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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

MT

PONTAL DO ARAGUAIA

Garcas Araguaia

2.755,10 Km?

6.932 Hab

3 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 26/01/2024

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PONTAL DO ARAGUAIA

5654181

A informago ndo foi identificada na base de dados

33000670000167

RUA FILANDIA S/N

saude @ pontaldoaraguaia.mt.gov.br

66 3401-8701

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/01/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

ADELCINO FRANCISCO LOPO

CLENIA MONTEIRO SILVA

wdsduques @ gmail.com

66992441964

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 26/01/2024

1.4. Fundo de Satde

LEI

04/1993

12.265.816/0001-26

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

CLENIA MONTEIRO SILVA

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 26/01/2024

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

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

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Saide: Gargas Araguaia

ARAGUAIANA 6415.109 3795 0,59
BARRA DO GARCAS 9141.841 69210 757
CAMPINAPOLIS 5970.464 15347 2,57
GENERAL CARNEIRO 3721.078 6037 1,62
NOVA XAVANTINA 5526.733 24345 440
https://digisusgmp.saude. gov.br 3de 33



NOVO SAO JOAQUIM 5022.477 6919 1,38
PONTAL DO ARAGUAIA 2755.095 6932 2,52
PONTE BRANCA 687.812 2008 2,92
RIBEIRAOZINHO 623.453 2593 4,16
TORIXOREU 2397.925 4164 1,74

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2023

1 .7. Conselho de Sadde

PORTARIA

Rua Florencio Marques dos Reis

ELISANGELA LUZ BRITO

12
7
0
2
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saide (SIOPS)
Ano de referéncia:
1.8. Casa Legislativa
1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apr ¢iio na Casa Legislati Data de Apr ¢do na Casa Legislati Data de Apr 40 na Casa Legislati
LI LI Ll

® Consideracoes

O municipio de Pontal do Araguaia foi instalado com as eleicoes de 1992, quando os pontalenses do Araguaia elegeram seus primeiros representantes. Nossa referéncia secundaria e terciaria é
o municipio de Barra do Gargas -MT, tendo como referéncia a capital de Cuiaba-MT. O municipio possui trés Unidades Basicas de Satide, um Centro de Referéncia em Satde, um Laboratdrio
de Andlises Clinicas e uma Farmdcia Bésica.
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Portaria n° 2.135/2013 definiu a Programacio Anual de Satide (PAS) como o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas anualizando as metas do Plano Municipal de
Satde, e prevé a alocacdo dos recursos or¢amentarios a serem executados artigo 4°.

O Municipio apresenta, portanto, o detalhamento das agdes e metas anuais a serem atingidas, previsdo de recursos financeiros a serem utilizados no ano para execucdo das proposi¢oes do
Plano Municipal de Satde.

Tem como base legal para sua elabora¢@o as normas do Ministério da Satde, a Lei de Diretrizes Or¢camentérias - LDO e a Lei Orcamentéaria Anual - LOA do respectivo exercicio.
Os recursos financeiros da Programagido Anual de Satide - PAS 2023 foram definidos conforme Or¢camento para a Secretaria Municipal de Satde no ano vigente (LDO, LOA 2022).

A Programagio Anual de Satde € instrumento destinado a servir de referéncia para a constru¢do do Relatério Anual de Gestdo - RAG, delimitando o seu objeto. Programagdo Anual de
Satide e Relatorio Anual de Gestao representam, assim, recortes anuais do Plano Municipal de Satde, o primeiro com cardter propositivo e o segundo analitico/indicativo.

O presente relatorio foi elaborado através do trabalho conjunto das diversas dreas da Secretaria Municipal de Satde, levando em conta os indicadores de satde e a andlise da
Programacdo Anual de Satde (PAS) dos anos anteriores.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

220 449

0 a4 anos 229

5a9 anos 219 227 446
10 a 14 anos 218 244 462
15 a 19 anos 325 240 565
20 a 29 anos 565 485 1050
30 a 39 anos 579 518 1097
40 a 49 anos 528 554 1082
50 a 59 anos 483 418 901
60 a 69 anos 272 259 531
70 a 79 anos 142 132 274
80 anos e mais 52 63 115
Total 3612 3360 6972

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 16/04/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

PONTAL DO ARAGUAIA 87 81 78 82

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 16/04/2024.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 15 15 23 7 7
II. Neoplasias (tumores) 17 11 8 11 30
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 - 2 3 -

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 4 3 7 3
V. Transtornos mentais e comportamentais 8 4 2 2 2
VI. Doencas do sistema nervoso 1 2 3 3 2
VII. Doengas do olho e anexos - 1 1 - -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 1 1 1 - 1
IX. Doencas do aparelho circulatério 17 27 28 21 11
X. Doencas do aparelho respiratdrio 13 7 16 30 24
XI. Doengas do aparelho digestivo 34 15 30 37 53
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 1 - 4 5
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 4 2 1 1 2
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 12 15 14 14 27
XV. Gravidez parto e puerpério 61 66 57 67 67
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 2 3 2 9
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas - 2 - 2 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 13 2 - 2 4
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 38 42 43 40 54
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 4 6 2 3
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - -

Total 245 225 237 256

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/04/2024.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 1 9 18
II. Neoplasias (tumores) 8 5 4
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 3 2 1
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 - -
VI. Doengas do sistema nervoso 1 - 1
VIIL Doencas do olho e anexos - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 9 12 9
X. Doencas do aparelho respiratério 4 1 2
XI. Doengas do aparelho digestivo 1 1 -
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 2 2 4
XV. Gravidez parto e puerpério - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 1 1
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas - 1 -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 2 8
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 6 4 4
XXI. Contatos com servicos de satide - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - -
Total 42 40 52

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 16/04/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etdria: Observa-se que a populag@o de 30 a 39 anos predomina o sexo Masculino, de 40 a 49 anos predomina o sexo Feminino, os idosos de 60 a 69 anos predominando o sexo Masculino.
da lagdo predominando o sexo Feminino, portando, o icipio possui uma populagdo predominante jovem.

3.2. Nascidos Vivos: De acordo com o quadro, nota-se uma pequena decrescente na notificagdo, devendo ser analisada e observada as notificacdo no sistema para tal justificativa.

307

2022

44

Acima de 80 anos

3.3. Principais causas de internagao: Gravidez parto e puerpério houve baixa no indice, as LesGes enven e alg out conseq causas externas teve aumento, bem como, as Doengas do aparelho digestivo teve um aumento significativo, porém, as Doengas

do aparelho respiratorio ocorreu uma diminuigdo.

3.4. Mortalidade por grupos de causas: De acordo com o quadro: Doengas do aparelho circulatério teve uma crescente, assim como Algumas doencas infecciosas e parasitérias, as Neoplasias (tumores) apresentou uma decrescente.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A disponibiliza¢ao dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producdo de Atengdo Basica

10.334

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontologico

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células

06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde

Total

19.528

36.073

3.326

1

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 19/04/2024.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promogdo e prevencdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células

06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde

Total

1039

42251

8919

164

52373

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 19/04/2024.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

G<H

Esse item refere-se ao componente esp

do da

Portanto, ndo hé produgdo sob gestao municipal.

https://digisusgmp.saude. gov.br

ia far

sob gestdo da esfera estadual.

24,20

162317,89
50788,90

461,08

213567,87
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4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilincia em Satde

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide 623 -

Total 623 -

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

Data da consulta: 19/04/2024.

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

4.1. Producdo de Atencio Bisica: Observa-se que a Atencdo Basica produziu 69.261 atendimentos aos usudrios, sendo um aumento esperado, contudo, sendo que a pr
individual com 19.528.

ia se deu nos p com 36.073, seguido do atendimento

4.4. Producio de Atencao A ial E iali e Hospi por Grupo de Procedimentos produziu 52.373 de procedimentos efetivados.

4.6. Producio de Vigilancia em Satde por Grupo de P i em Agoes de p. 40 e prevengdo em satide com produgdo de 623 procedimentos.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

A disponibiliza¢ido dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 12/2023

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

FARMACIA

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)

Total

Observagdo: Os dados apr ds £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/01/2024.

de saide pblicos ou prestadores de servicos ao SUS

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023

11

11

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 9
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 2
Total 11

Observagdo: Os dados apr ds £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/01/2024.

de saide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS

5.3. Consoéreios em satde

O ente ndo estd vinculado a consorcio piiblico em satide

e Anilises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

11

A Gestao Municipal possui rede fisica em crescimento com sua capacidade instalada da Atengdo Bésica com 03 (trés) Unidades de Saide, 01 (uma) farmacia basica, 01 (um) laboratério de
satde puablica, 01 (um) centro de especialidade, 01 (uma) central de regulac@o, 01 (uma) central de gestdo em saide e 01 (uma) unidade de apoio diagnose e terapia, vigilancia em satide e 01

(um) polo de academia da saide.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢io dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢io pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2023
Piblica (NJ grupo 1) Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)
Piblica (NJ grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301, 010302,
0104)
Privada (NJ grupos 2, 4 e Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 010302, 1 1 5 4 0
5) 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 04/11/2024.

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

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 04/11/2024.

® Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Como demostrado no primeiro quadro PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS no periodo de 08/2023, os Postos de Trabalho Ocupados por Ocupagio e Forma de
Contratagio apresentou a Administragdo Puiblica (NJ grupo 1). Sua forma de contratacdo ¢ estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) com CBOs médicos 06 profissionais; Enfermeiro (a)
01 profissional; CBOs (outros) nivel superior 10 profissionais, CBOs (outros) nivel médio 12 profissionais e 0 CBOs Agente Comunitario em Satide (ACS) contendo 09 profissionais.

No segundo quadro, demonstra-se POSTOS DE TRABALHO OCUPADOS, POR CONTRATO TEMPORARIO E CARGOS EM COMISSAO - Piblica (NJ grupo 1), Contratos temporérios e
cargos em comissao (010301, 010302, 0104), constando CBOs Médicos 04 profissionais; CBOs Enfermeiro (a) 05 profissionais; CBOs (outros) Nivel Superior 09 profissionais; CBOs (outros)
Nivel Médio 10 profissionais e o CBOs Agente Comunitdrio em Satide (ACS) contendo 0 profissionais.

No terceiro quadro é apresentado os Postos de Trabalho Ocupados por Ocupacio e Forma de Contratagio, onde demostra as forma de contratacdo na Administragao Pablica nos anos de 2019,
2020, 2021 e 2022, sendo observado que no ano de 2019 ndo houve nenhuma anormalidade em quantitativo de estatutdrios e empregados publicos.

No quarto e dltimo quadro apresentou nos Postos de Trabalho Ocupados por Contrato Temporario e Cargos em Comissdo que demostra as formas de contratacdo na Administragao Publica nos
anos de 2019, 2020, 2021 e 2022, sendo observado que a partir do ano de 2019, apresentou uma crescente na contratagao.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

Cobertura 100,00 Percentual
populacional

1. - Construir, ampliar, reformar, adequar e recuperar a estrutura Percentual 00,00
fisica das Unidades de rede municipal de satide para garantir acdes de
Buscar recursos

melhoria da ambiéncia nos servicos de saide.- estimada pelas

financeiros especificos para a estruturagéo dos servigos de sadde. equipes de Atengdo

Basica
Acdo N° 1 - Ampliar, reestruturar, equipar a Unidade Basica de Saide Benjamim Correa de Miranda.

Acdo N° 2 - Implantag¢do de uma Maternidade para atendimento e acompanhamento das gestantes, desde o pré-natal, nascimento e puerpério, com cuidados nos primeiros anos de vida do
bebg.

Agdo N° 3 - Atribui¢do de uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal e Pediétrica para Pronto Atendimento em casos de urgéncia e emergéncia.

1. - Implantar novos servigos a partir das necessidades identificadas por Cobertura Percentual 100,00 Percentual
meio do processo de territorializagdo, andlise do perfil epidemiolégico, populacional

sécio econdmico e demografico nas dreas de abrangéncia das Unidades de  estimada pelas

Satde.- Implantar efetivamente a Terceira Equipe de Estratégia de Satide  equipes de

da Familia, de acordo com as orienta¢des do Ministério da Satde e buscar =~ Atenc¢do Basica
garantia do funcionamento da Unidade de Satide com todos os
profissionais necessarios.- Realizar processo seletivo para contratacdo dos

profissionais, inclusive Agentes comunitérios de Satide.

Acdo N° 1 - Selegdo de novos agentes comunitarios de saide através de processo seletivo.

Cobertura de Percentual

1. - Garantir e suprir mobilidrio e equipamento de informdtica nas
Unidades de Satide; - Instalagdo do Prontuario Eletronico do
Cidadao — PEC; - Garantir a manutencdo e renovacdo de
equipamentos e mobilidrios de informatizagdo adquiridos,
assegurando ambiente de trabalho adequado para a equipe e
paciente.

75,00 75,00 Proporgio
acompanhamento das

condicionalidades de

Satide do Programa

Bolsa Familia (PBF)

Acido N° 1 - Instalar cameras de seguranca nas Unidades Basicas de Satide para monitoramento das camaras frias garantindo a conservagao das vacinas.

1. - Garantir qualidade e resolutividade no atendimento aos
usudrios; - Aprimorar conhecimentos técnicos por meio de
Educagdo Permanente em Satde Superar a falta de atualizacdo
dos profissionais da satide em alguns agravos; - Incentivar a
formagdo e a qualificac@o dos profissionais de satde.

Cobertura de Percentual 75,00 Percentual
acompanhamento das

condicionalidades de

Satide do Programa Bolsa

Familia (PBF)

Acdo N° 1 - Oferta de cursos técnicos de capacitagdo para qualificacdo e formagao dos profissionais em satde.

12 de 33
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1. - Manter cobertura minima de 80%. - Garantir o
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento das criangas
de 0 a 7 anos, além do aleitamento materno e cuidados com as
gestantes. - Realizar parcerias e garantir recursos para as acoes
intersetoriais de forma integrada.

Cobertura de Percentual 75,00 Percentual
acompanhamento das

condicionalidades de

Satide do Programa Bolsa

Familia (PBF)

75,00

Agdo N° 1 - Garantir a cobertura dos servigos de Satide Bucal na Atengdo Primdria.

1. - Aumentar a cobertura de escovagao dental coletiva
supervisionada; - Garantir creme dental, escovas e fio dental nas
escolas; - Ampliar o nimero de atendimentos em todas as faixas
etarias nos procedimentos, curativos e preventivos.

Cobertura Percentual 40,00 Percentual
populacional estimada
de satde bucal na

atencdo bésica

100,00

Acdo N° 1 - Promover agdes de educagio em satide nas creches e escolas municipais.

1. - Ampliar a cobertura dos exames de prevencdo de cancer de
colo uterino. - Garantir equipamentos e insumos necessarios as
unidades de satide para realizagdo do exame preventivo. -
Fortalecer e ampliar as a¢des de prevencdo, detecgio precoce e
tratamento oportuno do cancer do Colo de Utero. - Ampliar
campanhas de conscientizacdo e buscar parcerias da sociedade
civil organizada e institui¢des de ensino.

Razdo de exames Razdo 0,4 0.5 Razao
citopatoldgicos do colo do

dtero em mulheres de 25 a

64 anos na populagdo

residente de determinado

local e a populacdo da

mesma faixa etaria

Acdo N° 1 - Ampliar a cobertura de exames de prevengdo do cancer de colo do ttero e fortificar acdes em prevencdo, detecgio precoce e tratamento adequado para o céncer de colo de

atero.

1. - Estimular a pratica do autoexame da mama e garantir a
realizagdo do exame clinico das mamas nas consultas de rotina,
assegurando referéncia e contra referéncia. - Fortalecer e
ampliar as acdes de prevengdo, detec¢do precoce e tratamento
oportuno do cancer do Colo de Mama. - Ampliar campanhas de
conscientiza¢do e buscar parcerias da sociedade civil organizada
e institui¢des de ensino.

Razdo de exames de Razio 0,1 0,2 Razdo
mamografia de rastreamento

realizados em mulheres de 50

a 69 anos na populagdo

residente de determinado local

e populag@o da mesma faixa

etéria.

Acdo N° 1 - Fortalecer o conhecimento sobre a necessidade e importancia de se fazer o autoexame de mama para prevencio e posterior com exame clinico nas Unidades Basicas de Saude,
possibilitando diagnéstico precoce para o devido tratamento apropriado do céancer.

40,00 Percentual

1. - Desenvolver acdes para reduzir o nimero de cesareas Proporcio de parto Percentual 0,00

realizadas no SUS. - Buscar parcerias da sociedade civil
organizada e institui¢des de ensino para desenvolvimento de

projetos com as gestantes e manter parcerias entre Satide e CRAS.

normal no Sistema
Unico de Satide e na
Satide Suplementar

https://digisusgmp.saude. gov.br

Acgdo N° 1 - Amplificar as acdes de educacido em satde para a redugio do niimero de cesarianas efetuadas no SUS, buscando colaboracio da sociedade civil estruturada e institui¢oes de
ensino, e para promogdo de projetos com gestantes mantendo cooperagio entre Satide e CRAS.

Nimero

1. - Garantir acesso ao pré-natal a 100% das usudrias Nimero de ébitos maternos em Nimero
do SUS. - Garantir infraestrutura adequada para as

vigilancias.

determinado periodo e local de
residéncia

Agido N° 1 - Estimular e certificar o acesso ao pré-natal com 100% das usudrias do SUS.
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1. - Implementar as a¢des de prevengdo de gravidez ndo planejada e
profilaxias para DST/HIV nas unidades de satide. - Implementar
projetos intersetoriais e interinstitucionais visando minimizar a
ocorréncia de gravidez na adolescéncia, garantindo assim assisténcia
quanto aos direitos sexuais e reprodutivos aos usudrios das unidades de

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

Percentual 7,00 17,00 Percentual

https://digisusgmp.saude. gov.br

saude.

Acdo N° 1 - Desempenhar agdes para prevengio de gravidez ndo planejada.

1. - Monitorar e acompanhar todas as criancas menores de 01 ano usudrias do = Taxa de Nimero Numero
SUS. - Garatir a atualizacdo do cadastro desta populacdo evitando diferencas  mortalidade
entre o sistema e a realidade - Promover a continuidade do cuidado em todos  infantil

os pontos de atenc¢do da puericultura e/ou rede Materno e Infantil.

Agdo N° 1 - Promover agdes para acompanhamento de criangas menores de 1 ano, usudrias do SUS, e continuar com os cuidados na puericultura e/ou na rede materno-infantil.

95,00 Percentual

1. - Garantir infraestrutura adequada para as vigilancias. - Percentual 0,00
Estruturar a equipe de vigilancia do Obito no municipio. - Atentar
junto as Unidade de Satde o prazo determinado e estipulado para o

preenchimento e alimentag@o junto ao sistema.

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

Acdo N° 1 - Conservar o estado da infraestrutura para as vigilancias.

1. - Garantir a oferta efetiva de testes rastreadores de sifilis e demais doencas

Niamero de Numero Nuamero

investigadas no pré-natal. - Realizar teste de sifilis em todas as gestantes no casos novos de
pré-natal. - Realizar tratamento adequado na gestante e parceiro. - Garantir a aids em
insergdo efetiva destes dados no sistema correspondente, evitando assim falta ~ menores de 5

de testes. - Realizar campanha de prevencio e sensibilizacao a sifilis. anos.

Acdo N° 1 - Possibilitar e efetuar quantidade de testes de sifilis para as gestantes no pré-natal e realizar tratamento apropriado na gestante e seu companheiro.

1. - Realizar campanhas de prevencdo e conscientiza¢do sobre as doengas
cronicas, quedas, direitos dos idosos, destinados a pessoas da faixa etaria de
30 a 69 anos e idosos. - Capacitar as equipes das unidades de saide para
identificar, intervir e acompanhar as pessoas, em processo de fragilizacao
(dificuldade de lidar com situagdes novas e/ou conflitos) e também para
prevengdo de quedas e acidentes.

Nimero de Nimero Nimero
Casos
Autdctones de

Maléria

Acdo N° 1 - Campanhas para a¢des de prevengdo e conscientizacdo sobre direito dos idosos, doengas cronicas e quedas, dedicados a pessoas entre 30 a 69 anos de idade e idosos.
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1. - Manter a cobertura vacinal pactuada igual ou
maior que 95%. - Corrigir as falhas no
interfaciamento entre E-SUS - AB e SI-PNI. -
Sensibilizar as equipes de satide quanto a cobertura
vacinal de sua drea, bem como o sistema de
informac@o. - Garantir a efetiva inser¢do de dados
no E-SUS-AB e PEC - Garantir a infraestrutura
adequada para a sala de vacina.

Proporgio de vacinas selecionadas do  Percentual 0,00 95,00 Percentual
Calendario Nacional de Vacinacdo para

criangas menores de dois anos de idade

- Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica

10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose

e Triplice viral 1* dose - com cobertura

vacinal preconizada

Acdo N° 1 - Desempenhar agdes para a importancia na conscientiza¢do na aplicagdo da cobertura vacinal das vacinas.

1. - Manter a meta pactuada igual ou maior que 85%. - Monitorar
o tratamento e exames laboratoriais conforme manejo clinico
adequado - Infomar a vigildncia ambiental em carater imediato
para condutas quanto ao manejo ambiental e bloqueio. -
Acompanhar o encerramento dos casos no SINAN e informar as

Proporgio de casos de 5,00 85,00 Percentual
doengas de notificacio

compulséria imediata

(DNCI) encerrados em até

60 dias ap6s notificacao.

unidades notificantes.

Acdo N° 1 - Acompanhamento de agdes de tratamento e exames laboratoriais e se necessario informar a vigilancia ambiental quanto ao bloqueio.

Nimero

1. - Realizar teste para HIV em todas as gestantes. - Realizar a efetiva Nimero de casos
alimentagdo do sistema competente para garatia de oferta de testes de HIV. -

Realizar acoes educativas na populacdo alvo em parceria com outros 6rgaos

novos de aids em
menores de 5

e diretorias, por meio da Educagdo em Sadde. anos.
Acdo N° 1 - Realizar projeto para testes de HIV em gestantes e seus parceiros.

Acdo N° 2 - Promover acdes educativas para a populacdo em consonancia a outros 6rgdos e diretorias.

85,00

1. - Acompanhar o encerramento dos casos de hanseniase. - Sensibilizar ~ Propor¢do de cura = Percentual 5,00 Percentual

as equipes das Unidades Basicas de Satide para acompanhamento dos
casos novos e em tratamento, além de busca ativa de casos suspeitos. -

dos casos novos
de hanseniase

https://digisusgmp.saude. gov.br

Realizar o efetivo rastreamento de contatos para detecgdo de casos diagnosticados
suspeitos garantindo tratamento oportuno e efetivo. - Sensibilizar as nos anos das
equipes das Unidades Bésicas de Satde para acompanhamento dos casos  coortes

ja existentes evitando assim o abandono do tratamento.
Acdo N° 1 - Conduzir as equipes das Unidades Basicas de Satide para acompanhamento dos casos e dos tratamentos.

Acido N° 2 - Aplicagdo de busca ativa dos casos suspeitos desde seu diagnostico, tratamento e enceramento.

100,00

1. - Manter a infraestrutura do laboratério Propor¢io de andlises realizadas em Percentual 00,00 Percentual

adequada para anélise das dguas e aquisi¢do de amostras de dgua para consumo humano
insumos para o mesmo. - Manter equipamentos quanto aos parametros coliformes totais,
necessérios em manutengdo para o Programa cloro residual livre e turbidez

Vigidgua

Acdo N° 1 - Garantir equipe devidamente qualificada e infraestrutura adequada para anélise das dguas e obtengdo de insumos para os mesmos.
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1. - Acompanhar os ébitos por causa bésica definida junto a nossa Proporgio de registro 0,00 95,00 Percentual
referéncia hospitalar. - Manter atualizado o SIM e arquivar planilha de 6bitos com causa
preenchida pelas Unidades Basica de Satde para controle do mesmo. basica definida

Acdo N° 1 - Efetivacdo da busca ativa e averiguacdo de investigacao nos casos de 6bitos por causa basica, estabelecida junta a nossa referéncia hospitalar.

1. - Desenvolver agdes de Vigilancia em Satde. - Realizar  Percentual de municipios que 00,00 100,00 Percentual
acdes intersetoriais com Educac@o em Satde para realizam no minimo seis grupos
realizacdo de palestras em escolas e demais orgdos e de acoes de Vigilancia Sanitaria

institui¢des ativas no municipio. - Readequacdo de recursos = consideradas necessarias a todos
humanos conforme demanda. - Garantir a infraestrutura 0s municipios no ano
adequada para as Vigilancias.

Acdo N° 1 - Esse indicador foi excluido no Escritério Regional de Satide de Barra do Gargas - MT.

1. - Intensificar o trabalho de supervisdo de equipe. - Nimero de ciclos que atingiram Nimero
Garantir a infraestrutura adequada para as visitas. - minimo de 80% de cobertura de

Garantir a efetiva inser¢do dos dados coletados no imoveis visitados para controle

sistema correspondente. vetorial da dengue

Agdo N° 1 - Manter equipes qualificadas e infraestrutura adequada para visitas em residéncias em todo municipio.

1. - Sensibilizar as equipes de satde para realizar o Proporg¢do de preenchimento do ~ Percentual 00,00 100,00 Percentual
preenchimento correto da ficha de notificagdo, campo ocupagio nas

principalmente o campo &#34;0cupacao&#34;. - notificacdes de agravos

Monitorar e acompanhar os casos no SINAN. relacionados ao trabalho.

Acgdo N° 1 - Atualizar, orientar, verificar e treinar em conjunto as equipes de satide o enchimento correto da ficha de notificacdo, observando-se o campo "ocupacao”

1. - Sensibilizar as equipes das Unidades Bisicas de Satde para Nimero de Casos Nimero Nimero

acompanhamento dos casos novos, além de busca ativa de casos Autéctones de Maldria
suspeitos e realizar bloqueio do mesmo.

Acdo N° 1 - Aplicacdo de informativos nas agdes de prevencdo e combate contra a malaria.
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1. Organizar a Rede de Atencgdo a Satide para garantir a deteccao,
notificacdo, investiga¢do, monitoramento de casos suspeitos/confirmados
de Covid-19 de forma oportuna. - Sensibilizar a equipe de trabalho (gestao
e assisténcia) para atualizacdo do Plano Municipal de Contingéncia para
Infec¢do Humana pelo Novo Coronavirus, conforme edigio subsequente; -
Realizar gestdo de insumos e equipamentos necessarios para
biossegurancga dos profissionais e assisténcia aos pacientes; -Realizar
gestdo de medicamentos necessérios para o tratamento oportuno de
pacientes suspeitos/confirmados de Covid-19 evitando a ocorréncia de
casos graves de 6bitos; - Sensibilizar a equipe em carater de educagdo
permanente em satde quanto ao surgimento de casos suspeitos causados
por novas cepas do virus. - Definir e desenvolver as atividades
intersetoriais de educagdo em satide e educacdo permanente em satde para
mobilizagdo social e técnica de comunicagdo de risco; -Desenvolver acoes
de Vigilancia Sanitdria para vincular a populag¢do quanto a necessidade de
implementacdo de medidas preventivas ndo farmacolégicas; - Encaminhar
as Equipes das Estratégias de Satide da Familia e demais unidades, todos
os manuais e protocolos de atendimento e manejo frente ao caso suspeito
de Covid-19; - Organizar fluxo de realizagio/coleta de exames e
encaminhamento de amostras no ambito da Vigilancia laboratorial do
municipio; - Sensibilizar as equipes das unidades de satide sobre a
importancia da identifica¢do, notificagdo e monitoramento de casos
suspeitos/confirmados de covid-19; - Realizar conforme orientacoes dos
manuais, tratamento precoce e oportuno evitando agravamento de casos e
ocorréncia de ébitos; - Organizar o fluxo de rastreamento/isolamento de
suspeitos e contatos de casos confirmados de Covid-19; - Monitorar via
telemonitoramento, os casos confirmados de covid-19 diariamente para
acompanhar a evolugdo da doenga e encaminhamento oportuno para o
servi¢o de referéncia; - Produc@o didria de notas informativas e boletins
epidemiol6gicos para comunicacdo social; - Atualizagdo do Plano
Municipal de Contingéncia para Infec¢do Humana pelo Novo
Coronavirus; - Manter e melhorar os indices de recuperacdo de pacientes
com COVID-19; - Atualizagdo, por meio de educagdo permanente em
satde, para os profissionais quanto aos manuais e instrumentos
normativos referentes a Covid-19; - Reorganizacio da Rede de Atengdo a
Satide com fundamento nos Guias Orientadores de enfrentamento a
Pandemia decorrente da Covid-19; - Organizar o servigo assistencial aos
pacientes com complica¢des da Covid-19 (pds-covid) - Estabelecer
parcerias com institui¢des de ensino para o desenvolvimento e execugio
de acdes planejadas com o objetivo de minimizar danos da Covid-19 e
outros agravos simultaneos a populac@o; - Reorganizagio do Fluxo de
atendimento dos pacientes vulneraveis (diabéticos, hipertensos, gestantes,
puérperas, imunossuprimidos); -Desenvolvimento do Plano de
Operacionalizagdo Municipal de Vacinagdo contra a Covid-19, conforme
determinacdes do MS, CIT, CIB, CONASS e CONASEMS.

Proporgao de Percentual 100,00
casos de

doencas de

notificacao

compulséria

imediata

(DNCI)

encerrados em

até 60 dias apds

notificac@o.

100,00

Percentual

Acdo N° 1 - Aquisic@o e compra de equipamentos para o Centro de Reabilitacdo para atender pacientes com sequelas deixadas pela COVID-19 e suas novas cepas.

Acdo N° 2 - Realizar educagio em satide com a populacdo para os cuidados em relac@o as novas cepas.

Agdo N° 3 - Campanha e realiza¢@o de vacinagio semanalmente nas Unidades Bésicas de Saide em criangas, adolescentes, adultos e idosos.

Acgido N° 4 - Aplicar o valor remanescente da Covid-19 com acdes voltadas aos pacientes com sequelas.

Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncio

122 -
Administra¢ao
Geral

da ambiéncia nos servicos de satde.- Buscar recursos financeiros especificos para a estruturagio dos servicos de satde.

- Implantar novos servigos a partir das necessidades identificadas por meio do processo de territorializacdo, analise do perfil epidemiolégico,

- Construir, ampliar, reformar, adequar e recuperar a estrutura fisica das Unidades de rede municipal de satde para garantir a¢coes de melhoria

Meta
programada
para o
exercicio

Resultados

100,00

100,00

sécio econdmico e demografico nas dreas de abrangéncia das Unidades de Sadde.- Implantar efetivamente a Terceira Equipe de Estratégia de

Satide da Familia, de acordo com as orientagdes do Ministério da Satde e buscar garantia do funcionamento da Unidade de Satide com todos

os profissionais necessarios.- Realizar processo seletivo para contratacdo dos profissionais, inclusive Agentes comunitarios de Satde.

- Garantir e suprir mobiliario e equipamento de informética nas Unidades de Satde; - Instalacdo do Prontuério Eletronico do Cidaddo — PEC; -

75,00

Garantir a manutengio e renovacio de equipamentos e mobilidrios de informatizacdo adquiridos, assegurando ambiente de trabalho adequado

para a equipe e paciente.

- Garantir qualidade e resolutividade no atendimento aos usudrios; - Aprimorar conhecimentos técnicos por meio de Educa¢do Permanente em

75,00

Saidde Superar a falta de atualizagdo dos profissionais da saide em alguns agravos; - Incentivar a formacio e a qualificacdo dos profissionais

de sadde.

- Manter cobertura minima de 80%. - Garantir o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento das criangas de 0 a 7 anos, além do

75,00

aleitamento materno e cuidados com as gestantes. - Realizar parcerias e garantir recursos para as agdes intersetoriais de forma integrada.

- Manter a infraestrutura do laboratério adequada para andlise das dguas e aquisi¢@o de insumos para o mesmo. - Manter equipamentos

necessarios em manutengao para o Programa Vigidgua

100,00

- Intensificar o trabalho de supervisdo de equipe. - Garantir a infraestrutura adequada para as visitas. - Garantir a efetiva inser¢do dos dados 6

coletados no sistema correspondente.
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301 - Atengdo
Basica

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 -
Vigilancia
Sanitéria

305 -
Vigilancia
Epidemiologica

- Sensibilizar as equipes das Unidades Basicas de Satide para acompanhamento dos casos novos, além de busca ativa de casos suspeitos e 0
realizar bloqueio do mesmo.

- Aumentar a cobertura de escovagdo dental coletiva supervisionada; - Garantir creme dental, escovas e fio dental nas escolas; - Ampliar o 40,00
nimero de atendimentos em todas as faixas etdrias nos procedimentos, curativos e preventivos.

- Ampliar a cobertura dos exames de prevencdo de cancer de colo uterino. - Garantir equipamentos e insumos necessarios as unidades de 0,50
satde para realizacdo do exame preventivo. - Fortalecer e ampliar as a¢des de prevencao, detecgio precoce e tratamento oportuno do céncer
do Colo de Utero. - Ampliar campanhas de conscientizagdo e buscar parcerias da sociedade civil organizada e institui¢cdes de ensino.

- Estimular a pratica do autoexame da mama e garantir a realizacdo do exame clinico das mamas nas consultas de rotina, assegurando 0,20
referéncia e contra referéncia. - Fortalecer e ampliar as acdes de prevencio, detec¢do precoce e tratamento oportuno do cancer do Colo de
Mama. - Ampliar campanhas de conscientizacdo e buscar parcerias da sociedade civil organizada e institui¢des de ensino.

- Desenvolver agdes para reduzir o nimero de cesdreas realizadas no SUS. - Buscar parcerias da sociedade civil organizada e instituicdes de 40,00
ensino para desenvolvimento de projetos com as gestantes e manter parcerias entre Saide e CRAS.

- Garantir acesso ao pré-natal a 100% das usuérias do SUS. - Garantir infraestrutura adequada para as vigilancias. 0

- Implementar as agdes de prevencdo de gravidez ndo planejada e profilaxias para DST/HIV nas unidades de satde. - Implementar projetos 17,00
intersetoriais e interinstitucionais visando minimizar a ocorréncia de gravidez na adolescéncia, garantindo assim assisténcia quanto aos direitos
sexuais e reprodutivos aos usuarios das unidades de satde.

- Monitorar e acompanhar todas as criangcas menores de 01 ano usuarias do SUS. - Garatir a atualizacio do cadastro desta populacdo evitando 1
diferencas entre o sistema e a realidade - Promover a continuidade do cuidado em todos os pontos de atencdo da puericultura e/ou rede
Materno e Infantil.

- Realizar teste para HIV em todas as gestantes. - Realizar a efetiva alimentac@o do sistema competente para garatia de oferta de testes de 0
HIV. - Realizar a¢des educativas na populac@o alvo em parceria com outros 6rgdos e diretorias, por meio da Educagio em Sadde.

- Garantir a oferta efetiva de testes rastreadores de sifilis e demais doencas investigadas no pré-natal. - Realizar teste de sifilis em todas as 0
gestantes no pré-natal. - Realizar tratamento adequado na gestante e parceiro. - Garantir a inserco efetiva destes dados no sistema
correspondente, evitando assim falta de testes. - Realizar campanha de prevencao e sensibilizacio a sifilis.

- Realizar campanhas de prevencdo e conscientizac@o sobre as doencas cronicas, quedas, direitos dos idosos, destinados a pessoas da faixa 0
etdria de 30 a 69 anos e idosos. - Capacitar as equipes das unidades de satide para identificar, intervir e acompanhar as pessoas, em processo
de fragilizacdo (dificuldade de lidar com situagcdes novas e/ou conflitos) e também para prevencao de quedas e acidentes.

- Desenvolver agdes de Vigilancia em Satde. - Realizar a¢des intersetoriais com Educa¢io em Satde para realizacio de palestras em escolas e 100,00
demais 6rgdos e institui¢des ativas no municipio. - Readequacdo de recursos humanos conforme demanda. - Garantir a infraestrutura adequada
para as Vigilancias.

- Garantir infraestrutura adequada para as vigilancias. - Estruturar a equipe de vigilancia do Obito no municipio. - Atentar junto as Unidade de 95,00
Satide o prazo determinado e estipulado para o preenchimento e alimentagio junto ao sistema.

- Manter a cobertura vacinal pactuada igual ou maior que 95%. - Corrigir as falhas no interfaciamento entre E-SUS - AB e SI-PNI. - 95,00
Sensibilizar as equipes de satide quanto a cobertura vacinal de sua area, bem como o sistema de informacdo. - Garantir a efetiva inser¢io de
dados no E-SUS-AB e PEC - Garantir a infraestrutura adequada para a sala de vacina.

- Manter a meta pactuada igual ou maior que 85%. - Monitorar o tratamento e exames laboratoriais conforme manejo clinico adequado - 85,00
Infomar a vigilancia ambiental em carater imediato para condutas quanto ao manejo ambiental e bloqueio. - Acompanhar o encerramento dos
casos no SINAN e informar as unidades notificantes.

- Acompanhar o encerramento dos casos de hanseniase. - Sensibilizar as equipes das Unidades Basicas de Satde para acompanhamento dos 85,00
casos novos e em tratamento, além de busca ativa de casos suspeitos. - Realizar o efetivo rastreamento de contatos para deteccio de casos

suspeitos garantindo tratamento oportuno e efetivo. - Sensibilizar as equipes das Unidades Bésicas de Satde para acompanhamento dos casos

ja existentes evitando assim o abandono do tratamento.

- Acompanhar os ébitos por causa basica definida junto a nossa referéncia hospitalar. - Manter atualizado o SIM e arquivar planilha 95,00
preenchida pelas Unidades Basica de Saidde para controle do mesmo.

- Sensibilizar as equipes de saide para realizar o preenchimento correto da ficha de notificagdo, principalmente o campo 100,00
&#34;0cupacao&#34;. - Monitorar e acompanhar os casos no SINAN.

Organizar a Rede de Atengdo a Satde para garantir a detec¢@o, notificagdo, investigagdo, monitoramento de casos suspeitos/confirmados de 100,00
Covid-19 de forma oportuna. - Sensibilizar a equipe de trabalho (gestdo e assisténcia) para atualizagdo do Plano Municipal de Contingéncia
para Infeccdo Humana pelo Novo Coronavirus, conforme edi¢do subsequente; - Realizar gestdo de insumos e equipamentos necessdrios para
biosseguranca dos profissionais e assisténcia aos pacientes; -Realizar gestdo de medicamentos necessarios para o tratamento oportuno de
pacientes suspeitos/confirmados de Covid-19 evitando a ocorréncia de casos graves de 6bitos; - Sensibilizar a equipe em carater de educagdo
permanente em satde quanto ao surgimento de casos suspeitos causados por novas cepas do virus. - Definir e desenvolver as atividades
intersetoriais de educagio em satide e educacio permanente em satide para mobilizagdo social e técnica de comunicacdo de risco; -
Desenvolver acoes de Vigilancia Sanitaria para vincular a populacdo quanto a necessidade de implementacdo de medidas preventivas ndo
farmacoldgicas; - Encaminhar as Equipes das Estratégias de Satde da Familia e demais unidades, todos os manuais e protocolos de
atendimento e manejo frente ao caso suspeito de Covid-19; - Organizar fluxo de realizacdo/coleta de exames e encaminhamento de amostras
no ambito da Vigilancia laboratorial do municipio; - Sensibilizar as equipes das unidades de satde sobre a importancia da identificacéo,
notificacdo e monitoramento de casos suspeitos/confirmados de covid-19; - Realizar conforme orientagdes dos manuais, tratamento precoce e
oportuno evitando agravamento de casos e ocorréncia de 6bitos; - Organizar o fluxo de rastreamento/isolamento de suspeitos e contatos de
casos confirmados de Covid-19; - Monitorar via telemonitoramento, os casos confirmados de covid-19 diariamente para acompanhar a
evolucgdo da doenca e encaminhamento oportuno para o servico de referéncia; - Producédo didria de notas informativas e boletins
epidemioldgicos para comunicagdo social; - Atualizagdo do Plano Municipal de Contingéncia para Infec¢do Humana pelo Novo Coronavirus; -
Manter e melhorar os indices de recuperagdo de pacientes com COVID-19; - Atualizagdo, por meio de educagio permanente em satde, para
os profissionais quanto aos manuais e instrumentos normativos referentes & Covid-19; - Reorganizac¢do da Rede de Atengdo a Satide com
fundamento nos Guias Orientadores de enfrentamento & Pandemia decorrente da Covid-19; - Organizar o servico assistencial aos pacientes
com complica¢des da Covid-19 (pés-covid) - Estabelecer parcerias com institui¢des de ensino para o desenvolvimento e execugdo de agdes
planejadas com o objetivo de minimizar danos da Covid-19 e outros agravos simultaneos a populacao; - Reorganizacio do Fluxo de
atendimento dos pacientes vulneraveis (diabéticos, hipertensos, gestantes, puérperas, imunossuprimidos); -Desenvolvimento do Plano de
Operacionalizagdo Municipal de Vacinagdo contra a Covid-19, conforme determinacoes do MS, CIT, CIB, CONASS e CONASEMS.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informacdes

Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

Corrente N/A
Capital N/A
Corrente  1.082.600,00
Capital 102.000,00
Corrente  3.837.500,00
Capital 808.000,00
Corrente  396.000,00
Capital 291.000,00
Corrente 441.000,00
Capital N/A
Corrente 174.000,00
Capital N/A
Corrente 200.000,00
Capital 100.000,00
Corrente N/A
Capital N/A

N/A
1.082.600,00

102.000,00

3.837.500,00
808.000,00
396.000,00

291.000,00

441.000,00

N/A

174.000,00
N/A
200.000,00
100.000,00
N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/11/2024.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

N/A
N/A

N/A

2.170.000,00
190.000,00
150.000,00

195.000,00

54.000,00

N/A

24.000,00
N/A
100.000,00
N/A

N/A

N/A

Conforme os quadros apresentados, ndo ha nenhuma consideracdo a ser pontuada.

https://digisusgmp.saude. gov.br

N/A
N/A

N/A

116.500,00
N/A
48.000,00

N/A

87.000,00

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
2.165.200,00

204.000,00

9.961.500,00
1.806.000,00
990.000,00

777.000,00

1.023.000,00

N/A

372.000,00
N/A
500.000,00
200.000,00
N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/11/2024.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

0,00 975.119,70 2.302.475,18 1.097.045,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.374.640,13

0,00 11.050,00 64.818,00 3.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 79.368,00
0,00 324.099,34 5.470,00 102.768,23 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  432.337,57
0,00 0,00 16.913,00 30.369,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 47.282,88
0,00 89.102,29 116.396,38 40.846,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 246.345,09
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 7.565,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.565,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 4.163,70 405.898,47 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 410.062,17
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 3.276.141,49 1432291 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.290.464,40
0,00 29.983,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 29.983,00
0,00 4.709.659,52 2.933.858,94 1.274.529,78 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.918.048,24

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

Data da consulta: 16/04/2024.

9.2. Indicadores financeiros

77,60 %
12,48 %
56,12 %
R$ 1.214,72

46,57 %

39,01 %

15,62 %

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

Data da consulta: 16/04/2024.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

2.421.000,00 2.421.000,00 7.171.749,40 296,23
405.000,00 405.000,00 587.467,24 145,05
306.000,00 306.000,00 276.515,56 90,36

99.000,00 99.000,00 310.951,68 314,09
600.000,00 600.000,00 4.245.719,89 707,62
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600.000,00 600.000,00 4.245.719,89 707,62
0,00 0,00 0,00 0,00
945.000,00 945.000,00 1.631.154,90 172,61
930.000,00 930.000,00 1.612.705,94 173,41
15.000,00 15.000,00 18.448,96 122,99
471.000,00 471.000,00 707.407,37 150,19
19.696.500,00 24.327.173,50 20.596.766,15 84,67
10.842.000,00 15.472.673,50 11.258.702,60 72,71
1.335.000,00 1.335.000,00 1.676.766,59 125,60
546.000,00 546.000,00 850.966,74 155,85
6.891.000,00 6.891.000,00 6.771.976,04 98,27
45.000,00 45.000,00 38.354,18 85,23
37.500,00 37.500,00 0,00 0,00
37.500,00 37.500,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
22.117.500,00 26.748.173,50 27.768.515,55

1.286.000,00 1.424.543,00 986.169,70 986.169,70 877.130,42
1.136.000,00 1.124.543,00 975.119,70 86,71 975.119,70 86,71 = 873.380,42 77,67 0,00
150.000,00 300.000,00 11.050,00 3,68 11.050,00 3,68 3.750,00 1,25 0,00
294.000,00 324.149,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
198.000,00 324.149,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
96.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
300.000,00 89.130,00 89.102,29 99,97 89.102,29 99,97 89.102,29 99,97 0,00
300.000,00 89.130,00 89.102,29 99,97 89.102,29 99,97 89.102,29 99,97 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
150.000,00 80,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
150.000,00 80,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
200.000,00 4.180,00 4.163,70 99,61 4.163,70 99,61 4.163,70 1 99,61 0,00
100.000,00 4.180,00 4.163,70 99,61 4.163,70 99,61 4.163,70 1 99,61 0,00
100.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.464.600,00 3.457.508,44 3.283.024,55 94,95 3.260.161,51 94,29 3.238.576,17 93,67 22.863,04
1.362.600,00 3.427.508,44 3.253.041,55 94,91 3.230.178,51 94,24 3.208.593,17 93,61 22.863,04
102.000,00 30.000,00 29.983,00 99,94 29.983,00 99,94 29.983,00 99,94 0,00
3.694.600,00 5.299.591,32 4.362.460,24 82,32 4.339.597,20 81,89  4.208.972,58 79,42 22.863,04
4.362.460,24 4.339.597,20 4.208.972,58
22.863,04 N/A N/A
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0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
4.339.597,20 4.339.597,20 4.208.972,58
4.165.271,33

N/A

174.319,87 174.319,87 43.695,25

0,00

0,00

4.165.277,33 = 4.339.597,20 174.319,87 153.487,66 22.863,04 153.487,66 197.182,91
3.587.834,67  3.732.697,97 144.863,30 0,00 80,84 0,00 0,00 0,00 0,00 144.944,14
3.009.133,25  3.230.564,89 221.431,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 221.431,64
2.082.003,33  3.082.403,98  1.000.400,65 0,00 4.900,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.005.300,65
1.982.786,13  2.940.231,40 957.445,27 0,00 3.934,45 0,00 0,00 0,00 0,00  961.379,72
2.055.788,21 = 2.958.909,02 903.120,81 0,00 10.443,40 0,00 0,00 0,00 0,00 913.564,21
1.685.718,78 = 2.954.228,78 = 1.268.510,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.268.510,00
1.893.208,22  1.990.463,60 97.255,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 97.255,38
1.627.726,79  1.660.436,77 32.709,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 32.709,98
1.571.954,95  1.701.976,08 130.021,13 0,00 45.792,99 0,00 0,00 0,00 0,00  175.814,12
1.340.524,19  1.725.784,94 385.260,75 0,00 0,00 385.260,75
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0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
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3.039.000,00 3.628.954,94 3.317.275,08 91,41
3.039.000,00 3.628.954,94 2.577.275,08 71,02
0,00 0,00 740.000,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
3.039.000,00 3.628.954,94 3.317.275,08

3.359.000,00 4.135.797,48 3.467.838,43 3.467.838,43 3.408.106,86
2.701.000,00 4.027.185,22 3.399.520,43 84,41 3.399.520,43 84,41  3.345.505,86 83,07 0,00
658.000,00 108.612,26 68.318,00 62,90 68.318,00 62,90 62.601,00 57,64 0,00
393.000,00 169.949,00 53.712,88 31,61 53.712,88 31,61 53.712,88 31,61 0,00
198.000,00 119.919,00 6.430,00 5,36 6.430,00 5,36 6.430,00 5,36 0,00
195.000,00 50.030,00 47.282,88 94,51 47.282,88 94,51 47.282,88 94,51 0,00
141.000,00 157.340,00 157.242,80 99,94 157.242,80 99,94 157.242,80 99,94 0,00
141.000,00 157.340,00 157.242,80 99,94 157.242,80 99,94 157.242,80 99,94 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
24.000,00 24.954,94 7.565,00 30,31 7.565,00 30,31 6.515,00 26,11 0,00
24.000,00 24.954,94 7.565,00 30,31 7.565,00 30,31 6.515,00 26,11 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100.000,00 488.180,80 405.898,47 83,15 405.898,47 83,15 405.898,47 83,15 0,00
100.000,00 488.180,80 405.898,47 83,15 405.898,47 83,15 405.898,47 83,15 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 14.500,00 14.322,91 98,78 14.322,91 98,78 14.322,91 98,78 0,00
0,00 14.500,00 14.322,91 98,78 14.322,91 98,78 14.322,91 98,78 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.017.000,00 4.990.722,22 4.106.580,49 4.106.580,49 4.045.798,92

4.645.000,00

5.560.340,48

4.454.008,13

4.454.008,13

80,10 = 4.285.237,28

71,07




687.000,00 494.098,88 53.712,88 10,87 53.712,88 10,87 53.712,88 10,87 0,00
441.000,00 246.470,00 246.345,09 99,95 246.345,09 99,95 246.345,09 99,95 0,00
174.000,00 25.034,94 7.565,00 30,22 7.565,00 30,22 6.515,00 26,02 0,00
300.000,00 492.360,80 410.062,17 83,28 410.062,17 83,28 410.062,17 83,28 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.464.600,00 3.472.008,44 3.297.347,46 94,97 3.274.484,42 94,31  3.252.899,08 93,69 22.863,04
7.711.600,00 10.290.313,54 8.469.040,73 82,30 8.446.177,69 82,08  8.254.771,50 80,22 22.863,04
4.015.500,00 4.990.712,22 4.106.580,49 82,28 4.106.580,49 82,28  4.045.798,92 81,07 0,00
3.696.100,00 5.299.601,32 4.362.460,24 82,32 4.339.597,20 81,89  4.208.972,58 79,42 22.863,04

FONTE: SIOPS, Mato Gross029/02/24 15:59:32

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

nova).
3 - Essas despesas sdo consi pelo ente

9.4. Execugdo or¢amentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Programas de Trabalho

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

Valor
Transferido em
2023

(Fonte: FNS)

R$ 114.939,95

10301501900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS AGENTES

COMUNITARIOS DE SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

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

CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

Manutengio das Acdes e Servigos

Piblicos de Satide (CUSTEIO) 1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO PRIMARIA EM

SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE

ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

R$ 307.584,00

R$ 880.073,99

R$ 1.956,82

R$ 63.229,00

10305502300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS AGENTES

DE COMBATE AS ENDEMIAS

R$ 136.704,00

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM

SAUDE

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

R$ 42.472,88

R$ 975.419,00

R$ 39.594,84

R$ 12.000,00

Valor
Executado

404.355,52

404.355,52

0,00

0,00

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

131.572,94 131.572,94 110.523,19
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 0,00
21.049,75 0,00 ' 21.049,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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 16/04/2024 10:40:54

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

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Gerado em 16/04/2024 10:40:53
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 16/04/2024 10:40:54

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piblicos em Saide (SIOPS)

® Anilises e Consideracdes sobre Execugio Or¢amentaria e Financeira

9.1. De acordo com o primeiro quadro aplicado, observa-se que a Atengio Bésica obteve um valor de despesa significativo para o andamento.

9.2. Indicadores Financeiros: Nota-se que a Participacio da Receita de Impostos e de Transferéncia de Impostos da Satide Municipal ficou no valor de 4.709.659,52.
O Governo Federal fez o repasse no valor de 2.933,858,94.

O Governo Estadual fez o repasse no valor de 1.274.529,78.

Portanto, conclui-se que o municipio vem aplicando mais que os 15% de sua obrigatoriedade, garantindo ao usudrio o atendimento aos servigos de satide, sendo que o municipio esteja arcando
com as despesas e com isso sacrificando-o, assim, o seu or¢amento para manter o atendimento a populagio.

9.2. No segundo quadro nos Indicadores do Ente Federado em seu item 2.1 a Despesa Total com Satide, em R$/hab., sob a Responsabilidade do Municipio, por habitante foi de R$ 1.214,72,
sendo que, a Unido teve sua % participagio das Transferéncias da Unido para a Satde no total de recursos transferidos para a satide no com 77,60% para a saide no total de recursos que foi
transferido para o municipio e a participa¢do intergovernamentais ficaram com 78,63% da transferéncia.

9.3. No Relatério Resumido da Execugido Or¢camentéria, como apresentado, nota-se no total das receitas que sdo resultantes de impostos e transferéncias constitucionais e legais com 84,67%.
Nas despesas com agdes e servi¢os publicos de satide por subfungdo e categoria econdmica, a Atengdo Bésica vem com a maior cotagdo. A Apuragdo do Cumprimento do Limite Minimo para
Aplicagdo em ASPS o percentual ficou em 15,62% das despesas empenhadas, com 15,62% das despesas liquidas e 15,15% das despesas pagas.

No exercicio do empenho, observa-se que o municipio apresenta uma necessidade de obter gastos mais abrangentes para poder atender a demanda da populagdo, sendo os valores repassados
baixos para atribuir melhoras adequadas aos atendimentos.
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 04/11/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/11/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

A Gestao do Municipio de Pontal do Araguaia, como demostrado ndo houve informacdes cadastradas na auditoria segundo fonte o Sistema Nacional de Auditoria do SUS.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A Gestao Municipal em Satde, conforme exposto pelos dados cadastrados, o Municipio de Pontal do Araguaia vai de encontro com todas as referencias relacionadas no sistema, direcionada a
alcangar as metas e diretrizes que constam no Plano Municipal de Satide 2022/2025, para atender a crescente demanda municipal de atendimentos e procura por procedimentos e andlises
laboratoriais, assisténcia médica e odontoldgica, reabilitagdo em satide, atendimentos domiciliar e vacinagao/imunizagdo. De acordo com os demonstrativos financeiros e orgamentarios onde se

demonstra a transparéncia dos gastos e trabalhos executados por esta Gestdo Municipal.

https://digisusgmp.saude. gov.br 30 de 33



12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

Executar a reforma e ampliacdo do PSF II Benjamim Correa de Miranda para que tenha mais eficdcia estrutural para os atendimentos e acolhimentos dos pacientes em seu interior e exterior.
Melhorar os equipamentos permanentes nas Unidades Basicas de Satde, Centro de Referéncia, Laboratorio de Anélises Clinicas e Farmacia como: cadeiras, computadores, ar condicionados,
now break, entre outros. Incentivar a reciclagem a formagao e a qualificacdo dos profissionais de saide. Aprimorar conhecimentos técnicos por meio de Educagido Permanente em Satde dos
profissionais em alguns agravos. Curso técnico para o setor da Vigilancia Epidemiolégica de aprimoramento para manuseio e conhecimento do SINAN.

CLENIA MONTEIRO SILVA
Secretario(a) de Saude
PONTAL DO ARAGUAIA/MT, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

ESTADO: MATO GROSSO

MUNICIPIO: PONTAL DO ARAGUAIA

Relatério Anual de Gestio - 2023

Parecer do Conselho de Saude

Identificagao

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relatério Anual de Gestdo e a prestagao de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Introducgido

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relat6rio Anual de Gestdo e a prestacdo de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relatério Anual de Gestdo e a prestacdo de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Dados da Produgao de Servicos no SUS

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relat6rio Anual de Gestao e a prestacao de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relat6rio Anual de Gestdo e a prestacio de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relat6rio Anual de Gestdo e a prestacio de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Programacgdo Anual de Satde - PAS

o Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relatério Anual de Gestdo e a prestagao de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
¢ Consideragdes:
Sem Parecer

Execuc¢@o Orcamentéria e Financeira

¢ Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relatério Anual de Gestdo e a prestacdo de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Auditorias

o Consideragdes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relat6rio Anual de Gestao e a prestacao de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Andlises e Consideragdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satde:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relat6rio Anual de Gestdo e a prestacio de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Recomendagdes para o Proximo Exercicio

o Consideragoes:

Este conselho decide aprovar por unanimidade o Relatério Anual de Gestéo e a prestagdo de Contas anual do 1°, 2° e 3° quadrimestre

Status do Parecer: Aprovado

https://digisusgmp.saude. gov.br

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

de 2023

32de 33



PONTAL DO ARAGUAIA/MT, 04 de Novembro de 2024

Conselho Municipal de Satide de Pontal Do Araguaia
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