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1.

APRESENTACAO

7

Segundo Paim (2006) planejamento também é “um modo de explicitacdo do que vai
ser feito, quando, onde, como, com quem, e para qué.” O documento que registra essas
escolhas é o Plano. Ademais, Matus nos ensina que o Plano é um produto momentaneo de
um processo de planejamento. E um instrumento de negociacdo, nunca estd acabado, mas
sempre em construgao.

Outrossim, a programacao na saude tem como objetivo orientar as a¢cdes da equipe
de saude do municipio, apontar para corre¢des de rumos e avaliacdo dos resultados obtidos
em relagdo aos objetivos propostos.

Na saude, quase sempre pretendemos alcangar objetivos complexos, de maneira
pactuada entre os gestores do SUS e com a co-gestdo da sociedade civil. Para tanto, ndo sé é
importante planejar, como também dispor de um método de planejamento.

Além disso, o planejamento deve ser um processo permanente, considerando que as
situacOes sdo dinamicas, estdo em constantes transformacdes. Por isso, um processo
permanente de planejamento deve facilitar a direcionalidade das a¢des, a corre¢cdo de rumos
e o enfrentamento de imprevistos.

Portanto, a Programacdo Anual de Saude (PAS) contém, de forma sistematizada, as
acOes, os recursos financeiros e outros elementos que contribuem para o alcance dos
objetivos e o cumprimento das metas do Plano de Saude; as metas anuais para cada acao
definida; os indicadores utilizados no monitoramento e na avaliagdao de sua execugdo. Sua

elaboracdo inicia no ano em curso, para execu¢do no ano subsequente.




2. INTRODUCAO

A Programagao Anual de Saude — PAS é o instrumento que operacionaliza as
intencdes expressas no Plano de Saude e tem por objetivo anualizar as metas do Plano de
Saude e prever a alocacdo dos recursos orcamentarios a serem executados.

Neste sentido a Programacdo Anual de Saude é primordial para a elaboragao do
Relatdrio Anual de Gestdo, no qual delimita e destaca seus objetos a serem avaliados. Logo,
essas ferramentas de planejamentos, a PAS e a RAG, sdao fundamentais apanhados do Plano
de Saude, sendo a PAS fundamental para proposicdo e a RAG com cardter analitico e
indicativo.

Assim, a PAS de 2024 engloba o desenvolvimento do Plano Municipal de Saude 2022-
2025, no qual, sdo destacadas as diretrizes e a¢des que serdao desenvolvidas no exercicio do
ano de 2024.

Neste interim, a PAS vem buscando efetivar as a¢cdes propostas no Plano de Saude, e
os resultados desta programacao sera avaliado nos Relatdrios de Gestdo (Quadrimestrais e
Anuais) com a participa¢ao social a partir do Conselho Municipal de Saude, bem como, das
Audiéncias Publicas de Prestacdao de Contas.

Considerando o exposto é extremamente importante destacar a base legal que vem
corroborar com o texto supramencionado, assim vejamos:

Art. 198. As agdes e servicos publicos de saude integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes
diretrizes: § 32 Lei complementar, que sera reavaliada pelo menos a cada cinco anos,
estabelecer3;

Lei 8.080/90 que dispbe sobre as condi¢cdes para a promocado, protecdo e recuperacdo da
saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes;

Lei 8.142/90 que dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da
saude;

Decreto 7.508/2011 que Regulamenta a Lei no 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor
sobre a organizacdo do Sistema Unico de Satde - SUS, o planejamento da sautde, a assisténcia
a saulde e a articulacgdo Inter federativa;

Lei complementar n° 141/2012 que Regulamenta o § 30 do art. 198 da Constituicdo Federal




para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados,
Distrito Federal e Municipios em acgdes e servicos publicos de salde; estabelece os critérios
de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e
controle das despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis
nos 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993;

O dispositivo legal do Art. 36 § 2°da LC 141/2012, destaca que os gestores do SUS deverdo
encaminhar a programacao anual do Plano de Saude ao respectivo Conselho de Saude, para
aprovacao antes da data de encaminhamento da lei de diretrizes orcamentarias do exercicio
correspondente, a qual serd dada ampla divulgacgao, inclusive em meios eletronicos de acesso
publico;

A portaria n2 2.135/13 Estabelece diretrizes para o processo de planejamento no dmbito do

Sistema Unico de Saude.




3. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Em todo planejamento é necessario um processo de avaliagdo e o monitoramento
peridodico. Esse processo tem por objetivo analisar se as acGes planejadas estdo acontecendo
e se as mesmas estdo alcancando as metas projetadas.

Nessa direcdo, é preciso constantemente estar acompanhando e avaliando as
diretrizes propostas por meio dos indicadores que elas se propdem melhorar.

Isto permite que a Gestdo e os drgdos que compdem a Secretaria Municipal de Saude
em conjunto com a participagdao social possam, caso necessario, redirecionar as acdes

planejadas, suprimindo ou implementando acdes no Plano Municipal de Saude.




4. INDICADORES E METAS PREVISTAS PARA 2024

Diretriz 1. Posto de Saude em acolhida.

Objetivo 1.1 - Reorganizar as Unidades Basicas de Saude e outros setores vinculados a
SEMSA para atender a populagdo em todos os ciclos de vida, desenvolvendo agdes de
promogao, prevencao, protegao e recuperagao a satide com cuidado adequado, no tempo,

lugar e na qualidade necessaria a cada situacao.

Indicador

Y [ ]
2022 - 2025

Acolhimento humanizado | Numero de Unidades Unidades Basicas de 09
na escuta inicial com Basicas de Saude com Saude com Acolhimento
classificagdo de risco Escuta humanizada e humanizado na escuta
classificagao de risco inicial e classificagdo de
implantada. risco — 09 Unidades
Basicas de Saude.
Adequar a estrutura fisica | Numero de Unidades Unidades Basicas de 01
das Unidades Basicas de Basicas de Saude Saude reformadas — 02
Saude da Zona Rural. reformadas /ano. Unidades Basicas de
Saude reformadas na
Zona Rural.
Adequar a estrutura fisica | Nimero de Unidades Unidades Basicas de 01
das Unidades Basicas de Basicas de Saude Saude reformadas — 04
Saude da Zona Urbana. reformadas /ano. Unidades Basicas de
Saude reformadas na
Zona Urbana.
Acompanhamento das Percentual de 76% dos usudrios 74%
condicionalidades de acompanhamento das inscritos no Programa
saude dos usuarios condicionalidades de Bolsa Familia
inscritos no Programa salde de inscritos no acompanhados.
Bolsa Familia. Programa Bolsa
Familia/ano.
Ampliar o nimero de Numero de Equipes da 03 Equipes da Estratégia 01
Equipes da Estratégia Estratégia Saude da de Saude da Familia
Saude da Familia — ESF. Familia - ESF ampliadas ampliadas.
Ampliar a cobertura Porcentagem de 80% de cobertura 80%
populacional estimada cobertura populacional populacional estimada
pelas equipes de Atencdo | estimada pelas equipes de | pelas equipes de Atencao
Basica. Atencdo Basica. Basica.
Credenciar 02 Agentes 71 Agentes Comunitarios | 73 Agentes Comunitarios 73
Comunitarios de Saude de Saude Credenciados de Saude Credenciados
para o Municipio pelo Municipio, conforme
teto no e-Gestor
Manter Equipes da Equipes da Estratégia 09 Equipes da Estratégia 09
Estratégia Salude da Saude da Familia Saude da Familia




Familia. mantidas. mantidas.
Ampliar a Cobertura Porcentagem de 50 % de Cobertura 50%
populacional estimada de | Cobertura populacional populacional estimada de
saude bucal na atencao estimada de saude bucal saude bucal na atencao
basica. na atencao bdsica. basica.
Manter Equipes de Saude | Equipes de Saude Bucal 09 Equipes de Saude 09
Bucal. mantidas. Bucal mantidas.
Manter as a¢des Percentual de 90 % das agdes 90%
relacionadas ao Programa | ac¢des relacionadas ao relacionadas ao
Saude na Escola— PSE e Programa Saude na Escola | Programa Saude na
Estratégia Nutrisus nas — PSE e Estratégia Escola — PSE e Estratégia
Escolas Prioritdrias. Nutrisus mantidas nas Nutrisus mantidas nas

Escolas Prioritdrias. Escolas Prioritdrias.
Manter referéncia parao | Unidade parao 02 Unidade para o 02
atendimento dos atendimento de pacientes | atendimento de
pacientes suspeitos e suspeitos e confirmados pacientes suspeitos e
confirmados de COVID-19. | de COVID-19. confirmados de COVID-

19.

Fazer adesdo e Quantidade de Unidades | 01 Unidade de Saude 01
implantacdo o Programa Basicas de Saude com o com o Programa Saude
Saude na Hora. Programa Saude na Hora | na Hora Implantado.

implantado.

Diretriz 2. Implantar as redes de atengao prioritarias (Atengao Materno-Infantil, Saude

Mental, Saude Bucal, Pessoa com Deficiéncia, Saude do Idoso, grupos de risco e satide da

mulher).

Objetivo 2.1 - Garantir o cuidado no pré-natal, parto e puerpério e a todas as criangas nos

primeiros 2 anos de vida.

Indicador

Numero de Unidades
Basicas de Saude
com processo de
trabalho das equipes
de atencdo basica
definidos e voltados
para o
acompanhamento e
monitoramento das
condicdes de saude
das criangas de 0 a
02 anos de idade.

Fortalecer as agdes de
acompanhamento e
monitoramento das condicbes
de saude das criangas de 0 a
02 anos de idade junto as
equipes de atencgao basica,
visando a diminui¢do da
mortalidade infantil no
municipio.

Meta
2022 - 2025

09 Unidades Basicas de
Saude com processo de
trabalho das equipes de
atencdo bdsica definidos
e voltados para o
acompanhamento e
monitoramento das
condi¢Oes de saude das
criangas de 0 a 02 anos
de idade.

09




Reduzir a quantidade de Proporcdo de parto 55% de Partos normais 50%
cesarianas realizadas sem normal no Sistema realizados
indicacdo tanto na rede Unico de Saude e na
publica quanto na rede Saude Suplementar
privada.
Garantir o acesso das Proporcdo de 90% das gestantescom 6 | 85%
gestantes a no minimo 6 gestantes com 6 ou ou mais consultas de
consultas de pré-natal no mais consultas de pré-natal sendo a
decorrer da gestacdo, sendo a | pré-natal. primeira antes da 122
primeira antes da 122 semana semana de gestacao,
de gestacao, bem como a
oferta de todos os exames e
sorologias necessdrias.
Garantir o acesso das Proporgdo de 90% das gestantes com 85%
gestantes ao gestantes com acesso ao
atendimento\avaliacdo acesso ao atendimento\avaliacdo
odontoldgica. atendimento\avalia¢ | odontoldgica.
do odontoldgica.
Assegurar a realizacdo de no Proporgao de 80% das gestantes com 70%
minimo 02 Ultrassonografias | gestantes com no no minimo 02
Obstétricas no decorrer da minimo 02 Ultrassonografias
gestacao. Ultrassonografias Obstétricas realizadas no
Obstétricas decorrer da gestacao.
realizadas no
decorrer da
gestacao.
Garantir a oferta de no Proporcdo de 90% de gestantes com 85%
minimo 02 testes para gestantes com no no minimo 02 testes
deteccdo de sifilis em minimo 02 testes para deteccdo de sifilis
gestantes, sendo 01 na para detecgao de realizados.
primeira consulta de pré- sifilis realizados.
natal, 01 na 282 semanae o
terceiro no momento da
admissao para o parto.
Assegurando o tratamento
para a gestante e parceiro (s)
no momento da detecgao.
Reduzir a incidéncia de Proporgdo de 12 % de gravidez na 13%

gravidez na adolescéncia
entre as faixas etarias 10 a 19
anos, através do
fortalecimento do
Planejamento Familiar.

gravidez na
adolescéncia entre as
faixas etarias 10 a 19
anos.

adolescéncia entre as
faixas etarias 10 a 19
anos.




Intensificar a coleta de Razdo de exames Razdo de 0,65 de exames | 0,60
preventivo de Cancer de colo | citopatoldgicos do citopatoldgicos do colo
uterino nas mulheres de 25a | colo do Utero em do utero em mulheres
64 anos. mulheres de 25a 64 | de 25 a 64 anos na
anos na populacao populacdo residente de
residente de determinado local e a
determinado local e | populacdo da mesma
a populacdo da faixa etaria.
mesma faixa etdria.
Intensificar a realizacdo de Razdo de exames de | Razdo de 0,30 de 0,25
mamografia de rastreamento | mamografia de Mamografia de

bilateral nas mulheres de 50 a
69 anos.

rastreamento
realizados em
mulheres de 50 a 69
anos na populacao
residente de
determinado local e
populacdo da mesma
faixa etaria.

Rastreamento nas
mulheres de 50 a 69
anos realizadas na
populacdo residente de
determinado local e
populacdo da mesma
faixa etaria.

Objetivo 2.2 — Aperfeicoar a Rede de Saude Mental

Indicador

Meta
2022 - 2025

| 2024

Construir a sede prépria do | Construcdo da sede 01 sede para o Centro de 01
Centro de Atencao propria do Centro de Atencdo Psicossocial —
Psicossocial — CAPS. Atencao Psicossocial — | CAPS, construida.

CAPS.
Manter a Rede de Saude Rede de Saude Mental | 01 Rede de Saude Mental 01
Mental, e ampliar a mantida e com implantada e mantida e
interacdo entre o Centro de | interacdo ampliada com | com interacdo ampliada
Atencao Psicossocial as as UBS’s e o Hospital. com as UBS'’s e o Hospital.
UBS’s e o Hospital.
Realizar todas as acdes de Proporgao das acdes de | 70 % das agdes de 65%

matriciamento do CAPS.

matriciamento do CAPS
realizadas.

matriciamento do CAPS
realizadas.

Objetivo 2.3 - Incluir o cuidado integral da pessoa com deficiéncia nas redes de atengao a
saude, reorganizando as a¢6es nos diversos pontos de atengao.

Incorporar a atengao as
diversas linhas de cuidado | atenc¢do as diversas linhas

Indicador

Percentual de inclusdo da

Meta
2022-2025

80% das linhas de
cuidado das redes de




das redes de atencdo a
salde as pessoas com
deficiéncia pelas Equipes
da Estratégia de Saude da
familia.

de cuidado das redes de
atencdo a saude as pessoas
com deficiéncia pelas
Equipes da Estratégia de
Saude da familia.

atencdo 4 saude das
pessoas com deficiéncia
incorporadas pelas
Equipes da Estratégia de
Saude da familia.

Garantir a referéncia para
atendimento
especializado aos
pacientes da rede de
atengdo as pessoas com
deficiéncia.

Percentual de atendimento
especializado garantido
aos pacientes da rede de
atengdo as pessoas com
deficiéncia.

80% de atendimento
especializado garantido
aos pacientes da rede de
atengdo as pessoas com
deficiéncia.

70%

Objetivo 2.4 - Reorganizar a atencdo a saude do portador de Doengas CroOnicas nao
transmissiveis, cardiovasculares, metabdlicas, pulmonares, canceres entre outras no
cuidado integrado em rede desenvolvendo a¢bes de promogdo, prevencdo, protecio e

recuperagao.

Indicador

Meta
2022 - 2025

com hipertensao arterial
sistémica que sao
consultadas pelas equipes
de APS, tenham sua

hipertensas com pressao
arterial aferida em cada
semestre

atendidas na APS com a
pressao arterial aferida
em cada semestre.

Reorganizar a atencdo aos | Percentual de 85% dos pacientes 80%
portadores de Hipertensdo | portadores de portadores de
arterial sistémica de hipertensao arterial hipertensao arterial
acordo com a sistémica cadastrados no | cadastrados no E-SUS AB
estratificacao de risco. E-SUSAB e e acompanhados pelas
acompanhados pelas suas | suas respectivas equipes
respectivas equipes de de Estratégia de Saude
Estratégia de Saude da da familia conforme
familia conforme risco. risco.
Reorganizar a atengao aos | Percentual de 80% dos pacientes 75%
portadores de Diabetes de | portadores de diabetes portadores de diabetes
acordo com os estratos de | cadastrados no E-SUS AB | cadastrados no E-SUS AB
risco. e acompanhados pelas e acompanhados pelas
suas respectivas equipes | suas respectivas equipes
de Estratégia de Saude da | de Estratégia de Saude
familia conforme risco. da familia conforme
risco.
Alcancar ou ultrapassar o Percentual de diabéticos | 80% dos diabéticos com 70%
percentual de diabéticos com solicitacdo de solicitacdo de
com solicitacdo de hemoglobina glicada. hemoglobina glicada.
hemoglobina glicada
exigido pelo Ministério da
Saude.
Garantir que as pessoas Percentual de pessoas 90% das pessoas 80%




cada semestre.

pressdo arterial aferida em

atencdo a saude do
homem visando o

Nacional de Atencao 3
Saude do Homem com
prioridade para faixa
etaria preconizada pelo
Ministério da Saude.

fortalecimento da Politica

com Atencao a Saude do
Homem.

com rede de Atencao a
Saude do Homem.

Instituir novas tecnologias | Percentual de Unidades 80% das Unidades 70%
de cuidado apoiando as Basicas de Saude que Basicas de Saude com
condigdes cronicas, tais realizam agdes de acoes de cuidado
Ccomo: apoio ao cuidado apoiando as apoiando as condicoes
autocuidado, grupo condic¢des crbnicas/ano. cronicas.
operativo, grupo de pares,
cuidado compartilhado,
entre outras.
Reestruturar a rede de Percentual de Unidades 60% das Unidades 60%
atencdo a pessoa idosa. Basicas de Saude com a Basicas de Saude com a
rede de atencdo a pessoa | rede de atengdo a pessoa
idosa reestruturada idosa reestruturada
Fortalecer arede de Quantidade de Unidades | N2 de Unidades de Saude | 09

Objetivo 2.5 - Reorganizar a atenc¢ao a Saude Bucal, visando cuidado integrado em rede,
desenvolvendo ag6es de promogao, prevengao e assisténcia a saude.

Indicador Meta
2022 - 2025
| 2024

Manter a rede de Saude Numero de Equipes de 09 Equipes de Saude 09
Bucal com foco especial Saude Bucal — ESB Bucal — ESB implantadas
nos grupos prioritarios. implantadas e mantidas. e mantidas.
Manter o numero de Numero de consultdrios 09 consultérios de Saude 09
consultdrios odontoldgicos Bucal com atendimento
odontoldgicos em funcionando. de odontolégico
funcionamento. mantidos.
Manter as acdes de Percentual de Postos de 50% dos Postos de Saude | 50%
prevencao e diagndstico Saude que realizam ac¢des | que realizam acdes de
precoce do cancer de de prevencdo e prevencao e diagndstico
boca na Atencdo Primaria | diagndstico precoce do precoce do cancer de
a Saude — APS. cancer de boca. boca.
Assegurar as acoes de Percentual de a¢Oes de 100% das ac¢Oes de 90%
prevencado a saude bucal prevencdao em saude prevencao em saude
conforme protocolo bucal realizadas conforme | bucal realizadas
municipal de salde bucal. | protocolo municipal de conforme protocolo




saude bucal.

municipal de saude bucal.

Unidade Movel
Odontolégica — UMO.

Movel Odontoldgica
adquirida.

Diminuir a proporgdo de Proporgao de exodontia 10 % de exodontia em 12%
exodontia em relacdo aos | em relacdo aos demais relacdo aos demais

demais procedimentos. procedimentos. procedimentos.

Aquisicao de uma Quantidade de Unidade 01 Unidade Movel 01

Odontoldgica adquirida.

Diretriz 3. Promog¢ao a Saude.

Objetivo 3.1 - Implantar a politica municipal de promogdo da satide em consonancia com a
politica nacional de promog¢ao da saide e com a agenda 2030 de desenvolvimento

sustentavel.

Indicador

Meta
2022 - 2025

Elaborar e implantar a Numero de Politica 01 Politica Municipal de 01
Politica Municipal de Municipal de Promocdo a | Promocdo a Saude de
Promocdo a Saude de Saude de acordo com os | acordo com os objetivos
acordo com os objetivos objetivos da agenda 2030 | da agenda 2030 de

da agenda 2030 de de desenvolvimento desenvolvimento
desenvolvimento sustentavel elaborada e sustentdvel elaborada,
sustentavel, visando oferta | implantada. implantada e mantida.

de saude e bem-estar.

Ampliar o nimero de Numero Unidades 04 Unidades Basicas de 01
Unidades Basicas de Saude | Bdsicas de Saude com o Saude com o Programa

com o Programa de Programa de controle de | de controle de

controle de obesidade, e obesidade, e alcoolismo obesidade, e alcoolismo
alcoolismo implantados. implantados. implantados.

Diretriz 4. Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias.

Objetivo 4.1 — Manter os componentes da rede de aten¢dao as urgéncias e emergéncias
(SAMU) para atender a populagdo, desenvolvendo ag¢des de assisténcia com cuidado
adequado, no tempo e lugar e na qualidade necessdaria a cada situagao.

Indicador Meta
2022 - 2025
Elaborar e manter Numero de projetos de 04 projetos de 01
projetos de capacita¢ao capacitacao das equipes capacitagcao das equipes
das equipes das Unidades | das Unidades de Saude das Unidades de Saude
de Saude para atender as | para atender as pequenas | para atender as pequenas
pequenas urgéncias. urgéncias elaborados e urgéncias elaborados e
mantidos. mantidos.
Elaborar e manter Numero de projetos de 04 projetos de Educacao 01




projetos de Educacao
Permanente e Educacgao
continuada para as
equipes do SAMU.

Educagao Permanente e
Educagao continuada
elaborados e mantidos
para as equipes do SAMU.

Permanente e Educacgao

continuada elaborados e
mantidos para as equipes
do SAMU.

Manter os servigos Numero de servigos 02 Unidades de suporte 02
(Unidades de suporte (Unidades de suporte basico mantidas.
basico) de atendimento basico) de atendimento
movel de urgéncia. movel de urgéncia
mantidos.
Desenvolver e Numero de projetos 04 projetos desenvolvidos | 01

implementar anualmente
projetos em parceria com
as Escolas, DETRAN,
Departamento Municipal
de Transito, Policia
Militar, Guarda Mirim e
outros érgaos, voltados
para a conscientizagao,
sensibilizacao, prevencao
e diminuicdo dos
acidentes de transito,
bem como outros tipos de
acidentes e urgéncias.

desenvolvidos e
implementados
anualmente em parceria
com as Escolas, DETRAN,
Departamento Municipal
de Transito, Policia
Militar, Guarda Mirim e
outros drgaos, voltados
para a conscientizagao,
sensibilizacdo, prevencao
e diminuicao dos
acidentes de transito,
bem como outros tipos de
acidentes e urgéncias.

e implementados em
parceria com as Escolas,
DETRAN, Departamento
Municipal de Transito,
Policia Militar, Guarda
Mirim e outros érgaos,
voltados para a
conscientizagao,
sensibilizacao, prevencao
e diminuicdo dos
acidentes de transito,
bem como outros tipos
de acidentes e urgéncias.

Diretriz 5. Organizag¢do da aten¢ao ambulatorial e hospitalar especializada - Hospitais em

Rede.

Objetivo 5.1 - Assegurar que a linha de cuidado integral seja plenamente articulada com a
Atencgdo Primadria a Saude e fornecer aos usudrios do SUS uma resposta adequada e em
tempo oportuno de acordo com as suas necessidades.

Indicador Meta
2022 - 2025

2024
Dar conhecimento aos Porcentagem de 100% dos profissionais 100%
profissionais da rede de profissionais da rede de | darede de atencdo
atencdo Bdsica sobre os atencdo bdsica com basica com
Protocolos de conhecimento sobre os | conhecimento sobre os
encaminhamento para a Protocolos de Protocolos de
atencdo especializada no encaminhamento paraa | encaminhamento para a
Sistema Unico de Saude — atencdo especializada no | atencao especializada
SUS. Sistema Unico de Satude | no Sistema Unico de

- SUS. Saude —SUS.

Promover a integracdo dos | Percentual de servicos 100% dos servicos da 90%
diferentes pontos de da rede de atencdo com | rede de atencdo com
atencdo a saude para fluxo de comunicagdo de | fluxo de comunicagao de




realizacdo de referéncia e
contra-referéncia e
transferéncia do cuidado,
através da implantacdo de

a atengao primaria e
atencdo especializada.

fluxo de comunicacdo entre

referéncia e contra-
referéncia implantado/
ano.

referéncia e contra-
referéncia implantado.

municipio.

para atender a demanda do

adquirida

Manter o Complexo Quantidade de Manter 01 complexo 01
Regulador implantado no Complexo Regulador Regulador

municipio. Implantado. Implantado.

Aquisicdao de UTI movel Numero de UTI movel 01 UTI movel adquirida 01

Diretriz 6. Regulacdo do Sistema Municipal de Saude.

Objetivo 6.1 - Atender as necessidades de saude dos usudrios, de forma eficiente, efetiva e
oportuna, otimizando a capacidade operacional dos servigos, com légica de priorizacao e
enfrentamento de iniquidades.

Indicador

Meta
2022 - 2025

2024

estudos avaliativos
guanto a compatibilidade
entre a capacidade
instalada, a programacao
e a producgao dos
estabelecimentos de
saude que integram o
Sistema Municipal de
Saude, priorizados pelo
gestor municipal.

avaliativos quanto a
compatibilidade entre a
capacidade instalada, a
programacgao e a
producao dos
estabelecimentos de
saude que integram o
Sistema Municipal de
Saude, priorizados pelo
gestor municipal,
realizados.

Monitorar os indicadores | Percentual de indicadores | 100% dos indicadores dos | 100%
dos servicos de saude dos servicos de saude servicos de saude

priorizados de acordo priorizados de acordo priorizados de acordo

com metas pactuadas no | com metas pactuadas no | com metas pactuadas no
SISPACTO. SISPACTO, monitorados. SISPACTO, monitorados.

Realizar anualmente, Numero de estudos 04 estudos avaliativos 01

guanto a compatibilidade
entre a capacidade
instalada, a programacao
e a producgdo dos
estabelecimentos de
saude que integram o
Sistema Municipal de
Saude, priorizados pelo
gestor municipal,
realizados.

Diretriz 7. Vigilancia em Saude - vigilancia epidemiolégica, sanitaria, ambiental, zoonoses

e saude do trabalhador.

Objetivo 7.1 - Organizar as acdes de controle do Aedes aegypti para reduzir o risco de
epidemia pelos agravos transmitidos pelo mosquito.




Indicador Meta
2022 - 2025
| 2024
Realizar trés LIRA a Numero de LIRA a 03 LIRAa 03
(Levantamento Rapido do | (Levantamento Rapido do | (Levantamento Rapido do
indice de Infestacdo por indice de Infestacdo por indice de Infestacdo por
Aedes aegypti) ao ano. Aedes aegypti) realizados | Aedes aegypti) realizados
ao ano. ao ano.
Realizar anualmente Numero de acdes anuais 02 a¢Ges anuais Inter 02
acdes intersetoriais em Inter setoriais realizadas setoriais realizadas em
parceria com a Secretaria | em parceria com a parceria com a Secretaria
Municipal de Meio Secretaria Municipal de Municipal de Meio
Ambiente, Secretaria Meio Ambiente, Ambiente, Secretaria
Municipal de Obras, Secretaria Municipal de Municipal de Obras,
Equipes de Atencao Obras, Equipes de Equipes de Atencao
Basica e outros setores Atencao Basica e outros Basica e outros setores
e\ou dérgdos com vistasa | setores e\ou érgdos com e\ou dérgdos com vistas a
manter o controle do vistas a manter o controle | manter o controle do
vetor Aedes aegypti para | do vetor Aedes aegypti vetor Aedes aegypti para
manter a infestagao para manter a infestagdo | manter a infestagao
menor que <1%. menor que <1%. menor que <1%.
Ciclos anuais que Numero de ciclos anuais 04 ciclos anuais que 04
atingirem minimo de 80% | que atingirem minimo de | atingirem minimo de 80%
de cobertura de iméveis 80% de cobertura de de cobertura de iméveis
visitados para controle imoveis visitados para visitados para controle
vetorial da dengue. controle vetorial da vetorial da dengue.
dengue.

Objetivo 7.2 - Estabelecer agcdes buscando qualidade dos servigos de Vigilancia em Saude.

Indicador

\Y [ ]
2022- 2025

seis grupos de a¢des de
vigilancia Sanitdria
consideradas necessarias
a todos os municipios no
ano.

acOes de vigilancia
Sanitaria consideradas
necessdrias a todos os
municipios realizadas no
ano.

Construir o Centro de Centro de Zoonoses 01 Centro de Zoonoses 01
Zoonoses Municipal. Municipal construido. Municipal construido.

Transferir a sede da Rede | Adequacdo de um espaco | 01 Espaco fisico mais 01
de Frios Municipal mais amplo e adequado amplo e adequado para a
(Imunizacdo — PNI) para | para a Rede de Frios Rede de Frios Municipal

um espago mais amplo e | Municipal (Imunizagao — (Imunizagdao — PNI).

adequado. PNI).

Realizar no minimo os Quantidade de grupos de | 06 grupos de acdes de 06

vigilancia Sanitdria
consideradas necessarias
a todos os municipios
realizadas no ano.




Encaminhar ao Percentual de amostras 100% das amostras 100%
Laboratério Central do encaminhadas ao encaminhadas ao
Estado (LACEN) as Laboratério Central do Laboratdrio Central do
amostras biolégicas dos | Estado (LACEN) dos Estado (LACEN) dos
animais que apresentem | animais que apresentem animais que apresentem
sintomatologia suspeita | sintomatologia suspeita sintomatologia suspeita
para a raiva animal no para a raiva animal no para a raiva animal no
Municipio. Municipio. Municipio.
Realizar agcbes de Porcentagem de acdes 100% de acOes realizadas |100%
vigilancia de roedores realizadas de acordo com | de acordo com a
nas areas de maior risco | a demanda. demanda.
a Leptospirose.
Realizar o Proporcdo de analises 80% das amostras 80%
monitoramento da realizadas em amostras de | preconizadas no plano
qualidade da 4gua para agua para consumo amostral minimo da
consumo humano humano quanto aos Diretriz Nacional.
conforme a Diretriz parametros coliformes
Nacional do Programa de | totais, cloro residual livre
Vigilancia da Agua de e turbidez.
Consumo Humano -
VIGIAGUA.
Realizar inspecdes Numero de inspecdes 01 Inspecgdes sanitarias 01
sanitarias anuais nas sanitarias anuais anuais em 100% das
EstacOes de Tratamento | realizadas nas Estacdes de | EstacOes de Tratamento
de Agua (ETA). Tratamento de Agua de Agua (ETA).
(ETA).
Investigar os agravos Percentual de agravos 50% dos acidentes graves | 50%
notificados referentes a | notificados e investigados. | notificados e investigados.
salde do trabalhador.
Realizar atividades em Numero de Atividades/ 04 atividades realizadas 01
parceria com as | ano em parceria com as em parceria com as
Unidades de Saude Unidades de Saude Unidades de Saude
Publicas e Privadas, para | Publicas e Privadas para Publicas e Privadas para
gue todos os agravos de | que todos os agravos de gue todos os agravos de
notificacdo compulséria | notificagdo compulséria notificacdo compulséria
sejam notificados. sejam notificados. sejam notificados.
Garantir o tratamento Percentual de 90% das pessoas com 90%
antirretroviral as pessoas | Pessoas com diagndstico diagnéstico de HIV em
com diagnéstico de HIV. | de HIV em tratamento. tratamento.
Garantir o tratamento e | Percentual de Pessoas 90% de Pessoas com 90%

acompanhamento dos
casos de sifilis adquirida,
sifilis em gestante e sifilis
congénita.

com diagnéstico de Sifilis
com tratamento
garantido.

diagnéstico de Sifilis com
tratamento garantido.




Manter agdes continuas
de prevencdo e combate
as Hepatites Virais e
IST/AIDS, principalmente
junto aos jovens,
populacdo em situacdo
de rua, profissionais do
sexo, travestis e
transexuais, utilizando
novas estratégias de
comunicagao.

Unidades de Saude com
acoes de prevencado e
combate as Hepatites
Virais e IST/AIDS.

09 Unidades de Saude
com acoes de prevencado e
combate as Hepatites
Virais e IST/AIDS.

09

Manter a¢des continuas
de prevencao, combate,
fiscalizagao, vigilancia e
controle da COVID-19,
junto as Unidades de
Saude e populagao.

Agdes continuas de
prevengdo, combate,
fiscalizagao, vigilancia e
controle da COVID-19,
junto as Unidades de
Saude e populagdo,
mantidas.

100 % das agdes continuas
de prevencao, combate,
fiscalizacdo, vigilancia e
controle da COVID-19,
junto as Unidades de
Saude e populacao,
mantidas.

100%

Objetivo 7.3 - A¢ao continua da Vigilancia a Saude.

Indicador

Meta
2022 - 2025

Classificar recém-nascidos| Percentual de recém- 100% dos nascidos vivos 100%
com fatores de risco de nascidos com risco de com risco de
morbimortalidade, morbimortalidade morbimortalidade
através da andlise das classificados através da classificados atraves da
Declaracoes de Nascidos | andlise das Declaracdes de anéli§e das. Declaracdes de
Vivos. Nascidos vivos. Nascidos vivos.
Inserir as Declaragdes de | Percentual das 100% das Declaragdes de 100%
Nascidos Vivos (DNV) e Declaragdes de 6bitos Obitos (DO) e Declaragdes
as Declaragdes de Obito | (DO) e Declaragdes de de Nascidos Vivos (DNV)
(DO) em seus respectivos | Nascidos Vivos (DNV) ocorridos em Novo
bancos de informagao ocorridos em Novo Progresso inseridas nos
nacionais (SINASC e Progresso inseridas nos Bancos de informacgdes
SIM). Bancos de informacgdes Nacionais.
Nacionais.
Realizar vigilancia, Proporgdo de ébitos de 100% dos o6bitos 100%
investigacdo e analise mulheres em idade fértil Investigados e analisados.
dos ébitos de mulheres (10 a 49 anos)
em idade fértil (10 a 49 investigados.
anos).
Realizar vigilancia, Proporcao de 6bitos 100% dos dbitos 100%

investigacdo e analise de

infantis e fetais

Investigados e




obitos infantis e fetais. investigados. analisados.

Realizar vigilancia, Proporcdo de débitos 100% dos 6bitos 100%

investigacdo e analise de | maternos investigado. Investigados e

Obitos maternos. analisados.

Realizar a busca ativa e Proporgdao de examinados | 80 % de contatos intra- 80%

vigilancia dos contatos entre os contatos domiciliares dos casos

intra-domiciliares dos registrados de casos novos | novos de hanseniase

€asos novos de de Hanseniase examinados.

hanseniase. diagnosticados nos anos

da coorte.

Manter a vigilancia e Proporgdo de cura dos 90 % de cura dos casos 90%

controle dos casos de casos novos de hanseniase | novos de hanseniase

hanseniase em diagnosticados nos anos diagnosticados nos anos

acompanhamento, das coortes. das coortes.

mantendo indices de

cura satisfatorios.

Analisar os casos de Percentual de casos 80% dos casos de violéncia | 75%

violéncia, suspeitos e ou | analisados analisados.

confirmados de pessoas

atendidas nos servicos

de saude, nas escolas

municipais e estaduais e

centros de educacao

infantil.

Manter coberturas Proporc¢ado de vacinas Alcancar a cobertura 75%

vacinas selecionadas do | selecionadas do minima de 75%de vacinas

Calendario Nacional de Calendario Nacional de selecionadas do

Vacinagdo para criancas | Vacinagdo para criancas Calendario Nacional de

menores de dois anos de | menores de dois anos de Vacinacdo para criancas

idade - Penta valente (32 | idade - Pentavalente (32 menores de dois anos de

dose), pneumocdcica 10- | dose), pneumocdcica 10- idade - Pentavalente (32

valente (22 dose), valente (22 dose), dose), pneumocdcica 10-

Poliomielite (32 dose) e Poliomielite (32 dose) e valente (22 dose),

Triplice viral (12 dose) - Triplice viral (12 dose) - Poliomielite (32 dose) e

com cobertura vacinal com cobertura vacinal Triplice viral (12 dose) -

preconizada. preconizada. com cobertura vacinal
preconizada.

Realizar vigilancia e Analisar 90% dos 90% dos acidentes de 90%

analise dos obitos acidentes de transito com | transito com ébito

relacionados a acidentes | dbito. analisados.

de transito

Manter cobertura Proporgao de caes 80% de cdes vacinados na 80%

vacinal antirrabica para
prevencgao e interrupgao

vacinados na campanha
de vacinacdo antirrabica

campanha de vacinacao
antirrabica canina.




da circulacdo do virus da
raiva na populagdo

canina.

de combate ao vetor da
maldria evitando a
propagacdo de casos no
municipio.

realizadas de acordo com
a demanda.

de acordo com a
demanda.

canina.
Manter a vigilancia e Proporgao de cura de 85 % de cura de casos 85%
controle dos casos de casos novos de novos de tuberculose
tuberculose em tuberculose pulmonar pulmonar com
acompanhamento, com confirmacao confirmacdo laboratorial,
mantendo indices de laboratorial, diagnosticados nos anos
cura satisfatorios. diagnosticados nos anos das coortes.

das coortes.
Manter o preenchimento | Proporgdo de 90% de preenchimentodo | 90%
do campo “ocupacgao” preenchimento do campo | campo “ocupacao” nas
nas notificacdes de “ocupacdo” nas notificacbes de agravos
agravos relacionados ao | notificacdes de agravos relacionados ao trabalho.
trabalho. relacionados ao trabalho.
Manter os casos de Proporgao de casos de 90 % dos casos de doengas | 80%
doencas de notificacdo doencas de notificacdo de notificacdo
compulséria imediata compulséria imediata compulséria imediata
(DNCI) encerrados em (DNCI) encerrados em até | (DNCI) encerrados em até
até 60 dias apds 60 dias apds notificacao. 60 dias apds notificacao.
notificacao.
Manter os registros de Proporcao de registro de 100 % dos registros de 100%
6bitos com causa basica | dbitos com causa basica 6bitos com causa basica
definida. definida. definida.
Manter a vigilancia e Proporcdo de casos de 100 % dos casos de 100%
controle dos casos de maldria importados e maldria importados e
malaria importados e autdctones devidamente | autdctones devidamente
autoctones. tratados e acompanhados | tratados e acompanhados.
Realizar agdes continuas | Porcentagem de ac¢des 100% de agOes realizadas | 100%

Diretriz 8. Gestao de Pessoas e Educagdao Permanente em Saude.

Objetivo 8.1 - Gestao de Pessoas e Educacao Permanente em Saide em consonancia com a
missdo, visdo e valores da Secretaria Municipal de Satide, e assim garantir qualidade e
exceléncia na assisténcia em saude aos cidadaos.

Instituir e manter
instrumento de avaliacao

Funcional dos Profissionais

Indicador

Numero de

Instrumentos
instituidos e mantidos.

Meta
2022 -2025

01 Instrumento de
avaliagdo Funcional dos
Profissionais da Rede




da Rede Municipal de
Saude.

Municipal de Saude
instituido e mantido.

Implantar a Rede Municipal | Rede Municipal de 100 % da Rede Municipal 75%

de Saude do Trabalhador. Saude do Trabalhador de Saude do Trabalhador
implantada. implantada.

Implantar e manter o Nucleo Municipal de 01 Nucleo Municipal de 01

Nucleo Municipal de Educagdo Permanente/ | Educacdo Permanente/

Educacdo Permanente/ Educacdo Continuada Educacdo Continuada da

Educacdo Continuada da da SEMSA implantado e | SEMSA implantado e

SEMSA. mantido. mantido.

Realizar processo seletivo Processo seletivo Processo seletivo 01

para provimento de cargos
diversos da SMS de acordo
com a necessidade atual.

realizado

realizado

Diretriz 9. Participacao da Sociedade e Controle Social.

Objetivo 9.1 -Fortalecer os mecanismos de controle social.

Indicador

Meta
2022 - 2025

sugestoes, criticas e elogios
em todos os departamentos
da SEMSA.

da SEMSA com caixas
de sugestdes, elogios e
criticas mantidas.

SEMSA com caixas de
sugestdes, elogios e
criticas mantidas.

Manter a estrutura de Estrutura do CMS Manter a estrutura do 01
funcionamento do Conselho | mantida em CMS.

Municipal de Saude (CMS). | funcionamento.

Acompanhar e facilitar a Acompanhamento da Acompanhar anualmente 01
execucado da rubrica Execucdo orcamentdria | a execugdo orcamentaria
orcamentdria especifica da rubrica especifica do | da rubrica especifica do

para o Conselho Municipal | CMS acompanhada e CMS.

de Saude - CMS dentro do facilitada.

orcamento geral da

Secretaria Municipal de

Saude - SMS.

Investir na formacdo dos Cronograma anual de 01 Cronograma anual de 01
Conselheiros Municipais de | formacao dos formacao dos

Saude com a construgao e Conselheiros Conselheiros Municipais
implementagdo de Municipais de Saude de Saude construido e
cronograma de educacao construido e implementado.

permanente voltado a este | implementado.

publico.

Garantir caixas de Percentual de setores 100% dos setores da 100%




Garantir e apoiar de acordo Apoio realizado Apoio realizado a 01
com a disponibilidade participacdo dos

financeira a participacao Conselheiros Municipais

dos Conselheiros de Saude em atividades
Municipais de Saude em gue estejam relacionadas
atividades que estejam ao Controle Social de
relacionadas ao Controle acordo com a

Social promovidas por disponibilidade financeira.
Conselhos de Saude (Local,

Distrital, Municipal,

Estadual e Nacional) e

outras entidades que

contribuam para formacao

e exercicio das Fungdes de

conselheiro.

Apoiar a realizagdo da Numero de 01 Conferéncia Municipal 01

Conferéncia Municipal de
Saude.

Conferéncias
Municipais de Saude
realizadas.

de Saude Realizada.

Obijetivo 9.2 - Ampliar e qualificar a participag¢do da sociedade na construgdo da politica de

saude.

Indicador

Meta
2022- 2025

Retomar e manter as Ouvidoria Municipal do | Ouvidoria Municipal do 01
atividades da Ouvidoria SUS mantida de acordo | SUS mantida.

Municipal do SUS, com com instrumento

base na legislacdo vigente, | normativo.

mediante

instrumento normativo.

Acolher, analisar e Percentual de respostas | Responder no minimo 95%
responder as dentro do prazo 95% das manifestacoes
manifestacdes estabelecido/ano. dentro do prazo

demandadas da Ouvidoria estabelecido/ano.

Municipal do SUS dentro

do prazo estabelecido.

Adquirir material de Disponibilizar material 100 % das Unidades Saude | 100%

divulgacdo da Ouvidoria
Municipal do SUS para
usuarios.

de divulgacdo da
Ouvidoria Municipal do
SUS em 100% das
Unidades de Saude.

com material de
divulgacao da Ouvidoria
Municipal do SUS.




Diretriz 10. Qualificagao da Gestao e do Financiamento em Saude.

Objetivo 10.1 - Estabelecer a¢bGes para que os projetos assistenciais desenvolvidos pela
Secretaria Municipal de Salude sejam vidveis e estejam em consonadncia a realidade
orcamentdria e financeira, objetivando que os resultados destas a¢des sejam eficientes,

efetivos e oportunos.

Adequar o Portal da
Secretaria Municipal de
Saude — SMS, melhorando
0 acesso as informacdes,
mantendo atualizados os
fluxos de atendimento,
escalas e demais
informacodes de interesse
do cidaddo, conselheiros,
servidores, prestadores de
servicos e orgaos de
controle.

Indicador

Portal da SEMSA
atualizado.

Meta
2022-2025

Portal da SEMSA
atualizado.

01

Manter atualizado o
estoque de medicamentos
e insumos da Farmdcia
Basica Municipal, bem
como os fluxos de
atendimento e distribuicao
para os usuarios e
Unidades de Saude com a
finalidade de melhorar a
gualidade da assisténcia e
otimizagdo dos recursos.

Manter o estoque de
medicamentos e
insumos e fluxos de
atendimento e

distribui¢ao atualizados.

Farmacia com estoque de
medicamentos e insumos
e fluxo de distribuicao
atualizados.

01

Realizar campanhas de
combate ao desperdicio de
medicamentos e insumos
para sensibilizar os
profissionais de salde e
usuarios

Numero de campanhas
realizadas.

04 campanhas realizadas.

01

Criar e aprovar a Relacao
Municipal de
Medicamentos — REMUME,
visando uma atencao
farmacéutica voltada para
a realidade local e melhor
atendimento das
necessidades dos usuarios.

REMUMIE criada,
implantada e mantida.

01 REMUME criada,
implantada e mantida.

01




Diretriz 11. Enfrentamento a Covid-19 - Situagdao Emergencial de Saude Publica.

Objetivo 11.1 -Assegurar a populagao agées de controle a Pandemia por Covid-19,
considerando a situagao de carater emergencial.

Indicador

Meta
2022-2025

comunicagao aos
profissionais de salde e
populacdo dos materiais
educativos construidos
sobre a Covid-19.

estabelecidas.

estratégias de
comunicagao aos
profissionais de saude e
populagao.

Manter o Plano Municipal | Plano de Contingéncia Manter um Plano 01
de Contingéncia para ao Coronavirus mantido. | Municipal de Contingéncia.
enfrentamento as

emergéncias relacionadas

ao novo Coronavirus.

Manter um central de Central de Manter um Central de 01
contingenciamento, para | Contingenciamento aos | contingencionamento para

o0 acompanhamento dos casos da Covid-19 pacientes suspeitos e

pacientes suspeitos e mantida. confirmado.

confirmado.

Manter Plano Municipal Plano de vacinacao Manter um Plano de 01
de operacionalizagao da contra a Covid-19 operacionalizagao da

vacinagdo contra a Covid- | mantido. vacina contra a Covid-19.

19

Manter uma unidade de Unidade Sentinela Covid- | Manter uma unidade 01
referéncia (Unidade 19 mantida. sentinela para

Sentinela), para o atendimentos de pacientes
atendimento de pacientes com suspeita e

suspeitos e confirmados confirmados de Covid-19.

de Covid-19.

Manter o Grupo Técnico Numero de grupo Manter um Grupo Técnico 01
(GT) Municipal de técnico mantido. de resposta radpida ao

Resposta Rapida ao Coronavirus.

Coronavirus em carater

temporario.

Fomentar estratégia de Numero de estratégias Promover quatro 01
educacdo em saude para realizadas estratégias de educacdo

os profissionais da rede em saude para os

municipal voltadas a profissionais.

Covid-19

Estabelecer estratégias de | NUmero de estratégias Estabelecer quatro 01




Construir e divulgar Numero de informes Construir e divulgar sete 01
informes sobre situacdo sobre situacdo informes sobre situacao
epidemioldgica municipal | epidemioldgica epidemioldgica municipal.
referente a Covid-19 Municipal sobre o Covid-

19 divulgados

semanalmente.
Monitorar o atendimento | Percentual de casos de Monitorar 100% dos casos | 100%
de casos de Sindrome Sindrome Gripal (SG) e de Sindrome Gripal e de
Gripal (SG) e de de notificacbes de notificacdes de SRAG.
notificacbes de Sindrome | Sindrome Respiratodria
Respiratdria Aguda Grave | Aguda Grave (SRAG)
(SRAG) realizados.
Garantir Equipamentos de | Percentual de Garantir 100% dos 100%
Protecao Individual aos profissionais em atuag¢ao | equipamentos de protecao
profissionais com o recebimento de individual
considerando o perfil de EPI.
atuacgao.
Garantir a distribuicao de | Percentual de Garantir 100% da 100%
materiais de limpeza para | estabelecimentos de distribuicao de materiais
desinfecgao dos salde com o de limpeza.
estabelecimentos de recebimento de
saude materiais de limpeza.
Adquirir através da Numero de Central de Adquirir através da Central 01
Central de Abastecimento | Abastecimento de Abastecimento
Farmacéutico Farmacéutico com Farmacéutico
equipamentos necessarios | aquisicdo de equipamentos para
para o combate a Covid- equipamentos. combate a Covid-19
19 para fortalecimento do
combate a Covid-19.
Garantir a distribuicao Percentual de Garantir 100% a 100%
regular de medicamentos | distribuigdo regular de distribuicdo regular de
necessarios para suporte | medicamentos para medicamentos necessarios
dos casos de SG na rede suporte dos casos de SG | para suporte dos casos de
de saude do municipio. na rede de saude do SG.

municipio.
Realizar seleg¢ao Numero de sele¢bes Realizar processo seletivo 01

temporaria para
contratacao de
profissionais.

realizadas para
contratacao de
profissionais.




5. PREVISAO DAS RECEITAS E DESPESAS ORGAMENTARIAS

5.1 - Previsdo das despesas com saude (por sub fungao) - 2024

SUB FUNCAO 2024
Administragdo Geral (122) 2.513.000,00
Atencdo Basica (301) 12.873.235,00
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial (302) 15.738.259,50
Suporte Profilatico e Terapéutico (303) 3.358.000,00
Vigilancia Sanitaria (304) 474.500,00
Vigilancia Epidemioldgica (305) 3.426.000,00
TOTAL GERAL 38.382.994,50

Fonte: (Sistema de Informagdo/Contabilidade do Municipio)
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfun¢do, Natureza e Fonte

Transferéncias

Receita de de fundos a Transferéncias de |Transferén Operacdes Outros
Naturez [Recursos impostos e de Fundo de fundos ao Fundo ciasde P ’g ) Royalties do
~ . L. A . ~ . de Crédito . recursos
Subfuncdesda| ada [|ordindrio|transferéncia| Recursos do de Recursos do convénios | . petrdéleo )
. . . . vinculadas . . |destinados | Total(RS)
Saude Despes |s - Fonte | de impostos Sus, SUS, provenientes |destinados | . . destinados a| . .
. . . N . a Saude . a Saude
a Livre (RS) (receita provenientes do Governo a Saude (R$) Saude (RS) (R$)
prépria - RS) do Governo Estadual (RS) (RS)
Federal (RS)
0 - Informacgoes | Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementar
P es Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 2.512.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 2.512.000,00
Administragao
Geral Capital N/A 1.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.000,00
301 - Atengao |Corrente N/A N/A 12.350.235,00 N/A N/A N/A N/A N/A 12.350.235,00
Basica Capital N/A N/A 523.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 523.000,00
302 - Corrente N/A N/A 15.274.259,50 N/A N/A N/A N/A N/A 15.274.259,50
Assisténcia
Hospitalar e Capital N/A N/A 464.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 464.000,00
Ambulatorial
303 - Suporte |Corrente N/A N/A 3.358.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 3.358.000,00
Profilatico e
ratee Capital | N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Terapéutico
304 - Vigilancia | Corrente N/A N/A 212.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A 212.500,00
Sanitaria Capital N/A N/A 262.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 262.000,00
305 - Vigilancia | Corrente N/A N/A 3.426.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 3.426.000,00
Epidemiolégica | Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagao e
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Nutricao




