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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PE

Município GRAVATÁ

Região de Saúde Caruaru

Área 513,37 Km²

População 85.309 Hab

Densidade Populacional 167 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 26/07/2022

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE GRAVATA

Número CNES 5749301

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 11049830000120

Endereço RUA DOUTOR REGIS VELHO 156 CASA

Email secsaude@gtanet.com.br

Telefone (81) 35639024

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 26/07/2022

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) JOAQUIM NETO DE ANDRADE SILVA

Secretário(a) de Saúde em Exercício LUIZ RIBAMAR SANTOS DE MELO

E-mail secretário(a) fmsgravata@gmail.com

Telefone secretário(a) 81997939935

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 26/07/2022

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 04/1992

CNPJ 10.710.822/0001-10

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo JOSÉ EDSON DE SOUSA

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 26/07/2022

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

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

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Caruaru

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

AGRESTINA 201.437 25240 125,30

ALAGOINHA 200.422 14798 73,83

ALTINHO 454.486 22996 50,60

BARRA DE GUABIRABA 114.216 14632 128,11

BELO JARDIM 647.696 76930 118,77
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BEZERROS 492.556 60960 123,76

BONITO 399.503 38101 95,37

BREJO DA MADRE DE DEUS 762.088 51696 67,83

CACHOEIRINHA 179.268 20618 115,01

CAMOCIM DE SÃO FÉLIX 53.576 19032 355,23

CARUARU 920.61 369343 401,19

CUPIRA 105.924 24237 228,81

FREI MIGUELINHO 212.702 15633 73,50

GRAVATÁ 513.367 85309 166,18

IBIRAJUBA 189.591 7773 41,00

JATAÚBA 719.217 17305 24,06

JUREMA 148.246 15483 104,44

PANELAS 371.157 26438 71,23

PESQUEIRA 1000.225 68067 68,05

POÇÃO 199.742 11308 56,61

RIACHO DAS ALMAS 313.99 20744 66,07

SAIRÉ 195.457 9600 49,12

SANHARÓ 256.183 27308 106,60

SANTA CRUZ DO CAPIBARIBE 335.526 111812 333,24

SANTA MARIA DO CAMBUCÁ 92.145 14308 155,28

SÃO BENTO DO UNA 726.964 60567 83,31

SÃO CAITANO 382.475 37488 98,01

SÃO JOAQUIM DO MONTE 242.629 21439 88,36

TACAIMBÓ 227.586 12843 56,43

TAQUARITINGA DO NORTE 475.176 29472 62,02

TORITAMA 30.93 47088 1.522,41

VERTENTES 191.091 21172 110,80

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço AVENIDA AMAURY DE MEDEIROS 1001 COHAB 2

E-mail araujo.1001@hotmail.com

Telefone 8196814750

Nome do Presidente MARIA ALVES DE ARAÚJO

Número de conselheiros por segmento Usuários 6

Governo 4

Trabalhadores 3

Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 202106

1 .8. Casa Legislativa

Considerações

O município de Gravatá tem uma área de 513,37 Km², população de 85.308 habitantes (IBGE) e Densidade
Demográfica equivalente a 167 hab/ Km².
Os gestores do Poder Executivo em 2021: Prefeito - Joselito Gomes da Silva e Secretário de Saúde - José
Edson de Sousa.
No ano de 2021 foi executado  o Plano Municipal de Saúde vigente e cumpridos, no exercício, os
instrumentos de gestão exigidos pela legislação do SUS.
Foram realizadas as Audiências Públicas na Câmara de Vereadores, priorizando a transparência pública e a
participação social.
A Secretaria de Saúde possuía Fundo Municipal de Saúde e Conselho Municipal de Saúde criados por Lei em

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa

24/05/2021 30/09/2021 31/03/2022
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1992.
Gravatá integrava a II Macrorregião de Saúde/ Caruaru/ PE, sendo também sede da VII Microrregião de
Saúde.
O presente documento tratou das ações de saúde desenvolvidas, os recursos financeiros investidos e
resultados obtidos no âmbito da Saúde, sendo, portanto, o Relatório Anual de Gestão referente ao ano de
2021.
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução

 A Gestão Pública adota instrumentos de planejamento com metas físicas e orçamentárias
viabilizando o acompanhamento das ações desenvolvidas.

  No município de Gravatá, o campo da saúde é norteado pelo planejamento estratégico com
enfoque na comunicação abrangente e na participação social.

  A Política de Saúde do município de Gravatá em 2021, apesar das dificuldades iniciais
encontradas em decorrência de serviços paralisados no último trimestre do ano anterior no
período de transição governamental, além da Pandemia de Coronavirus, apresentou avanços.

 A gestão enfrentou diversos desafios, mas atingiu resultados importantes em 2021, período no
qual desenvolveu ações de destaque:

vinauguração da Clínica da Mulher de Gravatá;
vinstalação de 10 leitos de UTI (COVID);
vabertura da UPA 24 horas (equipamento que estava vandalizado e obra não concluída,

cancelada no SISMOB);
vimplantação do Serviço de Atenção Domiciliar (SAD); dentre outras conquistas.

 Os avanços ora assinalados, sem dúvida ocorreram em virtude do trabalho em equipe
desenvolvido na perspectiva do planejamento estratégico e em decorrência do apoio
recebido pelo Prefeito do município e das deliberações e do acompanhamento do Conselho
Municipal de Saúde.

  Do ponto de vista da captação de recursos financeiros, o município foi contemplado com
verbas para implantação da Farmácia Viva, sendo o único selecionado no estado de
Pernambuco pelo Ministério da Saúde.

  No âmbito do planejamento comunicativo e participativo deu-se ênfase à 10ª Conferência
Municipal de Saúde que garantiu a participação de mais 11 mil pessoas, sendo portanto
bem representativa e contemplada as propostas no Plano Municipal de Saúde.

 Este documento tratou, portanto, do Relatório Anual de Gestão, configurando-se como
importante instrumento de avaliação; que detalhou as metas programadas e àquelas
alcançadas ao longo de 2021.

 Além disso, subsidiou o planejamento apontando recomendações para os próximos anos de
trabalho. 
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2020

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 2890 2758 5648

5 a 9 anos 3048 2891 5939

10 a 14 anos 3163 2949 6112

15 a 19 anos 3427 3240 6667

20 a 29 anos 7187 7158 14345

30 a 39 anos 6396 7086 13482

40 a 49 anos 5507 6377 11884

50 a 59 anos 4132 5076 9208

60 a 69 anos 2700 3276 5976

70 a 79 anos 1512 2045 3557

80 anos e mais 759 1122 1881

Total 40721 43978 84699

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 23/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019

Gravatá 1046 1140 1137

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 23/03/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 284 352 248 503 840

II. Neoplasias (tumores) 378 447 413 401 402

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 32 56 54 31 44

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 78 49 78 70 84

V. Transtornos mentais e comportamentais 18 18 30 22 15

VI. Doenças do sistema nervoso 80 64 81 73 66

VII. Doenças do olho e anexos 24 39 29 28 57

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 11 8 12 2 6

IX. Doenças do aparelho circulatório 421 404 437 364 401

X. Doenças do aparelho respiratório 358 384 396 247 268

XI. Doenças do aparelho digestivo 428 432 500 316 386

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 143 182 119 113 102

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 83 74 77 45 56

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 293 336 424 270 272

XV. Gravidez parto e puerpério 847 929 903 666 770

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 136 135 139 154 221

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 34 43 40 21 33

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 80 92 94 80 87

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 484 502 475 452 495
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 56 57 94 41 52

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 4268 4603 4643 3899 4657

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/03/2022.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 36 27 30

II. Neoplasias (tumores) 81 89 87

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 1 4 2

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 49 61 62

V. Transtornos mentais e comportamentais 9 3 12

VI. Doenças do sistema nervoso 17 12 16

VII. Doenças do olho e anexos - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 138 147 148

X. Doenças do aparelho respiratório 69 87 76

XI. Doenças do aparelho digestivo 37 38 30

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 2 - 9

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 - 3

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 29 24 24

XV. Gravidez parto e puerpério 1 2 2

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 2 4 8

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 2 2 7

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 33 44 26

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 110 111 73

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 618 655 615

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 23/03/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade

  Este item  apresentou os Dados Demográficos e Epidemiológicos de Gravatá.
   No tocante aos Dados Demográficos do município, verificou-se que o maior contingente populacional

se situava na faixa etária compreendida dos 20 aos 49 anos.
 Com relação aos Nascidos Vivos, o último ano expresso, demonstrou que 1.137 crianças nasceram.

Nesse sentido, o município deve se programar para a realização de cobertura ampla de atendimentos
de pré-natal e do consequente cuidado com a criança até o seu desenvolver à idade adulta. A Clínica
da Mulher de Gravatá, implantada em 2021, sem dúvida foi um diferencial assistencial; uma vez que
pôde absorver grande parte das mulheres que necessitaram de pré-natal de alto risco.

 Quanto à morbidade hospitalar, as Doenças Infecciosas e Parasitárias (DIP) foram as mais
frequentes, ultrapassando inclusive, os partos e os nascimentos que, em geral, figuram como a
causa mais comum de internamentos hospitalares.  Isso se deveu à Pandemia de Coronavírus
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que teve seu recrudescimento efetivado em diversos momentos ao longo do ano, uma vez que
novas variantes passaram a circular no território nacional.

  As Lesões, envenenamentos e algumas outras consequências de causas externas computaram
495 ocorrências, reforçando a necessidade de fortalecer atividades intersetoriais e de
promoção à saúde nesse âmbito.

  O grupo de causas relacionadas às Neoplasias também foi expressivo, demonstrando que
investimentos no diagnóstico realizado no território (citologia oncótica, mamografia, PSA,
dentre outros) é algo imprescindível e que deve prosseguir, além de estabelecer referência para
outros serviços que realizam diagnóstico nessa linha de cuidado.
Concernente aos óbitos ocorridos, as Doenças do Aparelho Circulatório foram as mais

comuns, embasando a continuidade de atividades preventivas e de controle em relação à
Hipertensão Arterial e ao Diabetes Melittus.

  As neoplasias apareceram como a segunda causa mais comum de óbitos, sinalizando que é
importante dar continuidade aos investimentos nas ações de prevenção e de diagnóstico
precoce.

 Finalmente, as causas externas de morbidade e mortalidade se destacaram, revelando a
importância do desenvolvimento de atividades interdisciplinares na prevenção e na
promoção à saúde. 
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

A disponibilização dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 439.181

Atendimento Individual 93.804

Procedimento 51.949

Atendimento Odontológico 21.801

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 6 - - -

03 Procedimentos clínicos - - 876 2444524,33

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 6 - 876 2444524,33

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/03/2022.

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 6900 91,80

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/03/2022.

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 48984 78,30 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 164953 665656,67 - -

03 Procedimentos clínicos 310631 1198249,86 876 2444524,33

04 Procedimentos cirúrgicos 808 13267,07 51 43984,30

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde 4498 36548,10 - -

Total 529874 1913800,00 927 2488508,63
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Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/03/2022.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 1317 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 3071 -

Total 4388 -

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

Data da consulta: 23/03/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS

 Com relação aos dados de produção da Atenção Primária à Saúde (APS), observou-se que foram
realizadas 439.181 visitas domiciliares, 93.804 atendimentos individuais, 51.949 procedimentos
básicos e 21.801 atendimentos odontológicos, totalizando 606.735 nesse nível de atenção à saúde. 

 O Centro de Atenção Psicossocial  demonstrou que 6.900 atividades foram aplicadas na unidade de
saúde em questão.

 No âmbito da Atenção Especializada à Saúde, 529.874 procedimentos foram registrados no Sistema de
Informação Ambulatorial e 927 atendimentos no Sistema de Informação Hospitalar.

 A Vigilância em Saúde registrou 4.388 procedimentos. 
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 5 5

FARMACIA 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 20 20

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 3 3

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 2 2

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 7 7

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1

POLICLINICA 1 0 0 1

Total 1 0 43 44

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 26/07/2022.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 40 0 0 40

ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1 0 0 1

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 1 0 1 2

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 43 0 1 44

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 26/07/2022.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

  Ao final de 2021, a Rede Física do município de Gravatá era composta por 44 unidades de saúde.
  Desse total, 43 estavam sob Gestão Municipal, tendo apenas 01 estabelecimento assistencial de saúde

(EAS), sob Gestão Dupla (Estadual e Municipal).
   No quadro de EAS, 20 delas eram unidades básicas de saúde com desenvolvimento das Atividades

Primárias à Saúde.
  O Serviço de Atendimento Móvel disponibilizou de 05 unidades móveis; cadastrados.
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 A Rede Assistencial de Saúde ainda era integrada pelos seguintes EAS: 07 Clínicas de especialidades, 01
Pronto Atendimento e 01 Hospital Geral.

  Com relação à Regulação da Atenção à Saúde, 01 EAS realizava o serviço  concernente. É importante
salientar que  a Central de Regulação de Atenção à Saúde foi instalada em local adequado, promovendo
maior conforto aos trabalhadores e usuários.

  Do total de unidades de saúde, cadastradas no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), 41
eram de natureza pública e 03 integravam a Rede Complementar do Sistema Único de Saúde (SUS).

  No período, destacou-se a implantação de novas unidades de saúde: a Clínica da Mulher de Gravatá e a
UPA 24 horas de Gravatá.

  A implantação de 10 leitos de UTI e o Serviço de Atendimento Domiciliar (SAD) também mereceram
destaque.

 Efetivamente, a Rede Assistencial de Saúde não apenas foi decisivamente ampliada, mas, principalmente,
qualificada, a partir da implantação de serviços mais complexos do ponto de vista tecnológico e da
amplitude de equipamentos de saúde que garantiram a resolutividade das demandas de atendimento de
saúde de residentes e população referenciada. 
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 19 17 21 124 174

Intermediados por outra entidade (08) 1 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 1 1 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 7 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3, 4 e 5)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 2 0 1 2 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 1 0 0 1 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

85 38 103 150 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3, 4 e 5)

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 12/09/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 4

Informais (09) 3 4 4 3

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 0 27 0 0

Bolsistas (07) 0 1 2 7

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 302 309 290 421

Informais (09) 0 1 1 1

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Contratos temporários e cargos em comissão (010302,
0104)

0 1 0 0

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
0104)

358 503 478 391

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 12/09/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

  Com relação à força de trabalho  do Sistema Único de Saúde existente em Gravatá,
constatou-se que muitos dos dados apresentados no DigiSUS remontavam a anos anteriores,
não expressando, portanto a realidade concernente ao total de trabalhadores de saúde do
SUS ao longo de 2021.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - FORTALECER O SISTEMA MUNICIPAL DE SAÚDE

OBJETIVO Nº 1.1 - Manter e aperfeiçoar as atividades administrativas e financeiras do Sistema Municipal de Saúde em conformidade com a legislação vigente e com os
princípios e diretrizes da Administração Pública (GESTÃO ADMINISTRATIVA E FINANCEIRA DO SUS).

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Manter, contratar e capacitar
percentual de 10% pessoal de saúde.

Percentual de RH mantidos,
contratado e capacitado/ano

Percentual 10,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

Ação Nº 1 - Seleção Pública, capacitar recém contratados.

Ação Nº 2 - Realizar concurso público.

2. Cumprir o pagamento de 13 folhas de
pessoal.

Número de folhas de
pagamento/ano

Número 5.200 13 Número 13,00 100,00

Ação Nº 1 - Conferir, empenhar, liquidar, pagar, baixar e contabilizar.

3. Realizar 01 monitoramento de
desempenho dos servidores

Número de monitoramento
realizado/ano

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter e aperfeiçoar as atividades administrativas e financeiras do Sistema Municipal de Saúde.

OBJETIVO Nº 1.2 - Realizar os Procedimentos Administrativos para aquisições de bens de Capital, Consumo e serviços (GESTÃO ADMINISTRATIVA E FINANCEIRA DO
SUS).

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar dos procedimentos administrativos para
as aquisições necessárias ao Sistema Municipal de
Saúde.

Percentual de Aquisições realizadas
em conformidade com a legislação
vigente.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realização de processos administrativos para aquisição dos insumos necessários a manutenção dos serviços de saúde.

Ação Nº 2 - Realizar procedimentos para manutenção dos serviços de obras, reformas e construções necessárias as unidades de saúde do município.

OBJETIVO Nº 1.3 - Realizar os procedimentos necessários para a manutenção preventiva e corretiva de Equipamentos, Materiais permanentes, móveis, utensílios, veículos
(GESTÃO ADMINISTRATIVA E FINANCEIRA DO SUS)

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Planejar e executar 01 programação para a
manutenção preventiva e corretiva; controlar
estes procedimentos

Número de programação planejada. Número 1 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Planejar e executar 01 programação para a manutenção preventiva e corretiva; controlar estes procedimentos.

2. Planejar e executar programação para a
manutenção preventiva e corretiva.

Percentual da execução da manutenção
preventiva e corretiva executada conforme a
programação efetuada.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Planejar e executar todas as ações para manutenção preventiva e corretiva necessários aos equipamentos de saúde. Ampliar os serviços para toda rede.

OBJETIVO Nº 1.4 - Manter os imóveis sob gestão da Secretaria Municipal de Saúde com ambiência adequada e contratos organizados (GESTÃO ADMINISTRATIVA E
FINANCEIRA DO SUS)

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Monitorar os contratos de imóveis. Percentual de contratos de locação
de Imóveis monitorados.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Imóveis locados com manutenção predial em dia, contratos monitorados e novas locações.

2. Manutenção de 01 Casa de Apoio
dos Munícipes de Gravatá.

Número de Casas de apoio
mantidas/ano

Número 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Manutenção e serviços da casa de apoio em dia, recém reformada.

DIRETRIZ Nº 2 - Fortalecer o Sistema Único de Saúde para atender às necessidades de desenvolvimento social.

OBJETIVO Nº 2.1 - Realizar ações de Educação Permanente junto às equipes de Saúde.
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Capacitar equipes de Atenção Básica em capacitação em
Acolhimento dos usuários, promoção de saúde e melhoria da
qualidade assistencial

Número de capacitações
realizadas/ano

Número 1 6 Número 6,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ações de Educação Permanente junto às equipes de Saúde.

2. Capacitar os Agentes Comunitários de Saúde Número de capacitações
realizadas/ano

Número 1 6 Número 6,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ações de Educação Permanente junto às equipes de Saúde.

3. Capacitar Agentes de Vigilância em Saúde; Capacitar equipes
de Urgência e Emergência.

Número de capacitações
realizadas

Número 1 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Realizar ações de Educação Permanente junto às equipes de Saúde.

4. Realizar eventos de Capacitação para os trabalhadores de saúde Número de eventos
realizados/ano

Número 2 6 Número 6,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ações de Educação Permanente junto às equipes de Saúde.

5. Realizar Evento de Educação em Saúde no SUS Municipal Número de eventos
realizados/ano

Número 2 3 Número 3,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar evento com os Agentes Comunitários de Saúde

OBJETIVO Nº 2.2 - Divulgar as ações e serviços de saúde com o objetivo de promover saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar evento para divulgar ações para a promoção e prevenção
de doenças utilizando as tecnologias disponíveis e aquelas
culturalmente mais frequentemente utilizada pela população.

Número de eventos
realizados/ano

Número 4 3 Número 1,00 33,33

Ação Nº 1 - Realização de evento com escolares.

2. Realizar Audiências Públicas na Câmara de Vereadores. Número de Audiências
Públicas realizadas/ano

Número 12 3 Número 3,00 100,00

Ação Nº 1 - Utilizar o Regimento Interno de Audiências Públicas.

Ação Nº 2 - Promover a participação dos conselheiros de saúde, além da população em geral.

3. Prestar Contas das aplicações financeiras quadrimestrais ao
Conselho Municipal de Saúde.

Número de Resoluções
do CMS/ano

Número 12 3 Número 3,00 100,00

Ação Nº 1 - Aplicação da Transparência Pública quanto aos recursos aplicados, serviços produzidos e auditorias recebidas no SUS.

4. Fazer funcionar 01 Sistema de Regulação, Controle e Avaliação em
Saúde

Sistema de Regulação,
Controle e Avaliação em
funcionamento

Número 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar o acesso no Sistema Municipal de Saúde

OBJETIVO Nº 2.3 - Realizar Ações de Tecnologia e Informações em saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Desenvolver metodologia e tecnologia próprias e ou
fazer adesão aos Programas do Ministério da Saúde.

Número de PEC
implantados

Número 1 21 Número 21,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar Ações de Tecnologia e Informações em saúde.

2. Implantar em 21 UBS o PEC. Número de PEC implantado Número 21 21 Número 21,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar Ações de Tecnologia e Informações em saúde.

3. Manter PEC implantado em 21 UBS Número de UBS&#39;s com
PEC mantido/ano

Número 21 21 Número 21,00 100,00

Ação Nº 1 - Fazer Programação de manutenção mensal das UBS; resolver questões de acesso à internet.

OBJETIVO Nº 2.4 - Promover e estimular o Controle Social.

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

https://digisusgmp.saude.gov.br 16 de 48



1. Realizar ações de controle social: Viabilizar a atualização da Legislação do
Conselho Municipal de Saúde; garantir apoio administrativo; realizar eventos
de participação social; viabilizar a realização de onze reuniões ordinárias no
exercício; viabilizar a Educação Permanente dos Conselheiros de Saúde;
viabilizar a divulgação do controle social.

Número de
ações
realizadas/ano

Número 5 12 Número 12,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover e estimular o Controle Social.

2. Realizar as atividades do Conselho de Saúde através de 10 reuniões no
período.

Número de
reuniões
realizadas/ano

Número 30 10 Número 10,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar reuniões mensais ordinárias e extraordinárias quando necessárias.

OBJETIVO Nº 2.5 - Regionalização da Saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Participar dos Processos de regionalização com a presença
mínima em 06 reuniões da Regionalização da Saúde CIR IV
Região; Participar dos eventos de saúde pública;

Número de de reuniões da
CIR com a participação do
gestor local/ano

Número 24 6 Número 6,00 100,00

Ação Nº 1 - Participação em reuniões técnicas e eventos de interesse da gestão municipal.

DIRETRIZ Nº 3 - Realizar o cuidado considerando a Atenção Básica como principal Porta de Entrada do Sistema Municipal de Saúde.

OBJETIVO Nº 3.1 - 6.1 Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar capacitações e incluir as equipes de atenção básica
em processos de planejamento próprios; estimular a
participação da comunidade no Planejamento das ações
básicas de saúde.

Número de capacitações
realizadas/ano

Número 2 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

2. Realizar capacitações para equipes de Atenção básica Número de capacitações
realizadas/ano

Número 6 6 Número 12,00 200,00

Ação Nº 1 - Articular com as instituições de ensino para elaborar proposta visando a formação profissionais de da Atenção Básica com enfoque SES/PE, nas doenças prevalentes da
infância.

Ação Nº 2 - Articular com as instituições de ensino para realizar em parceria formação a das equipes da Atenção Básica com o Tema Humanização e Acolhimento nos serviços de Saúde
da Atenção Básica.

3. Realizar evento com Agentes Comunitários de Saúde Número de eventos
realizados/ano

Número 4 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Realizar 01 curso de capacitação técnica - 2ª etapa- para os ACS que concluíram a 1ª etapa.

4. Realizar Eventos de Promoção da Saúde Número de eventos
realizados/ ano

Número 16 4 Número 4,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar quatro ações de promoção nas seguintes áreas: 01 Ação de saúde mental. 01 Ação de Saúde bucal, 01 Ação de materno infantil, 01 Ação de Saúde do idoso e 01
Ação de saúde do homem.

5. Construir Unidade Básica de Saúde. Número de UBS construída Número 1 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

6. Apresentar Proposta ao Ministério da Saúde de Implantação
do Programa Serviço de Atenção Domiciliar - SAD.

Proposta apresentada ao
Ministério da saúde

Número 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

7. Fortalecer ações do Programa de Atenção à Saúde do
Escolar (criar 01 nome municipal e agregar ações ao
Programa).

Programa de Saúde do
Escolar fortalecido

Número 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

8. Realizar a qualificação da Rede Física para o exercício Qualificação da rede física
programada e
executada/anos

Número 3 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar a qualificação de duas unidades de saúde da família.

9. Executar ações de atenção à saúde dos escolares no período Número de ações
realizadas/ano

Número 30 10 Número 10,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ações do PSE em 100% das escolas pactuadas da rede municipal e estadual dentro das condicionalidades do programa.
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10. Fortalecer as ações da Estratégia de Saúde da Família
através da ampliação do Núcleo de Apoio ao Saúde da Família
– NASF

Número de NASFs
implantados

Número 2 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

11. Realizar ações de Planejamento com a equipe do NASF. Número ações
realizadas/ano

Número 6 4 Número 2,00 50,00

Ação Nº 1 - Realizar uma reunião técnica de avaliação e Programação das atividades; realizar o Seminário de Cooperação Horizontal e PICS.

12. Realizar ação para o desenvolvimento qualitativo do CEO
no exercício.

Número de Ações
realizadas para o
desenvolvimento
qualitativo do CEO/ano

Número 4 9 Número 1,00 11,11

Ação Nº 1 - Realizar 01 seminário para os profissionais da Rede em Saúde Bucal da atenção básica e do Centro de Especialidades Odontológicas sobre o cuidado para pacientes com
necessidades especiais / pessoas com deficiência.

13. Implantar URNAS para recepcionar sugestões e
reclamações dos usuários do SUS nas UBS/PACS

Percentual de Urnas
implantadas

Percentual 100,00 60,00 Percentual 100,00 166,67

Ação Nº 1 - Planejar e ordenar o cuidado Básico de Saúde.

14. Realizar ação para aperfeiçoar a ouvidoria dos usuários Número de ações realizadas
para o aperfeiçoamento da
ouvidoria/ano

Número 3 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Instalar em cada UBS um quadro com as informações das providências tomadas face às reclamações e ou sugestões recepcionadas na ouvidoria do município ou nas caixas de
sugestões das UBS.

15. Fortalecer a Estratégia de Saúde da Família (manter
Programa Mais Médicos e outros).

Adesão do Programa Mais
Médicos mantida junto ao
Ministério da Saúde/ano

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter adesão e solicitar a ampliação de mais dois médicos para assistir com o Programa áreas vulneráveis do município.

16. Manter a realização de 100% das ações de vacinação de
rotina e campanha de acordo com as determinações do
Ministério da Saúde

Percentuais de vacinação
atingidos/ano

Percentual 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realização de no mínimo duas campanhas de vacinação e Manutenção de todas as salas de vacinação Monitoradas.

17. Realizar ação de monitoramento do Laboratório de
Próteses com acompanhamento do cumprimento de metas e
índices de satisfação dos usuários

Número de ações de
monitoramento do
laboratório de próteses/ano

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar o acompanhamento do contrato quanto ao cumprimento de metas e índices de satisfação dos usuários.

DIRETRIZ Nº 4 - Realizar ações de saúde de média e alta complexidade respeitando os princípios de integralidade e hierarquia do Sistema Único de Saúde para o fortalecimento
das Redes de Saúde.
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OBJETIVO Nº 4.1 - Realizar Ações de Média Complexidade Assistencial.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar 100% de atendimentos em assistência
pré-hospitalar móvel – SAMU 192 e capacitar
equipes.

Percentual de assistência hospitalar
prestada com base na demanda recebida

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manutenção preventiva periódica das viaturas e equipamentos do SAMU

Ação Nº 2 - Manutenção da qualificação do SAMU perante o Ministério da Saúde

Ação Nº 3 - Implantar serviço de notificação contínua da violência Doméstica, sexual e outras violências.

Ação Nº 4 - Realizar programa de divulgação das atividades do SAMU

Ação Nº 5 - Manter o programa de atividades do SAMU nas escolas

2. Realizar 100% de assistência hospitalar com
base na capacidade instalada e articular quando
necessário com a atenção básica.

Percentual de assistência hospitalar
prestada aos munícipes com base na
capacidade instalada no serviço

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar Ações de Média Complexidade Assistencial.

3. Viabilizar acesso em no mínimo 70% da
demanda por exames especializados ofertados no
território local

Percentual do acesso à oferta de exames
especializados ofertados no território
local

Percentual 70,00 50,00 Percentual 70,00 140,00

Ação Nº 1 - Garantir o acesso a 70% dos exames especializados ofertados no território, como: Mamografia, Ultrassonografia e Raio-X.

4. Reestruturar ações de Saúde mental – 100%
das ações programadas.

Percentual de ações realizadas Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar Ações de Média Complexidade Assistencial.

5. Realizar evento de saúde mental com a
participação dos familiares envolvidos

Número de eventos de saúde mental
realizados

Número 3 4 Número 1,00 25,00

Ação Nº 1 - Realizar 01 campanha de promoção a saúde mental dos usuários.

6. Realizar 100% das ações programadas do
CTA e SAE.

Percentual de Ações Realizadas conforme
a Programação existente

Percentual 100,00 80,00 Percentual 100,00 125,00

Ação Nº 1 - Realizar 05 eventos extramuros em atendimento às solicitações recebidas, bem como as que o próprio serviço deve ofertar (entidades, instituições, fábricas, indústrias).

Ação Nº 2 - Realizar 100% de realização de Testes Rápidos ofertados no município.

Ação Nº 3 - Realizar 100% de aconselhamento individual usuários contemplados com os Testes Rápidos

Ação Nº 7 - Distribuir preservativos masculinos e femininos e gel lubrificante nas USB e eventos externos e público em geral, e, distribuir folders e cartazes, nas USB e eventos.

Ação Nº 4 - Encaminhar 100% dos reagentes realização exames complementares.

Ação Nº 5 - Acompanhamento e tratamento, quando for o caso, no SAE ou USB.

Ação Nº 6 - Realizar 01 ação anual em alusão ao Dia Mundial da AIDS

Ação Nº 8 - Encerrar e encaminhar para a VE todas notificações dos casos de Doenças de notificação compulsória imediata (DCNI) no Sistema Nacional de Notificação (SINAN).

7. Manter 01 Casa de Apoio dos Usuários de
Gravatá.

Número de casa de apoio em
funcionamento/ano

Número 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover a continuidade da assistência pacientes aos e acompanhantes que fazem uso ou procuram a Casa de Apoio.

Ação Nº 2 - Manter atualizada, escala de profissionais que atuam na casa de apoio.

Ação Nº 3 - Manter estrutura e insumos para o adequado funcionamento da unidade.

Ação Nº 4 - Garantir alimentação para pacientes e acompanhantes durante a permanência na casa de apoio.

8. Manter 100% de apoio programado de
transporte para o deslocamento dos usuários

Número viagens realizadas para
transporte de pacientes fora do município.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Disponibilizar transporte para o deslocamento programado dos usuários.

Ação Nº 2 - Viabilizar estrutura e manutenção de veículos/frota para e atendimento.

9. Garantir as 100% das Diárias programadas de
apoio ao deslocamento para usuários e quando
necessários os acompanhantes.

Número diárias pagas aos
usuários/Acompanhantes para garantir
despesas com o deslocamento.

Número 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover a garantia e a continuidade do fornecimento das Diárias de apoio ao deslocamento de usuários e acompanhantes quando necessário.

DIRETRIZ Nº 5 - Promover ações de Vigilância em Saúde para a Promoção, Prevenção e Controle de Doenças.

OBJETIVO Nº 5.1 - Fortalecer ações educativas de promoção e prevenção a saúde de todas as endemias

https://digisusgmp.saude.gov.br 19 de 48



Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 01 ação
educativa por
semestre

Número de ações educativas de promoção e
prevenção à saúde de todas as endemias.

Número 8 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Ação com equipe multidisciplinar em locais e grupos específicos

OBJETIVO Nº 5.2 - Realizar avaliação e monitoramento das campanhas de arboviroses realizadas em localidades com índice de infestação predial acima de 5%

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Avaliar e monitorar 01
campanha por ano

Número de campanhas avaliadas e
monitoradas/ano

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar avaliação mensal das ações.

OBJETIVO Nº 5.3 - Promover campanhas de educação em saúde ao ano nas comunidades com parcerias intersetoriais, empresas privadas e ONGs

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta alcançada
da PAS

1. 01 campanha
ao ano

Número de campanhas realizadas/ano Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Formar uma equipe multidisciplinar de Educação em Saúde.

OBJETIVO Nº 5.4 - Realizar ações educativas com escolares sobre os principais programas como dengue, leishmaniose, doenças de chagas, esquistossomose e geohelmintíases,
leptospirose, raiva, animais sinastrópicos e educação ambiental

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 01 ação educativa
por semestre

Número de ações educativas com
escolares/ano

Número 4 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Formar uma equipe multidisciplinar de Educação em Saúde.

OBJETIVO Nº 5.5 - Promover oficinas de atualização para os supervisores de campo e ACE's sobre os programas de controle das endemias.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Promover 01
oficina de atualização
por mês

Número de oficinas de atualização para os supervisores de campo
e ACE¿s sobre os programas de controle das endemias promovidas

Número 48 12 Número 6,00 50,00

Ação Nº 1 - Formar uma equipe multidisciplinar de Educação em Saúde.

OBJETIVO Nº 5.6 - Realizar ações de supervisão do PNCD nos seus períodos de execução.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% das ações do
PNCD supervisionadas

Percentual de supervisões das ações do PNCD nos
seus períodos de execução realizadas

Percentual 100,00 100,00 Percentual 60,00 60,00

Ação Nº 1 - Supervisionar semanalmente às ações de campo

OBJETIVO Nº 5.7 - Priorizar intervenções em localidades com risco de infestação predial para o vetor Aedes aegypti acima de 5%

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Intervenções nas localidades com risco
de infestação predial para o vetor Aedes
aegypti acima de 5% priorizadas.

Percentual de intervenções em localidades com
risco de infestação predial para o vetor Aedes
aegypti acima de 5% realizadas

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar bloqueios sistemáticos em localidades de risco.

OBJETIVO Nº 5.8 - Garantir aquisição dos insumos para controle químico do vetor Aedes aegypti

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Aquisição de 100% dos insumos para
controle químico do vetor Aedes aegypti
garantido

Percentual de insumos adquiridos para
controle químico do vetor Aedes aegypti
garantidos

Percentual 100 100 Número 100,00 100,00
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Ação Nº 1 - Informar a necessidade de consumo a SES.

OBJETIVO Nº 5.9 - Eliminar focos identificados de criadouros de Aedes aegypti

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Eliminar focos identificados de
criadouros de Aedes aegypti

Percentual de focos identificados de
criadouros de Aedes aegypti

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ação continuada de combate ao vetor.

OBJETIVO Nº 5.10 - Inspecionar imóveis cadastrados no SISLOC

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 80% dos imóveis
inspecionados

Percentual de imóveis cadastrados no
SISLOC inspecionados

Percentual 80,00 80,00 Percentual 5,40 6,75

Ação Nº 1 - Realizar inspeções continuadas.

OBJETIVO Nº 5.11 - Realizar ações de combate ao vetor Aedes aegypti nas áreas com casos notificados.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar uma ação de combate ao vetor
Aedes aegypti nas áreas com casos notificados

Número de ações de combate ao
vetor Aedes aegypti realizados/ano

Número 4 1 Número 4,00 400,00

Ação Nº 1 - Realizar o Bloqueio e a UBV em áreas com casos notificados.

OBJETIVO Nº 5.12 - Promover investigação vetorial em domicílios com casos graves de arboviroses notificados

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Investigação vetorial em domicílios
com casos graves de arboviroses
notificados

Percentual de investigação vetorial dos
domicílios com casos graves de arboviroses
notificados

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Traçar estratégias de investigação vetorial.

OBJETIVO Nº 5.13 - Promover realização do LIRAa

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta alcançada
da PAS

1. 06 LIRAa
ao ano

Número absoluto de LIRAa Número 24 6 Número 6,00 100,00

Ação Nº 1 - Direcionar ações para esse objetivo por período/ciclo

OBJETIVO Nº 5.14 - - Promover ações de peixamento em campanhas e ações estratégicas

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar 06 Ações de peixamento
em campanhas e ações estratégicas.

Número de ações de peixamento em
campanhas e ações estratégicas
realizadas/ano

Número 24 6 Número 4,00 66,67

Ação Nº 1 - Armazenar e distribuir peixes continuamente e conforme demanda.

OBJETIVO Nº 5.15 - Garantir a permanência do peixário existente na sede da secretaria para distribuição destes quando solicitado pela população

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta alcançada
da PAS

1. 01 peixário
garantido

Número de peixários garantidos/ano Número 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Determinar um funcionário para suporte e manutenção do peixário.

OBJETIVO Nº 5.16 - Atender solicitações feitas pela população para eliminação de possíveis criadouros de Aedes aegypti

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% das
solicitações
atendidas

Percentual de solicitações para eliminação de
criadouros de Aedes aegypti atendidas

Proporção 100,00 100,00 Percentual 183,00 183,00
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Ação Nº 1 - Executar todas as solicitações recebidas.

OBJETIVO Nº 5.17 - Garantir o recolhimento dos pneus inservíveis dos PEs cadastrados

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% dos pneus
inservíveis dos PEs

Percentual de recolhimento de pneus
inservíveis dos PEs cadastrados

Proporção 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Garantir o recolhimento dos pneus inservíveis por empresas cadastradas pelas borracharias.

OBJETIVO Nº 5.18 - Garantir o armazenamento dos pneus inservíveis coletados até o seu recolhimento por empresa parceira terceirizada

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% dos pneus
inservíveis armazenados

Percentual de armazenamentos dos pneus
inservíveis coletados até seu recolhimento

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Determinar um local específico para este fim.

OBJETIVO Nº 5.19 - Garantir o tratamento químico em reservatórios de difícil acesso nas áreas com índice de infestação superior a 5%

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Tratamento químico em pelo menos 5%
reservatórios de difícil acesso garantido.

Percentual de tratamentos
químicos realizados/ano

Percentual 5,00 5,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Determinar uma equipe específica para o atendimento das solicitações de difícil acesso.

OBJETIVO Nº 5.20 - Inspecionar e tratar os PEs cadastrados

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% dos PEs
cadastrados inspecionados

Percentual de PEs cadastrados
inspecionados e tratados

Percentual 100,00 100,00 Percentual 17,43 17,43

Ação Nº 1 - Inspecionar os PE’s de forma continuada e estratégica.

OBJETIVO Nº 5.21 - Garantir a aplicação de instrumentos de diagnóstico e fluxo das arboviroses, esquistossomose, tuberculose, hanseníase e leishmaniose nas Unidades de
Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% dos
instrumentos de
diagnóstico aplicados

Percentual de aplicação de instrumentos de diagnóstico e fluxo das
arboviroses, esquistossomose, tuberculose, hanseníase e
leishmaniose nas Unidades de Saúde

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Traçar planos e metas e de recursos para estas ações.

OBJETIVO Nº 5.22 - Promover atualização das ESF¿s quanto às diretrizes nacionais dos programas de das arboviroses, esquistossomose, tuberculose, hanseníase e
leishmaniose

Descrição
da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. ESFs
atualizadas

Número de atualizações das ESFs quanto às diretrizes nacionais dos
programas de das arboviroses, esquistossomose, tuberculose, hanseníase e
leishmaniose

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Formar equipe multidisciplinar de educação em saúde.

OBJETIVO Nº 5.23 - Promover oficinas de monitoramento e avaliação das arboviroses, esquistossomose, tuberculose, hanseníase e leishmaniose nas Unidades de Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 01 oficina de
monitoramento e
avaliação ao ano

Número de oficinas de monitoramento e avaliação das
arboviroses, esquistossomose, tuberculose, hanseníase e
leishmaniose

Número 4 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Formar equipe multidisciplinar de Educação em Saúde.

OBJETIVO Nº 5.24 - Realizar de bloqueio em áreas com casos notificados de leptospirose

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS
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1. 100% dos
bloqueios realizados

Percentual de bloqueio em áreas com casos
notificados de leptospirose

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Direcionar ações e recursos para Bloqueios.

OBJETIVO Nº 5.25 - Investigar e tratar os domicílios com casos notificados de leptospirose.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% dos domicílios
investigados e tratados.

Percentual de investigação e tratamento dos
domicílios com casos notificados de leptospirose

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - estratégicas para os domicílios com casos notificados.

OBJETIVO Nº 5.26 - Promover campanhas de educação em saúde em áreas com casos notificados de leptospirose

Descrição da
Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Unidade

de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Realizar 01
campanha ao ano.

Número de campanha de educação em saúde em áreas
com casos notificados de leptospirose.

Número 4 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Formar equipe multidisciplinar de educação em saúde.

OBJETIVO Nº 5.27 - Garantir o atendimento das solicitações da população para as ações de controle de roedores.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Atendimento as solicitações da
população para as ações de controle de
roedores

Percentual de atendimento das solicitações da
população para as ações de controle de
roedores

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Direcionar equipe e ações estratégicas.

OBJETIVO Nº 5.28 - Garantir a realização de inquéritos caninos em áreas endêmicas do município para leishmaniose.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realização de inquéritos caninos em áreas
endêmicas do município para leishmaniose

Percentual de inquérito canino em áreas
endêmicas do município para
leishmaniose

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar inquéritos em 100% da demanda.

OBJETIVO Nº 5.29 - Garantir atendimento a população para as solicitações de exames sorológicos caninos.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Atendimento a população para as
solicitações de exames sorológicos caninos

Percentual de atendimento a população
para exames sorológicos caninos

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar exames sorológicos para atender a demanda.

OBJETIVO Nº 5.30 - Realizar borrifação das áreas com cães positivos para leishmaniose visceral canina.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Borrifação das áreas com cães
positivos para leishmaniose visceral
canina

Percentual de borrifação em áreas com cães
positivos para leishmaniose visceral canina

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliar as ações de borrifação.

OBJETIVO Nº 5.31 - Garantir recolhimento e eutanásia dos cães positivos através do teste rápido (imunocromatografia) e exame sorológico (ELISA) para leishmaniose.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Recolhimento e eutanásia dos cães positivos através do
teste rápido (imunocromatografia) e exame sorológico
(ELISA) para leishmaniose garantido

Percentual de recolhimento e
eutanásia dos cães positivos
através de teste rápido .

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Firmar parceria com a IV GERES e a Secretaria de Saúde para o apoio das ações.

OBJETIVO Nº 5.32 - Borrifar residências com presença ou vestígios de triatomíneo.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% de residências com presença ou
vestígeos de triatomíneos borrifadas

Percentual de residências com presença ou
vestígios de triatomíneos borrifadas.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Ampliar as ações de borrifação.

OBJETIVO Nº 5.33 - Garantir ações de controle vetorial em áreas endêmicas para triatomíneos.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ações de controle vetorial em áreas
endêmicas para triatomíneos garantidas

Número de ações realizada/ano Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Traçar estratégia específica.

OBJETIVO Nº 5.34 - Garantir as visitas aos 18 pontos de investigação de triatomíneos (PIT’s) para coleta vetorial.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar visitas aos 18 pontos de
investigação de triatomíneos (PIT’s) para
coleta vetorial

Número de visitas aos 18 pontos de
investigação de triatomíneos (PIT’s) para
coleta vetorial/ano

Número 48 12 Número 0 0

Ação Nº 1 - 12 visitas aos 18 pontos de investigação de triatomíneos (PIT’s) para coleta vetorial ao ano.

OBJETIVO Nº 5.35 - Investigar triatomíneos recolhidos nos PIT’s e residências pesquisadas.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% dos triatomíneos recolhidos nos
PIT’s e residências pesquisadas investigados

Percentual de triatomíneos recolhidos
nos PIT’s e residências pesquisadas

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Recolher, armazenar e enviar os Triatomíneos recolhidos.

OBJETIVO Nº 5.36 - Garantir encaminhamento à Vigilância Epidemiológica para realização de sorologia humana dos casos provenientes de residências pesquisadas com
triatomíneos positivos.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% de Encaminhamentos à Vigilância
Epidemiológica para realização de sorologia
humana dos casos provenientes de residências
pesquisadas com triatomíneos positivos
garantidos.

Percentual de encaminhamentos à
Vigilância Epidemiológica para realização
de sorologia humana dos casos provenientes
de residências pesquisadas com triatomíneos
positivos

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Cadastrar, enviar e arquivar os possíveis casos.

OBJETIVO Nº 5.37 - Garantir a realização de exame para esquistossomose e geo-helmintíases das amostras de fezes coletadas.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% de exames das amostras
de fezes coletadas realizados.

Percentual de exames para esquistossomose e geo-
helmintíases das amostras de fezes coletadas

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Intensificar, apoiar e monitorar as ações.

OBJETIVO Nº 5.38 - Garantir o encaminhamento de 100% da medicação para as USF’s para o tratamento dos pacientes com exame laboratorial positivo para esquistossomose.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% da medicação encaminhada para as
USF’s para tratamento dos pacientes com
exame laboratorial positivo para
esquistossomose.

Percentual de encaminhamento da medicação
para as USF’s para o tratamento dos pacientes
com exame laboratorial positivo para
esquistossomose

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Analisar, documentar e dispensar a medicação para os possíveis casos.

OBJETIVO Nº 5.39 - Realizar Campanha Nacional de Vacinação Antirrábica ao ano.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS
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1. Realizar Campanha Nacional de
Vacinação Antirrábica ao ano.

Número de Campanha Nacional de
Vacinação Antirrábica/ano

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Implantar e manter Ponto Fixo na sede da Secretaria de Saúde conforme estoque de vacina antirrábica e outros insumos

OBJETIVO Nº 5.40 - Garantir o recolhimento e envio dos encéfalos de animais com suspeita de raiva para o laboratório de referência.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Recolhimento e envio 100% dos encéfalos de
animais com suspeita de raiva para laboratório de
referência.

Percentual de encéfalos
recolhidos e enviados para
laboratório/ano

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Coletar, armazenar e enviar por empresa especializada.

OBJETIVO Nº 5.41 - Realizar inquérito em escolares no município a partir da adesão no FormSUS da Campanha Nacional de Tracoma.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar inquérito em escolares no
município a partir da adesão no FormSUS da
Campanha Nacional de Tracoma ao ano

Número de inquéritos em escolares no
município a partir da adesão no FormSUS da
Campanha Nacional de Tracoma/ano

Número 4 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Traçar estratégia e executar alimentação no FormSUS.

OBJETIVO Nº 5.42 - Realizar acompanhamento dos casos positivos da Campanha Nacional de Tracoma.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Acompanhamento de 100% dos casos
positivos da Campanha Nacional de
Tracoma.

Percentual de acompanhamento dos casos
positivos da Campanha Nacional de
Tracoma/ano

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Agendar exames de casos suspeitos.

OBJETIVO Nº 5.43 - Realizar tratamento focal com larvicidas químicos e biológicos em córregos, canais, riachos e fossas.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Tratamentos focais com larvicidas
químicos e biológicos em córregos, canais,
riachos e fossas realizado.

Número de tratamentos focais com larvicidas
químicos e biológicos em córregos, canais,
riachos e fossas/ano

Número 8 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Intensificar tratamento nesses locais.

OBJETIVO Nº 5.44 - Identificar a população exposta ao solo contaminado.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% de população exposta ao solo
contaminado identificada.

Percentual de população exposta
ao solo contaminado/ano

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Cadastrar e monitorar população exposta.

OBJETIVO Nº 5.45 - Classificar e avaliar as áreas com solo contaminado.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar dentificações do número de Áreas
com solo contaminado classificadas e
avaliadas

Número de áreas com solo contaminados
identificadas/ classificadas e avaliadas/ano

Número 8 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Cadastrar e monitorar áreas vulneráveis.

OBJETIVO Nº 5.46 - Intensificar as ações de educação ambiental em empresas com potencial poluidor.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar ações em educação ambiental em
empresas com potencial poluidor
intensificadas

Número de ações em educação ambiental
em empresas com potencial poluidor/ano

Número 8 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Formar, capacitar e executar ações.
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OBJETIVO Nº 5.47 - Mapear, classificar e monitorar em 100% as áreas já cadastradas e as que serão realizados cadastros.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% das áreas já cadastradas e as que serão
realizadas cadastro mapeadas, classificadas e
monitoradas

Percentual de Mapeamento,
classificação e monitoramento das
áreas realizados/ano

Percentual 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Estabelecer metas e recursos.

OBJETIVO Nº 5.48 - Realizar ações educativas nas empresas privadas e públicas para o uso de EPI’s, como forma de prevenção aos riscos à saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar ações educativas nas empresas privadas e públicas
para o uso de EPI’s, como forma de prevenção aos riscos à saúde
realizadas.

Número de ações
educativas realizadas/ano

Número 8 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Formar equipe multidisciplinar de Educação em Saúde.

OBJETIVO Nº 5.49 - Monitorar o acondicionamento dos produtos químicos utilizados pelas empresas.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar monitoramento relacionado ao
acondicionamento dos produtos químicos
utilizados pelas empresas realizado.

Número de monitoramentos relacionados ao
acondicionamento dos produtos químicos
utilizados pelas empresas/ano.

Número 4 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Traçar plano de ação estratégica e objetiva.

OBJETIVO Nº 5.50 - Realizar coleta de amostra de água para consumo humano.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Coleta 100% de amostras de água
para consumo humano realizadas.

Percentual de amostras coletadas de
água para consumo humano/ano

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Direcionar ferramentas e recursos para a Estação.

OBJETIVO Nº 5.51 - Realizar ações educativas de controle da água para consumo humano como forma de prevenção aos riscos à saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ações educativas de controle da água para
consumo humano como forma de prevenção
aos riscos à saúde realizadas

Número de ações educativas de controle da água
para consumo humano como forma de
prevenção aos riscos à saúde/ano

Número 8 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Formar equipe multidisciplinar de Educação em Saúde.

OBJETIVO Nº 5.52 - Realizar o Planejamento e a execução das Ações de Vigilância Sanitária.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Inspecionar e manter atualizados 100% dos
cadastros dos estabelecimentos sob responsabilidade
de Vigilância Sanitária Municipal.

Percentual de Estabelecimentos com
licença de funcionamento/inspeções
realizadas/ano

Percentual 100,00 80,00 Percentual 100,00 125,00

Ação Nº 1 - Inspecionar, vistoriar e fiscalizar o comércio formal e informal referente a serviços de alimentação, de interesse a saúde, de saúde e de saneamento.

2. Capacitar Equipes (04 eventos/ano) Número de eventos de capacitações
realizadas/ano

Número 16 4 Número 4,00 100,00

Ação Nº 1 - 01 Capacitação para festividades Carnavalescas e Jazz Festival.

Ação Nº 2 - 01 Capacitação para festividades Juninas.

Ação Nº 3 - 01 Capacitação para festividades religiosas (Semana Santa).

Ação Nº 4 - 01 Capacitação para festividades Natalina e Final de Ano.

3. Capacitar comerciantes locais – realizar 04 cursos
de Boas Práticas/ legislação pertinente.

Número de capacitações realizadas Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar o Planejamento e a execução das Ações de Vigilância Sanitária.
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4. Realizar capacitação de comerciantes locais Número de eventos de capacitações
para comerciantes/ano

Número 3 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - 01 evento em Boas Práticas Higiênico Sanitárias e legislação pertinente direcionado para atividades em Serviços regulados pela VISA municipal.

5. Capacitar gestores públicos com cursos de Boas
Práticas

Número de capacitações realizadas
para gestores públicos/ano

Número 4 0 Número 1,00 0

Ação Nº 1 - Realizar o Planejamento e a execução das Ações de Vigilância Sanitária.

6. Realizar eventos de Saúde Pública Número eventos realizados/ano Número 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 2 - Semana da VISA - 02 a 06 de Agosto. Palestras, exposição e cursos nos vários setores regulados pela VISA.

Ação Nº 1 - Evento em “Homenagem as vitimas COVID19” - Lei Estadual 17083/20 Dia 25/03 - Conscientização a população das medidas protocolares e sanitárias oriundas da pandemia
COVID19.

7. Realizar ações de Promoção da Saúde Pública junto
aos escolares da Rede Municipal

Número ações realizadas nas
escolas/ano

Número 16 4 Número 4,00 100,00

Ação Nº 1 - Palestras sobre o papel da VISA Municipal e protocolos, visitas a empresas do setor industrial no Município.

OBJETIVO Nº 5.53 - Encerrar as notificações dos casos de Doenças de notificação compulsória imediata (DCNI) no Sistema Nacional de Notificação (SINAN) oportunamente
em até 60 dias.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. DCNI encerradas em até 60
dias após a notificação.

Percentual dos casos de DCNI
encerrados.

Percentual 90,00 85,00 Percentual 90,00 105,88

Ação Nº 1 - Realizar análise crítica das fichas de notificações recebidas unidades notificadoras encerrando no prazo oportuno.

OBJETIVO Nº 5.54 - Garantir a alimentação do Sistema de Informação sobre Mortalidade (SIM) oportunamente em até 60 dias do mês de ocorrência.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Registros de óbitos alimentados até 60
dias do final do mês de ocorrência.

Percentual de óbitos
registrados.

Percentual 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Inserir no SIM os dados declarações de óbito (DO) no prazo oportuno.

OBJETIVO Nº 5.55 - Intensificar as investigações de óbito com o objetivo de reduzir os óbitos por causa básica mal definida.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Registros de óbitos com
causa básica definida.

Percentual de óbito com causa
básica definida.

Percentual 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar busca ativa dos óbitos com a finalidade de codificar as DO recebidas sem causa básica definida.

OBJETIVO Nº 5.56 - Realizar a investigação dos óbitos maternos e de mulheres em idade fértil (MIF).

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Óbitos
investigados.

Percentual de óbitos maternos e de mulheres em
idade fértil (MIF) investigados.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar investigação domiciliar ambulatorial Percentual de e e hospitalar dos óbitos maternos e de mulher em idade fértil.

OBJETIVO Nº 5.57 - Monitorar os registros de declarações de óbitos nos cartórios e cemitérios do município.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% dos cartórios e
cemitérios monitorados.

Percentual de monitoramento dos registros de
declarações de óbitos realizado

Percentual 100,00 100,00 Percentual 33,30 33,30

Ação Nº 1 - Realizar a busca ativa em registros de cartórios e cemitérios das DO de residentes Gravatá.

OBJETIVO Nº 5.58 - Garantir a alimentação do Sistema de Informação sobre Nascidos Vivos (SINASC) oportunamente em até 60 dias do mês de ocorrência.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 90% dos registros de nascidos vivos alimentados
até 60 dias do final do mês de ocorrência.

Percentual de nascidos vivos
registrados no SINASC.

Percentual 90,00 90,00 Percentual 100,00 111,11

Ação Nº 1 - Registrar no SINASC as Declarações de Nascidos Vivos (DN) emitidas a partir dos nascimentos ocorridos no município.

OBJETIVO Nº 5.59 - Realizar a investigação dos óbitos infantil e fetal.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% dos óbitos
investigados.

Percentual de óbitos investigados/ano Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar investigação domiciliar, ambulatorial hospitalar (quando necessário) dos óbitos infantis e fetais.

OBJETIVO Nº 5.60 - Realizar a investigação dos óbitos infantil e fetal.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% dos óbitos
investigados.

Percentual de óbitos infantil e fetal
investigados.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar investigação domiciliar, ambulatorial hospitalar (quando necessário) dos óbitos infantis e fetais.

OBJETIVO Nº 5.61 - Garantir o preenchimento do campo “ocupação” nas notificações de agravos e doenças relacionadas ao trabalho.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 80% das notificações com o
campo ocupação preenchido.

Percentual de notificações de agravos e doenças
relacionadas ao trabalho com o campo ocupação
preenchido.

Percentual 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir o preenchimento do campo ocupação com análise crítica das notificações e busca ativa dos casos, quando necessário.

OBJETIVO Nº 5.62 - Qualificar a equipe da Vigilância Epidemiológica em Âmbito Hospitalar (VEAH) para o preenchimento adequando das fichas de notificação compulsória.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% da equipe da
VEAH capacitada.

Percentual da equipe da Vigilância Epidemiológica
em Âmbito Hospitalar capacitada.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Matriciar a equipe por meio de 4 reuniões técnicas para capacitação e atualização.

OBJETIVO Nº 5.63 - Capacitar a atenção básica para identificar, monitorar e notificar as doenças e agravos de notificação compulsória presentes no território de abrangência
da unidade de saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Rede de atenção básica capacitada para identificar os casos
doenças e agravos de notificação compulsória e realizar a
notificação dos mesmos.

Percentual de equipes da
atenção básica
capacitadas.

Percentual 100,00 80,00 Percentual 100,00 125,00

Ação Nº 1 - Capacitar às equipes de sobre as doenças de notificação compulsória, surtos e emergências em saúde pública.

OBJETIVO Nº 5.64 - Capacitar as equipes da média e alta complexidade para identificar e notificar as doenças e agravos de notificação compulsória.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 80% das equipes
capacitadas.

Percentual de equipes da média e alta
complexidade capacitadas.

Percentual 80,00 80,00 Percentual 58,30 72,88

Ação Nº 1 - Realizar formação com as equipes de média e alta complexidade, sobre as doenças de notificações compulsórias, surtos e emergências em saúde pública.

OBJETIVO Nº 5.65 - Capacitar as equipes da Vigilância Epidemiológica no Âmbito Hospitalar (VEAH) e do Serviço Móvel de Urgência (SAMU) para identificar e notificar os
casos de acidentes de trabalho.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. 100% das equipes de equipes
de VEAH e SAMU treinadas.

Percentual de Equipes da VEAH e SAMU
identificando e notificando os casos de acidentes de
trabalho.

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar formações com as equipes para identificar e notificar os casos de acidentes de trabalho grave.

OBJETIVO Nº 5.66 - Promover formação com as equipes da atenção básica sobre as notificações de violência doméstica e sexual.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 100% das equipes
capacitadas.

Percentual de equipes
capacitadas/ano

Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

https://digisusgmp.saude.gov.br 28 de 48



Ação Nº 1 - Promover formação com as equipes de atenção básica para condução dos casos de violência doméstica e sexual, interpessoal e autoprovocada.

OBJETIVO Nº 5.67 - Realizar o exame dos contatos de casos novos de Hanseníase e Tuberculose.

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Contatos
examinados.

Percentual de contatos examinados com
hanseníase/tuberculose.

Percentual 85,00 80,00 Percentual 90,30 112,87

Ação Nº 1 - Realizar análise dos contatos de casos confirmados Tuberculose Hanseníase.

OBJETIVO Nº 5.68 - Monitorar o percentual de casos novos, cura e taxa de abandono do tratamento para tuberculose.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 75% dos casos encerrados por cura
ou menos de 5% de abandono.

Percentual de cura para tuberculose
e/ou redução do abandono.

Percentual 75,00 75,00 Percentual 25,00 33,33

Ação Nº 1 - Acompanhar os casos junto as equipes da atenção, afim de atualizar as informações e reduzir a taxa de abandono do tratamento.

OBJETIVO Nº 5.69 - Realizar campanha educativa junto à população sobre Tuberculose e Hanseníase.

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 01
campanha ao
ano.

Número de campanhas educativas para
Tuberculose e Hanseníase/ano.

Número 0 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar 1 campanha de promoção da saúde para a população.

OBJETIVO Nº 5.70 - Monitorar os percentuais de casos novos e cura de sífilis em gestante.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Casos novos
encerrados por cura

Percentual de cura para os casos novos
de sífilis em gestante.

Percentual 80,00 80,00 Percentual 57,10 71,38

Ação Nº 1 - Monitorar as notificações de casos novos de sífilis com a finalidade subsidiar tratamento oportuno.

OBJETIVO Nº 5.71 - Realizar campanha educativa junto à população sobre as Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST) e Síndrome da Imunodeficiência Adquirida (AIDS).

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta alcançada
da PAS

1. 01 campanha
ao ano.

Número de campanhas educativas para
IST/AIDS realizadas.

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar campanha de promoção da saúde para a população sobre as IST nas faixas etárias mais atingidas.

OBJETIVO Nº 5.72 - Implantar o programa de Tabagismo.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Unidade de atenção à saúde e unidade
escolar desenvolvendo as atividades do
Programa.

Número de unidades de atenção à saúde e unidades
escolares desenvolvendo as ações do Programa do
Tabagismo/ano

Número 9 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliar o Programa de Cessação do Tabagismo para mais 3 unidades de saúde e realizar atividades promoção prevenção e para escolares.

OBJETIVO Nº 5.73 - Promover em parceria com as equipes de saúde da família e Núcleos de Apoio a Saúde da Família (NASF) eventos de promoção e prevenção para as
Doenças e Agravos Não Transmissíveis (DANT).

Descrição
da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Unidade

de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. 01
evento por
ano.

Número de eventos de promoção e prevenção para as Doenças e
Agravos Não Transmissíveis (DANT) realizados/ano

Número 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar atividades de promoção da saúde para a população com o objetivo de informar sobre os perigos das doenças cardiovasculares e respiratórias.

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção
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Subfunções Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício

Resultados

122 -
Administração
Geral

Manter, contratar e capacitar percentual de 10% pessoal de saúde. 10,00 10,00

Participar dos Processos de regionalização com a presença mínima em 06 reuniões da Regionalização da Saúde CIR IV Região; Participar
dos eventos de saúde pública;

6 6

Realizar ações de controle social: Viabilizar a atualização da Legislação do Conselho Municipal de Saúde; garantir apoio administrativo;
realizar eventos de participação social; viabilizar a realização de onze reuniões ordinárias no exercício; viabilizar a Educação Permanente
dos Conselheiros de Saúde; viabilizar a divulgação do controle social.

12 12

Desenvolver metodologia e tecnologia próprias e ou fazer adesão aos Programas do Ministério da Saúde. 21 21

Realizar evento para divulgar ações para a promoção e prevenção de doenças utilizando as tecnologias disponíveis e aquelas culturalmente
mais frequentemente utilizada pela população.

3 1

Capacitar equipes de Atenção Básica em capacitação em Acolhimento dos usuários, promoção de saúde e melhoria da qualidade
assistencial

6 6

Monitorar os contratos de imóveis. 100,00 100,00

Planejar e executar 01 programação para a manutenção preventiva e corretiva; controlar estes procedimentos 0 0

Realizar dos procedimentos administrativos para as aquisições necessárias ao Sistema Municipal de Saúde. 100,00 100,00

Cumprir o pagamento de 13 folhas de pessoal. 13 13

Realizar as atividades do Conselho de Saúde através de 10 reuniões no período. 10 10

Implantar em 21 UBS o PEC. 21 21

Realizar Audiências Públicas na Câmara de Vereadores. 3 3

Capacitar os Agentes Comunitários de Saúde 6 6

Manutenção de 01 Casa de Apoio dos Munícipes de Gravatá. 1 1

Planejar e executar programação para a manutenção preventiva e corretiva. 100,00 100,00

Realizar 01 monitoramento de desempenho dos servidores 1 1

Manter PEC implantado em 21 UBS 21 21

Prestar Contas das aplicações financeiras quadrimestrais ao Conselho Municipal de Saúde. 3 3

Capacitar Agentes de Vigilância em Saúde; Capacitar equipes de Urgência e Emergência. 0 0

Realizar eventos de Capacitação para os trabalhadores de saúde 6 6

Fazer funcionar 01 Sistema de Regulação, Controle e Avaliação em Saúde 1 1

Realizar Evento de Educação em Saúde no SUS Municipal 3 3

301 - Atenção
Básica

Realizar capacitações e incluir as equipes de atenção básica em processos de planejamento próprios; estimular a participação da
comunidade no Planejamento das ações básicas de saúde.

1 1

Realizar capacitações para equipes de Atenção básica 6 12

Realizar evento com Agentes Comunitários de Saúde 2 1

Realizar Eventos de Promoção da Saúde 4 4

Construir Unidade Básica de Saúde. 2 1

Apresentar Proposta ao Ministério da Saúde de Implantação do Programa Serviço de Atenção Domiciliar - SAD. 1 1

Fortalecer ações do Programa de Atenção à Saúde do Escolar (criar 01 nome municipal e agregar ações ao Programa). 1 1

Realizar a qualificação da Rede Física para o exercício 1 1

Executar ações de atenção à saúde dos escolares no período 10 10

Fortalecer as ações da Estratégia de Saúde da Família através da ampliação do Núcleo de Apoio ao Saúde da Família – NASF 1 1

Realizar ações de Planejamento com a equipe do NASF. 4 2

Realizar ação para o desenvolvimento qualitativo do CEO no exercício. 9 1

Implantar URNAS para recepcionar sugestões e reclamações dos usuários do SUS nas UBS/PACS 60,00 100,00

Realizar ação para aperfeiçoar a ouvidoria dos usuários 2 1

Fortalecer a Estratégia de Saúde da Família (manter Programa Mais Médicos e outros). 1 1

Manter a realização de 100% das ações de vacinação de rotina e campanha de acordo com as determinações do Ministério da Saúde 100,00 100,00

Realizar ação de monitoramento do Laboratório de Próteses com acompanhamento do cumprimento de metas e índices de satisfação dos
usuários

1 1

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Realizar 100% de atendimentos em assistência pré-hospitalar móvel – SAMU 192 e capacitar equipes. 100,00 100,00

Realizar 100% de assistência hospitalar com base na capacidade instalada e articular quando necessário com a atenção básica. 100,00 100,00
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Viabilizar acesso em no mínimo 70% da demanda por exames especializados ofertados no território local 50,00 70,00

Reestruturar ações de Saúde mental – 100% das ações programadas. 100,00 100,00

Realizar evento de saúde mental com a participação dos familiares envolvidos 4 1

Realizar 100% das ações programadas do CTA e SAE. 80,00 100,00

Manter 01 Casa de Apoio dos Usuários de Gravatá. 1 1

Manter 100% de apoio programado de transporte para o deslocamento dos usuários 100,00 100,00

Garantir as 100% das Diárias programadas de apoio ao deslocamento para usuários e quando necessários os acompanhantes. 100,00 100,00

304 - Vigilância
Sanitária

Inspecionar e manter atualizados 100% dos cadastros dos estabelecimentos sob responsabilidade de Vigilância Sanitária Municipal. 80,00 100,00

Capacitar Equipes (04 eventos/ano) 4 4

Capacitar comerciantes locais – realizar 04 cursos de Boas Práticas/ legislação pertinente. 1 1

Realizar capacitação de comerciantes locais 1 1

Capacitar gestores públicos com cursos de Boas Práticas 0 1

Realizar eventos de Saúde Pública 2 2

Realizar ações de Promoção da Saúde Pública junto aos escolares da Rede Municipal 4 4

305 - Vigilância
Epidemiológica

01 ação educativa por semestre 2 1

Avaliar e monitorar 01 campanha por ano 1 1

01 campanha ao ano 1 1

01 ação educativa por semestre 2 0

Promover 01 oficina de atualização por mês 12 6

100% das ações do PNCD supervisionadas 100,00 60,00

Intervenções nas localidades com risco de infestação predial para o vetor Aedes aegypti acima de 5% priorizadas. 100,00 100,00

Aquisição de 100% dos insumos para controle químico do vetor Aedes aegypti garantido 100 100

Eliminar focos identificados de criadouros de Aedes aegypti 100,00 100,00

80% dos imóveis inspecionados 80,00 5,40

Realizar uma ação de combate ao vetor Aedes aegypti nas áreas com casos notificados 1 4

Investigação vetorial em domicílios com casos graves de arboviroses notificados 100,00 100,00

06 LIRAa ao ano 6 6

Realizar 06 Ações de peixamento em campanhas e ações estratégicas. 6 4

01 peixário garantido 1 1

100% das solicitações atendidas 100,00 183,00

100% dos pneus inservíveis dos PEs 100,00 0,00

100% dos pneus inservíveis armazenados 100,00 0,00

Tratamento químico em pelo menos 5% reservatórios de difícil acesso garantido. 5,00 0,00

100% dos PEs cadastrados inspecionados 100,00 17,43

100% dos instrumentos de diagnóstico aplicados 100,00 0,00

ESFs atualizadas 100,00 0,00

01 oficina de monitoramento e avaliação ao ano 1 0

100% dos bloqueios realizados 100,00 0,00

100% dos domicílios investigados e tratados. 100,00 0,00

Realizar 01 campanha ao ano. 1 0

Atendimento as solicitações da população para as ações de controle de roedores 100,00 100,00

Realização de inquéritos caninos em áreas endêmicas do município para leishmaniose 100,00 100,00

Atendimento a população para as solicitações de exames sorológicos caninos 100,00 100,00

Borrifação das áreas com cães positivos para leishmaniose visceral canina 100,00 100,00

Recolhimento e eutanásia dos cães positivos através do teste rápido (imunocromatografia) e exame sorológico (ELISA) para leishmaniose
garantido

100,00 0,00

100% de residências com presença ou vestígeos de triatomíneos borrifadas 100,00 0,00

Ações de controle vetorial em áreas endêmicas para triatomíneos garantidas 1 1

Realizar visitas aos 18 pontos de investigação de triatomíneos (PIT’s) para coleta vetorial 12 0

100% dos triatomíneos recolhidos nos PIT’s e residências pesquisadas investigados 100,00 100,00
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100% de Encaminhamentos à Vigilância Epidemiológica para realização de sorologia humana dos casos provenientes de residências
pesquisadas com triatomíneos positivos garantidos.

100,00 0,00

100% de exames das amostras de fezes coletadas realizados. 100,00 100,00

100% da medicação encaminhada para as USF’s para tratamento dos pacientes com exame laboratorial positivo para esquistossomose. 100,00 100,00

Realizar Campanha Nacional de Vacinação Antirrábica ao ano. 1 1

Recolhimento e envio 100% dos encéfalos de animais com suspeita de raiva para laboratório de referência. 100,00 100,00

Realizar inquérito em escolares no município a partir da adesão no FormSUS da Campanha Nacional de Tracoma ao ano 1 0

Acompanhamento de 100% dos casos positivos da Campanha Nacional de Tracoma. 100,00 0,00

Tratamentos focais com larvicidas químicos e biológicos em córregos, canais, riachos e fossas realizado. 2 0

100% de população exposta ao solo contaminado identificada. 100,00 0,00

Realizar dentificações do número de Áreas com solo contaminado classificadas e avaliadas 2 0

Realizar ações em educação ambiental em empresas com potencial poluidor intensificadas 2 0

100% das áreas já cadastradas e as que serão realizadas cadastro mapeadas, classificadas e monitoradas 100,00 0,00

Realizar ações educativas nas empresas privadas e públicas para o uso de EPI’s, como forma de prevenção aos riscos à saúde realizadas. 2 0

Realizar monitoramento relacionado ao acondicionamento dos produtos químicos utilizados pelas empresas realizado. 1 0

Coleta 100% de amostras de água para consumo humano realizadas. 100,00 100,00

Ações educativas de controle da água para consumo humano como forma de prevenção aos riscos à saúde realizadas 2 0

DCNI encerradas em até 60 dias após a notificação. 85,00 90,00

Registros de óbitos alimentados até 60 dias do final do mês de ocorrência. 90,00 90,00

Registros de óbitos com causa básica definida. 90,00 90,00

Óbitos investigados. 100,00 100,00

100% dos cartórios e cemitérios monitorados. 100,00 33,30

90% dos registros de nascidos vivos alimentados até 60 dias do final do mês de ocorrência. 90,00 100,00

100% dos óbitos investigados. 100,00 100,00

100% dos óbitos investigados. 100,00 100,00

80% das notificações com o campo ocupação preenchido. 80,00 80,00

100% da equipe da VEAH capacitada. 100,00 100,00

Rede de atenção básica capacitada para identificar os casos doenças e agravos de notificação compulsória e realizar a notificação dos
mesmos.

80,00 100,00

80% das equipes capacitadas. 80,00 58,30

100% das equipes de equipes de VEAH e SAMU treinadas. 100,00 100,00

100% das equipes capacitadas. 100,00 100,00

Contatos examinados. 80,00 90,30

75% dos casos encerrados por cura ou menos de 5% de abandono. 75,00 25,00

01 campanha ao ano. 1 1

Casos novos encerrados por cura 80,00 57,10

01 campanha ao ano. 1 1

Unidade de atenção à saúde e unidade escolar desenvolvendo as atividades do Programa. 2 2

01 evento por ano. 1 1
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários -
Fonte Livre
(R$)

Receita de impostos e de
transferência de impostos
(receita própria - R$)

Transferências de fundos à Fundo
de Recursos do SUS, provenientes
do Governo Federal (R$)

Transferências de fundos ao
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo Estadual
(R$)

Transferências de
convênios
destinados à Saúde
(R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

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

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 5.790.000,00 680.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 6.470.000,00

Capital N/A 100.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 100.000,00

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 2.765.000,00 13.976.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 16.741.000,00

Capital N/A 730.000,00 240.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 970.000,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 7.565.000,00 12.898.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 20.463.000,00

Capital N/A 650.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 650.000,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A 380.000,00 796.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.176.000,00

Capital N/A 30.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 30.000,00

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A 170.000,00 235.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 405.000,00

Capital N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 10.000,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A 865.000,00 738.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.603.000,00

Capital N/A 20.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 20.000,00

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A 110.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 110.000,00

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 12/09/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS

  D e maneira geral, as metas programadas para o desenvolvimento da Política Municipal de
Saúde foram alcançadas.

 A reestruturação e a retomada dos serviços foram alavancadas, apesar do recrudescimento da
Pandemia de Coronavirus, observado em alguns momentos ao longo do ano de 2021.

 A s capacitações de pessoal programadas foram realizadas em sua maioria. Tendo em vista
tratar-se de uma ação contínua, deve ser permanentemente reprogramada para os próximos
anos.
Os processos de trabalho administrativos e o  controle social foram fortalecidos a partir das

metas previstas/ alcançadas.
Implantadas estratégias gerenciais de grande importância como o planejamento estratégico/

comunicativo e o monitoramento participativo.
As inovações tecnológicas e metodológicas foram efetivadas, tendo em vista a implantação

do Prontuário Eletrônico do Cidadão na Rede de Atenção Primária à Saúde.
O acesso aos serviços de saúde especializados também foi garantido, com a qualificação da

Central de Regulação da Assistência à Saúde, aprimoramento do Tratamento Fora do Domicílio
e do abrigo dos usuários em casa de apoio.

 As ações de Promoção à Saúde, imprescindíveis no âmbito da integralidade da assistência à
saúde, foram desenvolvidas de acordo com a programação prevista.

 Houve ampliação da oferta de serviços de apoio ao diagnóstico e tratamento e ampliação da rede
assistencial de saúde.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta ano

2021
Resultado
Anual

%
alcançada
da meta

Unidade de
Medida

1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças
respiratórias crônicas)

U 130 112 114,00 Número

2 Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. E 90,00 86,67 95,00 Percentual

3 Proporção de registro de óbitos com causa básica definida U 90,00 95,57 96,30 Percentual

4 Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose,
Pneumocócica 10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

U 50,00 0,00 0 Percentual

5 Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação. U 90,00 33,33 37,00 Percentual

6 Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes U 80,00 50,00 62,50 Percentual

7 Número de Casos Autóctones de Malária E - - 0 Número

8 Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade U 20 17 115,00 Número

9 Número de casos novos de aids em menores de 5 anos. U 0 0 100,00 Número

10 Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez

U 66,00 78,47 119,00 Percentual

11 Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população da
mesma faixa etária

U 0,30 0,46 153,30 Razão

12 Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e
população da mesma faixa etária.

U 0,20 0,03 15,00 Razão

13 Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar U 44,00 39,54 90,00 Percentual

14 Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos U 16,00 15,53 104,20 Percentual

15 Taxa de mortalidade infantil U 12 10 83,00 Número

16 Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência U 1 1 100,00 Número

17 Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica U 70,00 80,54 115,00 Percentual

18 Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF) U 90,00 96,06 107,00 Percentual

19 Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica U 70,00 80,40 115,00 Percentual

21 Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica E 100,00 100,00 100,00 Percentual

22 Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue U 2 0 0 Número

23 Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho. U 90,00 100,00 111,11 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 12/09/2022.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa

ØCom relação aos resultados obtidos a partir da análise dos indicadores pactuados para o ano de
2021,  verificou-se o  alcance de diversas metas previstas de grande importância no processo
avaliativo do desenvolvimento da Política de Saúde do município, a exemplo:

q Da diminuição dos óbitos prematuros pelo conjunto das principais Doenças Crônicas Não
Transmissíveis (Doenças do Aparelho Circulatório, Câncer, Diabetes e Doenças Respiratórias
Crônicas);

qDa diminuição no número de gestantes adolescentes,
qDa redução de óbitos infantis.
ØAlgumas ações programadas que apresentam repercussão nos resultados e qualidade de vida da

população, também foram observadas, a exemplo:
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qDas análises de águas coletadas,
qA realização de exames preventivos para o diagnóstico precoce do câncer de colo uterino, dentre

outros.
ØContudo, é importante que para os próximos anos ocorram aperfeiçoamento das ações de combate às

arboviroses, da captação de dados de imunizantes aplicados e da ampliação do acesso aos exames de
mamografia; tendo este último como algo a ser articulado de maneira regional. O Programa de
Combate à Hanseníase e o controle da Sífilis Congênita também deverão ser alvos de atenção no
âmbito da Política de Saúde. 
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9. Execução Orçamentária e Financeira

A disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Subfunções Recursos
Ordinários -
Fonte Livre

Receitas de Impostos e de
Transferência de
Impostos - Saúde

Transferências Fundo a Fundo de
Recursos do SUS provenientes do
Governo Federal

Transferências Fundo a Fundo de
Recursos do SUS provenientes do
Governo Estadual

Transferências de
Convênios
destinadas à Saúde

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde

Transferências da União -
inciso I do art. 5º da Lei
Complementar 173/2020

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados à
Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 0,00 2.269.087,16 12.554.646,82 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 14.823.733,98

Capital 0,00 20.194,33 702.108,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 722.302,75

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 0,00 12.907.180,04 16.808.728,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 29.715.908,12

Capital 0,00 375.400,21 745.344,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.120.744,31

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 0,00 348.528,41 511.110,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 859.639,39

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 0,00 73.396,30 130.760,67 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 204.156,97

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente 0,00 424.919,66 358.028,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 782.948,35

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

306 - Alimentação
e Nutrição

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 5.445.125,57 562.225,19 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.007.350,76

Capital 0,00 39.357,50 40.047,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 79.404,94

TOTAL 0,00 21.903.189,18 32.413.000,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 54.316.189,57

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 10/08/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 15,83 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 67,03 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 17,44 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  85,08 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 26,64 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 50,25 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 646,05  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 68,37 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 7,54 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 10,41 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 3,54 %  

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00 %  

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 54,78 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 17,17 %  

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 10/08/2022.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 41.753.000,00 41.753.000,00 40.172.178,91 96,21

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 25.398.000,00 25.398.000,00 17.397.033,05 68,50

IPTU 13.880.000,00 13.880.000,00 10.810.425,38 77,88

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 11.518.000,00 11.518.000,00 6.586.607,67 57,19

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 5.020.000,00 5.020.000,00 9.231.556,57 183,90
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ITBI 4.918.000,00 4.918.000,00 9.196.433,59 187,00

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 102.000,00 102.000,00 35.122,98 34,43

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 5.888.000,00 5.888.000,00 6.653.796,67 113,01

ISS 5.634.000,00 5.634.000,00 6.375.235,73 113,16

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 254.000,00 254.000,00 278.560,94 109,67

Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza
Retido na Fonte - IRRF

5.447.000,00 5.447.000,00 6.889.792,62 126,49

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 76.582.000,00 76.582.000,00 87.329.859,70 114,03

Cota-Parte FPM 45.583.000,00 45.583.000,00 54.897.424,86 120,43

Cota-Parte ITR 20.000,00 20.000,00 96.570,95 482,85

Cota-Parte do IPVA 10.120.000,00 10.120.000,00 6.371.199,25 62,96

Cota-Parte do ICMS 20.719.000,00 20.719.000,00 25.867.198,33 124,85

Cota-Parte do IPI - Exportação 105.000,00 105.000,00 97.466,31 92,83

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências Constitucionais 35.000,00 35.000,00 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 35.000,00 35.000,00 0,00 0,00

Outras 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (III) = (I) + (II)

118.335.000,00 118.335.000,00 127.502.038,61 107,75

DESPESAS COM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (ASPS) - POR

SUBFUNÇÃO E CATEGORIA
ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar Não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 3.495.000,00 3.127.747,97 2.289.281,49 73,19 2.289.281,49 73,19 2.209.432,80 70,64 0,00

Despesas Correntes 2.765.000,00 3.004.948,47 2.269.087,16 75,51 2.269.087,16 75,51 2.189.238,47 72,85 0,00

Despesas de Capital 730.000,00 122.799,50 20.194,33 16,44 20.194,33 16,44 20.194,33 16,44 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

7.625.000,00 14.772.566,23 13.282.580,25 89,91 13.282.580,25 89,91 13.151.635,06 89,03 0,00

Despesas Correntes 6.975.000,00 14.302.066,23 12.907.180,04 90,25 12.907.180,04 90,25 12.847.272,96 89,83 0,00

Despesas de Capital 650.000,00 470.500,00 375.400,21 79,79 375.400,21 79,79 304.362,10 64,69 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (VI)

410.000,00 502.000,00 348.528,41 69,43 348.528,41 69,43 347.952,70 69,31 0,00

Despesas Correntes 380.000,00 501.000,00 348.528,41 69,57 348.528,41 69,57 347.952,70 69,45 0,00

Despesas de Capital 30.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 180.000,00 113.410,00 73.396,30 64,72 73.396,30 64,72 73.396,30 64,72 0,00

Despesas Correntes 170.000,00 113.410,00 73.396,30 64,72 73.396,30 64,72 73.396,30 64,72 0,00

Despesas de Capital 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (VIII) 885.000,00 528.500,00 424.919,66 80,40 424.919,66 80,40 423.303,77 80,10 0,00

Despesas Correntes 865.000,00 528.500,00 424.919,66 80,40 424.919,66 80,40 423.303,77 80,10 0,00

Despesas de Capital 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (IX) 110.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 110.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 5.890.000,00 6.231.218,38 5.484.483,07 88,02 5.484.483,07 88,02 5.375.405,78 86,27 0,00

Despesas Correntes 5.790.000,00 6.191.318,38 5.445.125,57 87,95 5.445.125,57 87,95 5.336.048,28 86,19 0,00

Despesas de Capital 100.000,00 39.900,00 39.357,50 98,64 39.357,50 98,64 39.357,50 98,64 0,00

TOTAL (XI) = (IV + V + VI + VII + VIII +
IX + X)

18.595.000,00 25.275.442,58 21.903.189,18 86,66 21.903.189,18 86,66 21.581.126,41 85,38 0,00

APURAÇÃO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MÍNIMO PARA APLICAÇÃO EM ASPS DESPESAS
EMPENHADAS (d)

DESPESAS
LIQUIDADAS (e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 21.903.189,18 21.903.189,18 21.581.126,41

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) 0,00 N/A N/A

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados à Parcela do Percentual Mínimo que não foi
Aplicada em ASPS em Exercícios Anteriores (XIV)

0,00 0,00 0,00
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(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados
(XV)

0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 21.903.189,18 21.903.189,18 21.581.126,41

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 19.125.305,79

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x % (Lei Orgânica Municipal) N/A

Diferença entre o Valor Aplicado e a Despesa Mínima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (d ou e) -
XVII)

2.777.883,39 2.777.883,39 2.455.820,62

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 0,00

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E
LEGAIS APLICADO EM ASPS (XVI / III)*100 (mínimo de 15% conforme LC n° 141/2012 ou %
da Lei Orgânica Municipal)

17,17 17,17 16,92

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL
MÍNIMO NÃO CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES
PARA FINS DE APLICAÇÃO DOS RECURSOS VINCULADOS

CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual) (h)

Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado) (l) = (h -

(i ou j))Empenhadas (i) Liquidadas (j) Pagas (k)

Diferença de limite não cumprido em 2020 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2019 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2018 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em exercícios anteriores 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DA DIFERENÇA DE LIMITE NÃO CUMPRIDO EM
EXERCÍCIOS ANTERIORES (XX)

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

EXERCÍCIO DO
EMPENHO

Valor Mínimo
para

aplicação em
ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado
além do
limite

mínimo (o) =
(n - m), se

Total inscrito
em RP no

exercício (p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor
inscrito em

RP
considerado
no Limite (r)
= (p - (o +

q)) se

Total de
RP pagos

(s)

Total de RP
a pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o
valor

aplicado
além do

limite e o
total de RP
cancelados
(v) = ((o +

q) - u))

Empenhos de 2021 19.125.305,79 21.903.189,18 2.777.883,39 322.062,77 0,00 0,00 0,00 322.062,77 0,00 2.777.883,39

Empenhos de 2020 14.868.501,37 15.415.016,19 546.514,82 2.129.588,76 2.575.080,76 0,00 509.303,86 1.620.284,90 0,00 3.121.595,58

Empenhos de 2019 15.136.415,41 15.901.898,53 765.483,12 0,00 1.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 766.983,12

Empenhos de 2018 13.360.639,55 13.749.931,29 389.291,74 0,00 16.762,38 0,00 0,00 0,00 0,00 406.054,12

Empenhos de 2017 12.002.996,11 12.690.541,03 687.544,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 687.544,92

Empenhos de 2016 11.507.027,86 12.024.278,21 517.250,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 517.250,35

Empenhos de 2015 10.269.623,29 13.013.993,99 2.744.370,70 0,00 1.743.311,33 0,00 0,00 0,00 0,00 4.487.682,03

Empenhos de 2014 9.754.854,24 14.470.009,80 4.715.155,56 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.715.155,56

Empenhos de 2013 9.172.931,01 15.166.659,17 5.993.728,16 0,00 623.260,30 0,00 0,00 0,00 0,00 6.616.988,46

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO
LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "r")

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO
DO LIMITE (XXII) (valor informado no demonstrativo do exercício anterior)

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE
(XXIII) = (XXI - XVII) (Artigo 24 § 1º e 2º da LC 141/2012)

0,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICAÇÃO DA
DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 1º e 2º

DA LC 141/2012

Saldo Inicial (w) Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado)  (aa) =

(w - (x ou y))Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a ser compensados
(XXIV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados
(XXV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados
(XXVI)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercícios anteriores a serem
compensados (XXVII)

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

TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A
COMPENSAR (XXVIII)

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

2

1
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RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAÚDE NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO MÍNIMO

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 29.333.000,00 29.333.000,00 29.753.796,46 101,43

Provenientes da União 29.333.000,00 29.333.000,00 25.314.045,51 86,30

Provenientes dos Estados 0,00 0,00 4.439.750,95 0,00

Provenientes de Outros Municípios 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITA DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO INTERNAS E EXTERNAS
VINCULADAS A SAÚDE (XXX)

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

OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE
(XXXII) = (XXIX + XXX + XXXI)

29.333.000,00 29.333.000,00 29.753.796,46 101,43

DESPESAS COM SAUDE POR
SUBFUNÇÕES E CATEGORIA

ECONÔMICA NÃO COMPUTADAS NO
CÁLCULO DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 14.216.000,00 14.592.600,50 13.256.755,24 90,85 13.256.755,24 90,85 12.917.675,36 88,52 0,00

Despesas Correntes 13.976.000,00 13.730.000,00 12.554.646,82 91,44 12.554.646,82 91,44 12.231.486,86 89,09 0,00

Despesas de Capital 240.000,00 862.600,50 702.108,42 81,39 702.108,42 81,39 686.188,50 79,55 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIV)

13.488.000,00 20.584.868,43 17.554.072,18 85,28 17.554.072,18 85,28 16.475.762,29 80,04 0,00

Despesas Correntes 13.158.000,00 19.332.668,43 16.808.728,08 86,94 16.808.728,08 86,94 15.860.708,74 82,04 0,00

Despesas de Capital 330.000,00 1.252.200,00 745.344,10 59,52 745.344,10 59,52 615.053,55 49,12 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XXXV)

796.000,00 529.000,00 511.110,98 96,62 511.110,98 96,62 511.094,66 96,62 0,00

Despesas Correntes 715.000,00 529.000,00 511.110,98 96,62 511.110,98 96,62 511.094,66 96,62 0,00

Despesas de Capital 81.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 235.000,00 265.000,00 130.760,67 49,34 130.760,67 49,34 130.760,67 49,34 0,00

Despesas Correntes 225.000,00 265.000,00 130.760,67 49,34 130.760,67 49,34 130.760,67 49,34 0,00

Despesas de Capital 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XXXVII)

738.000,00 562.148,89 358.028,69 63,69 358.028,69 63,69 354.879,80 63,13 0,00

Despesas Correntes 668.000,00 562.148,89 358.028,69 63,69 358.028,69 63,69 354.879,80 63,13 0,00

Despesas de Capital 70.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XXXVIII) 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 680.000,00 842.500,00 602.272,63 71,49 602.272,63 71,49 599.033,36 71,10 0,00

Despesas Correntes 680.000,00 800.500,00 562.225,19 70,23 562.225,19 70,23 558.985,92 69,83 0,00

Despesas de Capital 0,00 42.000,00 40.047,44 95,35 40.047,44 95,35 40.047,44 95,35 0,00

TOTAL DAS DESPESAS NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO
MÍNIMO (XL) = (XXXIII + XXXIV +
XXXV + XXXVI + XXXVII + XXXVIII+
XXXIX)

30.163.000,00 37.376.117,82 32.413.000,39 86,72 32.413.000,39 86,72 30.989.206,14 82,91 0,00

DESPESAS TOTAIS COM SAÚDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS

PRÓPRIOS E COM RECURSOS
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV + XXXIII) 17.711.000,00 17.720.348,47 15.546.036,73 87,73 15.546.036,73 87,73 15.127.108,16 85,37 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XLII) = (V + XXXIV)

21.113.000,00 35.357.434,66 30.836.652,43 87,21 30.836.652,43 87,21 29.627.397,35 83,79 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XLIII) = (VI + XXXV)

1.206.000,00 1.031.000,00 859.639,39 83,38 859.639,39 83,38 859.047,36 83,32 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV) = (VII +
XXXVI)

415.000,00 378.410,00 204.156,97 53,95 204.156,97 53,95 204.156,97 53,95 0,00
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VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XLV) =
(VIII + XXXVII)

1.623.000,00 1.090.648,89 782.948,35 71,79 782.948,35 71,79 778.183,57 71,35 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XLVI) =
(IX + XXXVIII)

120.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII) = (X +
XXXIX)

6.570.000,00 7.073.718,38 6.086.755,70 86,05 6.086.755,70 86,05 5.974.439,14 84,46 0,00

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE
(XLVIII) = (XI + XL)

48.758.000,00 62.651.560,40 54.316.189,57 86,70 54.316.189,57 86,70 52.570.332,55 83,91 0,00

(-) Despesas da Fonte: Transferências da
União - inciso I do art. 5º da Lei
Complementar 173/2020

30.163.000,00 37.376.117,82 32.413.000,39 86,72 32.413.000,39 86,72 30.989.206,14 82,91 0,00

TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS
COM RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

18.595.000,00 25.275.442,58 21.903.189,18 86,66 21.903.189,18 86,66 21.581.126,41 85,38 0,00

FONTE: SIOPS, Pernambuco06/04/22 14:35:37
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e não processados (regra
nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

Valor
Transferido em

2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços Públicos de
Saúde (INVESTIMENTO)

1030250188535 - ESTRUTURAÇÃO DE UNIDADES DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA EM SAÚDE R$ 496.887,00 745344,10

10303502020K5 - APOIO AO USO DE PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERÁPICOS NO SUS R$ 191.204,80 0,00

Manutenção das Ações e Serviços Públicos de
Saúde (CUSTEIO)

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 10.014.974,28 13256755,24

10301501921CE - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 9.314,01 0,00

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 1.900.000,00 0,00

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 800.000,00 0,00

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 6.109.510,20 16808728,08

1030250188585 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 3.651.571,20 0,00

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO
PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 506.901,53 0,00

10303501720AH - ORGANIZAÇÃO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA NO SUS R$ 24.000,00 511110,08

10303502020K5 - APOIO AO USO DE PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERÁPICOS NO SUS R$ 572.239,07 0,00

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO
DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 50.819,40 130760,67

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A
VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 770.143,38 358028,69

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 13.000,00 0,00

Fonte: Fundo Nacional de Saúde (FNS)

1 – Os valores pagos em outro exercício fiscal mesmo tendo sua memória de cálculo e ano anterior, não estarão sendo computados para aquela prestação de contas.
2 – Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção
e estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

5.309.725,20 0,00 5.309.725,20

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não
específicas para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

0,00 5.466.135,41 5.466.135,41

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do
FNS aos fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no
exercício de 2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

602.884,00 0,00 602.884,00
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Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem
recursos do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo
de mitigar as dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo
nº 6, de 20 de março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus
(Covid-19). MP 938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

5.912.609,20 5.466.135,41 11.378.744,61

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 602.272,63 602.272,63 599.033,36

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 602.272,63 602.272,63 599.033,36

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020 -

Saldo
total (c) =

a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)
Administração Geral 3.239,27 0,00 3.239,27 49.073,39 0,00 49.073,39 37.072,79 0,00 0,00 0,00 0,00 12.000,60 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 3.239,27 0,00 3.239,27 49.073,39 0,00 49.073,39 37.072,79 0,00 0,00 0,00 0,00 12.000,60 0,00

Gerado em 10/08/2022 09:47:40
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
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Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 10/08/2022 09:47:39
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância -
nacional - Coronavírus (COVID-19)

169.182,53 1.836.198,00 2.005.380,53

Total 169.182,53 1.836.198,00 2.005.380,53

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00
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Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 10/08/2022 09:47:41
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira

}Com relação à Execução da programação por fonte, subfunção e natureza da despesa, o valor total foi de R$
54.316.189,57. O montante de recursos financeiros disponíveis para o enfrentamento da COVID-19
repassados pelo Ministério da Saúde equivaleu a R$ 11.378.744,61 e pela Secretaria Estadual de Saúde foi
igual a R$ 2.005.380,53. No que dizia respeito aos indicadores financeiros se destacaram:

qParticipação da receita própria aplicada em Saúde conforme Lei Complementar 141/ 2012 = 17,17%
qDespesa total com Saúde, em R$/ hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante = R$ 646,05
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 12/09/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 12/09/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias

Não ocorreram processos de auditoria no período.
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11. Análises e Considerações Gerais

  Apesar de no ano de 2021 ter dado início a uma nova gestão municipal/ saúde no município de
Gravatá, pautada pela reestruturação de programas e serviços de saúde, e por momentos de
recrudescimento da Pandemia de Coronavirus, o período apresentou alguns avanços
importantes no campo da saúde pública.  A inauguração de unidades de saúde, a exemplo da
Clínica da Mulher de Gravatá e da UPA 24 horas de Gravatá, a implantação de leitos de UTI
no Hospital Municipal de Gravatá Dr Paulo da Veiga Pessoa, o funcionamento do Serviço de
Atenção Domiciliar (SAD), a recomposição das Equipes de Saúde da Família, o
aperfeiçoamento e a ampliação do acesso aos serviços existentes, como a Central de
Regulação de Atenção à  Saúde, o aumento de especialidades médicas no Posto 1, dentre
outras ações, transformaram a Saúde Pública de Gravatá, passando a mesma a obter bons
resultados e a ser referência na Região. É imprescindível destacar que o trabalho em equipe,
os apoios do Prefeito e do Conselho Municipal de Saúde, além da escuta da população, através
da Ouvidoria Municipal e da 10ª Conferência Municipal de Saúde, puderam embasar o
processo de reestruturação/ estruturação do setor.  Com relação aos resultados obtidos a partir
da análise das metas previstas na Programação Anual de Saúde (PAS) e dos indicadores
pactuados para o ano de 2021,  verificou-se o  alcance de diversas metas previstas de grande
importância no processo avaliativo do desenvolvimento da Política de Saúde do município, a
exemplo da diminuição dos óbitos prematuros pelo conjunto das principais Doenças Crônicas
Não Transmissíveis (Doenças do Aparelho Circulatório, Câncer, Diabetes e Doenças
Respiratórias Crônicas); no número de gestantes adolescentes e na mortalidade
infantil.  Algumas ações programadas que apresentam repercussão nos resultados e na
qualidade de vida da população, também foram observadas, a exemplo das análises de águas
coletadas, a realização de exames preventivos para o diagnóstico precoce do câncer de colo
uterino, dentre outros.  Contudo, é importante que para os próximos anos ocorram
aperfeiçoamento das ações de combate às arboviroses e da ampliação do acesso aos exames de
mamografia; tendo este último como algo a ser articulado de maneira regional.  As ações de
vigilância em saúde foram reordenadas e o processo de planejamento em saúde, seguido de
atividades de monitoramento, nortearam a Gestão do SUS Municipal, promovendo a
qualificação necessária para responder às demandas da população.  No âmbito da Assistência
Farmacêutica, após a organização inicial e a garantia da oferta de medicamentos e insumos,
foram aprovados recursos financeiros por parte do Ministério da Saúde para implantação da
Farmácia Viva que poderá fortalecer ainda mais a entrega de produtos medicamentosos à
população, arregimentado pela  sustentabilidade. Para que o setor continue avançando deve
persistir o trabalho em equipe, a participação da população, o acompanhamento do Conselho
Municipal de Saúde e o apoio incontestável do Prefeito do Município perante os inúmeros
desafios, constantes e diários do setor saúde.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício

  Para o Próximo Exercício, é fundamental que as ações relativas às arboviroses, demais
endemias e o  acesso aos exames de mamografia  sejam fortalecidos para obtenção de
resultados favoráveis à saúde da população. Além disso, o Programa de Combate à hanseníase
e de controle da Sífilis Congênita devem ser fortalecidos. É importante também dar ênfase às
atividades relacionadas ao enfrentamento da Pandemia de Coronavirus, dando sequência à
vacinação até então implementada e bem sucedida no município de Gravatá e demais
estratégias de combate e tratamento da doença. }Nesse contexto, também deve ser reordenada
a Linha de Cuidados relacionados à Saúde Mental que tem agravado nos últimos meses em
decorrência da Pandemia em questão. 

 
LUIZ RIBAMAR SANTOS DE MELO 

Secretário(a) de Saúde 
GRAVATÁ/PE, 2021
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Identificação
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as Considerações Iniciais descritas no presente documento
Introdução

Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou os itens da Introdução descritos no presente documento.
Dados Demográficos e de Morbimortalidade

Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou os dados Demográficos e Epidemiológicos descritos no presente
documento

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou os dados de Produção de Serviços no SUS descritos no presente
documento

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as informações concernentes à Rede Física Prestadora de
Serviços ao SUS descritas no presente documento

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as informações relativas aos Profissionais de Saúde Trabalhando
no SUS descritas no presente documento

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou os resultados alcançados das metas previstas na Programação
Anual de Saúde descritas no presente documento

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou os resultados obtidos dos Indicadores da Pactuação
Interfederativa firmados no presente documento.

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as informações relacionadas  à Execução Orçamentária e
Financeira descritas no presente documento.

Auditorias
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as informações descritas no item Auditorias expressas no
presente documento

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as Análises e Considerações Gerais descritas no presente
documento

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:

O Conselho Municipal de Saúde aprovou as Recomendações para o Próximo Exercício descritas no
presente documento

Status do Parecer: Aprovado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PERNAMBUCO
MUNICÍPIO: GRAVATA 

Relatório Anual de Gestão - 2021 

Parecer do Conselho de Saúde
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GRAVATÁ/PE, 28 de Julho de 2023 

Conselho Municipal de Saúde de Gravatá

https://digisusgmp.saude.gov.br 48 de 48


	Sumário
	1. Identificação
	2. Introdução
	3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	4. Dados da Produção de Serviços no SUS
	5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
	6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
	7. Programação Anual de Saúde - PAS
	8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
	9. Execução Orçamentária e Financeira
	10. Auditorias
	11. Análises e Considerações Gerais
	12. Recomendações para o Próximo Exercício

	1. Identificação
	1.1. Informações Territoriais
	1 .2. Secretaria de Saúde
	1 .3. Informações da Gestão
	1.4. Fundo de Saúde
	1.5. Plano de Saúde
	1.6. Informações sobre Regionalização
	Região de Saúde: Caruaru
	Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)
	Ano de referência: 2021

	1 .7. Conselho de Saúde
	1 .8. Casa Legislativa
	Considerações

	2. Introdução
	Análises e Considerações sobre Introdução

	3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	3.1. População estimada por sexo e faixa etária
	3.2. Nascidos Vivos
	3.3. Principais causas de internação
	3.4. Mortalidade por grupos de causas
	Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade

	4. Dados da Produção de Serviços no SUS
	4.1. Produção de Atenção Básica
	4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos
	4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização
	4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
	4.5. Produção de Assistência Farmacêutica
	4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos
	Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS

	5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
	5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão
	5.2. Por natureza jurídica
	5.3. Consórcios em saúde
	Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

	6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
	Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

	7. Programação Anual de Saúde - PAS
	7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
	Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS

	8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
	Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa

	9. Execução Orçamentária e Financeira
	9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica
	9.2. Indicadores financeiros
	9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)
	9.4. Execução orçamentária e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho
	9.5. Covid-19 Repasse União
	9.6. Covid-19 Recursos Próprios
	9.7. Covid-19 Repasse Estadual
	Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira

	10. Auditorias
	Outras Auditorias
	Análises e Considerações sobre Auditorias

	11. Análises e Considerações Gerais
	12. Recomendações para o Próximo Exercício
	Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício

	Identificação
	Parecer do Conselho de Saúde
	Considerações:

	Introdução
	Considerações:

	Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	Considerações:

	Dados da Produção de Serviços no SUS
	Considerações:

	Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
	Considerações:

	Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
	Considerações:

	Programação Anual de Saúde - PAS
	Considerações:

	Indicadores de Pactuação Interfederativa
	Considerações:

	Execução Orçamentária e Financeira
	Considerações:

	Auditorias
	Considerações:

	O Conselho Municipal de Saúde aprovou as informações descritas no item Auditorias expressas no presente documento
	Análises e Considerações Gerais
	Parecer do Conselho de Saúde:

	Recomendações para o Próximo Exercício
	Considerações:


