito de mortalidade em mulheres Nimero

em idade fértil

Nimero de mulheres atendidas pelas equipes de Nimero

ESFs.

Proporgio de nascidos vivos com mais de 6 Proporg¢io

consultas de pré natal.

Aleitamento materno exclusivo em menores de Percentual

6 meses.

Razio de exames citopatolégicos do colo do Razio

tdtero em mulheres de 25 a 64 anos na

populagio residente de determinado local e a

populagio da mesma faixa etdria

Razio de exames de mamografia de Razio

T i em de 50 a 69

anos na populagio residente de determinado

local e populagdo da mesma faixa etéria.

Estimativa de mulheres gestantes = Nimero de Nimero

2017

2017

2017

2017

2018

2017

2018

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2016

2017

2016

2016

2017

99,70

10,00

10,00

10,00

5.290

1.822

5.000

6.900

246,00

100,00

100,00

99,00

24

62.120

61,45

62,20

0,30

0,30

1.109

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

30

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100
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1. Oferecer atendimento para grupos de homens especificamente no Niimero de homens atendidos pelas Nimero 2018 2.978 100,00 Percentual
periodo da campanha Novembro Azul em todas as unidades de ESF. equipes de ESF no més de novembro.

100 0

OBJETIVO N° 7.6 - Qualificar as acdes de Satde do Idoso e Portadores de Doengas Cronicas.

1. Criar protocolo municipal de Consulta de Enfermagem para assisténcia ao Nimero de atendimentos do Niimero 2018 16.118 1 0 Nimero 0 0
Idoso, aos portadores de Doengas Cronicas e atendimentos de rotina (checkup) Enfermeiro nas equipes de
ESF

OBJETIVO N° 7.7 - Qualificar as agdes de satide bucal.

1. Realizar avaliagdo bucal nos escolares desde a pré escola até o nono ~ Nimero de criangas do pré escolar ao nono Nimero 2017 3.658 70,00 0 Percentual
0 0

ano das escolas pactuadas no programa Satide na Escola. ano nas escolas pactuadas no Programa Satide

na Escola
2. Promover a escovagio dental supervisionada nos estudantes das Niimero de criangas nas escolas pactuadas no Nimero 2017 3.658 70,00 0 Percentual 0
escolas pactuadas no programa Satide na Escola, com entrega de Kits Programa Satdde na Escola.
de higiene bucal.
3. Realizar grupo de gestantes e mies de criangas até 2 anos de idade Nimero de gestantes e criangas menores de 2 Nimero 2018 85 100,00 0 Percentual 0 0
em todas as ESF. anos atendidas pelas equipes de Odontologia

das ESF.
4. Ampliar o nimero de equipes de satide bucal. Cobertura populacional estimada de satide Percentual =~ 2017 37,93 1 0 Nimero 0

bucal na atengdo bésica

OBJETIVO N° 8.1 - Promover o fortalecimento das acdes e as estratégias de prevencdo, protecio, cuidado, e reabilitacdo a fim de conter os impactos da introducio da infec¢o humana pelo novo
coronavirus (COVID-19) na populagio residente no municipio de Ararangua/SC

1. Manter a taxa de Letalidade por COVID-19 Taxa de Letalidade por Coronavirus Percentual 2018 0.0 2.0 Percentual
abaixo da média nacional

23 115,00

122 - Administragio Implantar o Sistema de Regulagdo - SISREG para solicitagdao nas Unidade de Saiide CAPS e SAE; e para Execugdo nas Unidade de Saide CAPS, SAE e APAE.

Geral
pl. grupos de di em fisi pia nas unidades de sadde. 0
e manter Residéncia de Medicina de Familia e Comunidade em Parceria com Estado de Santa Catarina - SC 0

Garantir a realizagio e a participagdo dos profissionais na conferéncia municipal de saide e seus segmentos a cada 4 anos, conforme legislagdo vigente 0
Implantar Normas e Rotinas do SISREG para as Unidades Solicitantes. 21
Informatizar a clinica municipal de fisioterapia com as ferramentas disponiveis pelo Ministério da Satde - SISREG 100,00
Implantar e Manter Residéncia Multiprofissional em Satde Coletiva em Ararangud em parceria com a UFSC-Ararangud 0
Implantar Normas e Rotinas do SISREG para s Unidades Executantes. 35
Melh a referéncia e contra éncia com a atencdo basica através do ESUS. 100,00
Legalizar a preceptoria para as residéncias profissionais em A e ivar a adesdo e inui na RAS 0,00
Incentivar os conselhos Locais de saide nos bairros do municipio de Ararangua 1
Implantar Normas ¢ Rotinas do SISREG na Central de Regulagdo. 1
Implantar atendimento em grupo para OA joelhos 0

Implantar Linha de Cuidado para os protocolos Clinicos e de Acesso bem como os Fluxos de acesso para os servicos de Saide da Mulher, Saide da Crianga, Cabeca e Pescoco e Oncologia. 0

Inserir Painel de i dnico de ch de senhas na Farmacia Basica Central e Central de Agendamentos 2
Implantar Plano de intervengdo de absenteismo. 23,00
Manter os atendimentos de ortopedia e traumatologia, neurologia ¢ PNE na clinica municipal 5.634
Implantar Operagdo Fila Azul, de forma que as solicitagdo de prioridade (Verde, Amarelo e Vermelho), ndo ultrapassem 1 digito de percentual de fila de espera dentro da Central de 16,00
Regulacdo de Ararangud.
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301 - Atengio Bisica Implantar e manter comissdo multisetorial e multiprofissional para realizacdo de discussido de zoonoses e de agdes conjuntas para enfrentamento aos fatores de risco endémico no municipio 1

(COMEFRE)
Realizar avaliagdo bucal nos escolares desde a pré escola até o nono ano das escolas pactuadas no programa Satide na Escola. 0,00
Criar protocolo municipal de Consulta de Enfermagem para assisténcia ao Idoso, aos portadores de Doencas Cronicas e atendimentos de rotina (checkup) 0
Oferecer atendimento para grupos de homens especifi no periodo da Novembro Azul em todas as unidades de ESF. 100,00
Identificar gestantes de baixo peso e encaminhar ao servigo de nutrigao. 100,00
Realizar busca ativa das criangas faltosas as vacinas. 65,00
Utilizar o PEC como instrumento para garantir ao usudrio o acesso e o atendimento na Atengio Primaria. 100,00
Sensibilizar os profissionais da atencdo basica para incentivar a populagio adstrita usarem a academia de saide existentes em cada bairro. 0,00
Estabelecer fluxos/protocolos de referéncia e transferéncias/encaminhamentos entre UPA-HRA-ESF 100.00
Habilitar as equipes de aten¢iio basica para realizar a abordagem minima do tabagismo. 100,00
Ampliar a habilitagio do CAPS I para CAPS TI 0
Manter os grupos terapéuticos ¢ /ou de promogiio a sadde desenvolvidos pela equipe NASF 233,00
Manter atualizado o Protocolo de Atendimento em Pré Natal de acordo com a Rede Cegonha. 100,00
Realizar atendimentos de endodontia dos pacientes referenciados pelos municipios da AMESC. 574
Garantir distribuicdo mensal de férmula infantil para criangas expostas ao HIV até os 6 meses de idade, podendo estender até 1 ano se forem criangas de baixa renda. 100,00
Manter taxa de cura dos casos de Hanseniase de acordo com parimetros nacionais. 0,00
Reduzir a proporgio de internagdo por complicagdes do diabetes e das doengas que tenham como base essa doenga. 232,08
Manter protocolo municipal que permite que enfermeiros solicitem exames de mamografia de rastreamento. 100,00
Qualificar as enfermeiras das Equipes de Atenga Basica para a realizacdo do rastreamento do cincer de colo do ttero através da coleta de exames citopatoldgicos de colo uterino. 100.00
Capacitar profissionais da SMS em planejamento familiar conforme legislacio e protocolo do MS 2

e manter Residéncia de Medicina de Familia e Comunidade em Parceria com Estado de Santa Catarina - SC 0
Ampliar a oferta de exames laboratoriais para os atendi s pela rede SUS icipal e das referéncias de média e alta complexidade 27.355
Finalizar as construgdes das unidades bésicas de satde paralisadas 100
Garantir capacitagdo técnica e treinamento periddico dos profissionais de satide, a partir de o das idades e d das para todos os profissionais da Secretaria de Satide 100,00
Manter atualizado o sistema Nacional de Cadastro de estabelecimentos de Sadde, principalmente de toda secretaria de saide 100,00
Fortalecer a percepg¢io dos profissionais da ESF (ACS, médicos e enfermeiros) em relagio ao diagnéstico, orientagdo e prevencdo das doengas virais transmitidas pelo Aedes Egypti através 1
de capacitagdo anual sobre o tema
Promover a escovagio dental supervisionada nos estudantes das escolas pactuadas no programa Satde na Escola, com entrega de Kits de higiene bucal. 0,00
Identificar gestantes de sobrepeso e encaminhar ao servico de nutrigdo. 100.00
Identificar criancas filhas de maes adolescentes, mées usudrias de drogas que possam apresentar diminui¢do e ou maior risco sécio econdémico 90,00
Ampliar e reformar a UBS do bairro Morro dos Conventos. 0
Aumentar o niimero de grupos de promogio de satide realizados nas academias de satide dando maior opgéo para os usudrios. 2
Habilitar operadores do SISREG no manejo dos encaminh para Tr. do Tabagismo 100,00
Implantar o CAPS IT 0
Oferecer atendimento multidisciplinar individual ao usudrios do SUS através da referéncia da Atencio Basica. 3.082
Acompanhar as mulheres realizando 6 ou mais Itas de pré natal. 90,00
Realizar atendimentos de periodontia nos pacientes referenciados pelos municipios da AMESC. 608
Garantir aos portadores de Hepatites Virais acesso aos exames de pant conforme p lo terapéutico no Ministério da Saiide, até o término do tratamento. 80,00
Implementar junto as equipes de ESF, SAE a estratégia de DOT (tratamento diretamente observado), nos portadores de tuberculose. 20.00
Manter os atendimentos multidisciplinares para pacientes obeso que tem indicacdo de cirurgia bariatrica 132

Aumentar a oferta de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos, disponibilizando agendamento de exames 1 vez na semana no periodo das 18 horas as 21 horas 6
no més de outubro.

Realizar campanha municipal anual de promogio e prevencao de Cancer de Colo Uterino. 1
Garantir aquisicdo de férmulas especiais para atender lactentes com problemas alimentares graves, conforme necessidade 90,00
Implantar e Manter Residéncia Multiprofissional em Satide Coletiva em Ararangua em parceria com a UFSC-Ararangua 0
Adquirir veiculos para transportes de usudrios para TFD 2
Implantar e manter politica de educagdo permanente em satide, pautada nas diretrizes nacionais 1
Informatizar todos os programas da Secretaria de Satide com objetivo de utilizar Prontudrio eletronico (ESF, NASF, ESPECIALIDADES MEDICAS, SAUDE DA MULHER E DA 1,00

CRIANCA, SAD, NAPE, PSICOLOGIA, FONOAUDIOLOGIA, FARMACIAS, AME, SAE, VIFILANCIA EM SAU[)E, UPA, FISIOTERAPIA, CAPS)

Realizar as reunides do Conselho Municipal de Saide conforme regimento pactuado 11
Promover ciclo de atividades educativas junto aos alunos da rede piiblica e particular para ibilizar quanto as resp ili de todos no controle da Dengue 1
Realizar grupo de gestantes e maes de criancas até 2 anos de idade em todas as ESF. 0,00

Manter continuidade da assisténcia, retorno agendado, visita domiciliar de acordo com a necessidade da mulher, evitando a internagio desnecessiria, sequelas e mortes por causas evitaveis. 232,68

Manter continuidade da assisténcia, retorno agendado, visita domiciliar de acordo com a necessidade da crianga, evitando a internacio desnecessiria, sequelas e mortes por causas evitiveis 75,00
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Reorganizar as ESFs e suas micro dreas de acordo com éreas de risco e vulnerabilidade conforme a nova PNAB. 100,00

Trabalhar junto as escolas municipais, para criacdo do slogan do Programa Municipal de Controle do Tabagismo 0
Manter as reunides de matriciamento em satide mental com os profissionais do CAPS, NASF, ESF e Regulagio 15
Manter a adesdo do Programa NutriSUS, com o objetivo de diminuir as caréncias nutricionais em creches e escolas do municipio. 100,00
Registro das 9 principais informagdes que validam a produgio de gestante no ESUS (Antecedentes clinicos/obstétricos, DUM, altura e peso, vacinagdo em dia, solicitacdo de exames, 81,95

resultados de exames, IG/US, condig¢do/problema avaliado (CIAP2 ou CID), gravidez planejada ou ndo)

Realizar di na ialidade de Cirurgido buco-maxilo nos paci referenciados pelos ipios da AMESC. 940
Implementar e garantir aplicagio de benzetacil em todas as unidade de sadde, unidade central, SAE e UPA 100,00
Manter os atendimentos aos pacientes ostomizados. 337
Realizar campanha municipal anual de promogio e prevenc¢do de Cancer de Mama. 1
Atingir a cobertura de 30% de exames citoaptolégicos de colo uterino nas mulheres de 25 a 64 anos em cada Unidade de Satide conforme populacdo da mesma faixa etaria cadastrada em 0,08
cada drea de abrangéncia.

Realizar capacitagio para técnicos/auxiliares de enfermagem e ACS quanto a captagio de dados antropométricos conforme protocolos SISVAN 0
Adquirir veiculos para complementar a frota e os servicos prestados pela secretaria municipal de saide 2
Implantar e manter atualizado Carta de servigos (pagina com informagdes da secretaria de saide) 1

Realizar e manter Prémio Melhor Desenho a partir do ciclo de atividades educativas aos alunos da rede municipal e privada 1

Ampliar o nimero de equipes de satide bucal. 0
Identificar e acompanhar a mulher que se encontra em situagio de vulnerabilidade. 80,00
Identificar criancas prematuras e de baixo peso e bel rotina de com a equipe de ESF semanal no primeiro més, quinzenal no segundo més e mensal ou conforme 100,00
necessidade da crianga a partir do terceiro més de vida.

Revisar e atualizar o Manual de Procedimentos Técnicos de A¢oes da Enfermagem periodicamente. 0,00
Implantar servigo de triagem e reavaliagdo em salide mental como suporte a atengio bésica. 15
Realizar busca ativa das gestantes faltosas que realizam acompanhamento no Ambulatério de Pré Natal de risco relativo. 85,00
Realizar raio x odontolégico nos pacientes do municipio de Ararangud. 3.590
Garantir aquisi¢do de medi s dos para tr de 10 e ISTs. 100,00
Adquirir espéculos tamanh P para coleta de exame citopatolégicod ¢ colo uterino. 6.500
Apoiar a politica de i ivo a 40 na rede icipal de satide através da confec¢do de material informativo - folders 0
Realizar reforma/pinturas das unidades de Saide da SMS (UPA, CEO, Bom Pastor, CAPS, SAE e das 16 UBS) 0
Realizar capacitagio dos profissionais atuantes no setor de Tecnologias da Informacdo e Comunicagio 1
Incentivar as empresas que melhor atenderem as prerrogativas da legislagio ambiental e sanitaria através do Prémio Sustentar com quesitos especificos para avaliagio 1
Manter em todas as ESFs a pritica de acolhimento /escuta de mulheres egressas de internag@o hospitalar. 100,00
identificar e acompanhar na unidade, creches e escolas (pactuadas com o PSE) criangas de baixo e sobrepeso. 0,00
Capacitar os profissionais a serem integrados nas ESFs. 50,00
Manter equipe multidisciplinar no Ambulatério de Alcool e outras drogas 100,00
Notificar, investigar e acompanhar gestantes com sifilis 90,00
Suplementar insumos de prevengdo para as ISTs (preservativos masculino, femininos e gel) nas campanhas de conscientizagio sobre as ISTs/Hepatites Virais 0,00
Adquirir espéculos tamanho M para coleta de exame citolpatolégico de colo uterino. 3.000
Capacitar técnicos/auxiliares de enfermagem e ACS quanto ao programa Bolsa Familia -condicionalidades de saide 2
Revisar as Unidades de Satde e adequar a acessibilidade conforme legislagio vigente 100
Melhorar a qualidade da lavagem/desinfec¢do de materiais para realizacdo de cirurgias e procedimentos em toda a rede de atengdo Basica, de referéncia e Urgéncia e Emergéncia 0

adquirindo uma maquina de lavar com maior capacidade técnica

Realizar consultas de pré natal em gestantes consideradas de baixo risco nas ESF 82.30
Cadastrar e acompanhar criangas de 0 a 5 anos no SISVAN. 25,00
Manter continuamente a pratica de Acolhimento/Escuta qualificada de todos os usudrio que buscam atendimento na atencdo basica. 100,00
Implantar e manter projeto de extensio com a UFSC para melhorar o tratamento e a qualidade de vida dos usudrios do CAPS 0,00
Implantar e manter o Programa Mae Catarinense. 100,00
Adquirir espéculos G para coleta de exames citopatologico de colo uterino. 300
Manter cobertura minima do bolsa familia - condicionalidades de satide 94,50

Melhorar a eficiéncia e agilidade na esterilizacdo dos materiais utilizados para as pequenas cirurgias adquirindo uma autoclave para a central de esterilizacdo da Unidade Central Bom Pastor 4

Promover agdes educativas para orientagio na campanha Agosto Dourado. 100
Realizar teste oftalmologico (Teste de Snellen) em criangas do ensino fund I nas escolas cadastradas no PSE. 0,00
rotina de avaliagdo de penho mensal das equipes de ESFs. 2
Adquirir escovinhas para coleta de exames citpatolégico de colo uterino. 5.000
Capacitar através de oficinas novos profissionais da rede nos 10 passos para alimentagio saudavel para menores de 2 anos 0
Ampliar o acesso ao teste do pezinho. 70
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Aumentar a oferta de exames citopatolégicos de colo uterino em mulheres de 25 a 64 anos, disponibilizando coleta de exames 1 vez na semana no periodo das 18 horas as 21 horas no més 0,08
de outubro em todas as unidades de ESF.

Identificar e realizar em todas as ESFs acompanhamento das criangas que apresentem sinais de maus tratos, comunicando aos 6rgaos competentes. 100
Organizar as agendas de atendimento médico, odontolégico e de enfermagem levando em conta as i e/ou disponibili do paciente e da equipe (acesso avangado). 100,00
Adquirir espatulas para coleta de exames citopatolégico de colo uterino 10.000
Adquirir biombos para coleta de exame citopatolégico de colo uterino. 0
Aumentar o acesso ao exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos, disponibilizando agendamento de exames 1 vez na semana no periodo das 18 horas as 21 0,06

horas no més de outubro em todas as unidades de ESF.

Descentralizar o teste do pezinho em todas as ESFs. 0,00
Manter os grupos de promogio de saide/agdes coletivas de saide realizadas em todos os dmbitos da atengdo basica. 0,00
Adquirir focos de luz auxiliar para coleta de exames citopatologicos de colo uterino. 0
Implantar e descentralizar o Programa Mie Catarinense. 0,00
Ampliar a rede de Apoio ao trabalho na Atencdo Priméria em Satide nas especialidades consideradas de Atengdo Basica e com profissionais de apoio ao trabalho existente 100
Elaborar o projeto arquiteténico da Clinica Satide da Mulher, para unificar os atendiemntos em ginecologia/obstetricia em um tnico centro de referéncia. 0

302 - Assisténcia Implantar grupo de cuidadores em parceria com a equipe do NASF, fornecendo suporte socio-assi ial, técnico e l16gico aos cuidadores e familiares. 5

Hospitalar e

Ambulatorial Manter a taxa de Letalidade por COVID-19 abaixo da média nacional 2,30
Estabelecer fluxos/protocolos de referéncia e transferéncias/encaminhamentos entre UPA-HRA-ESF 100,00
Readequar classificacio de risco de acordo com p lo de hy e ori 6es do COREN-SC 100,00
Ampliar a oferta de exames complementares com a finalidade de melhorar o rastreamento e diagnéstico precoce 8.788
Realizar qualificacdo pelo ministério da satide de acordo com a Portaria de classificacdo dos portes UPA a cada 3 anos 0
Garantir equipe EMAD minima pactuada na portaria de consolidagdo do programa Melhor em Casa. 100,00
Implantar equipe EMAP (de apoio ao SAD) para melhorar a resolutividade das agdes e diminuir tempo de atengdo realizada 0
Realizar reforma e adequagio de estrutura interior com a finalidade de ampliar qualificagdo de Porte UPA de III para porte VI de financiamento, melhorando a oferta de servigos e 0
contrapartida federal de financiamento
Atualizar e Adequar protocolos e comissoes de acordo com as portarias de consolidagdo das redes de urgéncia e emergéncia 100,00
Manter os atendimentos de pediatria na academia de satide em parceria com a UFSC. 37,00
Descentralizar a coleta de exames laboratoriais para Aten¢io Bésica do municipio 2
Implantar e manter projeto de extensio com a UFSC para melhorar o tratamento e a qualidade de vida dos usuarios do CAPS 0,00
Manter a Politica de Educacdo Permanente para os profissionais atuantes na UPA 24horas através de treinamentos e atualizacdes de processo de trabalho na Urgéncia e Emergéncia 8
Criar um fluxo de di do entre a clinica icipal e 0 HRA. 0
Criar um protocolo de triagem em pediatria. 0

303 - Suporte Adquirir 03 computadores + 01 chamada de voz + tablet para acesso intermedidrio, totalizando 5 equipamentos. 0

Profiltico e

Terapéutico Manter a taxa de Letalidade por COVID-19 abaixo da média nacional 2,30
Criagdo da Comissdo de Farmacia Terapéutica 1
Melhorar a estrutura de distribui¢io de medi dos p da assisténcia fari éutica judicial e do p ializad dando o local de disp 30 dos insumos 2
para facilitar o acesso
Implantagdo do Procedimento Operativo Padrdo da Assisténcia Farmacéutica da SMS 1
Ampliacdo do hordrio de distribuicdo dos antibiéticos pela Farmacia Basica Central de 06 para 9 horas didrias 100,00
Capacitagio permanente aos farmacéuticos 2
Centralizar a distribui¢do dos medicamentos de tuberculose e hanseniase, no programa de referéncia. 1
Adequagio do uso dos sistemas para registro e controle dos medicamentos: uso de sistema GEMUS-HORUS centralizado. 100.00
Adequagio do uso dos sistemas para registro e controle dos medicamentos: uso de sislema GEMUS-BNDASAF descentralizado 100.00
Climatizacio dos centros de dispensacdo e sala de esperas. 2

304 - Vigilancia Implantar e manter atuante o programa de prevencéo de riscos ambientais 1

Sanitaria
Manter a taxa de Letalidade por COVID-19 abaixo da média nacional 2,30
Implantar e manter programa de sadde ocupacional aos profissionais trabalhadores da secretaria Municipal de Satide 1

305 - Vigilancia Monitorar e avaliar as agdes de Vigilancia em Saidde através dos Indicadores do Programa de Qualificacdo das agoes de Vigilancia em Salde 10

Epidemiol6gica
Manter a taxa de Letalidade por COVID-19 abaixo da média nacional 2,30
Encerrar as notificagdes de doencas compulsérias imediatas do SINAN em até 60 dias. 90,00
Dispensar 100% dos Alvaras sanitarios de acordo com pactuagio 100,00
Manter a cobertura vacinal preconizadas para as criangas menores de 2 anos (Penta 3 dose, P10 2* dose, Polio 3" dose, VTV 17 dose) 99,12
Investigar os 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). 100,00
Encerrar casos de meningite bacteriana por critério laboratorial Lacen 90,00
Dispensar 100% das licencas sanitdrias de acordo com pactuacio 90,00
Promover a¢des educativas em imunizagdo para os vacinadores. 3
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Investigar os 6bitos maternos. 100,00

Realizar diagnéstico laboratorial de casos registrados de doengas exantemdticas (sarampo e rubéola) 90,00
Dispensar 100% das Dentincias recebidas de acordo com pactuagio 90,00
Manter as salas de imunizagio das Unidades de Satide equipadas para garantir a qualidade de servigo nas salas de vacinas. 14
Investigar os Obitos de causa basica mal definida Gbitos registrados no SIM. 100,00
Realizar notifica¢io de casos de sarampo e rubéola com envio semanal de notifica¢io 100,00
Realizar monitoramento dos sistemas de abastecimento de dgua conforme pactuacio em plano de a¢des municipal em 100% 100,00
Adquirir cdmara para conservagdo de imunobiol6gicos para salas de vacinas com sistema de emergéncia para 48 horas. 4
Investigar os Gbitos fetais e infantis. 100,00
Manter a monitorizagio das Doengas Agudas em 5 unidades de satde 100,00
Investigar os casos registrados de eventos adversos pds vacinal dos casos encontrados nas Unidades de Satide 100.00
Registrar as declaragdes de 6bitos no SIM até 60 dias ap6s a ocorréncia. 100,00
Disponibilizar vacinadores na rede de servicos locais (salas de vacinas) 14
Preencher o campo ocupagio nas notificagdes de agravos e doengas relacionadas ao trabalho. 100,00
Registrar as declarages de nascidos vivos no SISNASC até 60 dias apds a ocorréncia. 100,00
Informar semanalmente as notificagdes ou negativas de doencas de notidicagdo compulséria no Sistema de Informagio de Agravos de notificagio (SINAN). 52
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
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122 -
Administragio
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profiltico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 -
Alimentagio e
Nutricdo

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

150.000,00

1.160.000,00

N/A

9.349.695,00

N/A

5.900.000,00

N/A

380.000,00

N/A

405.000,00

N/A

1.105.000,00

N/A

N/A

N/A

150.000,00

46.800,00

N/A

6.048.000,00

N/A

5.120.000,00

N/A

402.000,00

N/A

114.000,00

N/A

380.000,00

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/05/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Sadde - PAS

Com a retomada dos servicos e o avango da vacinacio foi é possivel ver uma melhora consideravel nos indicadores.

https://digisusgmp.saude. gov.br

50.000,00

N/A

N/A

705.000,00

N/A

70.400,00

N/A

340.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

150.000,00

N/A

N/A

382.000,00

306.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

46.000,00

N/A

22.000,00

N/A

N/A

350.000,00
1.356.800,00
N/A
16.102.695,00
382.000,00
11.396.400,00

N/A

1.122.000,00
N/A
519.000,00
46.000,00
1.485.000,00
22.000,00
N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

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

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

21

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

22

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

23
Proporgio de

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/05/2022.

® Anilises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

No tltimo quadrimestre de 2021 tivemos retorno de muitos atendimentos em satide, com a diminui¢@o consideravel dos casos de COVID.

https://digisusgmp.saude. gov.br

do campo pacdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

95,00

95,00

95,00

95,00

100,00

100,00

0,10

0,10

40,00

12,00

75,00

80,00

30,00

95,00

96,30

99.26

99,12

68,90

120,00

0,08

0,06

36,20

9,97

767

51,30

0,18

30,50

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero
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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

- 21.222.212,52 14.366.616,29 0,00 0,0 0,0 401.054,00  35.989.882,81
- 0,00 589.244,16 50.000,00 0,00 350.249,00 0,00 0,00 0,00 0,00 989.493,16
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 386.774,66 8.645,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 395.420,54
- 0,00 2.341,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.341,96
- 0,00 819.987,97 114.951,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 934.939,17
- 0,00 0,00 44.533,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 44.533,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
_ 0,00 23.020.561,27 14.584.746,37 0,00 350.249,00 0,00 0,00 0,00  401.054,00  38.356.610,64

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piblicos em Satde

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

Data da consulta: 28/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

63,39 %
10,74 %
92,47 %
21,71 %
53,76 %
R$ 562,98

18,09 %

1,44 %

12,19 %

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

Data da consulta: 28/03/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execuc@o Or¢amentaria (RREO)
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28.430.700,00 28.430.700,00 40.628.785,81 142,90
11.708.000,00 11.708.000,00 16.879.892,58 144,17
8.170.000,00 8.170.000,00 11.126.439,14 136,19
3.538.000,00 3.538.000,00 5.753.453,44 162,62
3.200.000,00 3.200.000,00 5.854.919,94 182,97
3.200.000,00 3.200.000,00 5.854.919,94 182,97
0,00 0,00 0,00 0,00
9.599.000,00 9.599.000,00 13.785.284,91 143,61
9.103.700,00 9.103.700,00 13.256.505,71 145,62
495.300,00 495.300,00 528.779,20 106,76
3.923.700,00 3.923.700,00 4.108.688,38 104,71
70.229.000,00 70.229.000,00 82.284.078,87 117,17
32.500.000,00 32.500.000,00 37.856.610,61 116,48
29.000,00 29.000,00 46.798,94 161,38
10.200.000,00 10.200.000,00 12.029.711,10 117,94
27.000.000,00 27.000.000,00 31.900.434,88 118,15
400.000,00 400.000,00 450.523,34 112,63
100.000,00 100.000,00 0,00 0,00
100.000,00 100.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
98.659.700,00 98.659.700,00 122.912.864,68 124,58

17.319.695,00  23.056.777.20  21.811.456,68 20.929.525,58 20.833.551,79 881.931,10

16.789.695,00 = 22.282.878,61 = 21.222.212,52 9524 20.477.373,42 91,90 ' 20.381.399,63 | 91,47 = 744.839,10

530.000,00 773.898,59 589.244,16 76,14 452.152,16 58,43 452.152,16 | 58,43 137.092,00

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

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

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

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

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

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

431.000,00 431.000,00 389.116,62 90,28 389.116,62 90,28 383.074,41 | 88,88 0,00

405.000,00 405.000,00 386.774,66 95,50 386.774,66 95,50 380.732,45 | 94,01 000

26.000,00 26.000,00 2.341,96 9,01 2.341,96 9,01 2.341,96 9,01 0,00

1.105.000,00 905.000,00 819.987,97 90,61 816.412,97 90,21 801.875,48 = 88,61 3.575,00

1.105.000,00 905.000,00 819.987,97 90,61 816.412,97 90,21 801.875,48 = 88,61 3.575,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
18.855.695,00 24.392.777,20  23.020.561,27 94,37 22.135.055,17 90,74 22.018.501,68 90,27 = 885.506,10

23.020.561,27 22.135.055,17 22.018.501,68
0,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
23.020.561,27 22.135.055,17 22.018.501,68

18.436.929,70

N/A

4.583.631,57 3.698.125,47 3.581.571,98
0,00 0,00 0,00

18,72 18,00 17,91

18.436.929,70 = 23.020.561,27 4.583.631,57 = 1.002.059,59 0,00 0,00 1.002.059,59 0,00 = 4.583.631,57
15.949.403,72 = 33.530.831,36 = 17.581.427,64 141.703,39 9.909,84 0,00 137.703,39 0,00 4.000,00 | 17.587.337,48
11.846.060,60 = 19.360.184,68 7.514.124,08 206.953,24 49.167,27 0,00 181.124,97 854,39  24.973,88  7.538.317,47
13.019.004,85 = 17.237.606,56 4.218.601,71 127.402,09 127.402,09 0,00 125.993,36 0,00 1.408,73 = 4.344.595,07
11.906.875,98 = 16.756.981,45 4.850.105,47 30.343,14 995.982,62 0,00 24.090,19 0,00 6.252,95 | 5.839.835,14
11.247.979,11 = 16.848.679,91 5.600.700,80 = 1.215.544,83 1.657.647,65 0,00 1.215.544,83 0,00 0,00 = 7.258.348,45
10.470.902,82 = 12.618.495,44 2.147.592,62 348.592,56 352.928,47 0,00 332.570,12 16.022,44 0,00 = 2.500.521,09
10.131.527,48 = 12.455.492,76 2.323.965,28 53.864,27 53.864,27 0,00 53.384,27 480,00 0,00 = 2.377.829,55
9.357.096,79  10.700.771,37 1.343.674,58 300.810,84 298.467,60 0,00 300.810,84 0,00 0,00 = 1.642.142,18

https://digisusgmp.saude. gov.br
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14.159.000,00 14.159.000,00 15.560.993,06 109,90
12.943.600,00 12.943.600,00 14.389.392,48 111,17
1.215.400,00 1.215.400,00 1.171.600,58 96,40
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
14.159.000,00 14.159.000,00 15.560.993,06 109,90

12.763.000,00 15.766.346,17 15.167.919,29 13.982.965,27 13.982.965,27 1.184.954,02
12.105.000,00 15.114.096,17 14.767.670,29 97,71 13.932.315,27 92,18 | 13.932.315,27 = 92,18 835.355,02
658.000,00 652.250,00 400.249,00 61,36 50.650,00 7,77 50.650,00 7,77 349.599,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
134.000,00 134.000,00 8.645,88 6,45 8.645,88 6,45 8.645,88 6,45 0,00
114.000,00 114.000,00 8.645,88 7,58 8.645,88 7,58 8.645,88 7,58 0,00
20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
402.000,00 446.732,00 159.484,20 35,70 159.484,20 35,70 159.484,20 = 35,70 0,00
380.000,00 380.000,00 114.951,20 30,25 114.951,20 30,25 114.951,20 = 30,25 0,00
22.000,00 66.732,00 44.533,00 66,73 44.533,00 66,73 44.533,00 = 66,73 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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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FONTE: SIOPS, Santa Catarina21/03/22 09:19:29

13.299.000,00 16.347.078,17 15.336.049,37 93,82 14.151.095,35 86,57  14.151.095,35 = 86,57

1.184.954,02

1 - Nos cinco primeiros bi do

30.082.695,00 38.823.123,37 36.979.375,97 2.066.885,12
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
565.000,00 565.000,00 397.762,50 70,40 397.762,50 70,40 391.720,29 = 69,33 0,00
1.507.000,00 1.351.732,00 979.472,17 72,46 975.897,17 72,20 961.359,68 = 71,12 3.575,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.154.695,00 40.739.855,37 38.356.610,64 94,15 36.286.150,52 89,07  36.169.597,03 = 88,78 = 2.070.460,12
13.299.000,00 16.347.078,17 15.336.049,37 93,82 14.151.095,35 86,57  14.151.095,35 = 86,57 = 1.184.954,02
18.855.695,00 24.392.777,20 23.020.561,27 94,37 22.135.055,17 90,74 | 22.018.501,68 = 90,27 885.506,10
i0, 0 acc 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

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

Bloco de Financiamento

Manutengio das A¢des e Servigos
Publicos de Saide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

pelo ente transferidor.

Valor
Transferido em
2021
(Fonte: FNS)

Programas de Trabalho

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO

EXTRAORDINARIO) RS 60.000,00
103015019217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DA ACADEMIA DE SAUDE R$ 63.000,00
103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE R$ 5.915.672,35
10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE R$ 21.701,43

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM

SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 1.300.000,00

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR

E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL RS 830.000.00

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 5.072.063,36

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA

. . . R$ 414.281,23
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE $

10303501720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS R$ 24.000,00
10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA RS 41.320,20
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA R
10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A RS 304.094.55
VIGILANCIA EM SAUDE Rad
10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 13.000,00

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo e ano anterior, nio estardo sendo putados para aquela p ¢do de contas.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Executado

0.00

0,00

815775,25

0,00

0,00

0,00

546966.53

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00
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2 — Para efeitos de despesa deve ser i adespesa emp ou paga no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

10.000.000,00 60.000,00 = 10.060.000,00

0,00 956.048,39 956.048,39
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

0,00

0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
44.533,00 44.533,00 44.533,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 28/03/2022 10:24:21
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

Gerado em 28/03/2022 10:24:20
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saiide (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

https://digisusgmp.saude. gov.br 39 de 45



Gerado em 28/03/2022 10:24:22
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

e Andlises e Consideragdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

Houve um superavit financeiro nas contas publica que ficam destinados para uso em custeio em 2022, através de levantamento licitatorio realizado pelas equipes responsaveis.
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10. Auditorias
202100013000096 = Gab. do Secretario de Estado de Saide = INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO ASSIST - - -
Recomendacgdes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 18/05/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/05/2022.

o Analises e Consideracdes sobre Auditorias

O municipio ndo passou por auditorias neste momento
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11. Anédlises e Consideracdes Gerais

A construgdo e a finalizacao do Relatério Anual de Gestao (RAG) de 2021 do municipio de Ararangua continuou com a pandemia COVID-19 e retorno de varias agdes, com alguns rompimentos em
decorréncia de importantes aumentos e 6bitos pela doenca (Agravo de saide mundial que trouxe desafios para a gestao, no sentido elaborar plano de contingéncia, dar respostas rapidas e necessérias
através do Nicleo de Vigilancia em satde, capacitar equipes, planejamento, bem como orientagdes para as agdes em satide). Sabemos que o ano fechou com maior nimero de obitos ja confirmados.

A saide é elemento central para o desenvolvimento humano, social e econdmico, configurando-se em importante dimensao da qualidade de vida. Fatores politicos, econdmicos, sociais, culturais,
ambientais, comportamentais e biol6gicos podem tanto favorecer quanto prejudicar a satide. Dessa forma, as a¢des de promogao da satide objetivam fazer que as condigdes descritas sejam cada vez mais
favoraveis e impactem positivamente a satide. Além disso, o alcance da equidade € um dos focos principais da promogao da saide, ao mirar na redugao das diferencas na satide da populagio, estamos
garantindo direito e oportunidades de acessos igualitarios.
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12. Recomendagdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideragdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

A pandemia de COVID-19 ainda nao acabou temos cerca de 77% da populacdo vacinada com a segunda dose, logo se faz necessario o aumento da divulgacdo da vacina e a busca ativa de cidaddos nao
vacinados ou com a segunda ou terceiras doses atrasadas, para isso ser realizado é imprescindivel a garantia de insumos necessarios para a realizacdo de tais acoes.

EVELYN ELIAS
Secretario(a) de Satde
ARARANGUA/SC, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SANTA CATARINA
MUNICIPIO: ARARANGUA
Relatério Anual de Gestdo - 2021

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo
e Consideracdes:

O conselho tem tomado ciéncia dos indicadores do SISPACTO e tem acompanhado a execugao e resultados dos mesmos.

Introdugio

e Consideragoes:

O conselho foi informado de todo o plano implantado no inicio da vacinagdo contra a covid-19 e tem acompanhado os resultados obtidos.

Dados Demogréaficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Ciente de todos os resultados apresentados pela gestdo.

Dados da Produgao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Acompanha a retomada nos atendimento que até entdo estavam suspensos.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Ciente de toda estrutura da Secretaria Municipal de Satde.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
e Consideragdes:

Ciente do quadro funcional do municipio.

Programacdo Anual de Satide - PAS
e Consideragdes:

Percebeu-se uma melhora na retomada dos servigos paralisados dos indicadores do PAS.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragoes:

Ciente da melhora dos indicadores mediante retomada dos servigos

Execucdo Or¢camentaria e Financeira
e Consideragdes:

O conselho tem acompanhado as prestacdes de contas quadrimestralmente.

Auditorias
e Consideragdes:

Ciente.

Analises e Consideragoes Gerais

e Parecer do Conselho de Satde:

O conselho tem estado acompanhando toda a organizacio de trabalho da Secretaria Municipal de Satide e acompanhado os resultados obtidos, também ajudando na elaboracao do plano.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

Continuar acompanhando o planejamento e buscando sempre melhorias.

Status do Parecer: Aprovado
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ARARANGUA/SC, 18 de Maio de 2022

Conselho Municipal de Satide de Ararangua
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