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1. Identificacao

1.1. Informagdes Territoriais

MG

IPUIUNA

Pouso Alegre

298,89 Km?

9.283 Hab

32 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 16/03/2026

1 .2. Secretaria de Satide

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE IPUIUNA

2777177

A informacio néo foi identificada na base de dados

18179226000167

RUA JOAO BATISTA FILHO 235 ENTRADA 1

saude @ipuiuna.mg.gov.br

(35)37322139

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 16/03/2026

1 .3. Informacdes da Gestdo

ELDER CASSIO DE SOUZA OLIVA

SUELEN CRISTINA MOREIRA

gabineteipuiuna@ gmail.com

3537322139

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orgamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 16/03/2026
Periodo de referéncia: 01/09/2025 - 31/12/2025

1.4. Fundo de Saide

LEI

04/1997

13.893.638/0001-40

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

SUELEN CRISTINA MOREIRA

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 16/03/2026

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2022
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1.6. Informagdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Satde: Pouso Alegre

Municipio Area (Km2) Populacio (Hab) Densidade

BOM REPOUSO 229.785 13312 57,93
BORDA DA MATA 300.081 17837 59,44
BUENO BRANDAO 355.233 11168 31,44
CACHOEIRA DE MINAS 305.42 12302 40,28
CAMANDUCAIA 527.572 27860 52,81
CAMBUI 242.859 31066 127,92
CAREACU 181.297 7062 38,95
CONCEICAO DOS OUROS 182.673 11218 61,41
CONGONHAL 205.756 11444 55,62
CORREGO DO BOM JESUS 123.263 4462 36,20
ESPIRITO SANTO DO DOURADO 263.849 7132 27,03
ESTIVA 245.295 11880 48,43
EXTREMA 243,099 59336 244,08
HELIODORA 153.884 6278 40,80
INCONFIDENTES 149.467 7537 50,43
IPUIUNA 298.893 9283 31,06
ITAPEVA 177.992 13561 76,19
JACUTINGA 347.273 26888 77,43
MONTE SIAO 290.201 25107 86,52
MUNHOZ 190.563 7930 41,61
NATERCIA 190.422 4805 2523
OURO FINO 533.795 33285 62,36
POUSO ALEGRE 543.883 162133 298,10
SANTA RITA DO SAPUCAI 350.874 42517 121,17
SENADOR AMARAL 151.135 6517 43,12
SENADOR JOSE BENTO 94.589 2149 22,72
SILVIANOPOLIS 312.043 6348 20,34
SAO JOAO DA MATA 120.5 3012 25,00
SAO SEBASTIAO DA BELA VISTA 166.929 6778 40,60
TOCOS DO MOJI 114.945 3894 33,88
TOLEDO 136.133 7625 56,01
TURVOLANDIA 221.284 5097 23,03

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

1 .7. Conselho de Saide

Intrumento Legal de Criacio LEI
Endereco RUA PREFEITO JOAO BATISTA FILHO
E-mail
Telefone
Nome do Presidente VERA LUCIA DA SILVA
Nimero de c Theiros por segment Usuarios 12
Governo 2

Trabalhadores 6
Prestadores 4
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Pablicos em Satde (SIOPS)

Ano de referéncia:
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1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa
16/06/2025 & 20/10/2025 e &

e Consideragdes

A Secretaria Municipal de Saide de Ipuitina apresenta o Relatorio Anual de Gestdao (RAG) referente ao exercicio de 2025, instrumento de prestacdo de contas e de
avaliac@o da gestdo do Sistema Unico de Satide no ambito municipal, em conformidade com a Lei Complementar n® 141/2012 e demais normativas vigentes.

O presente relatério consolida os resultados da execug@o da Programacgdo Anual de Satide (PAS), permitindo a verificagdo do cumprimento das metas estabelecidas
no Plano Municipal de Saide (PMS), bem como a analise da aplicacdo dos recursos publicos transferidos ao Fundo Municipal de Saide, assegurando transparéncia,
legalidade, eficiéncia e responsabilidade na gestao publica.

Durante o exercicio de 2025, a gestdo municipal promoveu o monitoramento dos indicadores de satide, o aprimoramento dos processos assistenciais e a qualificacao
das acdes e servicos ofertados a populagdo, com foco na ampliag@o do acesso, na integralidade da ateng@o e na melhoria dos resultados em satde.

Este documento evidencia o compromisso institucional com a governanca publica, o controle social e a tomada de decisdao baseada em evidéncias, constituindo-se
como instrumento estratégico para identificacdo de avancos, enfrentamento de desafios e reorientac@o das politicas publicas de satide no municipio.

Em cumprimento as disposic¢des legais, o Relatério Anual de Gestdo é submetido a apreciacdo do Conselho Municipal de Satde, garantindo a participac@o social e o
alinhamento as diretrizes do Sistema Unico de Sadde nas esferas municipal, estadual e federal.
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2. Introducao

e Analises e Consideracdes sobre Introdugao

O Relatério Anual de Gestdo (RAG) constitui instrumento obrigatério de planejamento, monitoramento e avaliacdo da gestdo do Sistema Unico de Sadde, em
conformidade com as diretrizes do Sistema Unico de Saiide. Integrado ao Plano Municipal de Satide (PMS) e a Programacio Anual de Satde (PAS), este documento
sistematiza informagdes sobre o perfil demografico e epidemiolégico do municipio, a organizagdo da rede assistencial, a forca de trabalho em satide, o cumprimento
das metas pactuadas e a execuc@o or¢amentdria e financeira, assegurando transparéncia, rastreabilidade e conformidade na gestdo publica.

No exercicio de 2025, a Programacao Anual de Satde foi executada com foco no fortalecimento das agdes de promocao e prevengdo, na qualificacdo da assisténcia e
na melhoria continua da infraestrutura e dos processos de trabalho. As a¢des desenvolvidas estiveram alinhadas as politicas piblicas vigentes, com énfase na
ampliacdo do acesso, na integralidade do cuidado e na melhoria dos resultados em satde, evidenciando o compromisso da gestdo municipal com a efetividade das

politicas implementadas.

Destacam-se as iniciativas voltadas a promoc¢ao da satide, prevencdo de agravos e reabilitagdo. Ressalta-se, ainda, o aumento progressivo da demanda pelos servigos
de satide, o que exigiu da gestdo municipal a ado¢do de medidas continuas de reorganizac¢io da rede assistencial, com adequacdo de fluxos, otimizagdo de recursos e
fortalecimento das equipes, visando garantir a capacidade de resposta do sistema.

Nesse contexto, a Secretria Municipal de Saide de Ipuitina reafirma seu compromisso com a responsabilidade fiscal, a eficiéncia administrativa e a qualificacio
permanente dos servigos prestados, orientando suas ag¢des pela transparéncia, pelo controle social e pela busca de melhores resultados para a populag@o.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populag@o estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2025

0 a4 anos

5 a9 anos 246 247 493
10 a 14 anos 283 246 529
15 a 19 anos 313 260 573
20 a 29 anos 660 579 1.239
30 a 39 anos 650 606 1.256
40 a 49 anos 672 715 1.387
50 a 59 anos 665 696 1.361
60 a 69 anos 540 525 1.065
70 a 79 anos 328 324 652
80 anos e mais 152 144 296
Total 4.725 4.558 9.283

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 27/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

IPUIUNA
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 27/03/2026.

3.3. Principais causas de internac@o por local de residéncia

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 31 46 68 55 57
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 3 13 1 2 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 42 24 25 3 5
V. Transtornos mentais ¢ comportamentais 9 10 26 30 29
VI. Doencas do sistema nervoso 8 9 14 11 13
VII. Doencas do olho e anexos 1 4 15 19 9
VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide - - - 1 -

IX. Doengas do aparelho circulatério 50 64 64 62 65
X. Doencas do aparelho respiratério 30 73 66 46 44
XI. Doengas do aparelho digestivo 48 62 87 82 69
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 3 1 11 3 3
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XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 11 11 16 30

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 30 52 34 35 57
XV. Gravidez parto e puerpério 70 69 69 52 78
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 10 9 11 15 15
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossoémicas 1 6 3 2 4
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 4 10 3
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas 41 52 58 72 77

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 2 4 8 23 21
CID 10" Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 494 543 596 555 608
Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/03/2026.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 37 8 3 2
II. Neoplasias (tumores) 17 8 16 15
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 1 1 -
IV. Doencgas endécrinas nutricionais e metabdlicas 5 9 4 1
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 2 2
VI. Doencas do sistema nervoso 1 5 - -

VII. Doencas do olho e anexos - - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 27 19 20 28
X. Doengas do aparelho respiratério 4 13 12 11
XI. Doengas do aparelho digestivo 5 3 6 3
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 1 - 2 -

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 - 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 5 3 5 6

XV. Gravidez parto e puerpério - - - R
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - - -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossoémicas - - 1 -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 9 5 2
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 7 10 7 13
XXI. Contatos com servigos de satide - - - R
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - -
Total 112 91 84 84

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 27/03/2026.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogrificos e de Morbimortalidade

Ao nalisar os dados do municipio de Ipuitina evidencia a consolidagdo de um processo de transicao demografica e epidemioldgica, caracterizado pela reducao da
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natalidade, envelhecimento populacional e predominancia de condi¢des cronicas ndo transmissiveis. O perfil populacional demonstra concentracdo significativa de
individuos em idade adulta, associada ao crescimento progressivo da populagdo idosa e a estabilidade com tendéncia de reducio no nimero de nascidos vivos. Esse
cendrio impacta diretamente a organizacao da rede de saide, com aumento da demanda por cuidados continuos e de maior complexidade.

No que se refere a morbidade hospitalar, observa-se elevagdo no nimero de interna¢des ao longo dos anos, com predominio de causas relacionadas as doengas
cronicas, como as do aparelho circulatério, digestivo, geniturindrio e neoplasias, além do aumento das internacdes por transtornos mentais e causas externas. Esse
padrido reforga a necessidade de fortalecimento das acdes de prevencdo, diagndstico precoce e manejo adequado na Ateng@o Primaria a Sadde, visando a reducdo de
internagoes evitaveis.

A andlise da mortalidade confirma esse cenario, com predominancia de 6bitos por doencas do aparelho circulatério, neoplasias e doengas respiratdrias, mantendo-se
como principais causas ao longo dos anos. Destaca-se, ainda, a reducdo dos 6bitos por doengas infecciosas e parasitérias, refletindo o controle da pandemia da covis
19 que no ano de 2021 impactou siginicativamente no municipio. Por outro lado, as causas externas permanecem como importante desafio para a gestao publica.

De forma integrada, os dados evidenciam que o municipio apresenta um perfil epidemioldgico compativel com realidades de maior maturidade do sistema de sadde,
no qual predominam agravos cronicos e condi¢des associadas ao envelhecimento, sem desconsiderar a persisténcia de demandas relacionadas ao ciclo de vida e aos
agravos evitaveis. Nesse contexto, impde-se a gestdo municipal o fortalecimento da Atengdo Priméria a Satide como ordenadora do cuidado, a organizagdo das linhas
de atencdo as condigdes cronicas, a ampliacdo das acdes de promocgdo e prevencdo em saude e a intensificacdo das estratégias intersetoriais, especialmente no
enfrentamento das causas externas.

A Secretaria Municipal de Satide reafirma, assim, seu compromisso com a gestdo responsavel, baseada em evidéncias e orientada para resultados, buscando a
qualificagdo continua dos servigos, a otimiza¢@o dos recursos ptblicos e a melhoria dos indicadores de satide da popula¢do, em consonancia com os principios do
Sistema Unico de Satde.
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4. Dados da Produg¢do de Servi¢os no SUS

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

4.1. Produgdo de Atencgdo Basica

o meee e

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atencdo Bésica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 102 19.841,20 - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos 18.418 212,69 - -
04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados” - - - -

Total 18.520 20.053,89 - -
Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 27/03/2026.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo
4.4. Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
182 2,70 - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 44.526 372.061,78 - -
03 Procedimentos clinicos 47.203 497.853,79 - -
04 Procedimentos cirurgicos 387 - - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -

https://digisusgmp.saude. gov.br 10 de 48



07 Orteses, proteses e materiais especiais 233 52.425,00 - -
08 Acoes complementares da atencao a saude 12.898 63.845,10 - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 105.429 986.188,37 - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagtes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/03/2026.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 140 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 4 -
Total 144 -

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

Data da consulta: 27/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

A analise da produg¢@o de servicos de saide no municipio, evidencia elevada capacidade assistencial, com destaque para o protagonismo da Atenc¢ao Primaria a
Saide na organizagio do cuidado e no atendimento as demandas da populacao.

No ambito da Atenc@o Basica, observa-se volume expressivo de atendimentos, com destaque para 97.065 visitas domiciliares, 38.114 atendimentos individuais e
58.713 procedimentos realizados, além de 3.434 atendimentos odontoldgicos. Esses dados demonstram forte atuagdo das equipes no territério, com énfase na
longitudinalidade do cuidado, no acompanhamento continuo dos usudrios e na ampliacdo do acesso aos servicos.

A produgdo relacionada a urgéncia e emergéncia concentra-se predominantemente em procedimentos clinicos (18.418), evidenciando perfil assistencial voltado a
estabilizac@o e resolucdo de demandas agudas, com suporte diagndstico complementar. A auséncia de registros hospitalares nesse bloco indica possivel referéncia dos
casos de maior complexidade para outros pontos da rede, conforme organizacéo regional.

Na aten¢do ambulatorial especializada, observa-se elevado volume de procedimentos , com destaque para procedimentos clinicos e diagndsticos. Esse cenério
demonstra ampliac@o do acesso a servigos especializados e apoio diagnéstico, fundamentais para o manejo das condi¢des cronicas identificadas no perfil
epidemioldgico do municipio.

No que se refere a vigilancia em satde, foram registrados procedimentos voltados principalmente as acdes de promocao e prevencao, reforcando a importancia das
estratégias de monitoramento e controle de agravos.
Ressalta-se a auséncia de produgdo registrada na atenc@o psicossocial e na assisténcia farmacéutica no ambito municipal, esta tltima sob gestdo estadual, o que ndo

necessariamente reflete auséncia de oferta, mas sim a forma de organizacéo e registro dos servigos nos sistemas de informagao.

De forma integrada, os dados de produgdo evidenciam coeréncia com o perfil demografico e epidemiolégico do municipio, marcado pela predominancia de condi¢des
cronicas e aumento da demanda assistencial. Destaca-se o papel estratégico da Aten¢io Primaria como ordenadora do cuidado, articulando a¢des de promocao,
prevengao, diagnéstico e acompanhamento, além da necessidade de fortalecimento continuo da rede especializada e das a¢des de saide mental.

Nesse contexto, a Secretaria Municipal de Satde reafirma seu compromisso com a qualifica¢@o da assisténcia, a ampliagdo do acesso e a organizagdo eficiente dos
servigos, buscando assegurar respostas oportunas e resolutivas as necessidades da populag@o, em consonancia com os principios do Sistema Unico de Sadde.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2025

Rede e de sbledmenos desmidepor pnde bkt

[ e T
POSTO DE SAUDE 0 0 2 2
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 2 2
FARMACIA 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 3 3
Total 0 0 12 12

Observacio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 16/03/2026.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2025
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 6 0 0 6
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 4 0 0 4

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 2 0 0 2

PESSOAS FISICAS

Total 12 0 0 12
Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde piblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 16/03/2026.

5.3. Consoércios em satde

Periodo 2025
01080759000194 Direito Privado Assisténcia médica e ambulatorial MG / IPUIUNA
01990521000104 Direito Publico Assisténcia médica e ambulatorial MG / IPUIUNA

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/03/2026.
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e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

A rede fisica prestadora de servigos ao Sistema Unico de Satde no municipio € composta por 12 estabelecimentos de satide, integralmente sob gestdo municipal,
evidenciando o grau de autonomia administrativa na organizag@o e execugdo das acdes e servi¢os de satide. A estrutura instalada contempla unidades de Atencdo
Primaria, servicos de urgéncia e emergéncia, vigilancia em sadde, assisténcia farmacéutica, além de pontos de aten¢do especializada e servigos de apoio diagndstico e
terapéutico. Destaca-se a presenca de unidades basicas e postos de satide, que sustentam a Atencdo Priméria como ordenadora do cuidado, bem como de pronto
atendimento e servigos especializados, garantindo retaguarda assistencial e amplia¢@o do acesso.

No que se refere a natureza juridica, observa-se predomindncia de estabelecimentos sob administraciio ptblica municipal , complementada pela atuagdo de entidades
privadas, tanto empresariais (4) quanto sem fins lucrativos (2), que atuam como prestadores de servigos ao SUS. Essa composi¢dao demonstra a utilizacdo de arranjos
complementares para ampliacdo da oferta assistencial, em consonancia com os principios de regionalizacao e complementaridade do sistema.

Destaca-se, ainda, a participacdo do municipio em consércios intermunicipais de satide, mecanismo estratégico que possibilita o acesso a servigos especializados e
apoio diagnéstico, contribuindo para a integralidade da ateng@o e otimizag@o dos recursos publicos.

De forma integrada, a rede fisica instalada mostra-se coerente com o perfil epidemiolégico e a demanda assistencial do municipio, caracterizados pelo aumento das
condigdes cronicas e pela necessidade de ampliagdo do acesso a servicos especializados. A organizacao da rede, associada a articulagdo com prestadores e
consoércios, fortalece a capacidade de resposta do sistema de satde local.

Nesse contexto, a Secretaria Municipal de Sadde reafirma seu compromisso com o fortalecimento da infraestrutura, a qualificacdo dos servigos e a organizacio da
rede de atencdo a satude, visando garantir acesso oportuno, integralidade do cuidado e resolutividade das a¢des ofertadas a populacio.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2025
Pablica (NJ grupo 1) Autonomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos 1 4 11 23 22

(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 0 0
Privada (NJ grupos 2, 4 e 5)  Autdénomos (0209, 0210) 0 0 3 0 0

Celetistas (0105) 0 1 2 0 0
Sem Fins Lucrativos (NJ Autdénomos (0209, 0210) 3 0 3 0 0
grupo 3)

Celetistas (0105) 0 6 4 13 0

Intermediados por outra entidade (08) 5 0 1 0 0

Publica (NJ grupo  Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301,
1) 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 31/03/2026.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autdnomos (0209, 0210)
Celetistas (0105) 4 4 2 2

Publica (NJ grupo 1) Autdnomos (0209, 0210) 3 3 4 4
Bolsistas (07) 1 1 1 1
Estatutarios e empregados publicos (0101, 75 74 76 72
0102)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Autdnomos (0209, 0210) 6 6 6 5
Celetistas (0105) 33 30 25 29
Intermediados por outra entidade (08) 1 1 8 6

Pablica (NJ grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em comissao
(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 31/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Os profissionais de satde atuantes no SUS em Ipuitina evidencia uma forga de trabalho diversificada, composta por vinculos publicos e complementada por
diferentes formas de contratagdo, garantindo a continuidade e a ampliac@o da oferta de servigos a populagdo. A predominancia é de vinculos estatutarios e
empregados publicos na administra¢do municipal, especialmente entre profissionais de nivel médio e Agentes Comunitarios de Sadde, o que assegura maior
estabilidade das equipes e continuidade das a¢des, em especial na Aten¢@o Primaria a Satide. Destaca-se a presenca de 22 ACS vinculados ao quadro publico,
fundamentais para a atuac@o territorial e 0 acompanhamento das familias. Por outro lado, verifica-se a utilizagdo de vinculos complementares, como contratos
temporarios, autdbnomos e profissionais vinculados a entidades privadas e sem fins lucrativos, especialmente entre médicos e profissionais de nivel superior. Esse
arranjo reflete a necessidade de flexibiliza¢do da gestdao para garantir cobertura assistencial, frente as dificuldades de provimento e fixacdo de profissionais, realidade
comum em municipios de pequeno porte.

https://digisusgmp.saude. gov.br 14 de 48



A analise histérica demonstra relativa estabilidade no quantitativo de profissionais efetivos, associada ao aumento progressivo dos contratos temporarios, que
passaram de 33 em 2021 para 53 em 2024, indicando maior dependéncia de vinculos flexiveis para manuteng@o dos servigos. Esse cenario, quando analisado em
conjunto com o aumento da produgdo de servicos e da demanda assistencial, evidencia o esforco da gestdo municipal em assegurar a continuidade e a resolutividade
do atendimento, mesmo diante de limitacdes estruturais e de mercado de trabalho em satide.

Do ponto de vista da gestdo, reforca-se a importancia de estratégias voltadas a valorizagio profissional, qualificagdo permanente das equipes e fortalecimento de
vinculos mais estaveis, visando a reducgdo da rotatividade e a consolidacdo de equipes de referéncia. Nesse contexto, a Secretaria Municipal de Sadde reafirma seu

compromisso com a gestdo eficiente da forga de trabalho, buscando equilibrio entre sustentabilidade administrativa, garantia de acesso e qualidade da assisténcia
prestada a populacao.
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7. Programacgdo Anual de Satide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Manter e qualificar o aprimoramento do modelo de gestio do SUS, com centralidade no usuario, gestdo participativa com foco em
resultados, participaciio social e financiamento estavel.

OBJETIVO N° 1.1 - Garantir melhores condicoes para execuciio da Gestdo do SUS e implementacao de processos de trabalho mais eficiente e eficaz
na garantia do acesso e Qualidade das Acdes e Servico de Saude.

Unidade

Indicador para Unidade  Ano - . Meta % meta
o~ . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- B Plano(2022- 2025 did Anual alcancada
ase medida - nual
avaliacdo da meta  medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter servicos extras de média Nimero de Nimero 2021 3 3 2 Nimero 2,00 100,00
complexidade e alta ambulatorial através de ~Consércios
consoércios intermunicipais de saide para Prestando servigos
garantia da assisténcia a populagdo.
Acido N° 1 - Manter contrato de servicos com os consoércios Intermunicipais de Satde: CISAMESP, CISMARPA .
2. Formular e firmar contrato com os Numero de Numero 2021 5 5 6 Numero 6,00 100,00

prestadores de servico municipal prestadores sob a
gestdo municipal.

Acao N° 1 - Contratualizar para assisténcia via SUS a Santa Casa, APAE, Clinica Minas Sul e Laboratérios de Analises Clinicas.

3. Realizar audiéncia piblica na casa Nidmero de Niimero 2021 3 12 3 Nimero 2,00 66,67
legislativa. audiéncia realizada.

Acdo N° 1 - Realizar quadrimestralmente audiéncia publica na casa do legislativo.

4. Participar em instancias de pactuag@o Percentual de Percentual 2021 50,00 70,00 70,00  Percentual 80,00 114,29
como: CIR, CIRA, CIB, Camaras técnicas  participacoes em
destas instancias e cosems. reunides

Acdo N° 1 - Efetivac@o de participagdo em instancias de pactuacdo como : CIR, CIRA, CIB, camara técnica e COSEMS.

5. Formular todos os instrumento de gestdo  Percentual de 0 70,00 70,00  Percentual 50,00 71,43
nos prazos preconizados conforme instrumento de
estabelecidos por normativas, bem como gestdo realizado e

suas prestagdes de contas junto ao conselho  apresentado
municipal de saide e legislativo. Plano

Municipal de Saide (PMS) para 4 anos,

Programac@o Anual em Satde (PAS) e

Relatério Anual de Gestido (RAG) e

Sispacto (PACTUACAO

INTERFEDERATIVA DE

INDICADORES).

Acdo N° 1 - Realizar programagdo anual, RDQA e relatério de gestdo em tempo oportuno e outros instrumentos que se fizerem vigente.

6. Realizar concurso publico, processo Numero de Numero 2021 2 3 1 Numero 2,00 200,00
seletivo de amplo recrutamento e processo  concurso publico e

seletivo simplificado quando se fizer processo seletivo

necessario contratagdes para atender a realizado.

demanda necessaria da populacao.
Acdo N° 1 - Realizar levantamento dos cargos necessarios, definir entre concurso piblico e processo seletivo.

Acdo N° 2 - Contratar empresa para concurso publico, ou formacdo de comissdo para aplicagido de processo seletivo simplificado.

7. Manter todos os sistemas de satide percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
atualizados. sistemas
atualizados.

Acdo N° 1 - Manter 100% os sistemas de satde atualizado.

8. Acompanhamento e monitoramento dos Numero de Numero 2021 1 8 2 Numero 2,00 100,00
tetos fisico e financeiro pactuado tanto no avaliagdes
municipio quanto em outras referéncias. realizadas.

Acido N° 1 - Realizar monitoramento das metas pactuadas e realizadas pelos prestadores através de relatérios extraidos do TABWIN e TABNET fornecido pelo
DATASUS .
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9. Acompanhar os indicadores municipal Analisar Namero 2021 3 12 3 Niamero 3,00 100,00
sistematicamente os
indicadores do
municipio criando
mecanismo e
tracando estratégias
para melhoria dos
mesmos.

Acido N° 1 - Realizar quadrimestralmente avalia¢@o dos indicadores Municipal.

10. Manter contrato com Laboratério de Numero absoluto de  Numero 2021 1 4 1 Numero 1,00 100,00
Préteses Dentaria para oferta de préteses laboratério de

dentérias atendendo a demanda de satide prétese dentaria

bucal da populag@o. prestando servigos.

Acdo N° 1 - Revisar e manter contrato com laboratorio de Protese Dentaria para oferta de protese dentaria atendendo a demanda de satide bucal da populag@o.

Acdo N° 2 - Garantir profissionais cirurgides-dentistas e auxiliares em satide bucal para atendimento aos usudrios nas acoes estratégicas do LRPD.

11. Aquisi¢@o de uniformes para todos percentual de Percentual 0,00 100,00 50,00  Percentual 70,00 140,00
servidores alocados no setor da satide equipe de satde
municipal municipal

uniformizado.

Acdo N° 1 - Disponibilizar recurso e contratar/licitar servi¢os de terceiro para adquirir uniformes para todos os servidores de satide municipal

12. Garantir a participagdo dos 100% de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
trabalhadores em eventos cientificos, participacgdo de
congressos, seminarios, encontros e outros.  profissionais em

evento de satde

Acdo N° 1 - Disponibilizar recursos para garantir a participa¢do dos trabalhadores em eventos cientificos, congressos, seminarios, reunides que abordem temas
do setor, encontros e outros.

OBJETIVO N° 1.2 - Ampliar e fortalecer a participacio da comunidade e controle social na gestao do SUS.

Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta dm ade Resultad % meta
inha- e e esultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025 did Anual alcancada
ase medida nual
avaliacdo da meta medida Base 2025) . da PAS
- Meta
1. Realizar reunides bimestral junto ao Numero de reunides Numero 2021 11 32 8 Numero 8,00 100,00
conselho municipal de satde e reunides realizadas.
extraordindrias quando se fizer necessario.
Acido N° 1 - Realizar reunides bimestral junto ao conselho municipal de saide e reunides extraordindrias quando necessario.
2. Custear e fortalecer o funcionamento das  Garantia do 0 6.000,00 1500,00  Moeda 0 0
atividades do CMS funcionamento das
atividades do CMS.
Acdo N° 1 - Disponibilizar recursos para manutencdo e funcionamento das atividades do CMS.
3. Promover junto ao estado capacita¢ao Niimero absoluto de 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
para CMS treinamentos.
Ac@o N° 1 - Articular junto ao estado treinamento para CMS, viabilizar a participacdo dos mesmos.
4. Realizar a conferéncia municipal de Nuamero de Niamero 2021 1 1 1 Niamero 1,00 100,00

satde conferéncia realizada

Acdo N° 1 - Garantir a divulgagdes e incentivar a participagdo da comunidade a conferéncia municipal de saide.
Acdo N° 2 - Garantir insumos e materiais ao CMS para realizagio da conferéncia municipal de satde.

Acdo N° 3 - Apoiar e promover junto ao CMS a conferéncia municipal de satde.

DIRETRIZ N° 2 - Garantia do acesso da populaciio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de
satde, mediante aprimoramento da politica de Atencéo especializada. (Ministério da Satde)

OBJETIVO N° 2 .1 - Fortalecer a interacio e articulacio da rede especializada com foco da aciio centrada no usuario, com praticas acolhedoras e
resolutivas no diagnostico e recuperacao de agravos a saide municipal.
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Descricao da Meta

1. Disponibilizar recursos para
compra de equipamentos para
manuten¢d@o do servico de média
complexidade.

I]::d;;:u:‘o:)a::;a Unidade Ano - Meta :ljmdade Resultad % meta
‘;ﬁ ora de °¢ de Linha- Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 °© did Aes‘;l ®  alcancada

avaliagao ca medida Base 2025) B da PAS

meta Meta

Garantia na 0 90,00 90,00 Percentual 100,00 111,11

manuten¢do do
servico de média
complexidade.

Acdo N° 1 - Disponibilizar recursos e realizar tomadas de preco/licitacdes quando necessario para compra de equipamento para manutengdo do servico de média
complexidade.

Acdo N° 2 - Viabilizar a execugdo de portarias MS e Resolu¢des SES/MG indicadores para esta finalidade.

100% da demanda
apresentada.

2. Manutenc¢do do contrato com Moeda 2020 1.320.000,00 7.000.000,00 2160000,00 Moeda 2.160.000,00 100,00
a santa de misericordia de
Ipuiuna para prestacdo de
servicos em urgéncia e
emergéncia e internagdes
clinicas em médica

complexidade.

Acido N° 1 - Disponibilizar recursos para manutengdo do contrato com a santa de misericérdia de Ipuiuna para prestacdo de servigos em urgéncia e emergéncia e
internagdes clinicas em médica.

Acdo N° 2 - Formular documentos necessdrios para cumprimento de portarias MS e Resolu¢des SES que vierem a ser publicadas referente a rede de assisténcia
de urgéncia/emergéncia e hospitalar.

3. Disponibilizagdo de 02 Nimero de Ndmero 2021 2 2 2 Nidmero 2,00 100,00
ambulancias para santa casa para ambulancias

o servigo de remoc@o de disponibilizadas.

urgéncia e emergéncia.

Acido N° 1 - Manter 02 ambulancias UBSs a Santa Casa para servico de remog¢do em urgéncia/emergéncia.

Acido N° 2 - Realizar manutencdo e reparos necessarios nos equipamentos e no veiculo para manter a seguranga da assisténcia.

Acdo N° 3 - Aquisi¢do de novo veiculo quando necessério para substituir os que necessitarem para manter a seguranca da assisténcia

4. Disponibilizacdo de 04 Nuamero de Namero 2021 4 4 4 Numero 4,00 100,00
motoristas para santa casa para a motoristas

realizac@o do servigos de disponibilizados.

remogdo de urgéncia e

emergéncia.

Acdo N° 1 - Manter 04 motoristas a santa casa para relizacdo de remogdo de pacientes em urgéncia/emergéncia.

5. Contrata¢ao de Meédia de servicos Numero 2021 5 7 7 Nimero 7,00 100,00

profissionais/Servigos para
ambulatério de consultas e
exames especializados

Acdo N° 1 - Contratar profissionais
urologia e ultrassonografia.

especializados
realizado no
municipio.

e oferecer atendimento especializado no municipio de cardiologia, psiquiatria, neurologia, vascular, ortopedia, pneumologia,

Acdo N° 2 - Revisar demanda periodicamente para identificar necessidade de contratacdo de novas especialidades para melhoria da assisténcia e efetivar a

mesma caso necessario.

6. Contratac@o de servigos extras
de média e alta complexidade
ambulatorial através dos
consoércios intermunicipal de
satde para a garantia da
assisténcia a populag@o.

Acdo N° 1 - Manter contrato com o
assisténcia a populagao.

7. Contratacdo de servigo de
média e alta complexidade com
contrato firmado dentro do
municipio.

Acido N° 1 - Manter contrato com o
Clinica Minas SUL Clinica Médica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Niimero de 720.000,00  360000,00 Moeda  250.761,19 69,66
Servicos

autorizados de

média e alta

complexidade.

s consorcios CISMARPA e CISAMESP para fornecimento de servigo de média e alta complexidade para garantir a

Recurso 1.000.000,00 250000,00 Moeda 219.987,08 87,99
financeiro
autorizado dentro

do municipio.

s laboratdrios de andlise clinica Sdo Lazaro, Sirlene Moreira Analises Clinicas , MSLAB laboratorio de Analises Clinicas e
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8. Implantar o Sistema de
Gerenciamento de Filas de
Espera da média e alta
complexidade na secretaria de

Nimero de 0 1 1
sistema de

gerenciamento

implantado.

Numero 1,00 100,00

satde.
Acdo N° 1 - Implantar o ESUS REGULACAO na SMS.

DIRETRIZ N° 3 - Efetivar a Atencio Basica como espaco prioritario de organizaciao do SUS, usando estratégias de atendimento integral tendo como eixo
estruturante as Equipes de Saide da Familia, promovendo a articulacio intersetorial com os demais niveis de complexidade da atencio a saide.

OBJETIVO N° 3.1 - Adequacio da rede fisica/ mobiliaria e equipamentos para atividades da Rede basica municipal de saide, a fim de propiciar uma
ambiéncia acolhedora, seguranca ao atendimento basico adequado.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - nha Meta Meta  de Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base " Plano(2022- 2025  medida Anul;l alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Construir e equipar uma nova Unidade de ~ Namero de Unidade 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
Satdde para realocagdo da equipe de ESF de Satde
construida.
Acdo N° 1 - Acompanhar a execugdo da construgio pela empreiteira contratada.
Acdo N° 2 - Realizar licitagdo para compra de equipamentos necessérios para mobiliar a nova unidade
2. Realizar ajustes na infraestrutura em 100 Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

% das Unidades de saide e setores de satide  unidades ajustadas
municipal (reformas/ampliagdes, aquisi¢do

de equipamentos/mobilidrios), conforme

necessidade para manutencdo do servigo ou

ainda mediante a propostas aprovadas pela

SES/MS.

Acdo N° 1 - Realizar ajustes na infraestrutura em 100 % das Unidades de satide e setores de satide municipal (reformas/ampliagdes, aquisicao de
equipamentos/mobilidrios), conforme necessidade para manutencdo do servi¢o ou ainda mediante a propostas aprovadas pela SES/MS.

Acido N° 2 - Viabilizar a execucdo de todos planos de trabalho proposto pelas resolugdes da SES/MG ou Portarias MS mediante a participagdo de forma efetiva
do CMS.

Acido N° 3 - Contratar empresa capacitada para dedetizagdo, desratizagdo e limpeza de caixas d agua nas unidades de satde conforme exigéncia da VISA.

Nidmero de 0 40 10
microcomputadores

3. Aquisi¢do de microcomputador e Niimero 0 0
impressoras para atividades das unidades de
satde. e impressoras

adquiridos.

Acdo N° 1 - Realizar licitagdo para compra de microcomputadores e impressoras para atividades das unidades de satide garantindo a informatizacao dos registros
das assisténcias realizadas pelas equipes de satde.

Acdo N° 2 - Dispor de internet de qualidade para apoio a informatizacio da APS para utilizacdo do ESUS-AB.
Acdo N° 3 - Viabilizar a execugdo de propostas por meio de Resolugdes SES/MG e Portarias MS, mediante a participacao de forma efetiva do CMS.

4. Fazer aquisi¢do em 100% dos veiculos dos Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

projetos aprovados pelo MS e SES/MG, com
manutencdo e renovacdo da Frota, com
aquisi¢do de veiculos ambuléncia, veiculo
sanitario e veiculos de passeio, ou mesmo,
utilizag@o de recursos proprios para atender a
necessidade municipal.

veiculos adquiridos
para Transporte
Sanitario e Equipes
de Saide

Acido N° 1 - Disponibilizar recursos para manutengdo corretiva dos veiculos existentes para continuidade do atendimento a populagéo.

Acido N° 2 - Realizar licitag@o para aquisi¢@o de veiculos sempre que houver necessidade ou projetos aprovados pelo CMS e SES/MG para melhor atender a

populacio.

5. Manutencdo corretiva nos
equipamentos/mobilidrios que ndo
necessitem de substitui¢do e quando
necessario, aquisi¢do dos mesmos, afim de
manter a manutencdo das unidades e setores
de satide municipal.

Percentual de 0 90,00 90,00  Percentual 90,00 100,00

manutencdes
corretivas

Acido N° 1 - Realizar manutencdo corretiva nos equipamentos/mobilidrios que nio necessitem de substitui¢do e quando necessario, aquisi¢do dos mesmos.
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Acdo N° 2 - Viabilizar a execugdo de propostas por meio de Resolugdes SES/MG e Portarias MS, mediante a participacao de forma efetiva do CMS.

6. Aquisi¢do de tablets para ACS e ACE Nimero de tablets 0 52 10 Nimero 0 0
para melhoria dos processos de trabalho e adquiridos .

melhor qualidade nos registros de atividades,

garantindo a manutengio e substitui¢do dos

mesmos conforme necessidade.

Acao N° 1 - Disponibilizar recurso para manutencdo dos tablets ou compra dos mesmos para continuidade dos registros de atividades dos ACE e ACS

Acao N° 2 - Avaliar a efetivacio da contrata¢do do software para utilizagdao dos ACE, se comprovada, disponibilizar recurso para manter continuidade do
Servico.

OBJETIVO N° 3 .2 - Organizar e oferecer uma assisténcia de qualidade e integral a satide da mulher.

) . Unidade  Ano - . Meta Unidade % meta
o Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta liaciio d n de Linha- B Plano(2022- 2025 did Anual alcancada
avaliacio da meta medida Base ase 2025) medida - nual da PAS
Meta
1. Identificar e garantir Percentual de gestantes Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

acompanhamento pré-natal acompanhadas
para 100% das gestantes de

risco usudrias de drogas e

alcool.

Acao N° 1 - Identificar e cadastrar todas as gestantes no primeiro trimestre através da ESF.

Acdo N° 2 - Garantir acesso de qualidade em todas as unidades de satde.

Acdo N° 3 - Garantir acesso e locomocio a toda gestante de alto risco na aten¢do especializada.

Acido N° 4 - Realizar palestras educativas em relag@o aos riscos do uso de drogas e dlcool durante a gestacéo.

2. Garantir 07 consultas de  Ndmero de gestantes com 74 0 90,00 90,00  Percentual 77,38 85,98
pre-natal para 90% das consultas de pré-natal

gestantes que demandam

as Unidades de saiude

Acdo N° 1 - Realizar vigilancia ativa das mulheres adscritas as equipes, estando atento aos sinais de gestac@o.
Acdo N° 2 - Identificar e cadastrar todas as gestantes da 1° a 12° semana de gestacao(primeiro trimestre) conforme indicador do Previne Brasil

Acdo N° 3 - Acompanhar proativamente o quantitativo de consultas de pré-natal por cada gestante (por meio de relatérios de sistema de informacao ou controle
manual).

Acdo N° 4 - Agendar consulta subsequente a anterior para as gestantes, acompanhando possiveis faltas e acionando a gestante por meio telefonico ou presencial
(domicilio) para entender o motivo.

Acido N° 5 - Facilitar o acesso aos testes de gravidez (preferencialmente teste rapido) por meio de escuta inicial qualificada.

Acido N° 6 - Manter contrato com profissional obstetra para ampliacdo do atendimento as gestantes.

3. Manter o acesso as % de gestantes que realizaram todos ~ Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 79,41 79,41
gestantes para realizagdo os exames padronizados pelo
de todos os exames Ministério da Satde

padronizados pelo
Ministério da Satde.

Acdo N° 1 - Solicitar e garantir a realizac@o todos os exames de rotina de pré-natal, conforme linha guia do MS logo na primeira consulta de pré-natal

Acdo N° 2 - Fortalecer o desempenho do atendimento as gestantes, por meio da realizagdo de exame (sifilis e HIV), conforme preconizado pelo programa
Previne Brasil.

Acdo N° 3 - Dar preferéncia aos testes rapido, caso nao haja testes rapido, criar fluxo de agendamento priorizando a realiza¢do dos exames na realidade da rede
de atencdo a gestante, pela importincia do tempo oportuno para esse grupo.

Acido N° 4 - Garantir agendamento e locomogio quando necessario para realizacio dos exames
Acgido N° 5 - Realizar campanhas para deteccdo de sifilis através de testes rapidos.

4. Garantir cobertura de Percentual de cobertura vacinal nas 0 80,00 80,00  Percentual 100,00 125,00
imunizagdo em 80% das gestantes cadastradas nas unidades

vacinas preconizada pelo de saide

Ministério da Satde.

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa a gestante faltosas

Acao N° 2 - Acompanhar proativamente a gestante, supervisionando a situa¢@o vacinal da mesma e periodo indicado das vacinas para este grupo.
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5. Ofertar consulta de Propor¢ao de gestante com consulta 0 90,00 90,00  Percentual 58,82 65,36
puerpério até o 40 dia pés  de puerpério até 40 dias.

parto em 90% das gestantes

que demandarem a UBS

Acido N° 1 - Manter acompanhamento de todo periodo gestacional, sendo a tltima consulta para encerramento de condic@o de gestante, a consulta de puerpério a
90% das gestantes que demandarem as UBS.

6. Garantir da avaliacdo de  Percentual de gestantes que 0 70,00 70,00  Percentual 79,00 112,86
saude bucal para 70% das  realizaram avalia¢do de saide bucal

gestantes que demandarem  sob o n° de gestantes cadastradas

a UBS nas unidades de satdde.

Acido N° 1 - Fortalecer o desempenho do atendimento odontolégico para as gestantes, conforme preconizado pelo programa Previne Brasil.
Acgido N° 2 - Criar fluxo e garantir a prioridade no agendamento a gestante no atendimento com equipe satide bucal.
Acido N° 3 - Realizar monitoramento através do responsével se foi realizado o atendimento a este grupo

7. Ampliar o acesso das Razido de exames citopatolégicos do 0 0,20 0,20 Razdo 0,92 460,00
mulheres ao exame colo do ttero em mulheres de 25 a

citopatoldgico coletando na 64 anos na populacio residente de

zona rural e horérios determinado local e a populacdo da

estendidos nas UBS mesma faixa etaria

Acdo N° 1 - Ter controle individualizado dessa populagdo evitando realizar exame sempre para mesmas mulheres e deixando outras de fora do programa de
rastreamento.

Acdo N° 2 - Realizar campanhas visando ampliar a oferta do exame do céncer do colo uterino.
Acdo N° 3 - Realizar coleta de preventivo na zona rural facilitando o acesso das mulheres ao exame.
Acdo N° 4 - Realizar coleta de preventivo em horario estendido facilitando o acesso para as mulheres que trabalham fora e em horario comercial.

Acdo N° 5 - Realizar coleta de preventivo em mulheres fora da faixa etaria preconizada pelo MS, cujas tenham historico familiar ou indicagdo de rastreamento
citopatoldgico pelo médico.

Acdo N° 6 - Ter método de controle do seguimento das mulheres com exame alterado (sistema eletronico ou registro de papel, ambos verificados
periodicamente).

8. Viabilizar o nimero de Razdo de exames de mamografiade 0 0,20 0,20 Raziao 0,53 265,00
mamografias realizadas em rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos.  mulheres de 50 a 69 anos na

populagdo residente de determinado

local e populagdo da mesma faixa

etaria.

Acido N° 1 - Ter dados populacionais para mensuragio da oferta necessaria ao rastreamento adequado para populagdo feminina na faixa etdria para garantia do
acesso a realiza¢do da mamografia de rotina.

Acdo N° 2 - Garantir acesso as mulheres fora da faixa preconizada pelo Ministério, que tenha pré disposi¢do ao cancer de mama.

9. Realizar 100% de Ndmero de mulheres seguidas com 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
seguimento em mulheres resultados de exames preventivos
com resultado de alterados.

preventivo do colo do
dtero alterado.

Acido N° 1 - Seguir todas as mulheres com lesdo precursoras do cancer do colo de utero nas UBS.

Acdo N° 2 - Orientar, encaminhar, garantir acesso e acompanhar estas mulheres nas aten¢des secundarias e tercidrias.

10. Aumentar o nimero de = Propor¢do de parto normal no 0 0,35 0,35 Percentual 0,28 80,00
partos naturais das Sistema Unico de Satde e na Satide
gestantes do municipio Suplementar

Acido N° 1 - Realizar palestras educativas sensibilizando as gestantes do beneficio para mulher e a crianca do parto natural como recuperagdo mais rapida e
menos riscos de infecgdo etc...

11. Investigar os 6bitos em = Proporc¢do de ¢bitos de mulheres em  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 75,00 75,00
mulheres em idade fértil idade fértil (10 a 49 anos)
(MIF) por causas investigados.

presumiveis no municipio.

Acdo N° 1 - Manter 100% investigagdo de 6bitos em mulheres em idade fértil.
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12. Realizar campanhas de ~ Namero de campanhas realizadas 0 8 2 Niamero 18,00 900,00
mobilizagdo e

conscientizac@o sobre

Satde da Mulher.

Acdo N° 1 - Realizar palestras educativas nas comunidades relacionadas a preven¢do do cancer do colo de ttero e mama.
Acido N° 2 - Realizar campanhas para deteccdo de sifilis através de testes rapidos.

13. Manter Contratagdo de ~ Nimero de profissionais contratato Nimero 2021 1 1 2 Nimero 2,00 100,00
profissional gineco/obstetra

para atendimento a satide

da mulher e gestantes.

Acdo N° 1 - Manter contrato com profissional gineco/obstetra para ampliar o atendimento a mulher e a gestante.

OBJETIVO N° 3 .3 - Organizar e oferecer uma assisténcia de qualidade e integral a satide da crianca do adolescente

Unidade
Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
. . .. . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio  de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2025 medida - Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Intensificar agdes para reduzir ~ Taxa de mortalidade infantil Namero 2019 3 1 2 Niamero 6,00 300,00

a mortalidade infantil

Acido N° 1 - Fortalecer a assisténcia de acompanhamento de pré-natal conforme ac¢des elencadas a assisténcia a gestante, identificando em tempo adequado as
gestagdes de risco.

2. Investigar 100% dos 6bitos Proporgiao de 6bito infantil Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
infantil e fetal no municipio investigado.

Acdo N° 1 - Alimentar no SIM todos os registros de obito de forma regular e constante durante o ano.

Acdo N° 2 - Priorizar a alimenta¢do no SIM dos fetais, infantis e materno conforme preconizado na Portaria de Consolidagdo n® 1/GM/MS de 28 de setembro de
2017, Capitulo VI, Secdo I Artigos n® 402 e 413

3. Garantir para todo recém Niamero de nascidos Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
nascidos consulta de puericultura =~ demandarem as unidades de
com médico pediatra nos saide.

primeiros dias vida
Acido N° 1 - Manter atendimento médico todos os dias da semana para garantir consulta de puericultura a todos recém nascidos.

Acido N° 2 - Realizar captacdo das criancas logo apds o nascimento, de preferéncia no momento do teste do pezinho e/ou consulta puerperal, marcando a
primeira consulta de puericultura para a primeira semana de vida.

4. Garantir o acesso a realizagdo ~ Nuamero de nascidos no Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
em tempo oportuno teste do municipio que demandarem as
pezinho, teste do olhinho e unidades de sadde.

orelhinha a todos recém nascidos
do municipio

Acido N° 1 - Garantir acesso e locomog¢do em tempo oportuno para realizar teste do pezinho, orelhinha e olhinho a todo recém nascidos.

5. Garantir cobertura vacinal em  Proporg¢do de vacinas 0 90,00 95,00  Percentual 100,00 105,26
90% das criangas menores de 2 selecionadas do Calendario
anos, realizando busca ativa nos ~ Nacional de Vacinagdo para
faltosos. 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 - Monitorar todas as criangas do municipio através de avaliacdo do cartdo da crianga pelas equipes ESF.

Acdo N° 2 - Manter acompanhamento dos faltosos (atraso no calendério vacinal) individualmente e fazer busca ativa.

Acdo N° 3 - Orientar sobre a importancia das vacinas ja nas consultas de pré-natal e continuar ao longo das consultas de puericultura.

Acdo N° 4 - Manter contato com creches para verificagdo do calendério vacinal, acompanhamento conjunto e didlogo colaborativo entre as partes.
Acao N° 5 - Realizar campanhas para verificag¢@o da situacdio vacinal das criancas na faixa etaria preconizada.

Acdo N° 6 - Alimentar o sistema de informacao, preferencialmente na sala de vacina, priorizando a utilizacdo do Prontuério Eletronico do Cidadao (PEC) ou
outro sistema que venha a substituir.
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6. Incentivar a alimentagao Percentual de criangas 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
saudével e prevencdo do acompanhadas pelo SISVAN.

sobrepeso e obesidade infantil,

trabalhando com referéncia e

contra referéncia entre servigo de

pediatria, ESF e equipe

multiprofissional da aten¢do

priméria.

Acido N° 1 - Interagir todas as equipes de satde para que seja possivel a referéncia e contra referéncia municipal.

Acdo N° 2 - Orientar a populacdo os beneficios da alimentagdo saudavel e a pratica de exercicio fisico.

Acido N° 3 - Manter educador fisico para trabalhar grupos de pessoas sobrepeso e obesa.

Acido N° 4 - Desenvolver plano de ac¢des realizado para trabalhar o Programa Proteja para redu¢@o da obesidade infanto-juvenil.
Acido N° 5 - Desenvolver projetos junto ao ambiente escolar para trabalhar a temética da alimentacdo saudavel.

Acido N° 6 - Viabilizar acompanhamento com nutricionista para o publico infanto-juvenil com obesidade.

7. Realizar captagdo do RNs de Percentual de RNs de risco Percentual 2021 100,00 90,00 90,00  Percentual 80,00 88,89
risco e encaminhar para junta captado e encaminhado a a
reguladora, monitoramento do junta reguladora.

atendimento das necessidades em
todos os setores do municipio.

Acdo N° 1 - Detectar através das equipes ESF os recém nascidos de risco.
Acdo N° 2 - Encaminhar a junta reguladora para que seja identificada a necessidade e trabalhar com a mesma em todos os setores do municipio.
Acdo N° 3 - Identificar e orientar as mulheres durante o pré -natal sobre o acompanhamento de neonato de risco.

8. Realizar programagcio das Propor¢do das metas 0 90,00 90,00  Percentual 16,37 18,19
acOes pactuadas/contratualizadas ~ programadas alcancadas
no Programa Saidde na Escola

Acido N° 1 - Realizar junto as equipes de satude todas as acdes programadas e pactuadas no Programa Satide na Escola nas escolas pactuadas.
Acdo N° 2 - Avaliar condigdes de satde das criangas, adolescentes e jovens que estdo nas escolas pactuadas.
Acdo N° 3 - Disponibilizar recursos e materiais necessarios para execuc@o dos trabalhos a serem desempenhados.

9. Viabilizar medico pediatra Atendimento de pediatria 05 Namero 2021 5 5 5 Niamero 5,00 100,00
para manter atendimento em dias da semana
pediatria todos os dias da semana

Acido N° 1 - Manter contrato com médico pediatra para ofertar atendimento pediatrico todos os dias da semana ampliando acesso ao publico infantil.

OBJETIVO N° 3 .4 - Ampliacio e Incrementar das Equipes de Atencio primaria

Indicador para Unidade  Ano - Linh: Meta ;deade Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Basea- Plano(2022- Meta 2025 meedida A:ls ala o alcancada
avaliacdo da meta  medida Base 2025) ) u da PAS
Meta
1. Promover a ampliacdo da cobertura =~ Cobertura Percentual 2021 89,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

populacional estimada pelas Equipes populacional

Sadde da Familia estimada pelas
equipes de Atencdo
Basica

Acdo N° 1 - Manter equipes ESF em funcionamento de forma adequada.

Acdo N° 2 - Realizar viabilidade de pleitear junto ao Ministério da Satde mais equipes ESF ou AP para melhorar a cobertura assistencial da populacdo
municipal.

2. Promover a ampliacdo da Cobertura Cobertura Percentual 2020 34,00 100,00 100,00 Percentual 33,00 33,00
populacional estimada pelas Equipes populacional
Satde Bucal no muncipio estimada de saide

bucal na atencio

basica

Acdo N° 1 - Manter as equipes de saide bucal em funcionamento adequado.

Acdo N° 2 - Realizar estudo de viabilidade para pleitear junto ao ministério da satide mais uma (01) equipe Satde Bucal com carga hordria de 40 horas

semanais,
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3. Manter os profissionais contratados =~ Numero de Namero 2021 6 10 9 Niamero 9,00 100,00
da equipe multiprofissional, profissionais
ampliando os mesmos sempre que contratados

necessario para atender a demanda da

satide municipal

Acao N° 1 - Manter os profissionais contratados da equipe multiprofissional, ampliando os mesmos sempre que necessario para atender a demanda da satide

municipal.

Acgido N° 2 - Pleitear junto ao MS a equipe de EMAP-R e garantir o funcionamento com profissionais e insumo.

4. Ampliacdo de horério estendido 01
dia na semana

Numero de dias 0 1
com horério
estendido.

Acido N° 1 - Adequar horério dos profissionais existente para realizagdo do atendimento.

1 Numero 1,00 100,00

Acido N° 2 - Realizar rodizio semanal ou seja cada semana atende uma equipe de profissionais de satide com hordario diferenciado.

5. Contratac@o de profissional técnico ~ Nidmero de 0 1 Nao Nimero
de enfermagem para melhoria da eSF.  profissionais programada
contratados
6. Manter contratacdo de profissional Nimero de Nidmero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00

médico para atendimento da demanda
assistencial e horario alternados.

profissionais
contratados.

Acdo N° 1 - Manter contratagdo de profissional médico para atendimento da demanda assistencial e horario alternado.

OBJETIVO N° 3 .5 - Implantacio e implementacio das PICs- praticas integrativas e complementares e acdes de reabilitacio/promocao da saiide

Indicador para Unidade Ano - . Unidade de % meta
. = . .~ . Linha- el ) Resultado

Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida - Anual alcancada
da meta medida  Base Meta da PAS

1. Implantagdo dos servigos Implantagdo do servico de 0 100,00 Percentual 33,00 33,00

de acupuntura nas UBSs acupuntura em 100% das
UBS

Acdo N° 1 - Contratar profissional para implanta¢do de acupuntura nas UBSs.

Acdo N° 2 - Realizar atendimento pelo ao menos 30% da populag@o alvo.

2. Implantagdo do servico de  Numero de servico 0 1 Numero 1,00 100,00

terapia aqudtica no municipio

implantado.

Acido N° 1 - Manter contratacdo de servico terceirizado para a continuidade de servigo de terapia aquatica no municipio buscando ampliar os grupos de trabalho

DIRETRIZ N° 4 - Reducio e prevencio dos riscos e agravos a saide da populacio, por meio das acoes de vigilancia, de promocéo e protecio da satide

OBJETIVO N° 4 .1 - Ampliar e Fortalecer a promogio e prevencio na vigilincia em satde, sanitaria e epidemiologica.

Unidade

Indicador para Unidade  Ano - Met d Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- - Plano(2022- “a ¢ . esutaco alcancada
. 2025 medida - Anual
da meta medida Base da PAS
Meta
1. Realizar ag¢des de fiscalizacdo Percentual de municipios 0 100,00 Percentual 100,00 100,00

em satdde, visando vistorias
permanente e de qualidade nos
estabelecimentos pela Vigilancia
Sanitaria prestando servigos de
qualidade a populacdo, dentro dos
limites de competéncias do SUS

que realizam no minimo seis
grupos de agdes de
Vigilancia Sanitdria
consideradas necessdrias a
todos os municipios no ano

Acido N° 1 - Liberar alvarés periddicos a todo estabelecimento sujeito a VISA municipal

Acido N° 2 - Realizar credenciamento

das unidades distribuidoras de talidomida

Acido N° 3 - Executar periodicamente e oportunamente as agdes de competéncia da Vigilancia Sanitaria Municipal.

Acgido N° 4 - Oportunar as atividades de educacdo permanente voltadas a VISA

Acido N° 5 - Registrar corretamente no Sistema de Informacao indicado pela SES/MG as acdes realizadas pela VISA.

Acido N° 6 - Garantir equipamentos e insumos necessdrios para a realizacdo das a¢des de Vigilancia Sanitdria.

Acido N° 7 - Manter a quantidade necessaria de servidores para a realizagdo das atividades da VISA
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Acdo N° 8 - Viabilizar estrutura fisica adequada para o funcionamento da VISA, através de locac@o de imével, construc@o ou reforma de espago de satde.

Acdo N° 9 - Disponibilizar recurso para contratagdo para reforcar RH do setor para fortalecer as a¢des de VISA mediante a descentraliza¢do do servico ao

municipio.

Acdo N° 10 - Disponibilizar equipamentos para melhoria do setor e insumos para execucao das acdes da VISA no ambito municipal atendendo minimamente as

propostas da SES/MG e MS.

Acido N° 11 - Manter cadastro de todos os estabelecimento sujeito a VISA municipal.

Acgido N° 12 - Atender as dentincias realizada pela populacdo de competéncia da VISA municipal.

Acido N° 13 - Realizar inspe¢des sanitaria em todo estabelecimento sujeito a VISA municipal

2. Manuteng¢do do comité

fortalecendo a manutenc@o do
mesmo.

Nuamero de comité do Numero 2020 1 1 1 Numero 1,00 100,00
municipal de controle da Dengue,  municipio
Acdo N° 1 - Reconstituir e fortalecer o comité da Dengue.
Acido N° 2 - Realizar reunides e discussoes sempre que se fizer necessério para o enfrentamento da Dengue e outros arboviroses.

Numero de mutirdes e 0 4 1 Nimero 2,00 200,00

3. Realizar mutirdes e arrastoes
para combate ao vetor (acdes
aegypti) transmissor da Dengue,
Zica e Chikumgunya.

arrastdes realizado no
municipio.

Acgido N° 1 - Realizar parceria intersetorial juntamente com a populagdo para realizacdo de mutirdo casa a casa e estabelecimento de risco para conscientizag@o e

coleta de materiais que possam acumular agua.

Acido N° 2 - Providenciar destino adequado para os materiais coletados.

Acido N° 3 - Avaliar a necessidade de contratacio de empresa especializada para realizar agdes em conjunto com a equipe de satide.

4. Intensificar o acompanhamento
da equipe de satde (ACE e ACS)
em domicilios fortalecendo a
orientacao a populagdo quanto a
prevencdo do vetor da dengue

Niimero de ciclos que 0 4 4 Numero 4,00 100,00
atingiram minimo de 80%

de cobertura de imoveis

visitados para controle

vetorial da dengue

Acdo N° 1 - Intensificar o acompanhamento da equipe de satide (ACE e ACS) em domicilios fortalecendo a orientacdo a populagdo quanto a prevencao do vetor

da dengue.

Acido N° 2 - Realizar as a¢des programadas no Plano de Contingéncia Municipal para as Arboviroses urbanas: Dengue, Zika Chikungunya e Febre Amarela.

Acdo N° 3 - Intensificar a vigilancia em localidades e pontos estratégicos de combate as endemias.

Acdo N° 4 - Garantir equipamentos e insumos necessdrios para a realizacdo das acdes de controle vetorial.

Acdo N° 5 - Fortalecer acdes de educac@o em satide para prevencdo de agravos transmitidos por vetores.

Acd@o N° 6 - Realizar as a¢des de controle vetorial, garantindo a cobertura de no minimo 80% dos imdveis visitados em cada ciclo pelos ACE.

Acdo N° 7 - Realizar visitas a todos os imdveis a cada 60 dias para Levantamento de Indice e Tratamento das Arboviroses.

Acdo N° 8 - Garantir recursos humanos suficiente e devidamente capacitados para realizar as acdes de controle vetorial.

Acdo N° 9 - Manter atualizado o registro das localidades e iméveis

Acdo N° 10 - Viabilizar estrutura fisica adequada para o funcionamento dos ACE através de locacdo de imdvel, construcio ou reforma de espaco da satde.

Acgdo N° 11 - Elaborar junto a equipe plano de trabalho para fortalecimento das a¢des de enfrentamento as arboviroses no dmbito municipal e acompanhar a

execu¢do do mesmo, mediante a participacao de forma efetiva do CMS.

5. Trabalhar de forma articulada e

descentralizada a epidemiologia
com foco na imunizagdo (febre
Amarela e sarampo)

Percentual de doses 0 50,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

aplicadas

Acido N° 1 - Realizar orientac@o e conscientizagdo das maes e publico alvo sobre a vacinacdo através das equipes de satide.

Acdo N° 2 - Disponibilizar imuno junto ao estado e vacinar toda faixa etéria.

Acdo N° 3 - Disponibilizar RH para referéncia em vigilancia com énfase na vacinagdo, para intensificacdo das acdes de promogdo e prevencdo de doengas

preveniveis.

6. Realizar acdes de

conscientizagdo a populac@o sobre

a importancia da imunizagao
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Acdo N° 1 - Realizar orienta¢do e avaliac@o nos cartoes de vacina através do programa satide na escola e visitas domiciliares pelos ACS.
Acdo N° 2 - Dispor de RH, insumos e equipamentos para fortalecer e buscar ampliacdo de cobertura vacinal.

Acdo N° 3 - Realizar campanhas para verificagdo da situac@o vacinal das criangas na faixa etaria preconizadas.

7. Realizar campanhas de Percentual de campanha Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
vacinagdes conforme calendério proposta pelo ministério
vacinal do ministério /ou quando realizadas

houver surtos.
Acido N° 1 - Promover campanhas de vacinas conforme calenddrio vacinal do ministério da satide e quando houver surto.

8. Contrata¢do em campanhas de Numero de atrativos 0 4 1 Nimero 2,00 200,00
vacina atrativos como brinquedos, = contratados.

pipoca, algoddo doce, trenzinho

entre outros para incentivar a

adesdo da populacdo e melhoria na

eficacia do servigo.

Acido N° 1 - Contratacdo em campanhas de vacina atrativos como brinquedos, pipoca, algoddo doce, trenzinho entre outros para incentivar a adesdo da
populacdo e melhoria na eficicia do servigo.

9. Realizar acdes principalmente na Numero de agdo realizada 0 4 1 Nidmero 1,00 100,00
area rural voltadas a satde do anual

trabalhador, com busca na reducao

do acidente do trabalho

Acdo N° 1 - Realizar palestras educativas nas fabricas de alimentos e beneficiadoras(lavadeira) de batata relacionadas a prevencdo de acidente do trabalho.
Acdo N° 2 - Realizar orienta¢@o na obrigatoriedade de uso de EPIs principalmente no manuseio de agrotoxico e produtos similares.

Acdo N° 3 - Elaborar e executar plano de trabalho junto a equipe de AP para desenvolver acdes de promogdo e prevencao de saide sobre a tematica.

10. Realizar a¢des voltadas para Redugdo nimero de 0 4 1 Nimero 1,00 100,00
reducdo de violéncia doméstica , notifica¢do de violéncia
da quais, s3o muitas vezes interpessoal/ auto provocada

relacionados ao uso abusivo de
alcool e outras drogas.

Acdo N° 1 - Realizar palestras voltadas as mulheres em igrejas, comunidades e escolas visando a violéncia verbal, psicoldgica e fisica.
Acao N° 2 - Alimentar o registros de notifica¢des de violéncia interpessoal e autoprovocada de forma regular e constante durante todo ano.
Acdo N° 3 - Capacitar profissionais de satde para melhor preenchimento da notificacdo das violéncias em sua totalidade.

Acdo N° 4 - Realizar acdes de fortalecimento quanto a prevengdo de violéncias e outras causas externas, disponibilizando materiais educativos e dados
municipal sobre a temdtica, atendendo minimamente as propostas proprosta por resolu¢cdes SES/MG e MS.

Acdo N° 5 - Disponibilizar insumos e equipamentos necessario.

11. Realizar Campanhas Numero Absoluto de 0 19 5 Nimero 11,00 220,00
Educativas Conforme o calendario ~ Campanhas Educativas

SES/ MS, buscando conscientizar a realizadas.

populagdo dentro das tematicas

Acido N° 1 - Realizar planos de a¢des em atendimento as resolucdes da SES/MG para fortalecimento das a¢des de prevengdo conforme o calendario SES/MS,
buscando conscientizar a populagdo dentro das teméticas.

Acdo N° 2 - Estruturar com equipamentos necessdrios conforme resolu¢des da SES/MG para melhorias da estruturacao das equipes vigilancia em satide e AP
para intensificar as a¢des junto a comunidades.

Acao N° 3 - Fortalecer e fomentar as politicas de equidade conforme resolu¢des da SES/MG e Portarias MS.

Acido N° 4 - Estruturar e desempenhar agdes para fortalecimento das a¢des de enfrentamento da SIFILIS no ambito municipal mediante proposta pela SES/MG e
portarias MS

12. Ofertar a populagdo acesso a0 Numero de grupos de 0 12 3 Nimero 3,00 100,00
Programa de Controle ao Programas de tabagismo
Tabagismo ofertados.

Acido N° 1 - Realizar campanhas educativas sensibilizando a popula¢do quanto dano para a satide com uso do tabaco.

Acdo N° 2 - Montar grupos e ofertar medicamentos através da SES e acompanhamento com profissionais para os usudrios que desejam deixar o uso de tabaco.
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13. Manter a cobertura de
Acompanhamento das
condicionalidades de Satide do
Programa Bolsa Familia.

Cobertura de 0
acompanhamento das

90,00 90,00  Percentual 94,39 104,88

condicionalidades de Satide
do Programa Bolsa Familia
(PBF)

Acdo N° 1 - Realizar chamadas e busca ativas através das equipes de saide em faltosos para manter o acompanhamento das condicionalidade do Programa Bolsa

Familia.

Acdo N° 2 - Garantir equipamentos e insumos para acompanhamento do programa Bolsa Familia.

14. Ampliar a proporcio de
andlises realizadas em amostras de
agua para consumo humano quanto
aos parametros coliformes totais,

Proporgdo de analises 0 Percentual

realizadas em amostras de

35,00 35,00 62,00 177,14

agua para consumo humano
quanto aos parimetros

cloro residual livre e turbidez. coliformes totais, cloro

residual livre e turbidez

Acdo N° 1 - Buscar parceria com laboratdrio credenciado quando nao for possivel o fornecimento de material para coleta e andlise da dgua pela SES para que
seja possivel essa ampliag@o.

Acdo N° 2 - Garantir a realizacao das a¢des de vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano.

Acdo N° 3 - Realizar mensalmente analises de dgua para consumo humano quanto aos parametros cloro residual, coliformes e turbidez.
Acdo N° 4 - Garantir equipamento e insumos necessério para a analise da dgua.

Acdo N° 5 - Disponibilizar profissional devidamente capacitado para a realizacdo das coletas da dgua.

Acdo N° 6 - Manter atualizado o sistema de Vigilancia da Qualidade da Agua (SISAGUA)

15. Aprimorar os mecanismos de Numero de castragdes 0 450 50 Nimero 200,00 400,00

controle de natalidade e zoonoses realizadas
buscando melhorar a qualidade de

vida dos animais

Acido N° 1 - Terceirizar estabelecimento capacitado para realizacido do procedimento de castra¢@o, se necessdrio e disponibilizacdo or¢camentaria, em carater de
mutirdo em bairros com maior niimero de animais

Acido N° 2 - Realizar e atualizar o mapeamento da populagio canina.

16. Realizar campanha antirrdbica ~ Numero de campanhas 0 4 1 Nimero 1,00 100,00
animal em caninos e felinos 1(um)  realizadas

Vez a0 ano;

Acdo N° 1 - Divulgar através de carro de sons e mecanismo de comunicagdo do municipio a campanha anti-rabica animal.

Acgido N° 2 - Garantir o fornecimento do imuno através da SES.

Acgdo N° 3 - Realizar campanha e chamadas na zona rural e urbana.

Acdo N° 4 - Disponibilizar profissionais capacitados para a realizacdo da vacina.

17. Realizar o preenchimento do Proporcéo de preenchimento 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

campo ocupagio nas notificagdes do campo ocupagdo nas
de agravos relacionados ao

trabalho.

notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Acdo N° 1 - Realizar o preenchimento do campo ocupacdo em 100% das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Acido N° 2 - Realizar capacitagdo dos profissionais para o correto registro das notificacdes/investigacdes dos agravos relacionado ao trabalhado, buscando
melhorar a qualidade dos registros das notificagdes.

Acdo N° 3 - Realizar atividades educativas de acordo com plano elaborado com levantamento do perfil para fortalecimento das a¢des de vigilancia em Saide do
trabalhador.

Acido N° 4 - Garantir equipamentos e insumos necessdrios para a realizacao das a¢des de fortalecimento em Satde do trabalhador, de acordo com planejamento
proposto junto a equipe.

Acao N° 5 - Manter atualizado o sistema de informacdo (SINAN).

18. Reduzir o nimero de Mortalidade prematura (de 0 40 45 Ntimero 24,00 53,33
Mortalidade prematura (de 30 a 69 30 a 69 anos) pelo conjunto
anos) pelo conjunto das 4 das 4 principais DCNT
principais DCNT (doencas de (doengas do aparelho
aparelho circulatério, cancer, circulatério, cincer, diabetes
diabetes e doencas respiratorias e doengas respiratorias
cronicas). cronicas)
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Acdo N° 1 - Realizar palestras educativas sobre a prevengdo da tematica.

Acdo N° 2 - Incentivar a populacdo em aderir a preven¢ao como instrumento de alto cuidado.

Acdo N° 3 - Fortalecer o desempenho do atendimento das pessoas com doencas cronicas (diabetes e hipertensdo), conforme preconizado pelo Previne Brasil.
Acdo N° 4 - Manter acompanhamento nominal das pessoas com hipertensdo e diabetes adscritos as equipes, verificando frequéncia de acompanhanmento.

Acdo N° 5 - Orientar o cidaddo com hipertensao sobre a importincia das consultas de acompanhamento e a verificacdo da PA no servico, mesmo que esta nao
seja descompensada.

Acao N° 6 - Criar fluxo para propiciar o constante monitoramento de pressdo arterial(PA) dos usudrios na eSF, sendo o agendamento das consultas de
acompanhamento deve ser feito ndo s6 para o médico, mas também para o enfermeiro da equipe. Ambos podem acompanhar o individuo com essa condi¢@o
(resguardadas as diferencas de atuagdo)

Acido N° 7 - Orientar o cidaddo com diabetes sobre a importancia das consultas de acompanhamento, dos exames laboratoriais e de levar os resultados no

retorno.
19. Encerrar os casos de doencgas Propor¢éo de casos de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
de notificagdo compulsoria doencas de notificacio
imediata (DNCI) encerrados em até compulséria imediata
60 dias apds notificac@o. (DNCI) encerrados em até
60 dias apds notificacéo.
Acdo N° 1 - Encerrar 100% casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificacao.
Acgido N° 2 - Avaliar e disponibilizar RH da forma necessaria para cumprimento dos prazos e ag¢des a serem desempenhadas.
20. Aumentar a propor¢@o de cura  Percentual de cura nos casos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

dos casos novos de hanseniase e novos de Hanseniase e

tuberculose diagnosticados tuberculose

Acdo N° 1 - Realizar campanhas de buscas para identificacdo de casos suspeito.

Acdo N° 2 - Ofertar porta de entrada e condigdes para o tratamento.

Acdo N° 3 - Realizar educacdo permanente dos profissionais de saide quanto a suspeita de hanseniase e tuberculose e aos agravos dos respectivos.
Acido N° 4 - Realizar busca ativa de paciente em tratamento de tuberculose e hanseniase com irregularidade no tratamento.

Acido N° 5 - Realizar busca ativa dos sintomaticos respiratérios na rotina dos servigos de satde.

Acido N° 6 - Garantir exames de diagndstico para tuberculose, conforme protocolo do Ministério da Satide.

Acgdo N° 7 - Garantir a realizagdo de exames anti HIV nos casos novos de tuberculose.

Acido N° 8 - Desenvolver plano de trabalho pela equipe para a¢des do fim da tuberculose como problema de satide ptblica, conforme resolu¢oes da SES/MG.

DIRETRIZ N° 5 - Fortalecimento da rede de saide mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras drogas. (Ministério da Satade)

OBJETIVO N° 5.1 - : Implantar e implementar a Rede de Atencdo a Satiide Mental ampliando o acesso a atenciio psicossocial da populacio em geral,
de forma articulada com os demais pontos de atenciio em saiide e outros pontos intersetoriais

Indicador para Unidade  Ano - . Meta Unidade % meta
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- inha- Plano(2022- Meta 2025 de . Resultado alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) B da PAS
Meta
1. Aumentar o niimero de grupos de Nidmero de 0 4 4 Nidmero 0 0
prevengdo e tratamento, criando um internagoes
modelo de estabilizagdo dos quadros de compulsérias

surto de satide mental, redug@o do
nimero de internacdes involuntarias e
minimizacdo de agravos por conta de
usudarios de alcool e outras drogas

Acdo N° 1 - Implementar melhorias no servi¢o de acolhimento aos usudrios de dlcool e outras drogas e seus familiares

Ac¢ao N° 2 - Manuten¢@o do Centro de Convivéncia e Cultura fortalecendo a rede de atenc@o psicossocial, com apoio do cofinanciamento da rede pela SES/MG,

dispondo de equipamentos, insumos, espaco fisico e RH necessario para seu funcionamento, buscando a reinser¢ao de autonomia e exercicio da cidadania das

pessoas com sofrimento psiquico.

Acdo N° 3 - Proporcionar grupo de suporte para os familiares de pacientes portadores de sofrimento mental.

2. Agdes de prevencio junto a Numeros de acdes 0 7 2 Nimero 16,00 800,00
comunidade para reducdo do consumo  realizadas sobre a
de élcool e outras drogas tematica
Acido N° 1 - Realizar agdes educativas através de equipe de atencdo primdria e equipe multiprofissional de saide mental..
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3. Implantar Servigo de acolhimento a
usudrios de dlcool e outras drogas,
articular junto ao CRAS o acolhimento
aos seus familiares

4. Capacitar as equipes de Atengdo
Priméria na abordagem em satde
mental.

Proporgao de 0 1 Nao Nimero

Unidade de programada

acolhimento

implantadas

Nidmero de equipes 0 3 3 Nidmero 0 0
capacitadas.

Acdo N° 1 - Promover através da equipe multiprofissional de satide mental do municipio capacitagdo as equipes de aten¢@o priméria a abordagem em satde

mental.
5. Manter a contratacdo de medico para Numero de Numero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
ambulatério em psiquiatria para profissional
atendimento dos pacientes de contratado
sofrimento mental
Acao N° 1 - Manter contratagdo de medico para ambulatério em psiquiatria para atendimento dos pacientes de sofrimento mental, ampliando a oferta do
atendimento mediante a demanda e assegurar o cuidado psicossocial no periodo da pandemia e pds pandemia.
6. Contratagdo de um profissional Nimero de 0 1 1 Nidmero 1,00 100,00
psicologo para atendimento, profissional
acompanhamento dos pacientes satide  contratado
mental.
Acido N° 1 - Manter contratacdo de um profissional psicélogo e assistente social para atendimento, acompanhamento dos pacientes satide mental.
7. Fornecer meio de transporte para os ~ Nimero de Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
pacientes em acompanhamento no pacientes que
CAPS realizam
acompanhamento
nos CAPS
Acido N° 1 - Garantir acesso ao servi¢o de satide mental pactuado em outras municipalidades..
8. Atendimento na Santa Casa de Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Misericérdia do municipio para pacientes em surtos
acolhimento e estabilizacdo de que demandarem a
pacientes quando estiverem em surto Santa Casa de
Misericordia
Acdo N° 1 - Garantir o recebimento de pacientes na santa casa local para estabilizacao de surto.
9. Realizar a¢des de matriciamento Nimero de acdes 0 8 2 Nimero 0 0
sistematico com Equipes de Atencdo de matriciamento
Primaria. sistematico
realizadas.

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais na temética saide mental, para reduzir os danos e fortalecer a atengdo integral em satide mental, incluindo treinamento de

acolhimento em satide mental.

Acdo N° 2 - Programar cronograma para a realizagdo permanente de reunides para matriciamento das a¢des em satide mental, envolvendo toda a rede de servigo.

DIRETRIZ N° 6 - Garantia da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS
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1. Garantia de funcionamento 08 horas Numero de Nimero 2021 Nimero 100,00
dias com a presenca de 01 farmacéutico ~ farmacéutico castrado
na farmécia municipal

Acdo N° 1 - Manter contrato com mais um profissional farmacéutico para garantir o funcionamento 08 horas com a presenca do profissional.

2. Contratac@o de auxiliar a farmécia, Numero de profissional 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
garantindo assim , melhor assisténcia por  contratado
parte do farmacéutico ao paciente

Acdo N° 1 - Manter auxiliar de farmécia, garantindo assim, melhor assisténcia por parte do farmacéutico ao paciente.

3. Aprimoramento da REMUME com Numero de revisdo e 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
adequagdo dos medicamentos com a readequagdo da
RENAME REMUME

Acdo N° 1 - Aprimorar a REMUME com adequagdo dos medicamentos com a RENAME, mediante ao perfil epidemiol6gico da populagdo municipal.

4. Auxiliar os pacientes na montagem de ~ Ndmero de pacientes 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
processos para o pleito de medicamentos — que demandarem a
de alto custo junto ao governo do estado. ~ farméacia do municipio.

Acdo N° 1 - Auxiliar todos os pacientes que demandam a unidade na montagem de processo para pleito de medicamento de alto custo junto ao estado.

5. Dispensar os medicamentos com Numero de compra e 0 80,00 80,00  Percentual 80,00 100,00
registro no SIGAF. saida de medicamentos
através do SIGAF

Acdo N° 1 - Realizar dispensagido de medicamentos através do sistema SIGAF.

Acdo N° 2 - Melhorar a estruturacio dos mobilidrios e equipamento do espaco da farmécia para melhoria e armazenamento dos medicamentos.

6. Garantia de estoque para Percentagem de 0 80,00 80,00  Percentual 80,00 100,00
disponibilizacido de medicamentos. disponibilizagdo de
estoque

Acdo N° 1 - Realizar processo licitatério no municipio para compra de medicamentos para manutengdo da farmécia.

Acdo N° 2 - Elaborar programagdo de compras de medicamento levando em conta o perfil epidemiolégico do municipio, demanda ndo atendida de casa produto,
sazonalidades, entre outros fatores, além dos dados histéricos de consumo.

Acdo N° 3 - Aderir a processo licitatério do estado.

7. Adesao de Atas de registro de precos Numero de Adesdo de 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
federal ou estadual Atas de Registro de
Preco.

Acdo N° 1 - Manter adesdo na ata de registro de preco federal e estadual para compra de medicamento.
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1. Recuperar os pacientes percentual de pacientes 100,00 Percentual
infectados pelo COVID 19 recuperados e monitorados programada
2. Garantir equipes e meios Nimero de equipes 0 4 Nao Nimero
para trabalharem com a adequadas e equipadas programada

contencdo da disseminac@o do
novo coronavirus

3. Atualizar para N° de atualizagdes do Plano 0 1 Nao Nuamero
enfrentamento da pandemia de Contingéncia para programada

provocada pelo novo enfrentamento da pandemia

Coronavirus — Covid-19, Covid-19 realizados de

atualizado e funcional acordo com a realidade local

contendo as a¢des para essa
demanda.

122 - Realizar reunides bimestral junto ao conselho municipal de satde e reunides extraordinarias quando se fizer

Administragdo  necessario.

Geral
Custear e fortalecer o funcionamento das atividades do CMS 1.500,00 0,00
Realizar audiéncia publica na casa legislativa. 3 2
Aquisic¢ao de microcomputador e impressoras para atividades das unidades de satde. 10 0
Promover junto ao estado capacitagdo para CMS 1 1
Participar em instancias de pactua¢do como: CIR, CIRA, CIB, Camaras técnicas destas instancias e cosems. 70,00 80,00
Realizar a conferéncia municipal de satide 1 1
Formular todos os instrumento de gestdo nos prazos preconizados conforme estabelecidos por normativas, bem 70,00 50,00

como suas prestacdes de contas junto ao conselho municipal de satide e legislativo. Plano Municipal de Satde
(PMS) para 4 anos, Programacgio Anual em Satde (PAS) e Relatério Anual de Gestdo (RAG) e Sispacto
(PACTUACAO INTERFEDERATIVA DE INDICADORES).

Realizar concurso piblico, processo seletivo de amplo recrutamento e processo seletivo simplificado quando se 1 2
fizer necessario contratagdes para atender a demanda necessaria da populacdo.

Manter todos os sistemas de satde atualizados. 100,00 100,00

Acompanhamento e monitoramento dos tetos fisico e financeiro pactuado tanto no municipio quanto em outras 2 2

referéncias.

Implantar o Sistema de Gerenciamento de Filas de Espera da média e alta complexidade na secretaria de satde. 1 1

Acompanhar os indicadores municipal 3 3

Garantir a participacdo dos trabalhadores em eventos cientificos, congressos, semindrios, encontros e outros. 100,00 100,00
301 - Atencdo  Construir e equipar uma nova Unidade de Satde para realocacdo da equipe de ESF 1 1
Basica

Aumentar o niimero de grupos de prevencdo e tratamento, criando um modelo de estabilizacio dos quadros de 4 0

surto de satide mental, reducido do nimero de internagdes involuntrias e minimizac@o de agravos por conta de
usudrios de alcool e outras drogas

Implantac@o dos servicos de acupuntura nas UBSs 100,00 33,00
Promover a ampliacio da cobertura populacional estimada pelas Equipes Satide da Familia 100,00 100,00
Intensificar agdes para reduzir a mortalidade infantil 2 6
Identificar e garantir acompanhamento pré-natal para 100% das gestantes de risco usuarias de drogas e dlcool. 100,00 100,00
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Realizar ajustes na infraestrutura em 100 % das Unidades de satde e setores de satide municipal 100,00 100,00
(reformas/ampliacGes, aquisi¢do de equipamentos/mobilidrios), conforme necessidade para manutengdo do servico
ou ainda mediante a propostas aprovadas pela SES/MS.

Implantacdo do servigo de terapia aquatica no municipio 1 1
Promover a ampliagdo da Cobertura populacional estimada pelas Equipes Satide Bucal no muncipio 100,00 33,00
Garantir 07 consultas de pre-natal para 90% das gestantes que demandam as Unidades de satde 90,00 77,38
Manter o acesso as gestantes para realizagdo de todos os exames padronizados pelo Ministério da Sadde. 100,00 79,41
Manter os profissionais contratados da equipe multiprofissional, ampliando os mesmos sempre que necessério 9 9

para atender a demanda da satide municipal
Garantir para todo recém nascidos consulta de puericultura com médico pediatra nos primeiros dias vida 100,00 100,00

Fazer aquisicdo em 100% dos veiculos dos projetos aprovados pelo MS e SES/MG, com manutencdo e renovagao 100,00 100,00
da Frota, com aquisicdo de veiculos ambulancia, veiculo sanitario e veiculos de passeio, ou mesmo, utilizagdo de
recursos proprios para atender a necessidade municipal.

Capacitar as equipes de Atencdo Primaria na abordagem em satde mental. 3 0
Ampliacdo de horério estendido 01 dia na semana 1 1
Garantir cobertura de imuniza¢do em 80% das vacinas preconizada pelo Ministério da Sadde. 80,00 100,00
Manutencdo corretiva nos equipamentos/mobilidrios que ndo necessitem de substitui¢cdo e quando necessério, 90,00 90,00

aquisi¢@o dos mesmos, afim de manter a manutenc@o das unidades e setores de satide municipal.

Garantir cobertura vacinal em 90% das crian¢as menores de 2 anos, realizando busca ativa nos faltosos. 95,00 100,00
Ofertar consulta de puerpério até o 40 dia pds parto em 90% das gestantes que demandarem a UBS 90,00 58,82
Aquisi¢do de tablets para ACS e ACE para melhoria dos processos de trabalho e melhor qualidade nos registros 10 0

de atividades, garantindo a manutenc@o e substituicdo dos mesmos conforme necessidade.
Manter contratacao de profissional médico para atendimento da demanda assistencial e horario alternados. 1 1

Incentivar a alimentagdo saudavel e prevencao do sobrepeso e obesidade infantil, trabalhando com referéncia e 100,00 100,00
contra referéncia entre servigo de pediatria, ESF e equipe multiprofissional da aten¢ao priméria.

Garantir da avaliagdo de satide bucal para 70% das gestantes que demandarem a UBS 70,00 79,00
Ampliar o acesso das mulheres ao exame citopatol6gico coletando na zona rural e horarios estendidos nas UBS 0,20 0,92
Realizar campanhas de vacina¢des conforme calendério vacinal do ministério /ou quando houver surtos. 100,00 100,00
Realizar captacao do RNs de risco e encaminhar para junta reguladora, monitoramento do atendimento das 90,00 80,00

necessidades em todos os setores do municipio.

Viabilizar o nimero de mamografias realizadas em mulheres de 50 a 69 anos. 0,20 0,53
Realizar programacao das a¢des pactuadas/contratualizadas no Programa Satide na Escola 90,00 16,37
Realizar 100% de seguimento em mulheres com resultado de preventivo do colo do ttero alterado. 100,00 100,00
Viabilizar medico pediatra para manter atendimento em pediatria todos os dias da semana 5 5
Manter contrato com Laboratério de Préteses Dentaria para oferta de proteses dentarias atendendo a demanda de 1 1

satde bucal da populacao.

Realizar acdes voltadas para reducdo de violéncia doméstica , da quais, s3o muitas vezes relacionados ao uso 1 1
abusivo de alcool e outras drogas.

Aumentar o nimero de partos naturais das gestantes do municipio 0,35 0,28
Aquisi¢@o de uniformes para todos servidores alocados no setor da satide municipal 50,00 70,00
Realizar Campanhas Educativas Conforme o calendario SES/ MS, buscando conscientizar a populag¢@o dentro das 5 11
temdticas

Garantir a participac@o dos trabalhadores em eventos cientificos, congressos, seminarios, encontros e outros. 100,00 100,00
Ofertar a populagdo acesso ao Programa de Controle ao Tabagismo 3 3
Realizar campanhas de mobilizacdo e conscientizacdo sobre Satide da Mulher. 2 18
Manter Contratagao de profissional gineco/obstetra para atendimento a satide da mulher e gestantes. 2 2
Manter a cobertura de Acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia. 90,00 94,39
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Reduzir o niimero de Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas de 45 24
aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratdrias cronicas).

302 - Manter servicos extras de média complexidade e alta ambulatorial através de consorcios intermunicipais de satide 2 2
Assisténcia para garantia da assisténcia a populag@o.

Hospitalar e
Ambulatorial Aumentar o niimero de grupos de prevencdo e tratamento, criando um modelo de estabilizacdo dos quadros de 4 0
surto de satde mental, redu¢do do niimero de internacdes involuntarias e minimizagdo de agravos por conta de

usudrios de alcool e outras drogas

Disponibilizar recursos para compra de equipamentos para manuteng@o do servico de média complexidade. 90,00 100,00
Formular e firmar contrato com os prestadores de servico municipal 6 6
Acdes de prevengdo junto a comunidade para redug¢@o do consumo de dlcool e outras drogas 2 16
Manutencdo do contrato com a santa de misericérdia de Ipuiuna para prestacdo de servicos em urgéncia e 2.160.000,00 2.160.000,00

emergéncia e internagdes clinicas em médica complexidade.

Disponibilizagdo de 02 ambuldncias para santa casa para o servi¢o de remocdo de urgéncia e emergéncia. 2 2
Manter o acesso as gestantes para realizacdo de todos os exames padronizados pelo Ministério da Satde. 100,00 79,41
Aquisi¢@o de microcomputador e impressoras para atividades das unidades de satide. 10 0
Disponibilizagdo de 04 motoristas para santa casa para a realizacao do servigos de remocdo de urgéncia e 4 4

emergéncia.
Garantir o acesso a realizacdo em tempo oportuno teste do pezinho, teste do olhinho e orelhinha a todos recém 100,00 100,00
nascidos do municipio

Fazer aquisi¢do em 100% dos veiculos dos projetos aprovados pelo MS e SES/MG, com manutencdo e renovagio 100,00 100,00
da Frota, com aquisi¢do de veiculos ambulancia, veiculo sanitario e veiculos de passeio, ou mesmo, utilizacao de
recursos proprios para atender a necessidade municipal.

Contratacdo de profissionais/Servigos para ambulatério de consultas e exames especializados 7 7
Manter a contratagdo de medico para ambulatério em psiquiatria para atendimento dos pacientes de sofrimento 1 1
mental

Contratac@o de servigos extras de média e alta complexidade ambulatorial através dos consoércios intermunicipal 360.000,00  250.761,19

de satide para a garantia da assisténcia a populag@o.

Contratacao de servico de média e alta complexidade com contrato firmado dentro do municipio. 250.000,00  219.987,08
Fornecer meio de transporte para os pacientes em acompanhamento no CAPS 100,00 100,00
Viabilizar o nimero de mamografias realizadas em mulheres de 50 a 69 anos. 0,20 0,53
Atendimento na Santa Casa de Misericérdia do municipio para acolhimento e estabiliza¢do de pacientes quando 100,00 100,00

estiverem em surto

Realizar acdes de matriciamento sistematico com Equipes de Atencdo Primaria. 2 0
303 - Suporte Garantia de funcionamento 08 horas dias com a presenca de 01 farmacéutico 2 2
Profilatico e
Terapéutico Contrata¢@o de auxiliar a farmécia, garantindo assim , melhor assisténcia por parte do farmacéutico ao paciente 1 1
Aprimoramento da REMUME com adequagdo dos medicamentos com a RENAME 1 1
Auxiliar os pacientes na montagem de processos para o pleito de medicamentos de alto custo junto ao governo do 100,00 100,00
estado.
Dispensar os medicamentos com registro no SIGAF. 80,00 80,00
Garantia de estoque para disponibiliza¢do de medicamentos. 80,00 80,00
Adesido de Atas de registro de precos federal ou estadual 1 1
304 - Realizar acoes de fiscalizacdo em satde, visando vistorias permanente e de qualidade nos estabelecimentos pela 100,00 100,00
Vigilancia Vigilancia Sanitéaria prestando servicos de qualidade a populagdo, dentro dos limites de competéncias do SUS
Sanitéria
Aquisi¢@o de microcomputador e impressoras para atividades das unidades de satide. 10 0
Fazer aquisicdo em 100% dos veiculos dos projetos aprovados pelo MS e SES/MG, com manutencdo e renovagao 100,00 100,00

da Frota, com aquisi¢do de veiculos ambulancia, veiculo sanitario e veiculos de passeio, ou mesmo, utilizacdo de
recursos proprios para atender a necessidade municipal.

Realizar acdes principalmente na area rural voltadas & satide do trabalhador, com busca na reduc@o do acidente do 1 1
trabalho
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Aquisi¢@o de uniformes para todos servidores alocados no setor da satide municipal 50,00 70,00

Garantir a participac@o dos trabalhadores em eventos cientificos, congressos, seminarios, encontros e outros. 100,00 100,00
305 - Realizar ajustes na infraestrutura em 100 % das Unidades de satde e setores de satide municipal 100,00 100,00
Vigilancia (reformas/ampliacoes, aquisi¢do de equipamentos/mobiliarios), conforme necessidade para manutengao do servigo

Epidemioldgica ou ainda mediante a propostas aprovadas pela SES/MS.

Manutencdo do comité municipal de controle da Dengue, fortalecendo a manuten¢do do mesmo. 1 1
Investigar 100% dos 6bitos infantil e fetal no municipio 100,00 100,00
Aquisi¢@o de microcomputador e impressoras para atividades das unidades de satde. 10 0
Realizar mutirdes e arrastdes para combate ao vetor (aedes aegypti) transmissor da Dengue, Zica e Chikumgunya. 1 2
Fazer aquisi¢do em 100% dos veiculos dos projetos aprovados pelo MS e SES/MG, com manuten¢do e renovagao 100,00 100,00

da Frota, com aquisicdo de veiculos ambulancia, veiculo sanitario e veiculos de passeio, ou mesmo, utilizagdo de
recursos proprios para atender a necessidade municipal.

Intensificar o acompanhamento da equipe de satide (ACE e ACS) em domicilios fortalecendo a orientagdo a 4 4
populacdo quanto a prevengdo do vetor da dengue

Garantir cobertura de imuniza¢ao em 80% das vacinas preconizada pelo Ministério da Sadde. 80,00 100,00

Manutenc@o corretiva nos equipamentos/mobilidrios que ndo necessitem de substituicdo e quando necessério, 90,00 90,00
aquisi¢@o dos mesmos, afim de manter a manutenc@o das unidades e setores de saide municipal.

Trabalhar de forma articulada e descentralizada a epidemiologia com foco na imunizagdo (febre Amarela e 100,00 100,00
sarampo)

Garantir cobertura vacinal em 90% das criancas menores de 2 anos, realizando busca ativa nos faltosos. 95,00 100,00
Aquisicao de tablets para ACS e ACE para melhoria dos processos de trabalho e melhor qualidade nos registros 10 0

de atividades, garantindo a manutenc@o e substituicdo dos mesmos conforme necessidade.

Contratac@o de um profissional psicélogo para atendimento, acompanhamento dos pacientes satide mental. 1 1
Realizar acdes de conscientizagdo a populacdo sobre a importancia da imunizagao 2 11
Realizar campanhas de vacinagdes conforme calendério vacinal do ministério /ou quando houver surtos. 100,00 100,00
Contratacao em campanhas de vacina atrativos como brinquedos, pipoca, algodao doce, trenzinho entre outros 1 2

para incentivar a adesdo da populacdo e melhoria na eficacia do servigo.

Realizar acdes principalmente na area rural voltadas a satide do trabalhador, com busca na reducé@o do acidente do 1 1
trabalho
Realizar a¢des voltadas para reducdo de violéncia doméstica , da quais, sdo muitas vezes relacionados ao uso 1 1

abusivo de alcool e outras drogas.

Aquisi¢@o de uniformes para todos servidores alocados no setor da saide municipal 50,00 70,00
Realizar Campanhas Educativas Conforme o calendario SES/ MS, buscando conscientizar a populac¢do dentro das 5 11
tematicas

Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF) por causas presumiveis no municipio. 100,00 75,00
Garantir a participagio dos trabalhadores em eventos cientificos, congressos, semindrios, encontros e outros. 100,00 100,00
Ampliar a propor¢do de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros 35,00 62,00

coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Aprimorar os mecanismos de controle de natalidade e zoonoses buscando melhorar a qualidade de vida dos 50 200
animais

Realizar campanha antirrabica animal em caninos e felinos 1(um) vez ao ano; 1 1
Realizar o preenchimento do campo ocupacio nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho. 100,00 100,00
Reduzir o nimero de Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas de 45 24

aparelho circulatdrio, cancer, diabetes e doencas respiratérias cronicas).

Encerrar os casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds 100,00 100,00
notificac@o.
Aumentar a propor¢ao de cura dos casos novos de hanseniase e tuberculose diagnosticados 100,00 100,00
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfuncéo, Categoria Econdomica e Fonte de Recursos

Receita de i e

Transferéncias de fundos a

Subfuncbes Categoria

Econémica ordinarios

- Fonte
Livre (R$)

0 - Informagdes  Corrente 0,00
Complementares

Capital 0,00
122 - Corrente 0,00
Administracio )
Geral Capital 0,00
301 - Atengdo Corrente 0,00
Basica

Capital 0,00
302 - Corrente 0,00
Assisténcia )
Hospitalar e Capital 0.00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente 0,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital 0,00
304 - Vigilancia Corrente 0,00
Sanitéria

Capital 0,00
305 - Vigilancia = Corrente 0,00
Epidemioldgica

Capital 0,00
306 - Corrente N/A
Alimentacdo e

Capital N/A

Nutri¢do

Fonte: DIGISUS Gestor -
Data da consulta: 31/03/2026.

de transferéncia de
impostos (receita
prépria - R$)

7.804.665,32
32.500,00
1.386.500,00

6.500,00

2.769.000,00
6.000,00
3.099.165,32

7.000,00

126.000,00

1.000,00

133.500,00
6.000,00
290.500,00
6.000,00
0,00

0,00

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

3.943.400,00
32.000,00
0,00

5.000,00

2.996.000,00
11.000,00
554.300,00

1.000,00

87.000,00

0,00

55.100,00
10.000,00
251.000,00
5.000,00
0,00

0,00

Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

® Analises e Consideracdes sobre Programag@o Anual de Satde - PAS

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

2.152.500,00
43.000,00
200.000,00

2.000,00

1.000.000,00
31.000,00
705.500,00

5.000,00

110.000,00

0,00

45.000,00
0,00
92.000,00
5.000,00
0,00

0,00

ferénci coes de iesdo  Outros
de convénios Crédito petroleo recursos
a inculadas A i a i
Saiide (R$) Saide(R$)  Sadde(R$)  aSadde
(R$)

0,00 N/A N/A N/A
10.000,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
5.000,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
5.000,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
0,00 N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A

Total(R$)

13.900.565,32
117.500,00
1.586.500,00

18.500,00

6.765.000,00
48.000,00
4.358.965,32

13.000,00

323.000,00

1.000,00

233.600,00
21.000,00
633.500,00
16.000,00
0,00

0,00

A andlise das metas demonstra que o municipio apresentou execug¢do satisfatoria, com destaque para a Atenc@o Basica e Vigilancia em Satde, evidenciando

ampliacdo do acesso, boa cobertura vacinal e fortalecimento das acdes de promocao e prevencdo. Na Administracdo Geral, houve cumprimento das acdes de

governanga, participa¢@o nas instancias de pactuagdo e regularidade dos sistemas, com fragilidades pontuais.

Na Atencéao Basica, observou-se alto desempenho, com melhoria de indicadores e fortalecimento das agdes de saide da mulher e da crianga. Persistem desafios

devido a demanda crescente diariamente.

Na Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, foi garantido o acesso por meio de contratos e consércios, com manuten¢@o dos servigos e transporte sanitario, porém com

limitacdes em acgdes estruturantes e investimentos.

Na Assisténcia Farmacéutica, houve regularidade no abastecimento e dispensac@o, em especifico no abastecimento passamos por dificuldades devido atraso das

empresas nas entregas, sendo por vezes necessario o municipio se reorganizar.

Nas Vigilancias Sanitaria e Epidemiolégica, destaca-se o cumprimento das a¢des e, em alguns indicadores, desempenho acima do previsto, especialmente em

imunizagdo e controle de agravos, com fragilidades relacionadas a investimentos.

A andlise or¢amentaria evidencia predominancia de despesas correntes, com baixa execucdo de despesas de capital, impactando parcialmente o alcance de metas

estruturais.

Conclui-se que o municipio manteve a regularidade dos servigos e apresentou avangos importantes, porém recomenda-se o fortalecimento do planejamento e

execucdo de investimentos, qualificacio das acdes de saide mental e melhoria de indicadores especificos, especialmente na linha materno-infantil e programas

estratégicos.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacio da Resolucao n°® 8/2016 a partir da publicacdo da Resolucdo de Consolidagdo 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: 31/03/2026.
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9. Execug¢do Orcamentaria e Financeira

A disponibiliza¢do dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacio pelo FNS/SE/MS.

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfuncéo e categoria econdmica

Despesa Total em Saiade por Fonte e Subfuncio

0,00

9.914,73 3.250.440,04 2.761.667,18 435.435,29 0,00 0,00 0,00 0,00 6.457.457,24
0,00 0,00 4.715,04 13.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 17.815,04
0,00 3.800.853,22 790.973,11 770.741,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.362.568,25

0,00 0,00 0,00 1.054,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.054,69

- 0.00 122.674.70 108.121.40 89.012,26 0,00 0.00 0.00 0.00 0,00 319.808.36
- 0.00 0,00 450.00 40.386.99 0,00 0.00 0.00 0.00 0,00 40.836.99
- 0,00 121.129,75 8.207,14 22.298,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 151.635,58
- 0,00 0,00 0,00 3.006,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.006,00
- 0.00 144.515.76 171.716,91 58.463.97 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 374.696.64
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0.00 1.454917.43 0.00 0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00 1.454.917.43
- 0,00 19.454,28 0,00 89.874,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 109.328,45

9.914,73 8.913.985,18 3.845.850,78 1.523.373,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 14.293.124,67

(*) ASPS: Agoes e Servigos Piblicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 27/03/2026.

9.2. Indicadores financeiros

87,98 %

12,63 %

16,79 %
56,47 %
R$ 1.540,79

48,26 %

24,13 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Ptblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 27/03/2026.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orcamentaria (RREO)
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3.885.569,00 3.885.569,00 3.822.621,71 98,38
1.040.569,00 1.040.569,00 909.173,99 87,37
610.000,00 610.000,00 488.548,46 80,09
1.300.000,00 1.300.000,00 1.337.224,36 102,86
935.000,00 935.000,00 1.087.674,90 116,33
32.092.000,00 32.092.000,00 31.363.990,30 97,73
19.000.000,00 19.000.000,00 18.349.592,29 96,58
42.000,00 42.000,00 114.410,07 272,40
3.200.000,00 3.200.000,00 3.309.081,74 103,41
9.750.000,00 9.750.000,00 9.468.989,79 97,12
100.000,00 100.000,00 121.916,41 121,92
0,00 0,00 0,00 0,00
35.977.569,00 35.977.569,00 35.186.612,01 97,80

2.805.000,00 3.254.881,99  3.250.440,04 3.242.934,50 3.168.639,11 7.505,54
2.799.000,00 3.254.881,99  3.250.440,04 99,86 3.242.934,50 99,63 | 3.168.639,11 97,35 7.505,54
6.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.106.165,32 3.807.955,90 = 3.473.119,27 91,21  3.422.862,67 89,89  3.169.494,96 83,23 50.256,60
3.095.829,31 3.807.684,05 3.473.119,27 91,21 3.422.862,67 89,89  3.169.494,96 83,24 50.256,60
10.336,01 271,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
127.000,00 123.780,00  122.674,70 99,11 112.944,30 91,25 110.803,25 89,52 9.730,40
126.000,00 123.780,00  122.674,70 99,11 112.944,30 91,25  110.803,25 89,52 9.730,40
1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
139.500,00 124.500,00 = 121.129,75 97,29 119.582,15 96,05 116.740,36 93,77 1.547,60
133.500,00 124.500,00 = 121.129,75 97,29 119.582,15 96,05 116.740,36 93,77 1.547,60
6.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
296.500,00 147.764,80  144.515,76 97,80  144.268,16 97,63 135.550,86 91,73 247,60
290.500,00 147.764,80  144.515,76 97,80  144.268,16 97,63  135.550,86 91,73 247,60
6.000,00 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
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1.393.000,00 1.477.600,14 = 1.474.371,71 99,78 = 1.449.446,83 98,09  1.430.231,77 96,79 24.924,88
1.386.500,00 1.458.145,86  1.454.917,43 99,78 = 1.449.446,83 99,40 1.430.231,77 98,09 5.470,60

6.500,00 19.454,28 19.454,28 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.454,28
7.867.165,32 8.936.482,83  8.586.251,23 96,08 = 8.492.038,61 95,03 8.131.460,31 90,99 94.212,62

8.586.251,23 8.492.038,61 8.131.460,31
94.212,62 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
8.492.038,61 8.492.038,61 8.131.460,31
5.277.991,80

N/A

3.214.046,81 3.214.046,81 2.853.468,51
0,00 0,00 0,00

24,13 24,13 23,10

5.277.991,80 8.492.038,61 3.214.046,81 454.790,92 94.212,62 0,00 0,00 ' 454.790,92 0,00 3.308.259,43

4.809.910,74  6.206.286,78  1.396.376,04 485.349,58 123.303,99 0,00 0,00 485.349,58 0,00 1.519.680,03

4.093.924,41  7.330.834,59  3.236.910,18  305.488,73 47.062,31 0,00 243.557,19  61.931,54 0,00 3.283.972,49
https://digisusgmp.saude. gov.br 39 de 48



https://digisusgmp.saude. gov.br

3.898.564,74  6.468.153,94  2.569.589,20 357.881,45 33.440,85 0,00 272.758,75  85.122,70 0,00  2.603.030,05
3.307.584,07 6.016.089,40 2.708.505,33 ' 202.456,62 94.913,83 0,00 151.171,00  51.285,62 0,00  2.803.419,16
2.654.953,53  5.747.861,38  3.092.907,85 0,00 81.779,75 0,00 0,00 0,00 0,00  3.174.687,60
2.580.017,44 4.968.109,22 2.388.091,78 0,00 64.672,09 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 2.452.763,87
2.382.423,76  4.058.029,30 1.675.605,54 0,00 42.673,88 0,00 0,00 0,00 0,00  1.718.279,42
2.248.347,96 4.461.069,32  2.212.721,36 0,00 22.881,85 0,00 0,00 0,00 0,00  2.235.603,21
2.181.219,87 3.566.223,49 1.385.003,62 0,00 7.022,08 0,00 0,00 0,00 0,00  1.392.025,70
2.098.928,91  3.193.890,39  1.094.961,48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.094.961,48
1.880.582,04  2.976.231,87  1.095.649,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.095.649,83
1.776.332,16  3.240.054,87 1.463.722,71 0,00 5.060,32 0,00 0,00 0,00 0,00  1.468.783,03
0,00
0,00
0,00

5.923.200,00 6.146.478,10 6.941.114,14 112,93
3.948.900,00 4.172.178,10 4.853.923,64 116,34
1.974.300,00 1.974.300,00 2.087.190,50 105,72
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
5.923.200,00 6.146.478,10 6.941.114,14 112,93
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4.008.000,00 4.447.898,78 = 3.224.832,24 72,50 3.181.477,27 71,53 3.134.133,01 70,46 43.354,97
3.966.000,00 4.384.598,78 = 3.207.017,20 73,14 3.163.662,23 72,15 3.116.317,97 71,07 43.354,97
42.000,00 63.300,00 17.815,04 28,14 17.815,04 28,14 17.815,04 28,14 0,00
1.265.300,00 2.198.490,05 = 1.900.547,99 86,45 = 1.841.555,92 83,76 | 1.787.648,68 81,31 58.992,07
1.258.300,00 2.189.490,05  1.880.226,09 85,88 | 1.821.377,93 83,19  1.767.489,81 80,73 58.848,16
7.000,00 9.000,00 20.321,90 225,80 20.177,99 224,20 20.158,87 223,99 143,91
197.000,00 383.966,44 237.970,65 61,98 172.935,94 45,04 160.564,47 41,82 65.034,71
197.000,00 273.966,44 197.133,66 71,96 172.485,94 62,96  160.564,47 58,61 24.647,72
0,00 110.000,00 40.836,99 37,12 450,00 0,41 0,00 0,00 40.386,99
115.100,00 101.506,00 33.511,83 33,01 32.477,83 32,00 29.477,83 29,04 1.034,00
100.100,00 83.500,00 30.505,83 36,53 30.505,83 36,53 27.505,83 32,94 0,00
15.000,00 18.006,00 3.006,00 16,69 1.972,00 10,95 1.972,00 = 10,95 1.034,00
353.000,00 326.307,78 230.180,88 70,54 229.196,56 70,24 225.602,35 69,14 984,32
343.000,00 320.307,78 230.180,88 71,86 229.196,56 71,56 225.602,35 70,43 984,32
10.000,00 6.000,00 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
211.000,00 237.990,00 89.874,17 37,76 89.874,17 37,76 89.874,17 37,76 0,00
200.000,00 136.990,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
11.000,00 101.000,00 89.874,17 88,98 89.874,17 88,98 89.874,17 88,98 0,00
6.149.400,00 7.696.159,05  5.716.917,76 74,28  5.547.517,69 72,08  5.427.300,51 70,52 169.400,07

6.813.000,00 7.702.780,77  6.475.272,28 6.424.411,77 6.302.772,12 50.860,51

4.371.465,32 6.006.445,95  5.373.667,26 89,47 = 5.264.418,59 87,65  4.957.143,64 82,53  109.248,67

324.000,00 507.746,44 360.645,35 71,03 285.880,24 56,30 271.367,72 53,45 74.765,11
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VIGILANCIA SANITARIA 254.600,00 226.006,00  154.641,58 68,42  152.059,98 67,28  146.218,19 64,70 2.581,60
(XLIV) = (VII + XXXVI)

VIGILANCIA 649.500,00 474.072,58  374.696,64 79,04  373.464,72 78,78  361.153,21 76,18 1.231,92
EPIDEMIOLOGICA (XLV) =
(VIII + XXX VII)

ALIMENTACAO E 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
NUTRICAO (XLVI) = (IX +
XXXVIID)

OUTRAS SUBFUNCOES 1.604.000,00 1.715.590,14  1.564.245.88 91,18  1.539.321,00 89,73  1.520.105,94 88,61  24.924,88
(XLVID) = (X + XXXIX)

TOTAL DAS DESPESAS 14.016.565,32  16.632.641,88 14.303.168,99 85,99  14.039.556,30 84,41 13.558.760,82 81,52  263.612,69
COM SAUDE (XLVIII) = (XI
+XL)

(-) Despesas da Fonte: 6.149.400,00 7.681.244,32  5.369.224,76 69,90  5.205.309,45 67,77 5.091.126,22 66,28  163.915,31
Transferéncias da Unido - inciso

T do art. 5° da Lei

Complementar 173/2020

TOTAL DAS DESPESAS 7.867.165,32 8.951.397,56  8.933.944,23 9981 8.834.246,85 98,69 8.467.634,60 94,60  99.697,38
EXECUTADAS COM

RECURSOS PROPRIOS

(XLIX)

FONTE: SIOPS, Minas Gerais25/02/26 11:04:26

1 - Nos cinco primeiros bi do exercicio, 0 acc serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucio dos restos a pagar considera os restos a pagar
processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Valor
Transferido Valor
BI de Fi i t Pi de Trabalh
oco de Financiamento rogramas de Trabalho em 2025 Executado
(Fonte: FNS)
Estruturacdo da Rede de
Servigos Publicos de 10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS R$ 29.092,64 0,00

Sadde

10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E

i R$ 566.289,97 48731898
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS

p . ; 868296,00
DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE DB

. . . R
103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE 1.631.415 42 16314154
10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL R$ 520,70 52070
1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM
¢ ¢ R$ 500.000,00 0,00

SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E
Manutencio das Acdese AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL
Servigos Publicos de
Satide

R$ 130.000,00 13000000

1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$268.112,31 26811231

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO

/ : R$ 78.104.4 6626644
PRIMARIA EM SAUDE $78.104,40 6

10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS R$ 18.000,00  18000,00
10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA NIl ov00s0
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA U :

10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS 157872.00

DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS RS 157.872,00

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE R$ 63.625,28 2000000
10306513320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 35.684,19 342635

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.
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9.5. Relatério de Execugdo de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

Naio ha informagdes cadastradas para o perfodo do Relatério de Execucdo de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar.

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

Referente a execugdo orcamentaria e financeira da saide no municipio de Ipuitina, no exercicio de 2025, evidencia gestdo fiscal responsavel, observéncia as normas
legais e adequada aplicac@o dos recursos publicos, em conformidade com a Lei Complementar n® 141/2012 e demais normativas que regem o Sistema Unico de
Sadde. O municipio aplicou 24,13% da receita de impostos e transferéncias constitucionais em acdes e servigos publicos de satide, superando de forma importante o
minimo constitucional de 15%, o resultado demonstra o comprometimento da gestdo municipal com a satde publica e se esfor¢cando para garantia do acesso da
populacio aos servicos.

O volume total de despesas executadas na satde alcangou aproximadamente R$ 14 milhdes, com predominancia de recursos préprios municipais, evidenciando
elevado grau de responsabilidade do ente local no financiamento do sistema. Observa-se, ainda, a importancia das transferéncias intergovernamentais, caracteristica
estrutural que exige constante planejamento e equilibrio fiscal.

A analise por subfuncdo demonstra concentragdo dos investimentos na Aten¢ao Basica e na Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, reafirmando o papel da Atenc¢ao
Basica como ordenadora do cuidado e principal porta de entrada do sistema. No que se refere 8 composicdo das despesas, verifica-se predominancia de gastos
correntes, com destaque para despesas com pessoal e servigos de terceiros, refletindo a natureza continua e assistencial das acoes de satde.

No tocante aos recursos federais transferidos fundo a fundo, observa-se, de modo geral, adequada execugdo e aderéncia as finalidades dos blocos de financiamento,
com destaque para a aplicagdo integral de quase todos os recurso recebidos no ano de 2025. Registra-se que tais saldos remanescentes permanecem vinculados as
respectivas finalidades e serdo devidamente reprogramados para o exercicio subsequente, em conformidade com a legislacdo vigente, assegurando a continuidade das
acoes e a correta aplicac@o dos recursos publicos. No comparativo aos gastos totais apresentados , os valores executados superam os valores transferidos no exercicio,
situac@o justificada pela utilizacdo de saldos financeiros remanescentes de exercicios anteriores, devidamente reprogramados e aplicados conforme a finalidade legal
e normativa de cada recurso.

Adicionalmente, destaca-se o ingresso de recursos provenientes de emendas parlamentares federais, que contribuiram para o fortalecimento do financiamento das
acoes e servigos de satde.
No exercicio de 2025, foi cadastrada a proposta n° 36000705393202500, no valor de R$ 500.000,00- para incremento da PAP,

proposta n° 63000705399202500, valor de 1000.000,00 custeio PAP; bem como a proposta n° 36000668430202500, no valor total de R$ 130.000,00 incremento MAC, sendo R$
50.000,00 destinados ao estabelecimento de saide de CNES n° 2128004 e R$ 80.000,00 ao CNES n° 3265234, conforme programagao estabelecida, as destinadas as
institui¢oes- incremento MAC- ja foram repassada no ano corrente.

No ambito estadual, os recursos transferidos pelo Governo de Minas Gerais foram executados em conformidade com as resolu¢des vigentes, destacando-se a
possibilidade de reprogramacgao de saldos autorizada pela Lei Complementar n° 171/2023, o que conferiu maior flexibilidade a gestdo municipal para adequacdo dos
recursos as demandas locais, sem prejuizo das finalidades pactuadas.

De forma geral, observa-se elevado nivel de execu¢do orcamentaria, com percentuais expressivos de empenho e liquidacao nas principais subfung¢des, evidenciando
capacidade de planejamento, organizacdo administrativa e eficiéncia na utilizacdo dos recursos disponiveis.

Assim, os dados demonstram coeréncia entre o financiamento, a producdo de servigos e o perfil das demandas assistenciais do municipio, refletindo uma gestio
comprometida com a sustentabilidade financeira, a legalidade dos atos e a melhoria continua da qualidade dos servigos prestados a populagao.
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10. Auditorias

Nio hé informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 31/03/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 31/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Auditorias

No periodo em andlise, ndo foram realizadas auditorias nos servicos de saude do municipio.
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11. Anélises e Consideracdes Gerais

A gestdo da satde pablica no municipio de Ipuitina, no exercicio de 2025, manteve-se inserida em um cendrio de crescentes desafios estruturais, decorrentes de
mudangas demogréficas, epidemioldgicas e do contexto econdmico nacional.

O perfil populacional evidencia processo continuo de envelhecimento, associado ao aumento das doengas cronicas nao transmissiveis, o que impacta diretamente a
demanda por atendimentos, especialmente nos servigos de média e alta complexidade. Paralelamente, observa-se a manutencdo de demandas relacionadas a
condicoes agudas e causas externas, o que pressiona os servicos de urgéncia e amplia a necessidade de organizac@o da rede assistencial.

No campo epidemiolégico, persistem desafios relacionados as doengas infecciosas e as a¢des de vigilancia em satde, exigindo atuagio continua e articulada das
equipes, sobretudo no que se refere a prevencdo, monitoramento e resposta oportuna aos agravos.

Sob o ponto de vista financeiro, destaca-se a manutenc¢do de um cenario de subfinanciamento estrutural da satide publica, no qual os municipios assumem papel
central na execugdo das acdes e servigos, muitas vezes com recursos proprios superiores aos minimos constitucionais. Conforme demonstrado neste relatério, o
municipio ampliou significativamente os investimentos em satde, evidenciando o compromisso da gestdo com a garantia do acesso e da qualidade da assisténcia,
mesmo diante das limitacdes orcamentarias.

Tal cendrio exige constante equilibrio entre a garantia do acesso, a sustentabilidade financeira e o cumprimento das diretrizes do Sistema Unico de Satde.

No ambito da gestdo dos servicos, observa-se a necessidade permanente de aprimoramento dos processos assistenciais e administrativos, com destaque para a
regulacdo do acesso, organizagdo das filas, qualificacdo dos atendimentos e fortalecimento da Atengdo Priméria a Satide como ordenadora do cuidado. A ampliagdo
da demanda por servicos exige reorganiza¢do continua da estrutura e da forga de trabalho, visando garantir resolutividade e eficiéncia.

Destaca-se, ainda, a importincia da modernizacgio dos instrumentos de gestiio, do uso de sistemas de informag@o e do fortalecimento das préaticas de monitoramento e
avaliac@o, como estratégias essenciais para tomada de decisdo baseada em evidéncias e melhoria dos resultados em satide.

Ressalta-se o papel fundamental do Conselho Municipal de Satde de Ipuitina no acompanhamento das acdes, servicos e execugdo orgamentaria da saide, exercendo
o controle social de forma efetiva, por meio da analise e aprovacdo das prestacoes de contas e do registro sistemdatico em atas das reunides periddicas. Tal atuacao
contribui para a transparéncia da gestdo, o fortalecimento da participac@o social e a legitimidade das decisdes no ambito do SUS.

Apesar dos desafios, a Secretaria Municipal de Satide buscou manter, ao longo do exercicio, atua¢do pautada no planejamento, na responsabilidade fiscal e na busca
continua pela melhoria dos servicos prestados. Os avancos observados na organizagdo da rede, na ampliacio do acesso e na execucao das politicas piblicas
demonstram o comprometimento da gestdo com a qualidade da assisténcia e com a garantia do direito a sadde.

Dessa forma, o municipio segue empenhado em fortalecer o sistema local de satide, enfrentando os desafios com responsabilidade, transparéncia e foco na melhoria
continua das condi¢des de saide da populagio.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Analises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Considerando a andlise apresentadas no presente Relatério Anual de Gestdo, recomenda-se que o municipio de Ipuitina mantenha e aperfeicoe suas estratégias de
planejamento, execug¢do e monitoramento das politicas publicas de satide, em consondncia com as diretrizes do Sistema Unico de Satide e com a Lei Complementar
n° 141/2012.

Nesse sentido, destaca-se a necessidade de revisdo sistematica da Programac@o Anual de Satide (PAS), com base na avalia¢do dos resultados alcangados, garantindo
maior aderéncia entre planejamento, execuc¢ao or¢amentaria e necessidades reais da populag@o.

Recomenda-se, ainda, o aprofundamento dos estudos e monitoramento dos novos indicadores de desempenho da Atencdo Primaria a Satide, considerando as
mudancas no modelo de financiamento federal, com vistas a qualifica¢do do acesso, melhoria dos resultados assistenciais e otimizagdo da captacio de recursos
vinculados ao desempenho.

No ambito da organizagdo da rede assistencial, torna-se fundamental a reavaliagdo continua da demanda por servicos de Média e Alta Complexidade, considerando o
aumento progressivo dos custos e da necessidade de encaminhamentos especializados. Tal medida deve subsidiar estratégias de regulagcdo mais eficientes, ampliacdo
da resolutividade da Aten¢do Priméria e, quando necessario, o fortalecimento de parcerias intermunicipais e consércios de satde.

Recomenda-se o constante fortalecimento da Aten¢ao Primaria a Satide como ordenadora do cuidado, por meio da revisdo das areas de abrangéncia, qualificacio das
equipes, aprimoramento do processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Satde e ampliagdo das acdes de promogao e prevencdo, com foco nos grupos
prioritarios e nas condi¢des cronicas.

No campo da vigilancia em satide, destaca-se a necessidade de intensificagdo das a¢des de monitoramento epidemiolégico, ampliagdo das coberturas vacinais e
fortalecimento das estratégias de prevencio e controle de doencas e agravos, com especial ateng@o as arboviroses e demais eventos de relevancia em satide puablica.

Quanto a assisténcia farmacéutica, recomenda-se o aprimoramento dos processos de sele¢do, programacao e dispensacdo de medicamentos, observando as diretrizes
da Relag@o Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME), bem como a adocdo de estratégias para racionalizagdo do uso de medicamentos .

No aspecto da gestdo, reforca-se a importancia da qualificac@o continua dos profissionais e gestores, da modernizagdo dos sistemas de informagdo e do
fortalecimento das ferramentas de planejamento, monitoramento e avaliagdo, visando maior eficiéncia administrativa e melhor qualidade da assisténcia.

Recomenda-se, ainda, a avaliacdo permanente da necessidade de investimentos em infraestrutura e ampliagdo da oferta de servigos, considerando o aumento da
demanda assistencial, bem como a busca por captacdo de recursos externos, incluindo emendas parlamentares e programas de financiamento.

Destaca-se, também, a importancia da reprogramagdo dos saldos financeiros remanescentes, em conformidade com as normativas vigentes, garantindo a plena
utiliza¢@o dos recursos disponiveis e a continuidade das agdes e servigos de satde.

Por fim, ressalta-se o fortalecimento do controle social, por meio da atua¢do do Conselho Municipal de Satide de Ipuitna, assegurando a participacdo da comunidade
no acompanhamento das acdes, na andlise das prestacdes de contas e na defini¢do das prioridades da politica de satde.

Dessa forma, as recomendagdes ora apresentadas visam subsidiar o aprimoramento continuo da gestdao municipal de satde, garantindo maior eficiéncia na aplicacao
dos recursos publicos, melhoria dos indicadores de satide e fortalecimento do sistema local, em beneficio da populag@o.

E dessa forma, a Secretaria Municipal de Saide reafirma seu compromisso com a melhoria continua dos servigos, a responsabilidade na gestdao dos recursos publicos
e a garantia do direito a saide, mantendo-se alinhada as politicas publicas e as necessidades da populag@o.

SUELEN CRISTINA MOREIRA
Secretario(a) de Satude
IPUIUNA/MG, 2025
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IPUIUNA/MG, 31 de Marco de 2026

Conselho Municipal de Satde de Ipuitina
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