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1. Identificagdo

1.1. Informagdes Territoriais

MS

CORUMBA

Corumba

64.960,86 Km?

110.806 Hab

2 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 30/11/2020

1 .2. Secretaria de Saiude

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CORUMBA

6410812

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

03330461000110

RUA GABRIEL VANDONI DE BARROS 01

norma.lucy @ corumba.ms.gov.br

67-3234-3505

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 30/11/2020

1 .3. Informagdes da Gestao

MARCELO AGUILAR IUNES

ROGERIO DOS SANTOS LEITE

rogerio.leite @ corumba.ms.gov.br

6732343482

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 30/11/2020

1.4. Fundo de Sadde

LEI

07/1992

05.443.851/0001-22

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Rog;, dos Santos Leite

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 30/11/2020

1.5. Plano de Sadde

2018-2021

Aprovado

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

1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Satde: Corumba

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade
CORUMBA 64960.863 111435 1,72
LADARIO 342.509 23331 68,12

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacio LEI

Endereco Rua Manoel Cavassa 148 centro

E-mail leiavilalva@hotmail.com

Telefone 6791309200

Nome do Presidente Léia Vilalva de Moraes

Nuamero de lheiros por t Usuarios 9
Governo 4

Trabalhadores 4
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Ano de referéncia: 201806

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
29/05/2020 = 28/09/2020 ] 25/02/2021 &=

e Consideracdes

O municipio de Corumba conta com uma populagdo de 111.435 habitantes distribuidos sobre a area de 64.960,86 km?, segundo os dados mais atualizados.
A Secretaria Municipal de Satide de Corumba esta registrada no sob n® 6410812 no CNES.

Nio possui CNPJ préprio, estando vinculado ao Municipio de Corumbd, cujo CNPJ esta registrado sob o n® 03.330.461/0001-10.

Marcelo Aguilar Iunes é o atual Prefeito, enquanto o cargo de Secretario Municipal de Satide ¢ ocupado por Rogério dos Santos Leite, que também é Gestor do Fundo
Municipal de Saide, registrado sob o CNPJ 05.443.851/0001-22.

O Plano Municipal de Satde vigente esta aprovado para o periodo quadrienal de 2018 a 2021.

Este municipio, assim como Ladério, encontra-se inserido na Regido de Satde de Corumba.

O Conselho Municipal de Saide encontra-se ativo, tendo Leia Vilalva de Moraes como Presidente da Mesa Diretora.
Datas de Apresentacdo na Camara de Vereadores:

1°RDQA: 29/05/2020 / 2° RDQA: 28/09/2020 / 3° RDQA: 25/02/2021
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2. Introducao

® Anilises e Consideragdes sobre Introdugio
A estrutura organizacional da Secretaria Municipal de Satide (SMS) em 2019, acompanhou o que foi preconizado no periodo anterior, dando continuidade ao estabelecido em
2018.

Atualmente, conta com 6 Geréncias, sendo cada uma delas composta por coordenagdes afins, que executam a¢des decorrentes dos diversos setores do SUS, na seguinte forma:

- Geréncia de Atengdo em Satide (GAS): Responsavel pelas atividades ligadas a assisténcia em satide nos diversos niveis de aten¢do, quais sejam, basica, média e alta
complexidade;

- Geréncia de Vigilancia em Satde (GVS): Responsavel pela prevengio e controle de doengas transmissiveis, verificagao de fatores de risco para desenvolvimento de doengas
cronicas ndo transmissiveis, saide ambiental e do trabalhador, que permitem a andlise da situagdo de sadde;

- Superintendéncia de Regulacdo em Satde (SRS): A Geréncia de Regulacdo em Satde foi elevada a condi¢@o de Superintedéncia em 2019, devido a sua importancia para a
Rede de Saide do Municipio. Esta é responsavel por regular o acesso a saide nas 4reas hospitalar e ambulatorial, monitorando a disponibilidade de vagas em atendimento
especializado, a fim de prover e agilizar a oferta de consultas, exames, internagdes, procedimentos complexos, transferéncias e tratamentos fora do domicilio;

- Geréncia de Saide Bucal (GSB): Responsavel por gerenciar os servicos em satide bucal, ofertados tanto pela atengdo basica, quanto pela atengdo especializada;

- Geréncia Administrativa Financeira (GAF): Responsavel por gerenciar, planejar, coordenar e controlar a execugéo financeira da sadde, incluindo a contabilidade de recursos
recebidos e executados e a gestdo de contratos com prestadores de servigos e fornecedores de material de consumo;

- Geréncia de Gestdo e Operagdo em Saude (GGOS): Responsavel pelos processos gerenciais e operacionais internos e vinculados as demais geréncias, tais como gestio de
recursos humanos, or¢amento/planejamento, compras, contratos/convénios, servigos de informagao/informatizagao, ouvidoria, educagdo permanente, controle de patrimonio,
almoxarifado, frotas e manutengao, além do monitoramento das a¢des em satde.

A SMS possui seu proprio setor de Assessoria Técnica Juridica (ASSEJUR), o qual € responsavel por gerir e promover o atendimento das demandas judiciais, que tenham por
objeto impor a aquisi¢do de medicamentos, insumos, material médico-hospitalar e a contratagdo de servigos destinados aos usuarios do SUS.

A SMS conta ainda com 2 Orgﬁos de Controle, sendo eles:

- Componente Municipal do Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SMA): Responsavel por assegurar a qualidade dos servigos ofertados pela satde, é o 6rgio de controle
interno que, por meio de avaliagdes regulares de desempenho, fiscaliza e promove o aprimoramento dos procedimentos técnicos, administrativos e éticos dos profissionais da
saude;

- Conselho Municipal de Satide (CMS): Responsavel pelo controle social, ¢ composto por membros representantes dos seguimentos gestor, trabalhador, prestador e usudrio,
os quais tém dentre suas atribui¢des, os deveres de participarem da formulagdo das metas para a drea da satide, de monitorarem a execucdo das agdes promovidas pela SMS e
de acompanharem as verbas que sdo encaminhadas pelo SUS, e por repasses estaduais e federais.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagido estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2020

0 a4 anos 4950 4729 9679
5 a9 anos 4773 4523 9296
10 a 14 anos 4294 4101 8395
15 a 19 anos 4607 4306 8913
20 a 29 anos 9714 9181 18895
30 a 39 anos 8985 8437 17422
40 a 49 anos 7526 7197 14723
50 a 59 anos 5956 5689 11645
60 a 69 anos 3590 3772 7362
70 a 79 anos 1735 2235 3970
80 anos e mais 727 1031 1758
Total 56857 55201 112058

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 25/03/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Corumba 1855 1888 1820 1777
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 25/03/2021.

3.3. Principais causas de internagdo

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 358 422 462 414 249
III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 53 33 64 61 49
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 185 184 241 166 120
V. Transtornos mentais e comportamentais 89 87 104 96 105
VI. Doengas do sistema nervoso 90 96 127 112 88
VII. Doengas do olho e anexos 30 61 56 222 128
VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide 12 10 4 10 3
IX. Doengas do aparelho circulatério 590 590 638 575 408
X. Doencas do aparelho respiratério 1046 1006 900 919 626
XI. Doengas do aparelho digestivo 643 668 635 674 481
XII. Doencas da pele e do tecido subcutianeo 81 86 120 86 66
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 85 53 48 71 45
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 452 515 565 517 350
XV. Gravidez parto e puerpério 1870 2009 1982 2048 2019
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 136 152 106 159 222
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XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade -

XXI. Contatos com servicos de satide

CID 10* Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido -

Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/03/2021.

Obs.: A atualizag@o dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simul 1ente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
II. Neoplasias (tumores)
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doengas do sistema nervoso
VII. Doengas do olho e anexos
VII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doencas do aparelho respiratorio
XI. Doengas do aparelho digestivo
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de saude
XXII.Cédigos para propésitos especiais
Total

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 25/03/2021.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
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A populacdo estimada do municipio de Corumba é de 112.058 habitantes, dos quais 56.857 sdo do sexo masculino, enquanto 55.201 sdo do sexo feminino.

Informagoes utilizadas para célculo de Indicadores:

- Populagdo de 30 a 69 anos: 51.152 (mortalidade prematura);

- Populagdo feminina de 10 a 49 anos: 33.222 (mulher em idade fértil);

- Populagdo feminina de 25 a 64 anos: 27.950 (exames citopatoldgicos);

- Populagdo feminina de 50 a 69 anos: 9.461 (exames de mamografia de rastreamento).

Houve um total de 1.677 nascidos vivos de maes residentes em 2019, 100 a menos que os 1.777 em 2019.
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Houve um total de 6.558 internagdes de residentes em 2020, nimero inferior as 7.623 de 2019. O maior nimero foi de 2019 internac¢des relacionadas a gravidez, parto e

puerpério. Quanto as internagdes por doencas cronicas ndo transmissiveis, estas totalizaram 1.403, relacionadas a:

https://digisusgmp.saude. gov.br

7 de 52



- Doengas do aparelho circulatério: 408 (575 no ano anterior);

- Neoplasias: 249 (414 no ano anterior);

- Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas: 120 (166 no ano anterior);
- Doengas do aparelho respiratério: 626 (919 no ano anterior).

Houve um total de 929 6bitos ndo fetais de residentes no ano de 2020, ndimero superior aos 717 de 2019.
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4. Dados da Producido de Servi¢os no SUS

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 337.236
Atendimento Individual 89.947
Procedimento 131.235
Atendimento Odontol6gico 11.152

Fonte: Sistema de informacio em Satde para a Atencdo Basica — SISAB

4.2. Producio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 A¢des de promocgao e prevengdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 11332 64074,84 - -
03 Procedimentos clinicos 131765 615158,06 4721 5144150,49
04 Procedimentos cirtirgicos 226 2249,39 2143 1647390,47

05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a satide 189 34303,50 - -

Total 143560 715785,79 6864 6791540,96

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/07/2021.

4.3. Producio de Atencao Psicossocial por Forma de Organizagao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 15073 680,85
030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 113 8860,39

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/07/2021.

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

01 A¢des de promogao e prevengdo em satde 397707 915,30

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 294622 1330564,77 - -

03 Procedimentos clinicos 578166 5854180,88 4737 5151782,69
04 Procedimentos cirtrgicos 6947 69699,97 2416 1902849,95

05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
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07 Orteses, proteses e materiais especiais 1018 80962,56 - -
08 A¢des complementares da atengdo a satde 46878 264993,30 - -

Total 1325338 7601316,78 7153 7054632,64

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 30/07/2021.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promogio e prevencdo em satide 3656 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 3092 -
Total 6748 -

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

Data da consulta: 30/07/2021.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Produgio de Servicos no SUS

A producdo da Atengdo Basica, segundo o Sistema de Informacdes Ambulatoriais em 2020, alcangou um total 698.048 de agdes / procedimentos em satide, ficando um pouco
abaixo do ano de 2019 que chegou a 777.622.

A produgdo de Urgéncia e Emergéncia em 2020, segundo o Sistema de Informagdes Ambulatoriais, alcangou um total de 143.560 em agdes / procedimentos em satide,
ndmero inferior aos 327.520 do ano anterior, enquanto segundo o Sistema de Informag¢des Hospitalares neste ano, realizou um total de 6.864 internagdes, um pouco abaixo do
ano de 2019 em que chegou a 7.417.

A producdo de Atengdo Psicossocial, segundo o Sistema de Informac¢oes Ambulatoriais em 2020, realizou um total de 15.073 de agdes de atendimento/acompanhamento,
ficando abaixo dos 25.918 do ano anterior, enquanto segundo o Sistema de Informagdes Hospitalares neste ano, realizou um total de 113 interna¢des para tratamento, um
pouco acima dos 108 do ano de 2019.

A producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar em 2020, segundo o Sistema de Informagdes Ambulatoriais, alcangou um total 623.634 de agdes /
procedimentos em satide, resultado abaixo dos 902.758 do ano anterior, enquanto segundo o Sistema de Informacdes Hospitalares neste ano, realizou um total de 7.153
internagdes, niimero um pouco abaixo dos 8.154 do ano de 2019.

A produgdo da Vigilancia em Satide, segundo o Sistema de Informagdes Ambulatoriais em 2020, alcangou um total de 6.748 em agdes / procedimentos em satide, niimero
superior aos 5.611 do ano anterior.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA

HOSPITAL GERAL

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)

CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA

PRONTO SOCORRO GERAL

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

POLO ACADEMIA DA SAUDE

POLICLINICA

PRONTO ATENDIMENTO

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO

Total

belac:

bl

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 30/11/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

s de satde p

ou prestadores de servigos ao SUS

22

59

22

60

MUNICIPIO

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

ASSOCIACAO PRIVADA

Total

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao niimero de

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

s de satde p

ENTIDADES EMPRESARIAIS

P

PESSOAS FISICAS

ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 30/11/2020.

5.3. Consércios em satde
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O ente ndo esta vinculado a consércio pablico em satide

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

Analisando o periodo final deste ano (competéncia Dezembro/2020), existem ao todo 60 estabelecimentos atendendo ao SUS, sendo que 48 destes sdo da Administragio
Piblica Municipal, 1 da Estadual e os demais sdo entidades empresariais / entidades sem fins lucrativos.

Grande parte da rede publica é composta por centros de satde / unidades basicas, num total de 22 prédios fisicos desse tipo, em sua maioria voltados para o atendimento em
atengdo bésica.

Quanto ao atendimento de média / alta complexidade e outros, destacamos 1 central de regulacdo, 1 hospital geral e 1 pronto socorro geral, 7 policlinicas, 3 unidades de
atendimento mével de urgéncia e emergéncia, 3 centros de atencdo psicossocial e 2 academias da satdde.

No periodo, a SMS néo se encontrou vinculada a nenhum consércio publico.
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6. Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
Periodo 02/2020

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0
Autdonomos (0209, 0210) 1
Residentes e estagiarios (05, 06) 0
Bolsistas (07) 0
Informais (09) 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-  Intermediados por outra entidade (08) 0
8-,3,4¢e5)
Celetistas (0105) 2
Auténomos (0209, 0210) 81
Residentes e estagiarios (05, 06) 0
Bolsistas (07) 0
Informais (09) 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0
privada (10)

0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
27 0
3 0
0 0
0 0
0 0
0 0

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203- Contratos tempordrios e cargos em comissao 4

8-,3,4¢5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 18/05/2023.

13 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 Autdnomos (0209, 0210)
e5)

Celetistas (0105)
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdnomos (0209, 0210)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)

174

11.860

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 Contratos temporarios e cargos em comissao
e5) (010302, 0104)

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 18/05/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

2.907

Considerando o tltimo periodo final do ano (competéncia Dezembro/2020), existem 752 estatutarios / empregados publicos, 32 celetistas, além de 264 que estdo sob contratos

temporarios e cargos em comissdo, todos distribuidos em estabelecimentos da administragdo publica.

Contudo, segundo as informag¢des complementares da Coordenagdo de RH da SMS, existem de fato 885 estatutarios, 6 efetivos com vinculo pelo INSS, 13 comissionados e

240 sob regime de contrato tempordrio, totalizando 1.133 servidores trabalhando na rede SUS de Corumba.

Observando esse quantitativo, temos um quadro composto por 77,36% de profissionais estatutdrios (vinculados ao quadro permanente por meio de concurso publicos), 20,98%

de contratados por prazo determinado e 1,14% de comissionados.

Ao final do periodo, a rede publica de saide, em Corumba, encontrava-se assim composta no periodo: 2 Administradores; 1 Agente de Atividades de Saide I; 1 Agente de
Servicos Administrativos I; 201 Agentes Comunitario de Satide; 9 Agentes de Atividades de Saide II; 28 Agentes de Atividades de Satde III; 2 Agentes de Fiscalizagao
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Sanitéria; 5 Agentes de Servicos Administrativos II; 18 Agentes de Servigos de Satide I; 14 Agentes de Servigos de Satde II; 153 Agentes de Vigilancia em Saide; 2 Agentes
de Vigilancia Sanitaria; 1 Analista de Planos e Projetos; 1 Analista Juridico; 6 Analistas de Gestdo Governamental; 1 Arquiteto; 1 Assessor Executivo II; 4 Assessores
Governamental I; 3 Assessores Governamental II; 5 Assessores Governamental III; 15 Assistentes Sociais; 9 Auditores de Servicos de Saude; 1 Auxiliar de Apoio
Educacional; 1 Auxiliar de Servigos Operacionais; 39 Auxiliares de Consultério Dentario; 26 Auxiliares de Enfermagem; 5 Auxiliares de Farmécia; 2 Auxiliares de Servigos
Basicos; 2 Bidlogos; 1 Biomédico; 8 Bioquimicos; 4 Chefes de Nicleo; 19 Cirurgides Dentista Clinico; 26 Cirurgides Dentista ESF; 14 Cirurgides Dentista Especialista; 4
Coordenadores; 3 Cuidadores de Satide Mental; 62 Enfermeiros; 1 Engenheiro Ambiental; 1 Engenheiro Civil; 10 Farmacéuticos; 7 Farmacéuticos Bioquimico; 5 Fiscais de
Vigilancia Sanitéria; 13 Fisioterapeutas; 6 Fonoaudi6logos; 1 Gerente; 17 Médicos Clinico; 10 Médicos ESF; 56 Médicos Especialista; 22 Médicos Plantonista; 4 Motoristas
da Saude; 9 Motoristas de Veiculo Leve ; 13 Motoristas de Veiculo Pesado; 6 Nutricionistas; 6 Professores; 3 Professores de Educagdo Fisica; 28 Psicélogos; 2
Recepcionistas; 1 Secretario de Satde; 1 Subsecretario de Saide; 1 Técnico de Higiene Bucal; 9 Técnicos de Atividades Organizacionais I; 5 Técnicos de Atividades
Organizacionais II; 118 Técnicos de Enfermagem; 8 Técnicos de Laboratorio; 46 Técnicos de Servicos de Satde I; 18 Técnicos de Radiologia; 6 Terapeutas Ocupacionais.
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7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Ampliar a cobertura populacional Cobertura populacional Percentual 2016 88,61 90,00 89,65 Percentual 80,76 90,08
estimada pelas equipes de Atengdo Basica  estimada pelas equipes de
para 90,00% até 2021. Atengido Bésica.

Acido N° 1 - Implantar a Geréncia de Unidade de Satde de acordo com a Politica Nacional.

Acdo N° 2 - Aderir a Politica Nacional Saide na Hora.

Acao N° 3 - Implantacao do PEC em Unidades de Saude piloto.

Acdo N° 4 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

Acdo N° 5 - Implantar 03 novas equipes ESF nas UBS construidas e entregues.

Acdo N° 6 - Manter todas as equipes ESF.

Acdo N° 7 - Implantar 01 equipe ESF Ribeirinha, para atendimento a populagao de dificil acesso.

Acao N° 8 - Manutencao corretiva e preventiva dos veiculos que realizam atendimento as atividades das ESF.

Acdo N° 9 - Aquisi¢do de novos veiculos para o atendimento nas UBS.

Acdo N° 10 - Reformar e entregar UBS de Nova Corumba, Mato Grande, Tamarineiro I, Taquaral, Albuquerque, Beira Rio e Sdo Bartolomeu.
Acdo N° 11 - Realizar manutengdo na estrutura fisica de todas as Unidades Bésicas de Satide.

Acao N° 12 - Prover recursos para construir as UBS do Aeroporto I, Aeroporto II, Pedro Paulo I, Jardim dos Estados e Enio Cunha II.
Acdo N° 13 - Realizar agdes de satide nas areas ndo cobertas por ESF.

Acdo N° 14 - Elaboracao de concurso publico para Secretaria de Satide com vista a substituir os contratos jia em execugdo.

1. Reducgio das internagdes por Internagdes por causas sensiveis a Percentual 2016 31,72 26,96 28,15 Proporcao 25,41 90,27
causas sensiveis a Atencdo Basica =~ Atengdo Bésica.
em até 15,00% até 2021.

Acao N° 1 - Monitorar e implementar as Linhas de Cuidados com enfoque nas doengas cronicas, Rede Cegonha, e Materno Infantil, pessoas com deficiéncias e em
situac@o de violéncia e acidentes e satide mental.

Acdo N° 2 - Capacitar a Rede de Satide com foco no pré-natal.

Acdo N° 3 - Capacitar a Regional em Saide nas Linhas de Cuidado, com enfoque nas doengas cronicas, Rede Cegonha, Materno Infantil, pessoas com deficiéncias e em
situacdo de violéncia e acidentes e saide mental.

Acdo N° 4 - Capacitar a Aten¢do Basica em urgéncia e emergéncia com o objetivo de fortalecer a Rede de Situagdo de Violéncia e Acidentes.

Acao N° 5 - Readequar a Rede de Pessoa com Deficiéncia através de implantagdo de protocolo ao servigo de referéncia CER, com reestruturagio dos atendimentos
ostomizados.

Acao N° 6 - Realizar o matricimento nas Rede de Doengas Cronicas, Rede Cegonha, e Materno e Infantil em todas as Unidades de Saude, iniciando por 04 Unidades
piloto.

Acdo N° 7 - Manutengdo de 01 Unidade Mével e implantagdo da Unidade Mével Odontolégica.
Acido N° 8 - Readequar o processo de trabalho da Aten¢do Priméria a Satide de acordo com o PMAQ.
Acdo N° 9 - Melhorar a estrutura e equipamentos das Unidades de Satde.

Acao N° 10 - Melhorar o registro dos dados em toda Rede de Saude.
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2. Ampliar para 70,00% Percentual de cobertura de Percentual 2016 51,69 70,00 65,42 Percentual 57,21 87,45
acompanhamento das acompanhamento das
condicionalidades do Programa condicionalidades do Programa Bolsa
Bolsa Familia. Familia na Sadde.
Ac¢do N° 1 - Manter e melhorar acdes integradas com a Secretaria de Educac@o e com a Secretaria de Assisténcia Social, com uso de um sistema integrado.
Acdo N° 2 - Intensificar a busca ativa, com foco nos usudrios cadastrados no Programa Bolsa Familia.
Acgdo N° 3 - Manter o monitoramento da situa¢@o alimentar e nutricional dos beneficiarios do PLC.
Acdo N° 4 - Promogdo da Educagdo Permanente, com vistas a qualificagdo dos profissionais e das praticas em sadde.
OBJETIVO N° 1.3 - Possibilitar o acesso e melhorar a qualidade dos servicos as areas inclusivas no ambito do SUS (populacdo negra, indigena, pessoas
privadas de liberdade, populacio em situacio de rua, imigrantes, acampados, assentados e outros).
Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta d maace Resultad % meta
inha-
Descricao da Meta monitoramento e avaliacido da de Linha- B a Plano(2018- 2 0; : ¢ did Aes ala ° alcancada
medida - n
meta medida  Base . 2021) ecica " da PAS
Meta
1. Ampliar percentual de atendimentos Nimero de portadores de Percentual 2018 0,00 100,00 70,00 Percentual 0 0

aos portadores de doenga falciforme. doenga falciforme pelo total
destes pacientes recebendo

acompanhamento.
Acdo N° 3 - Implantar a Carteira de Identificacdo da Pessoa com Doenga Falciforme e outras Hemoglobinopatias.

Acdo N° 4 - Realizar a¢des de busca de ativa dos pacientes diagnosticados com hemoglobinopatias para dar inicio ao tratamento, ou continuidade em caso de possivel
abandono de tratamento.

Acdo N° 5 - Identificar e mapear a populagdo quilombola.

Ac¢do N° 1 - Capacitar os profissionais da Rede de Atengdo Basica e Especializada no Protocolo de Atendimento Integral as Pessoas com Doenca Falciforme, Trago
Falciforme e outras Hemoglobinopatias.

Acdo N° 2 - Fortalecer a Comissdo do Protocolo de Anemia Falciforme.

2. Ampliar para 12,00% a cobertura de Percentual 2016 10,97 105,79

Atengdo Basica a populacdo de dificil
acesso e privada de liberdade.

Numero de equipes que 5,49 12,00 10,37 Percentual
realizam atendimento a este

publico (eSF + eSF

equivalentes) x 3000, dividido

pela populacio residente.

Acdo N° 1 - Estabelecer um protocolo de atendimento a populagdo de fronteira / imigrantes, orientando e capacitando toda a Rede Saide com vistas a manter uma base
de dados classificados deste piblico, quando atendidos.

Acgido N° 2 - Fortalecer e garantir o atendimento a populacdo privada de liberdade, promovendo capacitagio aos profissionais de satide e a qualificacdo da Rede de Satde
para atender a este publico.

Acdo N° 3 - Prover recursos para aquisi¢do do Consultério Mével para equipe do Consultério na Rua.

Acdo N° 4 - Fortalecer parceira com outras institui¢des e secretarias para agdes a voltadas para a populagdo de rua.

Acdo N° 5 - Fortalecer parceria para atendimento a populagdo indigena, incluindo equipe multiprofissional (PSE, NASF e Satide Mental).

Acdo N° 6 - Promover agdes de satide nas escolas indigenas e para a populacdo em geral.

Ac¢do N° 7 - Implantar a Unidade de Satide Fluvial.

Agdo N° 8 - Implantar 01 Equipe de Satde Fluvial, tendo em vista a conclusio do barco.

Acgdo N° 9 - Articular com as SES para elaboracdo de incentivo para atendimento ao imigrante.

Percentual 2016 40,00 45,00 43,75 Percentual 24,74 56,55

3. Aumentar o percentual em 5,00% de Nimero de procedimentos

procedimentos restauradores e cirdrgicos
em relagdo total de procedimentos em
satide bucal na populagdo ribeirinha, de

restauradores e cirtrgicos
dividido pelo total de
procedimentos em satide bucal.

rua, prisional e acamado.

Acdo N° 1 - Realizar concurso ptiblico, para a composi¢do do Quadro Efetivo de Servidores da Satide, com profissionais para atendimento em odontopediatria.

Acdo N° 2 - Realizar concurso publico, para a composi¢io do Quadro Efetivo de Servidores da Satide, com profissionais e assistentes de satide bucal para as UBS com

previsdo de atendimento em odontologia.

Ac¢do N° 3 - Completar as equipes de saide bucal.

Acgdo N° 4 - Adquirir equipamentos odontolégicos para atendimento em satide bucal nas UBS com previsdo de atendimento em odontologia.

Acdo N° 5 - Adquirir materiais de procedimento para atender as demandas da satde bucal.
Agdo N° 6 - Realizar manutengio periddica dos equipamentos odontol6gicos.

Ac¢do N° 7 - Realizar acoes educativas de promogao a satide bucal junto as escolas.
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Acao N° 8 - Realizar capacitagdo dos profissionais e assistentes de saide bucal para qualificar o atendimento a populacao ribeirinha, de rua, prisional e acamado.

Acao N° 9 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

1. Aumentar em 0,05 ao ano a Razdo de exames citopatolégicos do Razao 2016 0,31 0,5 0,4 Razao 0,4 93,48
razdo de exames citopatoldgicos colo do ttero em mulheres acima de 20
para mulheres maiores de 20 anos. = anos na popula¢do na mesma faixa

etdria.

Acdo N° 1 - Capacitar a Rede de Atencdo Basica em relagdo aos procedimentos de exame citopatoldgico, desde a oferta dos exames até a referéncia a Rede
Especializada.

Acao N° 2 - Fortalecer o atendimento e coleta de citopatologico nas areas de dificil acesso e descobertas, estabelecendo pontos de coleta e disponibilizar entrega de
exames online para que o usuario tenha acesso ao resultado em qualquer local da Rede de Satde.

Acdo N° 3 - Reorganizar o fluxo de referéncia e contra referéncia para mulheres acima de 20 anos que realizaram o exame citopatoldgico.

Acdo N° 4 - Ampliar a oferta de exames citopatoldgicos na Rede de Satde e nas a¢des intersetoriais.

2. Aumentar o percentual de Nimero de seguimento de tratamento ~ Percentual 2016 1,72 2,20 2,08  Percentual 0,53 25,48
seguimento / tratamento de mulheres com lesoes intraepitelial

informado de mulheres com de auto grau no colo de ttero em

diagnéstico de lesdes tratamento pelo total de coleta em

intraepiteliais de alto grau de colo  exames citopatoldgicos.

de ttero.

Acdo N° 1 - Articular a¢des para inicio precoce do tratamento das lesdes intraepiteliais de alto grau.

Acao N° 2 - Realizar agdes de busca ativa das pacientes diagnosticadas com lesdes intraepiteliais no colo do ttero para dar inicio ao tratamento, ou continuidade em caso
de possivel abandono de tratamento.

Acdo N° 3 - Garantir materiais recursos humanos e materiais para o tratamento das lesoes intraepiteliais de alto grau.
Acdo N° 4 - Melhorar a referéncia e contra referéncia das mulheres com diagnostico de lesdo intra epitelial de alto grau.

3. Aumentar em 0,05 ao ano a Razdo de exames de mamografia de Razdo 2016 0,19 0,39 0,34 Razdo 0,15 44,12
razdo de exames de mamografia rastreamento realizados nas mulheres
para mulheres maiores de 45 anos. acima de 45 anos e a populacdo da

mesma faixa etéria.

Acao N° 1 - Manter a manutencao corretiva e preventiva do equipamento de mamografia.
Acao N° 2 - Garantir laudos dos exames realizados em tempo oportuno.
Acdo N° 3 - Ampliar a oferta dos exames de mamografia para rastreamento.

Acdo N° 4 - Realizar a¢des de busca ativa das pacientes, cujos exames de rastreamento apresentarem alteracdes nas mamas, para dar inicio ao tratamento, ou
continuidade em caso de possivel abandono de tratamento.

Acdo N° 5 - Garantir os exames de pacientes oncolégicos em tempo oportuno.

Acao N° 6 - Reorganizar o fluxo de referéncia e contra referéncia dos exames de mamografia.

1. Reduzir a mortalidade materno, neonatal e Taxa de mortalidade axa 2016 19,54 14,54 15,79 Taxa 22,65 143,45
infantil, tendo como referéncia o pactuado pelo materna, neonatal e
Ministério da Saude. infantil.

Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais de saide na Rede Materno Infantil com enfoque ao pré-natal.

Acdo N° 2 - Realizar testes de sifilis e AIDS nas gestantes usuarias do SUS e em seus parceiros.

Acao N° 3 - Realizar busca ativa das gestantes usudrias do SUS para dar o seguimento ao pré-natal.

Acdo N° 4 - Realizar busca ativa das usuarias em puerpério, para acompanhamento dos recém-nascidos e encaminhamento para exames de triagem neonatal.

Acido N° 5 - Fortalecer o Programa Satde na Escola e SISVAN com enfoque a gravidez na adolescéncia e IST em 100,00% das escolas pactuadas.
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Acao N° 6 - Estabelecer e implantar a classificagdo de risco na maternidade.
Acao N° 7 - Reorganizar o fluxo de exames de imagem para o pré-natal.
Acdo N° 8 - Prover recursos para implantacdo dos projetos da Rede Cegonha (UTI Neonatal, Banco de Leite e Rede Canguru).

Acido N° 9 - Implementar o centro obstétrico e leitos da maternidade.

Acdo N° 10 - Disponibilizar e manter 01 veiculo com motorista para realizar mensalmente agdes de investigacdo de mortalidade junto ao Comité de Mortalidade Materna
e Infantil.

1. Reduzir a taxa de morbidade hospitalar Ntmero de internagio por axa 2016 1,37 Taxa 127,56
por transtornos mentais e transtornos mentais pelo total de
comportamentais em 10,00% até 2021. internacdes em saide mental.

Acdo N° 1 - Fortalecer as acdes da Rede de Satide Mental para reduzir morbidade hospitalar por transtornos mentais e comportamentais quadrimestralmente.
Acdo N° 2 - Entregar a obra e implantar a Unidade de Acolhimento Transitorio.

Acao N° 3 - Implantar o matriciamento da Rede de Saide Mental e estabelecimento de referéncia e contra referéncia.

Acdo N° 4 - Construir e equipar um CAPS ad III.

Acdo N° 5 - Manter custeio adequado para o servigo psicossocial no hospital geral.

Acido N° 6 - Implementar o centro obstétrico e leitos da maternidade, com atendimento hospitalar na Rede Psicossocial.

Acdo N° 7 - Realizar capacitagdo na Rede de Satide Mental.

Acao N° 8 - Implantar leitos e capacitar equipe para atendimento dos leitos no servi¢o de psiquiatria hospitalar.

Acdo N° 9 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.
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1. Reduzir 5,00% taxa de mortalidade Taxa de mortalidade axa 2016 355,22 337,46 341,90 Taxa 231,81 67,80
prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto  prematura das 4 principais

das 4 principais doengas cronicas nao doengas cronicas ndo
transmissiveis até 2021. transmissiveis.

Acao N° 1 - Adquirir equipamentos para o atendimento do EMAD e EMAP.

Acdo N° 2 - Fortalecer as acdes das equipes de atendimento domiciliar EMAD e EMAP.
Acdo N° 3 - Monitorar os dados referentes a ¢bitos prematuros na populacdo de até 70 anos.
Acdo N° 4 - Estabelecer servicos de referéncia e contra referéncia para populagio idosa.
Acao N° 5 - Qualificar servigos de referéncia para populagéo portadora de doengas cronicas.
Acao N° 6 - Sistematizar as agdes de atengdo aos portadores de doengas cronicas.

Acgdo N° 7 - Oferecer capacitacdo a 100,00% dos profissionais da atengdo primaria das 4 principais doencas cronicas.
Acido N° 8 - Efetivar o uso da Caderneta de Satide da Pessoa Idosa.

Acdo N° 9 - Fortalecer as acdes do NASF para o atendimento a populagao idosa.

Acao N° 10 - Fortalecer as a¢gdes do NASF para a populacao portadora de doenga cronica.
Acdo N° 11 - Fortalecer as a¢des nas Academias da Sadde.

Acdo N° 12 - Oferecer capacitagdo para avaliagdo global a populagdo idosa.

1. Ampliar em 10,00% o Proporg¢do de procedimentos de satide em Percentual 2018 19,31 29,31 24,31 Percentual 34,00 139,86
atendimento ao publico homens, na faixa etdria dos 20 aos 59 anos, em
masculino até 2021. relacdo ao total de procedimentos.

Acdo N° 1 - Realizar a¢des de sensibilizagdo sobre importincia dos servigos em satide para o piblico masculino.

Acao N° 2 - Oferecer vacinas e outros servigos em acdes de saide para o publico masculino.

Acdo N° 3 - Capacitar a Rede de Satide em doengas predominantes na populagdo masculina.

Acdo N° 4 - Capacitar a Rede de Satde para orientar o publico masculino sobre a importincia da adesdo ao pré-natal do parceiro.

Acdo N° 5 - Realizar busca ativa da populagdo masculina que ndo comparecem aos servigos de satide com foco nos usuérios diagnosticados como portadores de doengas
cronica.

Acdo N° 6 - Intensificar a busca ativa como foco nos usudrios acima dos 50 anos para incentivar o diagndstico e tratamento precoce do céncer de prostata e outras
enfermidades.

Acao N° 7 - Ofertar horério diferenciado para populagdo masculina em pelo menos 01 agdo por trimestre.
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1. Regular 100,00% das consultas ~ Nimero de consultas médicas Percentual 2016 40,00 100,00 80,00 Proporcao 36,93 46,16
médicas especializadas, leitos de especializadas, leitos de internacdo e
internacgdo e exames e diagnésticos =~ exames diagnésticos regulados
para populagdo do SUS. dividido pelo nimero total da
populag@o.

Acdo N° 1 - Implementar o Sistema de Regula¢do do SUS com 100,00% das especialidades de consultas e exames.
Acdo N° 2 - Implantar protocolos municipais para referéncia e contra referéncia na Rede de Satide.

Acdo N° 3 - Implantar os POP nos servicos de satde.

Acdo N° 4 - Implantar o regimento interno nos servigos de satide.

Acdo N° 5 - Implantar a Carteira de Servigos de Satide na Rede de Atengdo a Satdde.

1. Aumentar a proporg¢do de cura de Propor¢do de cura de casos novos  Propor¢ao 2016 77,00 87,00 84,50 Proporcao
casos novos em 10,00% de tuberculose ~de tuberculose pulmonar bacilifera

pulmonar bacilifera e hansenfase até e hansenfase.

2021.

Acdo N° 1 - Implementar a aplicacdo do protocolo de assisténcia a tuberculose na Atenc¢do Basica.
Acdo N° 2 - Realizar agdes de busca ativa de 100,00% dos pacientes diagnosticados com doenga bacilifera (tuberculose / hanseniase) para dar inicio ao tratamento.

Acdo N° 3 - Realizar agdes de busca ativa com vista a prevenir abandono de tratamento, bem como identificar suas principais causas, por meio de relatérios atualizados
quadrimestralmente (tuberculose / hanseniase).

Acdo N° 4 - Realizar e manter tratamento supervisionado em 100,00% dos pacientes baciliferos.
Acgido N° 5 - Estabelecer e implementar um Plano de Contingéncia e Tratamento de Doenga Bacilifera (tuberculose / hansenfase) em articulacdo com a GAS e GVS.

2. Aumentar a proporg¢do de contatos Propor¢ao de contatos avaliados Propor¢do 2016 43,72 53,72 51,22 Propor¢ao 0 0
de casos novos de tuberculose e dos casos novos de tuberculose e

hanseniase dos examinados em 10,00% hanseniase.

até 2021.

Acao N° 1 - Monitorar e informar os indicadores relacionados a tuberculose e hanseniase quadrimestralmente.
Acdo N° 2 - Realizar agdes de busca ativa com vista a identificar contatos dos individuos diagnosticados com doenca bacilifera (tuberculose / hanseniase).

Acdo N° 3 - Estender a realizac@o de coleta e exame bacilifero aos contatos identificados.

3. Ampliar a busca de sintomético Niimero de baciloscopias Taxa 2016 0,12 1,12 0,87 Taxa 0,18 20,69
respiratério em 1,00% da populagdo realizadas dividido pelo nimero

geral e 2,00% da populagdo indigena total de populacdo x 1,00%.

até 2021.

Acao N° 1 - Realizar a¢des de busca ativa, tendo como alvo populagdo negra, indigena, pessoas privadas de liberdade, populagdo em situacdo de rua, imigrantes,
acampados e assentados e outros, com vistas a ampliar e estender o diagnoéstico e tratamento de doengas baciliferas (tuberculose / hanseniase).

Acao N° 2 - Realizar agdes educativas em satide, comunicag@o e mobilizagdo social, enfocando as doengas baciliferas e suas formas de promogao, prevencao, assisténcia
e reabilitacdo da satde.

4. Realizar teste rapido de HIV em Quantidade de testes rapidos de Percentual 2016 50,00 90,00 80,00 Percentual 0 0
90,00% dos casos novos de HIV realizados nos casos novos de
tuberculose até 2021. tuberculose pelo nimero total de

casos de novos de tuberculose.
Acido N° 1 - Capacitagio/Sensibilizacdo dos profissionais para ampliar a testagem para o HIV e AIDS e o diagndstico precoce.

Acdo N° 2 - Monitoramento mensal e avaliagdo dos sistemas de informacao.
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Acdo N° 3 - Realizaco e incentivo as campanhas alusivas ao tema para mobilizagdo e sensibiliza¢do da populagdo e profissionais de satide, salientando a importancia da
adesdo ao TARV para atingir a carga viral indetectével, reduzindo a cadeia de transmissao.

Ac¢do N° 4 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

5. Manter em 80,00% o niimero de Niimero de pacientes Percentual 2018 80,00 80,00 80,00 Percentual 100,00 125,00
pacientes em tratamento que foram diagnosticados com

diagnosticados com IST/HIV/AIDS/HV em tratamento,

IST/HIV/AIDS/HV. pelo total de diagndsticos

realizados no periodo.
Acdo N° 1 - Realizar a¢des integradas de promogido e prevencdo a reducdo da transmissdo vertical de HIV, hepatite B, HTLV e Sffilis.

Acdo N° 2 - Realizar 01 capacitagdo para os profissionais de satide sobre profilaxia da transmissdo vertical do HIV, hepatite B, HTLV e Sifilis em gestantes, envolvendo
Atencgdo Bésica e CSM.

Acdo N° 3 - Realizar 01 acao de prevencao as IST/HIV voltada a populacdo de homossexuais, HSH e travestis.

Ac¢do N° 4 - Realizar 05 acdes de prevencao as IST/HIV voltada para a populagdo-chave e prioritaria, com o fortalecimento das a¢des de prevengdo e promogio em
saide.

Agdo N° 5 - Realizar 04 acdes de prevencao as IST/HIV voltada para populag@o escolar em articulacdo com Secretaria Municipal de Saude.
Acdo N° 6 - Realizar 01 agdo de prevencdo as IST/HIV voltada para a populacdo residente na zona rural e ribeirinha, através do CTA itinerante.
Acdo N° 7 - Realizar 01 Campanha Educativa Preventiva sobre Hepatites Virais para a populagdo em geral (Dia Mundial de Luta Contra as Hepatites Virais)

Acdo N° 8 - Realizar 05 acdes de prevencdo as IST/HIV em eventos locais que retina massa popular (Carnaval, Dia Internacional da Mulher, Festival América do Sul,
Arraial de Sdo Jodo, Festival Pantanal das Aguas).

Ac¢do N° 9 - Implementar a¢des de assisténcia, de acesso ao diagndstico e terapia medicamentosa para as pessoas portadoras de HIV/AIDS.
Acdo N° 10 - Realizar 40 encontros do grupo de adesdo ao tratamento, por meio do Projeto Apoiar em unidade de referéncia.

Acdo N° 11 - Realizar 01 agdo de confraternizacdo para PVHIV ao final do ano, no sentido de fortalecer a adesdo ao tratamento.

Agdo N° 12 - Disponibilizar férmula infantil as criangas expostas ao HIV/HTLV, na faixa etaria, dos 06 meses aos 02 anos de idade.

Acdo N° 13 - Disponibilizar a realizacdo de exames para o diagnéstico de HIV, Sifilis e Hepatites Virais no Programa Municipal IST/AIDS/HV.
Acgdo N° 14 - Implementar acdes de assisténcia, de acesso ao diagndstico e terapia medicamentosa para as pessoas acometidas por IST.

Acdo N° 15 - Implementar a¢des administrativas do Programa Municipal de IST/AIDS/HV

Acdo N° 16 - Fornecer subsidios para a participacdo de palestrantes/convidados para ministrar cursos e/ou eventos de atualizagdes de a¢des do Servigo de IST para
profissionais de saide.

Agdo N° 17 - Apoiar a participagdo dos profissionais de saide do Programa Municipal de IST/AIDS/HV nas acdes, eventos, campanhas, capacitagdes, reunides, etc.,
dentro horério de expediente e em atividades extramuros fora do horario de expediente, inclusive viabilizando o pagamento de plantdes.

Acdo N° 18 - Viabilizar o pagamento de 30,00% das despesas de pequena monta com pequenos consertos e execugdo de trabalhos urgentes que ndo podem ser adiados na
Unidade de Sadde.

Acdo N° 19 - Apoiar 01 OSC que trabalhe em ac¢des de prevencdo as IST/AIDS/HV e na participacdo de eventos para reduzir ou superar as barreiras sociais que atingem
as PVHIV.

Acdo N° 20 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

6. Aumentar em 15,00% a capacidade ~ Ntimero de procedimentos Taxa 2018 21,82 25,10 23,46 Taxa 17,28 73,66
produtiva do Laboratério Central para  realizados no LACEN pela taxa de

a realizagdo de procedimentos de 100.000 habitantes por més x 100.

coleta / exames de materiais

biolégicos.

Ac¢do N° 1 - Estabelecer fluxos de referéncia e contra referéncia para acompanhamento dos pacientes em que forem realizados procedimentos de coleta e exames junto ao
Laboratorio Central.

Acdo N° 2 - Implantacdo e manutengdo do sistema de interfaceamento laboratorial automatizado.

Acdo N° 3 - Aquisi¢do de equipamentos proprios para estruturar os servigos de laboratério.

Acdo N° 4 - Aquisi¢do de materiais de procedimento para realiza¢do de atividades laboratoriais.

Ac¢do N° 5 - Reavaliagdo / readequagdo / ampliagdo do projeto do novo laboratério.

Ac¢do N° 6 - Aquisi¢do de mobilidrios para o novo laboratério.

Acgdo N° 7 - Realizac@o de concurso publico, para a composi¢do do Quadro Efetivo de Servidores da Satide, com previsido para 06 técnicos de laboratdrio.
Acdo N° 8 - Manutencdo da estrutura fisica do Laboratério Central atual e do novo laboratério ja em fase de obra.

Acdo N° 9 - Renovar / ampliar o contrato de equipamentos em comodato para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

OBJETIVO N° 6.2 - Fortalecer as acdes de Vigilancia em Satide com énfase nas arboviroses e zoonoses.
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1. Manter em 80,00% a cobertura das Acodes realizadas nos Percentual 2016 80,00 80,00 80,00 Percentual 68,80 86,00
acoes em domicilios por ciclo de dengue. domicilios em 4 ciclos do
ano.

Acdo N° 1 - Monitorar os resultados alcangados por meio de instrumento de gestdo a cada quadrimestre.

Acdo N° 2 - Capacitar profissionais para a aplicagdo dos protocolos e programas relacionados ao controle da dengue, zika virus, chikungunya, leishmaniose e raiva.
Acgido N° 3 - Oferecer Capacitagdo aos profissionais da Atengdo Basica no manejo clinico das arboviroses e zoonoses.

Acgido N° 4 - Adquirir suprimentos e EPI para o trabalho de campo em 100,00% das éreas.

Acao N° 5 - Realizar contrato de locacdo de imével para armazenamento de pneus.

Acdo N° 6 - Realizar a manuteng@o, reparo e abastecimento dos veiculos disponibilizados para 0 CCV e CCZ.

Acdo N° 7 - Realizar a reforma e manutengdo geral do prédio do CCV (reforma de janelas, portas, pintura, hidrdulica, elétrica, lavanderia, banheiro externo com
chuveiro e ampliacdo dos almoxarifados para armazenamento de inseticidas) e das instalagdes fisicas do CCZ (incluindo sua ampliagdo).

Acdo N° 8 - Adquirir material multimidia para a realizagéio de capacitacdes e outras a¢des educativas (data show, tela de projegdo, notebook, caixa de som amplificada
com microfone sem fio) para o CCV e para o CCZ.

Acdo N° 9 - Disponibilizar e manter veiculos para as a¢des das equipes de vigilancia do CCV e do CCZ, incluindo manuteng¢@o e reparo quando necessario.
Acao N° 10 - Capacitar e manter equipes pra a realizagdo do zoneamento compartilhado.

Acdo N° 11 - Renovar / manter contratos de 02 caminhdes de coleta para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

Acido N° 12 - Renovar / manter contratos com prestadoras de servi¢o de limpeza interna / externa para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

Acdo N° 13 - Renovar / manter outros contratos vigentes para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

1. Manter as a¢des de Vigilancia Proporgdo de analises de Percentual 2016 80,00 80,00 80,00 Taxa 84,57 105,71
Ambiental em até 80,00% através das coleta das amostras de dgua

acoes de coleta de amostras de agua para  para exames de coliformes

exames de coliformes totais, cloro residual  totais, cloro residual e

e turbidez até 2021. turbidez.

Acdo N° 1 - Monitorar os resultados alcan¢ados por meio de instrumento de gestdo a cada quadrimestre.

Acdo N° 2 - Aferir o monitoramento realizado pelo controle da qualidade da dgua.

Acao N° 3 - Avaliar a eficiéncia do tratamento da agua, realizando mensalmente a coleta de amostras de 4gua e as encaminhando para analise laboratorial.
Acao N° 4 - Avaliar a integridade do sistema de distribui¢ao.

Acdo N° 5 - Subsidiar a associag¢d@o entre agravos a satide e situagdes de vulnerabilidade relacionados a rede de abastecimento de agua.

Acdo N° 6 - Identificar e prevenir fatores de risco nos sistemas de abastecimento / estacdes de tratamento.

Acdo N° 7 - Realizar de a¢des de educagdo em satde, relacionadas a qualidade da agua para consumo humano.

Acao N° 8 - Participar do desenvolvimento de politicas publicas destinadas ao saneamento, a preservacao dos recursos hidricos e do meio ambiente.

Acdo N° 9 - Implementar, com apoio do Estado, uma sala com equipamentos e estrutura adequada para analise laboratorial das amostras de d4gua em Corumba.

Acdo N° 10 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

2. Realizar 02 cadastros anuais e 05 Niimero de empresas Taxa 2018 0,00 4,50 4,50 Taxa 8,50 188,89
atualizagdes de empresas que realizam cadastradas ao ano x 1

atividades que produzem residuos somado ao nimero de

contaminantes. atualizagdes de cadastros

durante o ano x 0,5.
Acdo N° 1 - Manter insumos para realizagdo das acoes de rotina.
Acao N° 2 - Realizar a¢des de educacdo ambiental junto a populagdo de dificil acesso e areas rurais.
Acdo N° 3 - Estabelecer parcerias com outras instituigdes envolvidas tais como Meio Ambiente, instituicdes de pesquisa, privadas, dentre outras.

Acdo N° 4 - Implantagdo de Comités intersetoriais.
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Agdo N° 5 - Vistoriar os locais contaminados em ag¢@o com conjunta com a Vigilancia Sanitaria
Ac¢do N° 6 - Promover reunides com a Fundagido de Meio Ambiente, CEREST, Vigilancia Epidemiol6gica, Secretaria de Infra Estrutura para tragar estratégias.

Acdo N° 7 - Coordenar e estimular a¢des intra setoriais com as areas da Vigilancia Sanitaria, Epidemioldgica, CEREST, Aten¢do Baésica e Laboratorios.

3. Reduzir em 3,00% ao ano o nimero de  Numero de acidentes graves Namero 2018 171 150 155 Namero 96,00 61,94
acidentes graves relacionados ao trabalho  relacionados ao trabalho
até 2021. registrados.

Acdo N° 1 - Reformar, ampliar a estrutura fisica do CEREST de Corumba.
Agdo N° 2 - Monitorar as notificacdes em 100% das doengas ocupacionais e agravos relacionados ao trabalho e acidentes graves e fatais.

Ac¢do N° 3 - Realizar acoes educativas referentes ao dia de 28 de abril (dia em memoria as vitimas de acidentes de trabalho), ao dia 01 de maio (dia do trabalhador) e a
doengas ocupacionais.

Acgdo N° 4 - Capacitar os fiscais da Vigilancia Sanitaria de Corumbé e Ladario para fortalecer a as a¢des de fiscalizacio da Vigildncia em Saide do Trabalhador nos
ambientes de trabalho.

Acdo N° 5 - Realizar capacitagdo para Rede de Satide quanto aos fatores de risco dos transtornos mentais relacionados ao trabalho junto a Atencdo Basica, CAPS Il e
CAPS AD.

Acdo N° 6 - Realizar capacitacdo com as Unidades Sentinelas, Unidades de Satde, Hospital e Rede de Satde privada, promovendo orientagdes sobre notificagdes dos
agravos relacionados ao trabalho.

Ac¢do N° 7 - Adquirir material informativo / educativo referente a Promoc¢ao e Preven¢io em Satide do Trabalhador para distribuir nas acdes.
Acdo N° 8 - Capacitar os profissionais do CEREST sobre o matriciamento na Rede de Saudde.
Acdo N° 9 - Manter os equipamentos e veiculos disponibilizados para as agdes do CEREST, incluindo sua manutengdo e reparo quando for necessério.

Acdo N° 10 - Atualizar a equipe do CEREST e Profissionais que atuam na Satde do Trabalhador, promovendo sua participagdo em eventos relacionados a Satide do
Trabalhador.

Acdo N° 11 - Instrumentalizar os atores do Controle Social e das Politicas Publicas em Satide do Trabalhador fortalecendo a Participacao Social.
Ac¢do N° 12 - Manter a CIST como forma incluir a articulac@o intersetorial necessaria para o acompanhamento das a¢des em Satide do Trabalhador.

Acgdo N° 13 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

4. Reduzir em 3,00% ao ano o nimero de  Numero de casos Numero 2018 1.806 1.644 1.698 Numero 0 0
doengas e agravos ndo transmissiveis, com relacionados a acidentes e
foco nos casos de acidentes e violéncias. violéncias registrados no

SINAN.

Acdo N° 1 - Implantar e manter o estabelecimento de equipe de satide e de VIVA no PS para levantamento e notificagdo dos acidentes e violéncias.
Agdo N° 2 - Implantar e manter equipe de satide e de VIVA na UPA para levantamento e notificagio dos acidentes e violéncias.

Ac¢do N° 3 - Implementar o GGIT e EPP para levantamento e andlise dos acidentes graves e fatais.

Acdo N° 4 - Realizar visitas domiciliares as pessoas em situagdo de violéncia pela equipe do NPVA.

Acdo N° 5 - Estruturar e equipar a sala de atendimento de psicologia para disponibilizar atendimento psicol6gico individual, orientagdo familiar e terapia em grupo a
todas as vitimas de acidentes e violéncias.

Agdo N° 6 - Implantar o projeto de Cultura de Paz, em articulagdo com o PSE, nas escolas pactuadas no municipio.
Ac¢do N° 7 - Promover 04 a¢des educativas que visem a promogdo e prevengdo de acidentes e violéncias.
Acdo N° 11 - Implementar o SINAN, em posto de trabalho com infra-estrutura adequada para monitorar as notificacdes de violéncia.

Acdo N° 8 - Promover, em parceria com outras Secretarias e outras Institui¢cdes, a capacitagdo os profissionais da saide e da Rede (Educagdo, Assisténcia Social e
outros) para melhorar a identificagdo, a notifica¢do, o cuidado e a atengdo integral as pessoas em situagdo de violéncias doméstica, sexual e outras.

Acdo N° 9 - Disponibilizar o atendimento integral a todas as vitimas de violéncia sexual, com atendimento emergencial e acompanhamento psicoldgico e de satde pelo
periodo de 06 meses.

Agdo N° 10 - Implementar o Projeto AMAR (Ajudando Maes Adolescentes a Recomecar).
Acdo N° 12 - Publicar e efetivar o Protocolo de Atencao as Pessoas em Situagdo de Violéncia.
Acgdo N° 13 - Elaborar, publicar e efetivar um Plano Municipal de Atendimento as Pessoas em Situagdo de Violéncia.

5. Manter 100,00% da equipe minima do Numero de profissionais Percentual 2016 100,00 100,00 100,00 Percentual 140,00 140,00
grupo pactuado em Vigilancia Sanitaria. cadastrados no sistema pelo

ndmero de profissionais de

equipe minima da Portaria.

Acdo N° 1 - Manter e qualificar as equipes de Vigilancia Sanitdria para ampliar o atendimento.
Ac¢do N° 2 - Realizar acoes educativas e de mobilizagdo que possam desencadear prevengao sanitiria em meio a populagao.

Acdo N° 3 - Participar das atividades coordenadas pela GVS, bem como propor e executar a¢des especificas de caracteristica da vigilancia sanitaria.

https://digisusgmp.saude. gov.br 23 de 52



Acao N° 4 - Participar na formulagdo da politica e na execugdo de acdes de saneamento basico no municipio.
Acao N° 5 - Executar agdes de fiscalizag@o sanitdria, processos administrativos sanitdrios e agdes descentralizadas e aprovagao de projetos.

Acdo N° 6 - Eliminar, diminuir e prevenir riscos a satide e de intervir nos problemas sanitirios decorrentes do meio ambiente, da produgdo e circulacdo de bens e da
prestagdo de servicos de interesse da satde.

Acdo N° 7 - Fiscalizar e realizar o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a satide, compreendidas todas as etapas e processos, da
produgdo ao consumo.

Acdo N° 8 - Fiscalizar e realizar o controle de estabelecimentos e prestadores de servigos que se relacionam direta ou indiretamente com a satdde.

6. Aumentar para 70,00% a cobertura de Proporgdo de vacinas no Percentual 2016 58,40 70,00 67,10  Percentual 74,69 111,31
vacinal no Calendério Bésico de Calendario Basico de
Vacinagao. Vacinag@o com cobertura

alcancada.

Ac¢d@o N° 1 - Monitorar em 100,00% a cobertura vacinal do calendario basico nas regides onde ndo ha sala de vacina.

Acdo N° 2 - Atualizar 100,00% os profissionais atuantes nas salas de vacinas semestralmente.

1. Manter o registro de entrada e saida de  Total de insumos Percentual 2016 100,00 100,00 95,00 Percentual 100,00 105,26
insumos em 100,00% atualizados até 2021. atualizados.

Acao N° 1 - Implementar e manter atualizado o sistema HORUS na Rede Municipal.
Acdo N° 2 - Reestruturar o Almoxarifado Central com adequacdo e acessibilidade para rede de frios (incluindo alimentos aprendidos), equipamentos e insumos.
Acido N° 3 - Oferecer capacitagio para 100% dos profissionais do Almoxarifado para dispensacdo e Estoque da Rede de Satde.

Acdo N° 4 - Fornecer medicamentos e insumos a populag@o.

1. Ampliar a participagdo Percentual de implantacao dos Percentual 2016 0,0 60,00 45,00  Percentual 10,58
popular no Controle Social do Conselhos Gestores nas Unidades
SUS. Bisicas de Saide.

Acdo N° 1 - Manter 100,00% do corpo de Conselheiros Municipais de Satde para o controle social e gestdo participativa no SUS.
Acdo N° 2 - Reativar a Mesa Permanente de Negociagdo do SUS até 2021.

Acdo N° 3 - Implantar os Conselhos Gestores de Satide em até 60,00% nas Unidades de Satide do municipio, piblicas ou privadas em parceria com CMS, SMS e Féruns
de Controle Social.

Acdo N° 4 - Readequar a estrutura fisica da sede do Conselho Municipal de Satde, caso seja necessario, mudanga da atual estrutura para local adequado e com as
instalagdes possiveis.

2. Ampliar em 10,00% o acesso, ~Grau de satisfagdo do usuério nos Percentual 2018 0,00 90,00 70,00  Percentual 0 0
utilizagdo e participa¢do do questiondrios de avaliacdo dos servigos
usudrio. de sadde.

Acido N° 1 - Elaborar formuldrio/questiondrios de avaliagdo para compor as caixas de sugestdo de servigos
Agido N° 2 - Realizar capacitagdo de acolhimento e abordagem em 100,00% da Rede de Satde.
Acao N° 3 - Elaborar manual informativo do funcionamento da Rede de Satide.

Acdo N° 4 - Realizar as propostas das Conferéncias Livres.

https://digisusgmp.saude. gov.br 24 de 52



1. Oferecer e ampliar os servigos de Percentual de agdes executadas  Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
satide na Atengdo de Média e Alta em relagdo ao total de acdes
Complexidade. planejadas.

Acao N° 1 - Fortalecer e melhorar a rede de servigos contratados e conveniados ambulatorial e hospitalar, para atendimento em Sadde Publica.
Acdo N° 2 - Ampliar a oferta de atendimento especializado na Rede Publica Municipal.

Acdo N° 3 - Manter o atendimento especializado em Nefrologia.

Acdo N° 4 - Melhorar a Rede Cuidados da Pessoa com Deficiéncia.

Acao N° 5 - Manter os servigos no Centro de Especialidades Odontoldgicas determinados em portaria (Endodontia, Periodontia, Cirurgia, Atendimento a Pacientes
Especiais), além dos servicos de Odontopediatria, Radiologia odontologica e Préteses, com previsdo de recursos materiais € humanos.

Acdo N° 6 - Manter prestagdo de servigos para transporte de pacientes em tratamento fora de domicilio.

Acdo N° 7 - Manter a prestacdo de servigos para fornecimento de gas medicinal, elaborando protocolo para uso e dispensag@o.

Acido N° 8 - Disponibilizar didrias aos motoristas para realizar transporte de pacientes para consultas e altas hospitalares em Campo Grande.
Acdo N° 9 - Reorganizar e melhorar a oferta de alimentac@o preparada para a Rede Especializada e de Urgéncia e Emergéncia.

Acao N° 10 - Manter a frota de veiculos em boas condi¢des de uso.

Acdo N° 11 - Ampliar o nimero de recursos humanos e capacitar na Rede de Urgéncia e Emergéncia e Atendimento Especializado.

Acdo N° 12 - Realizar concurso publico para compor o quadro efetivo de servidores da Rede urgéncia e Emergéncia e Atendimento Especializado.
Acdo N° 13 - Manter prestacdo de servigos para manutengdo de equipamentos e material permanente.

Acao N° 14 - Adquirir e instalar equipamentos especializados e capacitar para sua utilizagdo.

Acao N° 15 - Entrega da obra do CEM, Pronto Socorro, CSM, Laboratério, CAT.

Acdo N° 18 - Renovar e manter os contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

Acgido N° 16 - Reformar e ampliar a estrutura fisica da UPA, SAMU.

Acdo N° 17 - Reestruturar e garantir o servi¢o de coleta de sangue e hemoderivados em articulagdo com o Estado.
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1. Manter em 100,00% a capacidade  Percentual de acdes executadas Percentual 2018 100,00 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
produtiva da Secretaria Municipal de ~ em relagdo ao total de agdes
Satde. planejadas.

Acao N° 1 - Manter atualizado o Quadro dos Servidores Efetivos da SMS através da realizac@o de concursos publicos.

Acdo N° 2 - Revisar e efetivar o Plano de Cargos e Carreiras da Satde para os Servidores Efetivos, com adequagio de cargos ainda ndo previstos, quantidade de vagas e
remuneracao.

Acdo N° 3 - Revisdo e readequagio do Regimento Interno.

Acdo N° 4 - Regulamentar a responsabilidade técnica nos servicos de Atengdo a Saude.

Acao N° 5 - Readequar a rede e sistemas de informacao para envio, recebimento e atualizacdo de dados de forma eficiente.
Acao N° 6 - Fortalecer a Politica de Educagdo Permanente em Satde.

Acdo N° 7 - Promover as ac¢des de educagdo em satde, destinadas aos servidores (capacitagdes, oficinas de instru¢do/treinamento) e aos usudrios (eventos de promogao a
satde com fins de orientacdo, sensibiliza¢@o e conscientizagdo da populac@o), com previsdo de recursos humanos, equipamentos e insumos/materiais, para todos os
setores desta Secretaria, em articulagdo com Niicleo de Educagio Permanente em Satide.

Acgido N° 8 - Oferecer contrapartida para Plano de Satde aos servidores que aderirem.

Acdo N° 9 - Manter o Programa “Mais Médicos™/“Médicos pelo Brasil” em Corumba.

Acao N° 10 - Aquisicao de materiais de expediente para realizacdo de servigos administrativos de todos os setores da Secretaria Municipal de Satde.
Acdo N° 11 - Estruturar, implantar e manter a Unidade de Resposta Rapida para identificar os agravos de emergéncia em Satde Publica.

Acdo N° 12 - Renovar / manter contratos para o exercicio de 2020 pelo periodo de 12 meses.

122 - Administragdo Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica para 90,00% até 2021. 89,65 80,76
Geral Manter em 100,00% a capacidade produtiva da Secretaria Municipal de Satde. 100,00 100,00
Oferecer e ampliar os servigos de satide na Atengdo de Média e Alta Complexidade. 100,00 100,00
Ampliar a participagio popular no Controle Social do SUS. 45,00 4,76
Manter o registro de entrada e saida de insumos em 100,00% atualizados até 2021. 95,00 100,00
Manter as agdes de Vigilancia Ambiental em até 80,00% através das agdes de coleta de amostras de dgua 80,00 84,57

para exames de coliformes totais, cloro residual e turbidez até 2021.

Manter em 80,00% a cobertura das acdes em domicilios por ciclo de dengue. 80,00 68,80
Aumentar a propor¢éo de cura de casos novos em 10,00% de tuberculose pulmonar bacilifera e hanseniase 84,50 0,00
até 2021.

Regular 100,00% das consultas médicas especializadas, leitos de interna¢@o e exames e diagnésticos para 80,00 36,93

populagdo do SUS.
Ampliar em 10,00% o atendimento ao ptiblico masculino até 2021. 24,31 34,00

Reduzir 5,00% taxa de mortalidade prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto das 4 principais doengas 341,90 231,81
cronicas ndo transmissiveis até 2021.

Reduzir a taxa de morbidade hospitalar por transtornos mentais e comportamentais em 10,00% até 2021. 1,27 1,62
Reduzir a mortalidade materno, neonatal e infantil, tendo como referéncia o pactuado pelo Ministério da 15,79 22,65
Saude.

Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames citopatoldgicos para mulheres maiores de 20 anos. 0,46 0,43
Ampliar percentual de atendimentos aos portadores de doenca falciforme. 70,00 0,00
Reducdo das internagdes por causas sensiveis a Aten¢do Bésica em até 15,00% até 2021. 28,15 25,41
Ampliar para 70,00% acompanhamento das condicionalidades do Programa Bolsa Familia. 65,42 57,21
Ampliar em 10,00% o acesso, utilizag@o e participag@o do usudrio. 70,00 0,00
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Realizar 02 cadastros anuais e 05 atualizacdes de empresas que realizam atividades que produzem residuos 4,50 8,50

contaminantes.

Aumentar a propor¢do de contatos de casos novos de tuberculose e hanseniase dos examinados em 10,00% 51,22 0,00
até 2021.

Aumentar o percentual de seguimento / tratamento informado de mulheres com diagndstico de lesdes 2,08 0,53

intraepiteliais de alto grau de colo de utero.
Ampliar para 12,00% a cobertura de Atencdo Basica a populacdo de dificil acesso e privada de liberdade. 10,37 10,97

Aumentar o percentual em 5,00% de procedimentos restauradores e cirtirgicos em relacdo total de 43,75 24,74
procedimentos em sadde bucal na populacéo ribeirinha, de rua, prisional e acamado.

Reduzir em 3,00% ao ano o ntimero de acidentes graves relacionados ao trabalho até 2021. 155 96
Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames de mamografia para mulheres maiores de 45 anos. 0,34 0,15
Ampliar a busca de sintomatico respiratério em 1,00% da populagdo geral e 2,00% da populagdo indigena 0,87 0,18
até 2021.

Realizar teste rapido de HIV em 90,00% dos casos novos de tuberculose até 2021. 80,00 0,00
Reduzir em 3,00% ao ano o ntimero de doengas e agravos ndo transmissiveis, com foco nos casos de 1.698 0

acidentes e violéncias.

Manter em 80,00% o niimero de pacientes em tratamento que foram diagnosticados com 80,00 100,00
IST/HIV/AIDS/HV.

Manter 100,00% da equipe minima do grupo pactuado em Vigilancia Sanitaria. 100,00 140,00
Aumentar em 15,00% a capacidade produtiva do Laboratério Central para a realizagdo de procedimentos 23,46 17,28

de coleta / exames de materiais biolgicos.

Aumentar para 70,00% a cobertura de vacinal no Calendério Bésico de Vacinag@o. 67,10 74,69
301 - Atencdo Basica Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencéo Bésica para 90,00% até 2021. 89,65 80,76

Manter em 80,00% a cobertura das a¢des em domicilios por ciclo de dengue. 80,00 68,80

Aumentar a proporg¢io de cura de casos novos em 10,00% de tuberculose pulmonar bacilifera e hanseniase 84,50 0,00

até 2021.

Regular 100,00% das consultas médicas especializadas, leitos de internagdo e exames e diagndsticos para 80,00 36,93

populagdo do SUS.
Ampliar em 10,00% o atendimento ao piblico masculino até 2021. 24,31 34,00

Reduzir 5,00% taxa de mortalidade prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto das 4 principais doengas 341,90 231,81
cronicas nio transmissiveis até 2021.

Reduzir a mortalidade materno, neonatal e infantil, tendo como referéncia o pactuado pelo Ministério da 15,79 22,65
Saude.

Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames citopatologicos para mulheres maiores de 20 anos. 0,46 0,43
Ampliar percentual de atendimentos aos portadores de doenga falciforme. 70,00 0,00
Redugio das internagdes por causas sensiveis a Aten¢do Basica em até 15,00% até 2021. 28,15 25,41
Ampliar para 70,00% acompanhamento das condicionalidades do Programa Bolsa Familia. 65,42 57,21
Ampliar em 10,00% o acesso, utilizagdo e participagio do usuario. 70,00 0,00
Aumentar a propor¢éo de contatos de casos novos de tuberculose e hanseniase dos examinados em 10,00% 51,22 0,00
até 2021.

Aumentar o percentual de seguimento / tratamento informado de mulheres com diagnéstico de lesoes 2,08 0,53

intraepiteliais de alto grau de colo de tutero.
Ampliar para 12,00% a cobertura de Atencédo Bésica a populagéo de dificil acesso e privada de liberdade. 10,37 10,97

Aumentar o percentual em 5,00% de procedimentos restauradores e cirrgicos em relagdo total de 43,75 24,74
procedimentos em satide bucal na populag@o ribeirinha, de rua, prisional e acamado.

Aumentar em 0,05 ao ano a razao de exames de mamografia para mulheres maiores de 45 anos. 0,34 0,15
Ampliar a busca de sintomatico respiratério em 1,00% da populacdo geral e 2,00% da populagdo indigena 0,87 0,18
até 2021.

Realizar teste rapido de HIV em 90,00% dos casos novos de tuberculose até 2021. 80,00 0,00
Reduzir em 3,00% ao ano o ntimero de doengas e agravos n@o transmissiveis, com foco nos casos de 1.698 0

acidentes e violéncias.
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Aumentar em 15,00% a capacidade produtiva do Laboratério Central para a realizagdo de procedimentos 23,46 17,28
de coleta / exames de materiais biol6gicos.

Aumentar para 70,00% a cobertura de vacinal no Calendério Bésico de Vacinagdo. 67,10 74,69
302 - Assisténcia Reducdo das internagdes por causas sensiveis a Aten¢do Basica em até 15,00% até 2021. 28,15 25,41
Hospitalar e
Ambulatorial Oferecer e ampliar os servigos de satide na Atengdo de Média e Alta Complexidade. 100,00 100,00
Aumentar a propor¢do de cura de casos novos em 10,00% de tuberculose pulmonar bacilifera e hanseniase 84,50 0,00
até 2021.
Regular 100,00% das consultas médicas especializadas, leitos de internagdo e exames e diagndsticos para 80,00 36,93
populagdo do SUS.
Ampliar em 10,00% o atendimento ao piblico masculino até 2021. 24,31 34,00
Reduzir 5,00% taxa de mortalidade prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto das 4 principais doengas 341,90 231,81
cronicas ndo transmissiveis até 2021.
Reduzir a taxa de morbidade hospitalar por transtornos mentais e comportamentais em 10,00% até 2021. 1,27 1,62
Reduzir a mortalidade materno, neonatal e infantil, tendo como referéncia o pactuado pelo Ministério da 15,79 22,65
Sadde.
Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames citopatologicos para mulheres maiores de 20 anos. 0,46 0,43
Ampliar percentual de atendimentos aos portadores de doenga falciforme. 70,00 0,00
Ampliar para 12,00% a cobertura de Atencdo Basica a populacdo de dificil acesso e privada de liberdade. 10,37 10,97
Ampliar em 10,00% o acesso, utilizacdo e participa¢do do usudrio. 70,00 0,00
Aumentar o percentual de seguimento / tratamento informado de mulheres com diagnéstico de lesdes 2,08 0,53
intraepiteliais de alto grau de colo de ttero.
Aumentar o percentual em 5,00% de procedimentos restauradores e cirdrgicos em relagdo total de 43,75 24,74
procedimentos em satide bucal na populag@o ribeirinha, de rua, prisional e acamado.
Reduzir em 3,00% ao ano o nimero de acidentes graves relacionados ao trabalho até 2021. 155 96
Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames de mamografia para mulheres maiores de 45 anos. 0,34 0,15
Aumentar em 15,00% a capacidade produtiva do Laboratério Central para a realizagdo de procedimentos 23,46 17,28
de coleta / exames de materiais biol6gicos.
303 - Suporte Profilatico ~Redugdo das interna¢des por causas sensiveis a Atengdo Basica em até 15,00% até 2021. 28,15 25,41
e Terapéutico
Oferecer e ampliar os servigos de satide na Atengdo de Média e Alta Complexidade. 100,00 100,00
Manter o registro de entrada e saida de insumos em 100,00% atualizados até 2021. 95,00 100,00
Aumentar a propor¢do de cura de casos novos em 10,00% de tuberculose pulmonar bacilifera e hanseniase 84,50 0,00
até 2021.
Regular 100,00% das consultas médicas especializadas, leitos de internagdo e exames e diagndsticos para 80,00 36,93

populagdo do SUS.
Ampliar em 10,00% o atendimento ao piblico masculino até 2021. 24,31 34,00

Reduzir 5,00% taxa de mortalidade prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto das 4 principais doengas 341,90 231,81
cronicas ndo transmissiveis até 2021.

Reduzir a taxa de morbidade hospitalar por transtornos mentais e comportamentais em 10,00% até 2021. 1,27 1,62
Reduzir a mortalidade materno, neonatal e infantil, tendo como referéncia o pactuado pelo Ministério da 15,79 22,65
Satde.

Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames citopatologicos para mulheres maiores de 20 anos. 0,46 0,43
Ampliar para 12,00% a cobertura de Atencdo Basica a populagido de dificil acesso e privada de liberdade. 10,37 10,97
Ampliar em 10,00% o acesso, utiliza¢do e participagdo do usudrio. 70,00 0,00
Aumentar o percentual de seguimento / tratamento informado de mulheres com diagnéstico de lesoes 2,08 0,53

intraepiteliais de alto grau de colo de ttero.

Aumentar o percentual em 5,00% de procedimentos restauradores e cirtirgicos em relagdo total de 43,75 24,74
procedimentos em satide bucal na populagio ribeirinha, de rua, prisional e acamado.

Aumentar em 0,05 ao ano a razdo de exames de mamografia para mulheres maiores de 45 anos. 0,34 0,15
Manter em 80,00% o nimero de pacientes em tratamento que foram diagnosticados com 80,00 100,00
IST/HIV/AIDS/HV.
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304 - Vigilancia Ampliar percentual de atendimentos aos portadores de doenca falciforme. 70,00 0,00

Sanitéria

Manter as agdes de Vigilancia Ambiental em até 80,00% através das agdes de coleta de amostras de dgua 80,00 84,57

para exames de coliformes totais, cloro residual e turbidez até 2021.

Manter em 80,00% a cobertura das a¢des em domicilios por ciclo de dengue. 80,00 68,80

Reduzir a mortalidade materno, neonatal e infantil, tendo como referéncia o pactuado pelo Ministério da 15,79 22,65

Satde.

Reduzir 5,00% taxa de mortalidade prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto das 4 principais doengas 341,90 231,81

cronicas ndo transmissiveis até 2021.

Aumentar a propor¢éo de cura de casos novos em 10,00% de tuberculose pulmonar bacilifera e hanseniase 84,50 0,00

até 2021.

Aumentar a propor¢do de contatos de casos novos de tuberculose e hanseniase dos examinados em 10,00% 51,22 0,00

até 2021.

Ampliar em 10,00% o acesso, utilizagdo e participagio do usuario. 70,00 0,00

Realizar 02 cadastros anuais e 05 atualiza¢des de empresas que realizam atividades que produzem residuos 4,50 8,50

contaminantes.

Ampliar a busca de sintomatico respiratério em 1,00% da populacdo geral e 2,00% da populacdo indigena 0,87 0,18

até 2021.

Reduzir em 3,00% ao ano o ntimero de acidentes graves relacionados ao trabalho até 2021. 155 96

Realizar teste rapido de HIV em 90,00% dos casos novos de tuberculose até 2021. 80,00 0,00

Reduzir em 3,00% ao ano o niimero de doengas e agravos ndo transmissiveis, com foco nos casos de 1.698 0

acidentes e violéncias.

Manter em 80,00% o niimero de pacientes em tratamento que foram diagnosticados com 80,00 100,00

IST/HIV/AIDS/HV.

Manter 100,00% da equipe minima do grupo pactuado em Vigilancia Sanitéria. 100,00 140,00

Aumentar em 15,00% a capacidade produtiva do Laboratdrio Central para a realizacao de procedimentos 23,46 17,28

de coleta / exames de materiais bioldgicos.

Aumentar para 70,00% a cobertura de vacinal no Calendario Bésico de Vacinag@o. 67,10 74,69
305 - Vigilancia Ampliar em 10,00% o acesso, utilizacdo e participagdo do usudrio. 70,00 0,00
Epidemioldgica

Manter em 80,00% o niimero de pacientes em tratamento que foram diagnosticados com 80,00 100,00

IST/HIV/AIDS/HV.
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfuncéo, Categoria Econdomica e Fonte de Recursos

Subfungdes Categoria Recursos Receita de impostos e Transferéncias de fundos a Transferéncias de fundos ao T éncias de Oes de ies do Outros Total(R$)

Economid indrios - de feréncia de Fundo de Recursos do SUS, Fundo de Recursos do SUS, convénios petréleo recursos

Fonte Livre  impostos (receita provenientes do Governo provenientes do Governo a inculadas a i a i a
(R$) propria - R$) Federal (R$) Estadual (R$) Satide (R$) Saide (R$) Saide (R$) Satde (R$)

0 - Informagdes ~ Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 49.602.500,00 N/A 9.148.950,00 N/A N/A N/A N/A  58.751.450,00
Administragio
Geral Capital N/A 49.100,00 1.000,00 500.000,00 N/A N/A N/A N/A 550.100,00
301 - Atengdo Corrente N/A 2.715.000,00 9.297.500,00 2.041.650,00 N/A N/A N/A N/A  14.054.150,00
Basica

Capital N/A 2.000,00 1.215.900,00 510.500,00 2.001.500,00 N/A N/A N/A  3.729.900,00
302 - Corrente N/A 10.504.300,00 28.370.800,00 6.030.300,00 N/A N/A N/A N/A 44.905.400,00
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A 4.000,00 4.079.200,00 266.000,00 5.203.500,00 N/A N/A N/A  9.552.700,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 542.000,00 609.500,00 257.500,00 N/A N/A N/A N/A  1.409.000,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A 500,00 500,00 500,00 N/A N/A N/A N/A 1.500,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A 4.567.400,00 1.197.400,00 563.850,00 N/A N/A N/A N/A  6.328.650,00
Sanitaria

Capital N/A 1.200,00 12.000,00 100.100,00 1.000,00 N/A N/A N/A 114.300,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A 400,00 130.400,00 N/A N/A N/A N/A N/A 130.800,00
Epidemiolégica

Capital N/A 200,00 11.000,00 N/A 500,00 N/A N/A N/A 11.700,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacdo e )
Nutrigiio Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor -
Data da consulta: 18/05/2023.

Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

e Analises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Satide - PAS

DIRETRIZES , OBJETIVOS, METAS E INDICADORES (DOMI) E EXECUCAO REFERENTES AO ENFRENTAMENTO A COVID-19

A relagdo DOMI a seguir, com as Diretrizes 11 a 12, traz a presta¢do de contas das a¢des especificas, direcionadas para o enfrentamento do COVID-19, compondo o Plano de

Acido Executado ao longo do ano:

DIRETRIZ N° 11 - Implantar medidas sécio sanitarias, recomendadas pela OMS, para diminuir a transmissio da infec¢do pelo SARS CoV 2 no Municipio.
OBJETIVO N° 11.1 - Prevenir a transmissdo do SARS CoV 2 no Municipio.

11.1.1

META: Centro de Operagdo de Emergéncias em Satde Piblica para Infecg¢do pelo Novo Coronavirus - COE instalado e em funcionamento.

INDICADOR: Nimero de reunides do COE municipal realizadas durante a pandemia.

- Agdo N° 1 - Apoiar o governo municipal na elabora¢do de normais legais para o isolamento social, como, por exemplo, pela criagdo de Centro de Operacdo de
Emergéncias em Saide Publica para Infeccdo pelo Novo Coronavirus - COE.

- Agdo N° 2 - Produzir e distribuir material educativo, através de varios mecanismos de Comunicag¢do para orientar o governo municipal e a sociedade civil sobre a
necessidade de isolamento social.

- Acdo N° 3 - Desenvolver acdes de fiscaliza¢@o sanitdria para implementac@o do isolamento social, através de profissionais de satide capacitados.

- Acdo N° 4 - Desenvolver acdes de educacdo em salide para orientar a popula¢do sobre medidas de higiene e uso de mascaras, para evitar a transmissdao do SARS Cov2,
através de profissionais de satde capacitados.

- Acdo N° 5 - Readequar a rede e sistemas de informag@o para envio, recebimento e atualizacido de dados de forma eficiente.

- A¢@o N° 6 - Criar, em parceria com outras areas do Governo e sociedade civil, alternativas para isolamento domiciliar para casos suspeitos e confirmados de COVID 19,
voltadas para populag¢des vulneraveis.
EXECUCAO:

- Implantado o COE e regulamentado

- Mantida reunides do COE mesmo com uso de ferramentas on line

- Participagdo na formulac@o de arcabougo legal para combate ao coronavirus no municipio de Corumba

- Elaborac@o de materiais educativos e videos em articulagdo com a comunicagio para combate a pandemia do coronavirus

- Realizadas reunides com as entidades e representantes dos poderes legislativos para combate a pandemia

- Implantado equipe para coordenar e enviar informagdes e dados relacionados a pandemia

- Realizada acdes em parcerias com as areas do governo e sociedade civil para realizagiio de isolamento dos casos suspeitos e confirmados

DIRETRIZ N° 12 - Reorganizar a Rede de Atencdo a Satide/RAS para atender os casos suspeitos e confirmados de COVID-19 .
OBJETIVO N° 12.1 - Garantir atencdo integral a saide de casos suspeitos e confirmados de COVID-19.

12.1.1
META: Acolher 100% de casos suspeitos e confirmados de COVID-19 na Rede Basica Municipal
INDICADOR: Niamero de Centros de Atendimento para enfrentamento da COVID19 criados.
- Ag¢do N° | - Reorganizar o Fluxo de Atendimento na Rede Bésica Municipal para acolhimento e atendimento dos sintomaticos respiratdrios, para evitar transmissao do
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coronavirus para os demais usudrios da UBS.

- Agdo N° 2 - Ampliar horério de atendimento da Rede Bésica Municipal com intuito de ampliar o acesso aos usudrios do sistema e diminuir a concentra¢ao de
atendimentos

- Agdo N° 3 - Contratar, repor e/ou capacitar as equipes da Rede Basica para atender sintométicos respiratorios.

- Ag¢do N° 4 - Adquirir EPI para as equipes da Rede Basica Municipal.

- Acdo N° 5 - Adquirir equipamento para Rede Basica municipal para o adequado atendimento aos usuérios que buscam os servicos com suspeita de infec¢do pelo COVID-
19 (oximetros, entre outros).

- Acdo N° 6 - Adquirir insumos para coleta de amostras para Teste RT-PCR na Rede Basica Municipal.

- Agdo N° 7 - Adquirir Testes sorolégicos para deteccao de anticorpos de COVID 19 para toda Rede de Atencdo em Satde Municipal.

- Agdo N° 8 - Criar Centro de Atendimento COVID19 para atender casos suspeitos e confirmados de COVID.
EXECUCAO:

- Reorganizado o fluxo de atendimento na Rede de atengdo primaria

- Implantagdo do Centro COVID para atendimento aos casos referenciados da aten¢ao primaria

- Aquisigdo de EPI para rede basica

- Aquisigdo de equipamento permanente para rede basica (termometros, oximetros, suporte de soro, escada dois degraus e outros)

- Aquisigao de insumos para rede bésica

- Aquisi¢do de testes para detect¢io de anticorpos

12.1.2
META: Ampliar/destinar nimero 05 de salas especificas para atendimento e isolamento de pacientes com caso suspeito de COVID-19
INDICADOR: Nimero de salas especificas ampliadas e/ou destinadas para atendimento de pacientes COVID-19;

- Acdo N° 1 - Reorganizar o fluxo de atendimento nas Unidades de Pronto Atendimento para os casos com sintomas respiratérios.

- Agdo N° 2 - Destinar ou adequar espago separado, com ventilagdo adequada, para pacientes sintomaticos em espera, e posteriormente espago para consulta ou
encaminhamento para o hospital nas Unidades de Pronto Atendimento Municipal

- Agdo N° 3 - Instalar tendas fora da unidade com salas de espera, consultério para atendimento e sala de procedimentos, com objetivo de isolar esses pacientes da demanda
dos servigos de satde;

- Acdo N° 4 - Contar com Equipe especifica e capacitada para atender esses pacientes, realizando contratagdes e/ou reorganizando o trabalho das equipes nos servigos de
sadde;

- Acdo N° 5 - Adquirir EPI e capacitar os profissionais para o uso correto dos mesmos nas Unidades de Pronto Atendimento Municipal

- Acdo N° 6 - Organizar e disponibilizar leitos de observacdo nas Unidades de Pronto Atendimento Municipal, para isolamento dos pacientes suspeitos e confirmados;

- Acdo N° 7 - Disponibilizar transporte pelo SAMU de pacientes graves para os hospitais de referéncia;

- Acdo N° 8 - Destinar ou adequar espaco separado para implantar sala de coleta nas Unidades de Pronto Atendimento Municipal de amostra para realizagdo de RT-PCR
EXECUCAO:

- Instalada tenda na sala de espera do Centro COVID

- Realizada contratagdes especificas para composi¢do de equipes durante a pandemia

- Aquisi¢do de EPI para os profissionais da rede de urgéncia

- Reformulado os leitos de estrutura fisica para UPA

- Mantido viaturas de transporte sanitario e SAMU para pacientes graves e no locais de referéncia

- Reorganizada estrutura fisica do Centro COVID e SAMU para coleta de amostras de RT-PCR da rede municipal

12.1.3
META: Ampliar 17 nimero de leitos de internac@o para atendimento casos suspeitos e confirmados de COVID19
INDICADOR: Nimero de leitos ampliados de UTI e/ou Clinica Médica

- Acdo N° 1 - Destinar ou adequar espaco separado para implantar enfermaria no Hospital de referéncia para COVID 19, destinada a internagiio de pacientes com a
infecgdo.

- Acdo N° 2 - Contratar, repor e/ou reorganizar e capacitar o conjunto das equipes para atendimento na enfermaria nas Unidades Hospitalares Municipais.

- Acdo N° 3 - Adquirir EPI para as equipes nas Unidades Hospitalares Municipais, incluindo equipes de UTL.

- Agdo N° 4 - Adquirir insumos adequados ao aumento da demanda ocasionado pela epidemia para atendimento dos pacientes internados.

- Agdo N° 5 - Disponibilizar na Farmécia das Unidades Hospitalares Municipais lista de medicamentos prioritirios para os casos de internagdo hospitalar de pacientes com
COVID-19, tanto em leitos de enfermaria quanto UTIL.

- Agdo N° 6 - Implantar ou adequar leitos de UTI existentes nas Unidades Hospitalares Municipais de referéncia para COVID-19, realizando aquisi¢do de mobiliérios,
equipamentos e adequagdes de espago necessario.

- Agdo N° 7 - Contratar e capacitar as equipes para atendimento na UTI nas Unidades Hospitalares Municipais.

- Ac¢do N° 8 - Adquirir Equipamentos, mobilidrios e realizar adequag¢des de espago necessarios da enfermaria nas Unidades Hospitalares Municipais para atendimento de
COVID-19.

- Ag¢do N° 9 - Adquirir EPI em conformidade para a prote¢do dos trabalhadores dos demais servigos da Rede de Atengdo a Satide Municipal (inclusive unidades de gestdo
do sistema).
EXECUCAO:

- Realizada reunides com a equipe gestdo hospitalar

- Mantido o registro e solicitagdes através de sistema de informagdo com ferramentas gerenciais para leitos

- Realizado monitoramento dos casos leves e graves internados

- No caso da atengdo hospitalar a principal a¢do foi de manter o repasse através de aditivo no convénio para execugdo das seguintes acdes previstas no plano de trabalho:

- Ampliado leitos clinicos do hospital de Corumba

- Realizada a reforma da estrutura fisica do CTI e clinica médica

- Adquirido insumos para rede hospitalar

- Adquiridos medicamentos e restruturada a farmacia municipal para oferta de insumos para os pacientes pds internacdo

- Contratados profissionais para rede hospitalar

- Adquirido equipamentos e mobilidrio para unidade hospitalar nos leitos COVID

- Adquiridos EPI para os profissionais da rede Hospitalar

DIRETRIZ N° 12 - Reorganizar a Rede de Atencéo a Satide/RAS para atender os casos suspeitos e confirmados de COVID-19 .
OBJETIVO N° 12.2 ; Garantir as a¢des de vigilancia para monitoramento de casos suspeitos e confirmados de COVID-19.

12.2.1
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META: Investigar 100% casos leves e moderados de COVID19 notificados no e-SUS Notifica (E-SUS VE)
INDICADOR: Nimero de casos leves e moderados de COVID19 investigados /Nimero de casos de COVID19 notificados no e-SUS VE X100 (E-SUS VE)
- Acdo N° 1 - Monitorar o registro dos casos leves e moderados no sistema e-SUS VE
- Agdo N° 2 - Alimentar os registro dos dados de casos leves e moderados no sistema e-SUS VE pela equipe responséavel
- Agdo N° 3 - Prover profissionais responsaveis para manter o registro de dados
- Agdo N° 4 - Manter equipamentos de informatica para o registro dos dados em tempo oportuno
- Agdo N° 5 - Prover espago fisico adequado para reunides de equipe de trabalho com biosseguranga
- Agdo N° 6 - Capacitar a rede de satide para o registro no sistema e-SUS VE
EXECUCAO:
- Monitorados diariamente os casos leves e moderados no sistema e-SUS VE
- Mantido materiais e equipamentos de informatica
- Pagamento de horas extras para profissionais responsavel pelo monitoramento e registro de dados
- Mantido espaco fisico com ambiente adequado no Centro de Satide Moisés Amaral
- Realizada capacitagio para alimentagdo dos dados no sistema e-SUS VE

12.2.2
META: Investigar 100% SRAG notificadas no SIVEP Gripe (SIVEP Gripe)
INDICADOR:Numero de SRAG concluido/Ntimero de SRAG notificadas X100 (SIVEP Gripe)
- Agdo N° I - Monitoramento dos registros das notificagdes no sistema SIVEP GRIPE
- Agdo N° 2 - Alimentar dados de registro de casos suspeitos e encerramento dos casos no sistema em tempo oportuno
- Acdo N° 3 - Prover profissionais para manter os registro de dados
- Agdo N° 4 - Capacitar os profissionais que serdo responsével pelo registro
- Agdo N° 5 - Prover equipamentos de informética para o registro de dados
EXECUCAO:
- Monitorado os dados de notificagdo no SIVEP Gripe
- Mantido os dados atualizado no SIVEP Gripe coordenado pela vigilancia epidemiolégica
- Mantido pagamento de horas extras e adicionais para novas atribui¢cdes ligadas ao monitoramento dos dados
- Realizada capacitagdo em servigo para registro dos dados em tempo oportuno em parceria com a SES
- Mantido equipamentos e insumos para registro dos dados do COVID-19

12.2.3
META: Investigar % de surtos de Covid19 investigados (SINAN -Net Modulo Surto)
INDICADOR: Nimero de surtos de COVID19 investigados (ILPI, PPL, entre outros)/ Nimero de surtos de COVID19 notificados de COVID19 (SINAN -Net Mddulo Surto)
- Acdo N° 1 - Fazer a notificac@o de casos suspeitos e confirmados de acordo com as orientagdes da Secretaria de Estado da Satide (SES) e do Ministério da Satide (MS);.
- Acdio N° 2 - Fazer a investigagio e notificacdo de casos suspeitos e confirmados da COVID 19 de acordo com as orientagdes da Secretaria de Estado da Satide e
Ministério da Sadde;
- Acdo N° 3 - Realizar a investigagdo de surtos suspeitos de COVID 19 (ILPI, PPL, entre outros);.
- Acdio N° 4 - Orientar as medidas de isolamento domiciliar a todos os casos suspeitos e confirmados de COVID-19, assim como as medidas de prote¢do para os demais
moradores do mesmo domicilio (higiene das maos, higiene respiratéria, limpeza do ambiente, limitagdo de movimentos dentro da casa e para sair).
- Ac¢do N° 5 - Recomendar o uso de mascaras na comunidade, durante o atendimento domiciliar e em servi¢os de satide no contexto do surto do SARS Cov2;
- Ac¢do N° 6 - Adquirir EPI para as equipes da Vigilancia em Satde;
- Acdo N° 7 - Contratar, repor e capacitar equipes de Vigilancia em Satde;
EXECUCAO:
- Realizada as notificagdes dos casos suspeitos e confirmados com orientacdo da SES e MS
- Realizada as investiga¢des dos casos com pagamento diferenciado aos profissionais do rastreamento
- Realizada investigacdo de casos de surtos de COVID-19
- Participagdo da formulacdo de legislagdo para uso de mascara para comunidade
- Implantagdo de equipes de fiscalizagdo para combate ao coronavirus
- Aquisigdo de EPI para equipes da vigilancia
- Mantido os contratos de profissionais das equipes de vigilancia

12.2.4
META: Monitorar % casos suspeitos e confirmados (leves e moderados) e de comunicantes de COVID19 em 2020 (Fonte: bases locais).
INDICADOR: Nimero de casos leves e moderados de COVID19 em monitoramento/Nimero de casos leves e moderados de COVID19 notificados X100.

- Agdo N° 1 - Monitorar os casos suspeitos e confirmados (leves e moderados) durante todo o periodo de isolamento domiciliar.

- Agdo N° 2 - Monitorar os comunicantes, se possivel, diariamente, para incentivar o isolamento domiciliar e acompanhar o aparecimento de sintomas sugestivos de
COVID-19, para que medidas necessarias sejam tomadas.

- Agdo N° 3 - Adequar (contratando ou ampliando) o servico de transporte das equipes para as demandas relacionadas com as a¢des de monitoramento da populagdo do
territério municipal.

- Agdo N° 4- - Adquirir EPI para as equipes de satde da Vigilancia responsaveis pelo monitoramento.

- Agdo N° 5 - Adquirir ou desenvolver solu¢do em software para o monitoramento dos casos, acompanhamento da curva de evolugdo da epidemia no municipio,
rastreamento de casos e comunicagdo com a populagdo.

- Agdo N° 6 - Adquirir equipamentos de informética, comunicagdo, teleconsulta (e outros) para auxilio nas a¢des de monitoramento.
EXECUCAO:

- Implantada equipe de monitoramento dos casos confirmados no municipio

- Realizado monitoramento dos casos e seus comunicantes

- Mantido veiculos para busca ativa de casos e comunicantes

- Disponibilizagdo de equipamento telefonico para monitoramento dos casos e questdes administrativas

- Aquisic¢do de EPI para equipes de monitoramento

- Mantido equipamentos de informativa para manutencio e envio dos dados

- Reorganizagdo do fluxo de registro de dados

- Elaborado um boletim didrio em parceria com a UFMS

12.2.5
META: Realizar testagem em 100 % dos trabalhadores do SUS, conforme a Deliberagdo CIB n° 55 (01/07/2020) (fonte: base local de informagdes).
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INDICADOR: Nimero de trabalhadores do SUS testados/ Nimero total de trabalhadores do SUS registrados no CNES.
- Acdo N° 1 - Adquirir os insumos e materiais necessarios para a testagem.
- Agdo N° 2 - Adquirir EPI para as equipes de satde responsaveis pela testagem.
- Agdo N° 3 - Contratar, repor e capacitar equipes para realizar a testagem.
- Agdo N° 4 - Realizar a testagem conforme o plano definido.
EXECUCAO:
- Entrega dos insumos e distribuicdo de EPI aos trabalhadores do SUS
- Realizas testagem em servigos de todo municipio
- Contratado profissionais para compor equipes de atendimento e testagem
- Reformulagio de incentivos financeiros para o atendimento aos casos de coronavirus
- Elaborag@o de plano de contingéncia
- Capacitac@o do uso correto do EPI aos trabalhadores
- Capacita¢@o de manejo clinico aos casos suspeitos e confirmados com uso de ferramentas online
- Reformulac@o de contrato de limpeza e desinfecgdo

EXECUCAO DAS DIRETRIZES 1 A 10

Embora, alguns indicadores ndo representem valores satisfatérios, o relatério de agdes a seguir, vem demonstrar e elencar, por Meta, as a¢des executadas ao longo de 2020
que ja constavam no Plano Municipal de Satde, anteriormente ao enfrentamento ao Covid-19:

1.1.1
- As ESF existentes foram mantidas com a manutengdo de estruturas fisicas de reparos emergenciais;
- Foram realizadas reformas e entrega de obras na ESF Beira Rio, ESF dr. Breno de Medeiros, ESF Gastdo de Oliveira,
- Inicio da obra de reforma da ESF Sao Bartolomeu
- Readequagdo da Atengdo Priméria
- Aprovagao da ESF Ribeirinha com reorganizacdo do atendimento a populagdo ribeirinha no Povo das dguas
- Elaboracdo de processo de aquisi¢cdo com garantia de recursos de veiculos para APS.
- Entrega da reforma do polo de Albuquerque, Sdo Gabriel, Tamarineiro I
- Encaminhado projeto para reforma da UBS Nova Corumba com previsdo de recursos
- Encaminhado projeto para construgdo da ESF Jardim dos Estados, Aeroporto e Fernando Moutinho I
- Suspensdo de agdes devido a pandemia com reorganizagio de atendimento no Centro COVID
- Adesio a politica Nacional de satide na Hora com reorganizagio da rede de atengdo
- Implantado prontudrio eletronico e planejamento para aquisi¢do de novos equipamento de informatica com provisdo de recursos.
- Realizada contratagdo de novos profissionais para compor equipes incompletas

1.1.2
- Implantada o grupo condutor para a Rede de acdo em satide com suspensdo das reunides durante a pandemias;
- Realizada capacita¢des para manejo de atendimento durante a pandemia e readequagdo dos atendimentos a gestante durante a pandemia
- Elaborados videos para prevengdo ao suicidio e violéncia para atendimentos as a¢des de prevengdo durante a pandemia
- Reorganizado aos atendimentos na aten¢do primaria com enfoque no monitoramento durante a pandemia
- Entrega de equipamentos adquiridos para aten¢@o primaria
- Entrega de oximetro de mesa e portatil na rede de atengdo primdria
- Mantido contrato de manutengdo de equipamentos na atengio primaria
- Realizada capacitagdo para melhorar o registro de dados da ateng¢do priméria

1.2.2
- Suspensdo das agdes de pesagem nas escolas devido a pandemia
- Realizada acdes voltadas a planejamento de aquisi¢do para insumos para retorno as aulas
- Reformulada as a¢des para monitoramento da situagdo alimentar e nutricional

1.3.1
- Suspensa capacitagdo presenciais e priorizacdo do atendimento ao coronavirus
- Reformulagdo do atendimento ao protocolo de doencga falciforme durante a pandemia

1.3.2
- Reorganizagdo dos atendimentos da populagdo especificas durante a pandemia com testes realizados na populagdo carceraria;
- Implantagdo da barreira sanitéria e equipa de repatriamento com acdes especificas;
- Reorganizagdo do atendimento da equipe do consultério na Rua durante o periodo da pandemia
- Participagdo de profissionais no atendimento aos indigenas e realizacdo de teste de rastreamento nos casos sintomaticos e comunicantes;
- Readequacdo das agdes nas escolas indigenas durante a pandemia;
- Encaminhada a prorrogac¢do do convénio para implantagdo da UBS Fluvial

1.3.3
- Aquisi¢do e entrega de materiais de consumo para os consultorios odontoldgicos;
- Manutengdo de contrato para manutengio de equipamentos odontoldgicos e elaboragdo de um novo processo;
- Suspensdo de agdes nas escolas durante a pandemia
- Capacitacao de profissionais odontélogos para manejo na pandemia e reorganizagdo do processo de trabalho
- Contratagdo e renovacdo de contratos de acordo com prazos vigentes para manter equipes de saide bucal completas;
- Planejamento e encaminhamento de demanda de quadro efetivo em satide bucal para concurso publico.

2.1.1
- Reorganizagdo do atendimento para citopatoldgico durante a pandemia;
- Suspensdo de agdes itinerantes para coleta de citopatoldgico durante a pandemia para priorizagio dos casos de COVID;
- Mantida a coleta de citopatolégico de forma reduzida no periodo da pandemia;
- Mantido os profissionais e insumos para atendimento as coletas de material citopatoldgico.
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2.1.2
- Reorganizagdo dos atendimentos de casos com lesdes intraepiteliais de alto grau devido a pandemia
- Redugdo na oferta de atendimento para priorizar os casos com COVID e reorganizagio da rede de satde especializada;
- Mantido os profissionais especializados na satide da mulher com readequagdo da agenda de acompanhamento durante a pandemia;
- Aquisigdo e distribui¢do de EPI para manter o atendimento, porém de forma reduzida.

2.1.3
- Manutengdo dos exames de mamografia para rastreamento, mesmo durante a pandemia
- Redugdo do tempo de espera para realizagdo dos exames de mamografia
- Reorganizacado do atendimento especializado para casos de alteracdo na mamografia
- Mantido o contrato de manutengdo do equipamento de mamografia
- Continuidade do projeto de reforma e ampliagio do centro de satide da mulher;
- Elaborado processo de aquisi¢do de novos equipamentos e mobilidrios para Centro de saide da Mulher.

2.2.1
- Reorganizacdo dos atendimentos dos testes de AIDS e sifilis;
- Mantidos os atendimentos de pré-natal mesmo durante a pandemia
- Reorganizado o Comité de Mortalidade materna e infantil
- Aditivado o contrato de reforma do centro obstétrico e leitos da maternidade
- Disponibilizagdo de veiculo com motorista para realizacao de investigagio de 6bito apds o segundo semestre
- Suspensdo do SISVAN nas escolas devido a pandemia

3.1.1
- Reorganizada a rede de saide mental no processo de trabalho durante a pandemia;
- Finalizada a obra da Unidade de Acolhimento
- Aquisigdo e entrega de mobilidrio e equipamentos da Unidade de Acolhimento
- Aguardando a finalizagio do projeto de reforma e ampliagdo do CAPS III com previsdo de recurso
- Reorganizagao do fluxo de referéncia para interna¢do de casos na psiquiatria hospitalar

4.1.1
- Monitorado os 6bitos em populacdo acima de 70 anos com estratificagdo durante a pandemia
- Reorganizacdo do atendimento a populagdo idosa durante a pandemia
- Reorganizagao dos atendimentos de doentes cronicos durante a pandemia
- Capacitag¢do de manejo clinico com relagio aos doentes cronicos e o coronavirus
- Fortalecimento do NASF com implantagdo do apoiador durante a pandemia
- Suspensdo das atividades da academia de satide durante a pandemia
- Fortalecimento dos atendimentos do EMAP e EMAD
- Entrega de materiais de consumo e permanentes para 0 EMAD e EMAP
- Reformulacdo de atendimento aos casos com insuficiéncia respiratdrio e coordenagdo do EMAP e EMAD
- Entrega do sistema de reservatério de oxigenoterapia para rede de satde

421
- Reorganizado atendimento a populagdo masculina com enfoque diferenciado devido a pandemia
- Realizada a¢des no novembro azul com video educativo para prevencdo as doencas da populagdo masculina
- Realizada palestras educativas com distanciamento social para prevengdo de doencas da populacdo masculina;
- Alterado o fluxo de atendimento diferenciado a popula¢do masculina com enfoque nos casos de coronavirus

5.1.1
- Fortalecimento da Central de regulagdo com reorganizacdo dos atendimentos e contratos durante a pandemia;
- Entrega de equipamentos para central de regulagdo
- Mantido profissionais para atendimento da equipe de regulacdo
- Mantido contrato de transporte para tratamento fora de domicilio
- Reformulado contrato de hospedagem para pacientes e acompanhantes que realizam tratamento fora do domicilio com refeigdo e transporte adequado;
- Reorganizado o fluxo de transferéncia de pacientes e transporte inter-hospitalar;
- Manutengdo das viaturas que fazem transferéncia inter-hospitalar, com garantia de capacita¢do de biosseguranca;
- Mantido contratos para motoristas para manter o transporte inter-hospitalar e de rotinas.

6.1.1
- Realizada capacitagdo para o atendimento aos casos de tuberculose na atengdo primaria
- Implementado o protocolo de assisténcia aos casos de tuberculose
- Estabelecimento de a¢des do plano de contingéncia aos casos de tuberculose e hansenfase com articulacdo entre a GAS e GVS

6.1.2
- Entrega da sala reformada para atendimento especializado aos casos de tuberculose e hansenfase
- Entrega de equipamentos novos para as salas do atendimento especializado
- Elaborado relatérios para monitoramento de indicadores para casos de tuberculose e hansenfase
- Adquirido capela de fluxo laminar para reorganizar o atendimento de tuberculose e coronavirus

6.1.3
- Reorganizada o atendimento aos sintomaticos respiratdrios para populacdo especifica e geral

- Suspensas a¢des e promovido os atendimentos com enforque aos casos de coronavirus

6.14
- Aprovado recurso de projeto da OPAS para CTA Jodo de Brito e iniciado execucao
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- Realizado matriciamento para ampliacdo de testagem de casos para HIV e AIDS
- Elaborado monitoramento dos casos no sistema de informagao
- Realizada capacitagiio na Atencdo primaria para estimulagdo do diagnéstico e tratamento dos casos de IST

6.1.5
- Reformulado as a¢des de rotina no CTA devido a Pandemia
- Realizadas reunides para planejamento e prestagdo de contas do convénio com a OPAS e CTA
- Realizada visitas de matriciamento nas UBS que estdo no projeto
- Mantido veiculo e equipamentos no centro de referéncia
- Mantido contrato de profissionais para equipes de referéncia
- Realizadas acdes de forma adaptada para o atendimento aos pacientes atendidos no CS Joao de Brito

6.1.6
- Reformulado o processo de contratacdo de kits laboratoriais com enfoque no interfaceamento
- Aquisi¢ao de novos equipamentos para o laboratério municipal
- Mantida a reforma do laboratério municipal
- Mantido contratac¢@o de profissionais para o laboratdério municipal;
- Encaminhado planejamento para quadro efetivo do laboratério municipal
- Mantida estrutura fisica do convénio para o Laboratério Central

6.2.1
- Mantidos o monitoramento dos dados de vigilancia e zoonoses
- Reformulado o contrato de locagdo de veiculo para coleta de entulhos;
- Mantido veiculos para realizacao de agdes de vigilancia através de contrato com empresa especializada
- Entrega de equipamentos novos para a¢des de saide e vigilancia
- Reformulado o fluxo de pneus em desuso no municipio em articulagio com a secretaria do meio ambiente
- Entrega de EPI para as a¢des de manejo de dengue e arboviroses
- Aquisi¢do de uniformes para as equipes de vigilancias
- Adquirido camisetas para a¢des e campanhas

6.3.1
- Mantido moniratoramento dos instrumentos de gestdo
- Realizada aferi¢do do controle de agua nas agdes de rotina
- Mantido ag¢des de avaliagdo do tratamento de agua
- Mantido profissionais na equipes de vigilancia ambiental
- Reorganizado agdes de rotina devido a pandemia

6.3.2
- Reformulada as agdes de rotina devido a pandemia
- Suspensa agdes nas dreas rurais durante a pandemia
- Mantido veiculos para transporte de acoes de fiscalizacao
- Mantidas reunides de forma descentralizada com uso de ferramentas on line

6.3.3
- Licitada a reforma para imével do CEREST
- Mantido monitoramento das notificagdes por doenga ocupacional
- Realizada capacitagéo sobre a satide do trabalhador com enfoque na pandemia
- Elaborado relatérios de monitoramento
- Realizada capacitagdes dos profissionais para matriciamento da Rede de satide
- Mantido veiculos e equipamentos para uso da equipe do CEREST
- Mantido os contratos para execucdes das atividades do CEREST
- Reformulada as agdes para prevengdo das principais doengas para o enfoque na pandemia
- Mantido visitas para investiga¢ao de 6bitos por acidente de trabalho
- Mantida agdes de fiscaliza¢do

6.3.4
- Realizada capacitagdo para manutengdo das notificacdes de casos de violéncia
- Suspensa as a¢des educativas devido a pandemia

6.3.5
- Realizada a manutencio das acdes de fiscaliza¢@o sanitdria nos estabelecimento
- Intensificada as a¢des de fiscalizagdo nos estabelecimento com enfoque ao coronavirus
- Participagdo efetiva no comité de enfrentamento as emergéncias com enfoque ao COVID
- Realizado suporte a equipe das vigilancias para registro, identificacdo e monitoramento dos casos de coronavirus e sindromes gripais
- Reformulacdo de politicas de a¢des de fiscalizacdo sanitdria para as arborviroses
- Mantido veiculos para atender os profissionais de vigilancia e busca ativa
- Entrega de equipamento para equipes de vigilancia

6.3.6
- Manutenc¢do de veiculos para atender as equipes de coordenagdo do programa municipal de imunizag¢do
- Aquisicdo e distribuicdo de insumos para as salas de vacinas em toda rede de satde
- Manuteng¢do das equipes itinerantes que realizam imunizacio nas escolas e empresas
- Capacitagdo para profissionais de sala de vacina
- Mantido contrato de profissionais que estiverem nas salas de vacinas
- Entrega de equipamentos para salas de vacina
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- Monitoramento dos relatdrios técnicos de cobertura vacinal

7.1.1
- Reformulac@o do uso de sistema de informagdo nas farmécias municipais
- Contratado profissionais para distribuicdo de medicamentos descentralizados
- Mantido veiculos para transporte dos profissionais que atendem na distribuicdo dos medicamentos na ateng¢@o primarias
- Mantido os equipamentos e insumos nas farmacias municipais e almoxarifado central
- Realizado capacita¢@o para equipe de almoxarifados e fiscais de processo
- Mantido registro dos dados de movimentagéo através de sistema informatizado
- Realizada reunides de planejamento para melhoria do controle e movimentagio de estoque
- Reformulado o processo de aquisi¢do de medicamentos e insumos para a rede municipal
- Elaborado e pactuado o Plano Operacional Padrao no Almoxarifado Central
- Implementada ferramenta gerencial de registro de dados para movimentagdo do estoque
- Elaborado processo de reformulagio dos residuos dos servigos de satide em parceria com a Seinfra e Meio Ambiente

8.1.1
- Mantida reunides com apoio técnico da secretaria de satide, mesmo durante a pandemia com uso de ferramentas on line
- Suspensa a reorganizacdo da mesa de negociagdo devido a pandemia
- Implantado o conselho gestor em uma unidade de satide e no hospital Santa Casa de Corumba
- Readequada a estrutura fisica com a mudanca da sala para imével vinculado a secretaria de satide
- Mantido veiculos para uso dos conselheiros
- Realizadas capacitagdes para novos conselheiros mesmo durante a pandemia com uso de ferramentas online
- Realizada capacitagio para uso da ferramenta DIGISUS coordenada pela SES

8.1.2
- Realizada reunides com membros dos conselhos e grupos de organizagdes sociais para prestacdo de contas
- Apresentacio de relatérios financeiros
- Mantido reunides de prestacdo de contas para recursos e agdes executadas da Pandemia
- Mantido participagdo ativa do conselho no Comité de Enfrentamento as Emergéncia e Dengue

9.1.1
- Mantido contrato de oferta de prétese dentaria para rede municipal
- Mantido veiculos de frota em condi¢des de uso
- Ampliado a frota de veiculos para rede publica com a manutenc@o de veiculos que estavam em baixa
- Elaborado processo de aquisi¢do de veiculos e motocicleta
- Realizada 5 campanhas de doacdo de sangue e hemoderivados em parceria com a SES
- Renovado contratos de servidores para composi¢do de equipes incompletas
- Mantido pagamento e oferta de diarias de motoristas para atendimento ao transporte fora do domicilio e de paciente
- Contratacdo de empresa especializada para manutengio de ar condicionado
- Mantido contrato de empresa especializada em manutencdo de equipamentos e material permanente
- Entrega da obra e inicio do funcionamento do novo CEM
- Realizada manutenc¢do predial e pequenos reparo do imével da UPA e SAMU
- Mantido alimentagéo preparada para servidores e pacientes que sdo atendidos na rede de satide mental através de contrato com empresa especializada
- Reformulado o contrato de fornecimento de gas medicinal
- Reformulado o contrato de atendimento aos pacientes cronico com doenga renal
- Suspenso os atendimentos eletivos de odontologia e especialidades odontolégica devido a pandemia
- Reorganizado o fluxo de atendimento as emergéncias odontoldgicas

10.1.1
- Elaborada proposta para realizacdo de concurso publico para quadro efetivo da SMS
- Reformulada as regulamentacdes de profissionais de sadde, profissionais de odontologia e médicos e suas respectivas remuneragdes
- Reformulada a legislacdo de pagamento de incentivos aos profissionais da aten¢do primaria
- Regulamentado pagamento aos incentivos da pandemia
- Regulamentado o pagamento a Unidade de Resposta Répida, equipes de fiscalizacdo e demais profissionais da vigilancia
- Mantido 26 equipes com profissionais mais médicos na rede de aten¢do primaria
- Mantido contratos e elabora¢do de novos contratos para manutengdo de equipes em atendimento
- Realizagdo de capacitagdes em servigos
- Realizado a recertificagdo das equipes do SAMU
- Reorganizagao o fluxos de envio e atualizagdo dos dados do sistema de informagdo da rede de satde publica
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

N Indicador Tipo Metaano Resultado % Unidade de
2020 Anual alcancada Medida
da meta
1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, U 390,00 . 0 Taxa

diabetes e doengas respiratdrias cronicas)

2 . . . . . E 83,00 - Percentual
Proporg¢do de obitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. ° .
3 U 90,00 . P tual
Proporgdo de registro de 6bitos com causa basica definida ° ereentua
4 Proporcdo de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade - U 7500 . 0 Percentual
Pentavalente 3* dose, Pneumocécica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal
preconizada
5 U 80,00 0 Percentual

Proporgdo de casos de doencas de notificagdo compulsdria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notifica¢do.

6 . . . . U 80,00 - 0 Percentual
Proporgdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

7 . E |- i Niimero
Nimero de Casos Autdctones de Malaria °

8 . s . . U 1 L 0 Nimero
Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

9 . . U o0 . 0 Numero
Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

10 Proporgido de anilises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro U 100,00 . 0 Percentual
residual livre e turbidez

11 Razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado locale U 0,43 . 0 Razdo
a populacdo da mesma faixa etaria

12 Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagio residente de U 026 . 0 Razao
determinado local e populagdo da mesma faixa etaria.

13 Proporgdo de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar U 2974 . 0 Percentual
14 Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos U 18,00 - 0 Percentual
15 Taxa de mortalidade infantil U 1484 0 Taxa
16 Nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia u 2 r 0 Namero
17 Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenc¢do Basica U 8852 . 0 Percentual
18 Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF) U 156,02 - ° Percentual
19 Cobertura populacional estimada de satide bucal na atenc@o bésica U 7833 . 0 Percentual
2 Agdes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Bésica E |- " 0 Percentual
2 Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue L ) 0 Niimero
U 100,00 - 0 Percentual

3 N . - S .
Proporg¢do de preenchimento do campo ocupagao nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/05/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Os resultados a seguir sdo preliminares, ainda ndo homologados pela Secretaria Estadual de Satide de Mato Grosso do Sul.
- Indicador 1 - Mortalidade prematura - Alcangou o esperado para o periodo (231,81).

- Indicador 2 - Obitos MIF investigados - Abaixo do esperado para o periodo (53,85).

- Indicador 3 - Obitos com causa basica definida - Alcangou o esperado para o periodo (89,75).

- Indicador 4 - Cobertura vacinal < 2 anos - Abaixo do esperado para o periodo (50,00).

- Indicador 5 - Notificagdo DCNI - Alcangou o esperado para o periodo (100,00).

- Indicador 6 - Cura hanseniase - Resultado nao apresentado até o fechamento do relatério (N/A).

- Indicador 7 - Casos de malaria - Nao pactuado (N/A).

- Indicador 8 - Sifilis < 1 ano - Abaixo do esperado para o periodo (4).
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- Indicador 9 - AIDS < 5 anos - Alcangou o esperado para o periodo (0).

- Indicador 10 - Amostras de dgua - Alcangou o esperado para o periodo (84,57).

- Indicador 11 - Exame citopatolégico - Abaixo do esperado para o periodo (0,33).

- Indicador 12 - Exame de mamografia de rastreamento - Alcancou o esperado para o periodo (0,26).
- Indicador 13 - Parto normal - Abaixo do esperado para o periodo (29,01).

- Indicador 14 - Gravidez na adolescéncia - Alcangou o esperado para o periodo (11,77).

- Indicador 15 - Mortalidade Infantil < 1 ano - Abaixo do esperado para o periodo (22,65) / 0 a 6 dias (19,20) / 7 a 27 dias (1,20) / 28 a 364 dias (2,40).
- Indicador 16 - Obito materno - Alcancou o esperado para o periodo (0).

- Indicador 17 - Cobertura da Aten¢do Basica - Abaixo do esperado para o periodo (80,76).

- Indicador 18 - Acompanhamento Bolsa Familia - Alcancou o esperado para o periodo (57,21).

- Indicador 19 - Cobertura Satde Bucal - Alcangou o esperado para o periodo (74,62).

- Indicador 20 - A¢des de Vigilancia Sanitéaria - Alcancou o esperado para o periodo (100,00).

- Indicador 21 - Matriciamento CAPS - Nao Pactuado (N/A).

- Indicador 22 - Controle ciclos dengue - Abaixo do esperado para o periodo (2).

- Indicador 23 - Notificagdo de agravos no trabalho - Alcancou o esperado para o periodo (100,00).
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9. Execugdo Or¢camentaria e Financeira
9.1. Execugdo da programagio por fonte de recurso, subfun¢io e categoria econdmica

Despesa Total em Saide por Fonte e Subfunciio

- 0,00 3.405.685,43 11.490.792,79 2.043.367,12 0,00 0,00 0,00 0,00 16.939.845,34
-- 0,00 0,00 5.988,00 0,00 0,00 0,00 0,00 264.221,75 270.209,75
- 0,00 10.196.911,50 24.796.057.89 6.754.137,87 10.409.91 0,00 0,00 226.850,00 41.984.367,17
- 0,00 0,00 25.678,00 13.380,00 2.158.167,95 0,00 0,00 680.603,66  2.877.829,61
- 0,00 654.370,32 587.035,68 265.317,80 0,00 0,00 0,00 0,00 1.506.723,80
-- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 4.893.221,78 1.913.749,45 579.652,62 0,00 0,00 0,00 0,00 7.386.623,85
-- 0,00 0,00 42.898,98 0,00 0,00 0,00 0,00 96.981,40 139.880.38
- 0,00 0,00 92.064,77 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 92.064,77
-- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
-- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 5.178.362,28 58.043.838,18 17.554.276,93 1.462.449,08 0,00 0,00 0,00 9.387.257,52  91.626.183,99
-- 0,00 78.804,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 689.326,85 768.131,83
_ 5.178.362,28 77.272.832,19 56.508.542,49 11.118.304,49 2.168.577,86 0,00 0,00 11.345.241,18  163.591.860,49

(*) ASPS: Agdes e Servicos Piblicos em Satide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 16/03/2021.

9.2. Indicadores financeiros

11,26 %
69,43 %
21,24 %
62,83 %
37,03 %
49,23 %
R$ 1.541,67
52,19 %

3,92 %

7,59 %

2,87 %
25,89 %
62,69 %

22,06 %

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

Data da consulta: 16/03/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéaria (RREO)

70.853.000,00 70.853.000,00 80.396.386,05 113,47

15.050.000,00 15.050.000,00 12.295.561,47 81,70
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10.500.000,00 10.500.000,00 8.307.236,29 79,12
4.550.000,00 4.550.000,00 3.988.325,18 87,66
4.803.000,00 4.803.000,00 9.591.655,64 199,70
4.800.000,00 4.800.000,00 9.591.655,64 199,83

3.000,00 3.000,00 0,00 0,00
26.450.000,00 26.450.000,00 28.385.422,95 107,32
25.700.000,00 25.700.000,00 27.762.890,47 108,03

750.000,00 750.000,00 622.532,48 83,00
24.550.000,00 24.550.000,00 30.123.745,99 122,70
288.850.000,00 288.850.000,00 271.062.947,62 93,84

51.000.000,00 51.000.000,00 44.477.637,54 87,21

11.000.000,00 11.000.000,00 13.319.906,72 121,09
8.500.000,00 8.500.000,00 8.888.452,32 104,57

215.000.000,00 215.000.000,00 202.387.757,70 94,13
2.750.000,00 2.750.000,00 1.989.193,34 72,33
600.000,00 600.000,00 0,00 0,00
600.000,00 600.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
359.703.000,00 359.703.000,00 351.459.333,67 97,71

2.717.300,00 3.513.232,41  3.405.785,43 3.405.685,43 3.341.456,09 100,00
2.715.300,00 3.513.232,41  3.405.785,43 96,94 3.405.685,43 96,94 3.341.456,09 95,11 100,00
2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6.429.500,00 10.284.166,00 = 10.225.753,50 99,43 10.196.911,50 99,15 10.196.911,50 99,15 28.842,00
6.425.500,00 10.284.166,00 = 10.225.753,50 99,43 10.196.911,50 99,15 10.196.911,50 99,15 28.842,00
4.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
342.500,00 666.341,00 666.237,11 99,98 654.370,32 98,20 259.204,09 38,90 11.866,79
342.000,00 666.341,00 666.237,11 99,98 654.370,32 98,20 259.204,09 38,90 11.866,79
500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.571.000,00 4.918.365,08  4.893.221,78 99,49 4.893.221,78 99,49 4.846.332,11 98,54 0,00
4.569.000,00 4.918.365,08  4.893.221,78 99,49 4.893.221,78 99,49 4.846.332,11 98,54 0,00
2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.000,00 1.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.000,00 1.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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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48.733.100,00  59.774.267,72 58.341.335,79 97,60 58.122.643,16 97,24 57.518.279,29 96,23  218.692,63
48.684.100,00  59.069.666,25 58.246.146,76 98,61 58.043.838,18 98,26 57.439.474,31 97,24 202.308,58

49.000,00 704.601,47 95.189,03 13,51 78.804,98 11,18 78.804,98 11,18 16.384,05
62.796.400,00  79.157.972,21 77.532.333,61 97,95  77.272.832,19 97,62 76.162.183,08 96,22  259.501,42

77.532.333,61

77.272.832,19

76.162.183,08

0,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

77.532.333,61

77.272.832,19

76.162.183,08

52.718.900,05

N/A

24.813.433,56 24.553.932,14 23.443.283,03
0,00 0,00 0,00

22,06 21,98 21,67

52.718.900,05 = 77.532.333,61 24.813.433,56 1.370.150,53 0,00 0,00 0,00 1.370.150,53 0,00  24.813.433,56
51.126.234,20  65.971.861,05 14.845.626,85 1.199.691,99 0,00 0,00  947.794,06 5.237,76 | 246.660,17 = 14.598.966,68
48.213.448,66 59.327.401,41 11.113.952,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  11.113.952,75
41.824.591,82  54.280.753,37 12.456.161,55 0,00 2.764.064,25 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 15.220.225,80
40.270.622,68  50.062.901,94 = 9.792.279,26 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.792.279,26
38.426.861,45 50.189.840,88 11.762.979,43 0,00 641.764,99 0,00 0,00 0,00 0,00  12.404.744,42
37.306.519,68  45.853.429,82  8.546.910,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.546.910,14
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34.964.733,53  42.192.063,86

7.227.330,33

0,00

0,00

0,00

0,00 0,00

7.227.330,33

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

68.918.500,00

68.918.500,00

94.654.251,84

137,34

43.762.000,00 43.762.000,00 67.667.149,55 154,63
25.156.500,00 25.156.500,00 26.987.102,29 107,28
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
689.000,00 689.000,00 1.282.904,89 186,20
69.607.500,00 69.607.500,00 95.937.156,73 137,83

14.068.000,00 21.081.779,04 = 14.651.515,04 13.804.369,66 13.786.111,97 847.145,38
10.641.100,00 17.794.769,04 = 14.303.397,99 80,38  13.534.159,91 76,06 13.515.902,22 75,95  769.238,08
3.426.900,00 3.287.010,00 348.117,05 10,59 270.209,75 8,22 270.209,75 8,22 77.907,30
40.820.500,00  43.338.672,30  38.251.557,30 88,26  34.665.285,28 79,99 34.534.363,52 79,68  3.586.272,02
34.526.500,00 36.584.907,31 34.717.680,11 94,90 31.787.455,67 86,89 31.656.533,91 86,53  2.930.224,44
6.294.000,00 6.753.764,99  3.533.877,19 52,32 2.877.829,61 42,61  2.877.829,61 42,61  656.047,58
886.000,00 1.092.226,01 = 1.050.233,11 96,16 852.353,48 78,04 852.353,48 78,04  197.879,63
885.000,00 1.091.226,01 = 1.050.233,11 96,24 852.353,48 78,11 852.353,48 78,11 197.879,63
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.633.500,00 4.231.630,88  2.906.902,85 68,69  2.633.282,45 62,23 2.604.412,08 61,55  273.620,40
1.821.000,00 3.301.030,88  2.764.452,47 83,75  2.493.402,07 75,53 2.476.531,70 75,02 271.050,40
812.500,00 930.600,00 142.450,38 15,31 139.880,38 15,03 127.880,38 13,74 2.570,00
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364.000,00 653.380,00 170.103,88 26,03 92.064,77 14,09 92.064,77 14,09 78.039,11
153.000,00 337.880,00 170.103,88 50,34 92.064,77 27,25 92.064,77 27,25 78.039,11
211.000,00 315.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.790.500,00  45.835.724,81 = 37.233.378,67 81,23  34.271.672,66 74,77 33.828.557,78 73,80 2.961.706,01
10.189.500,00 43.928.024,81  36.426.059,57 82,92 33.582.345,81 76,45 33.312.872,93 75,84 2.843.713,76
601.000,00 1.907.700,00 807.319,10 42,32 689.326,85 36,13 515.684,85 27,03 117.992,25
69.562.500,00  116.233.413,04  94.263.690,85 81,10 86.319.028,30 74,26  85.697.863,60 73,73 7.944.662,55
16.785.300,00 = 24.595.011,45  18.057.300,47 73,42 17.210.055,09 69,97  17.127.568,06 69,64  847.245,38
47.250.000,00  53.622.838,30  48.477.310,80 90,40  44.862.196,78 83,66 44.731.275,02 83,42 3.615.114,02
1.228.500,00 1.758.567,01 1.716.470,22 97,61 1.506.723,80 85,68 1.111.557,57 63,21  209.746,42
7.204.500,00 9.149.995,96 7.800.124,63 85,25 7.526.504,23 82,26 7.450.744,19 81,43 = 273.620,40
367.000,00 654.980,00 170.103,88 25,97 92.064,77 14,06 92.064,77 14,06 78.039,11
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
59.523.600,00  105.609.992,53 = 95.574.714,46 90,50  92.394.315,82 87,49  91.346.837,07 86,49 3.180.398,64
132.358.900,00  195.391.385,25  171.796.024,46 87,92 163.591.860,49 83,73  161.860.046,68 82,84 8.204.163,97
69.562.500,00  111.055.050,76 = 89.085.328,57 80,22  81.140.666,02 73,06  80.519.501,32 72,50 7.944.662,55
62.796.400,00  84.336.334,49  82.710.695,89 98,07  82.451.194,47 97,76 81.340.545,36 96,45  259.501,42
FONTE: SIOPS, Mato Grosso do Sul22/02/21 10:03:44
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento seré 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 execugo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e
ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sio consideradas executadas pelo ente transferidor.
9.4. Execugdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho
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Valor

Transferid Val
Bloco de Financiamento Programas de Trabalho ran; oezr(l) o em Exe:u(t):do
(Fonte: FNS)
10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO re110757.00|[ o0 |
EXTRAORDINARIO) o | I
Estruturagdo da Rede de Servicos Piblicos de - - . )

Satde INVESTIMENTO) 1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE SAUDE R$ 102.400,00 0.00
1030250188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE R$ 808.045,00 0.00
10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDIT

0122501821C0 - N 0 GENC SAU CIONAL (C 0 RS 2079810982 000
EXTRAORDINARIO) { J
10301501920Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE RS 4.862.82 000
103015019217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DA ACADEMIA DE SAUDE R$ 72.000,00 0.00
103015019219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE RS 12.617.693.62 000
1030150192E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE RS 1.000.000,00 0.00
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 1.870.951,20 0.00
1030250182E90 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 815.000,00 000
Manutengio das Agdes e Servigos Piblicos d _
anutengdo das Aces € Servicos FUBICOS €€ 1130250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC RS 23.996.784.43 000
Satde (CUSTEIO) ____—J
10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS RS 670.941.24 00
NA ATENCAO BASICA EM SAUDE o ’
10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS R 75312.23 o0 |
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA e :
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS R$ 52541666 om0 |
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE ihhiatd | I
10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS T o
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE itk || |
10306503320QH - IMPLEMENTAGCAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE RS 16.000,00 000
10422502120YM - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE PROMOCA - NACIONAL R$ 50.400,00 0,00

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacio de contas.
2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

22.723.866,82

0,00

0,00

0,00

0,00

19.194.888,93 17.554.276,93 17.299.674,15

0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 16/03/2021 12:25:47

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios

669.485,50

642.955,94 126.985,70 125.215,70
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

Gerado em 16/03/2021 12:25:46

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

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

1.928.257,05

1.657.242,20 1.570.706,13 1.570.706,13
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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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Total 1.657.242,20 1.570.706,13 1.570.706,13

Gerado em 16/03/2021 12:25:47

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

e Analises e Consideragdes sobre Execug¢do Or¢amentéria e Financeira

Com relacdo as despesas a¢des e servicos piblicos em saude, considerando a execugdo da programacgao por fonte, subfungdo e natureza da despesa (item 9.1), até o fim deste
periodo quadrimestral, foram gastos um total de R$ 163.591.860,49, sendo R$ 77.272.832,19 provenientes de recursos proprios, R$ 56.508.542,49 de repasses da Unido e R$
11.118.304,49 do Estado. Além de, R$ 2.168.577,86 provindos de convénios, R$ 5.178.362,28 de Recursos Ordinérios (Fonte Livre) e R$ 11.345.241,18 de outros recursos
destinados a Satdde.

Quanto aos indicadores financeiros (item 9.2), cabe destacar que, até 0 momento, a despesa total em satide sob a responsabilidade do Municipio, alcancou o valor de R$
1.541,67 por habitante e a participagdo da receita propria aplicada em satide conforme a LC 141/2012 chegou a 22,06%, o que representa um valor positivo, por estar 7,06%
(R$ 24.813.433,56), acima do limite minimo constitucional.

De acordo com as informagdes do Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (item 9.3), do total de R$ 163.591.860,49 ja mencionados, foram liquidados R$
89.662.242,70 em despesas de pessoal e encargos sociais, R$ 69.873.566,22 em outras despesas correntes (custeio) e R$ 4.056.051,57 em despesas de capital (investimentos).

Foram realizadas despesas de R$ 17.210.055,09 com a Atencéo Bésica, R$ 44.862.196,78 com Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, R$ 1.506.723,80 com Suporte
Profilatico e Terapéutico, R$ 7.526.504,23 com Vigilancia Sanitéria, R$ 92.064,77 com Vigilancia Epidemioldgica, R$ 92.394.315,82 com Outras Subfun¢des
(Administracdo Geral).

Com relaco aos repasses referentes ao Covid-19, (itens 9.5, 9.6 e 9.7), foram repassados para aplicacdo no enfrentamento a pandemia um total de 25.321.609,37, sendo os
valores advindos de:

- Unido: 22.723.866,82;

- Municipio: 669.485,50;

- Estado: 1.928.257,05.

Quanto a execucao / aplicagdo destes repasses referentes ao Covid-19, no total foram empenhados 21.495.087,07, dos quais foram liquidados 19.251.968,76, sendo no total
pagos 18.995.595,98, tendo se procedido da seguinte forma:

- Unido: empenhados R$ 19.194.888,93, dos quais foram liquidados R$ 17.554.276,93, sendo pagos R$ 17.299.674,15;

- Estado: empenhados R$ 1.657.242,20, dos quais foram liquidados R$ 1.570.706,13, sendo pagos R$ 1.570.706,13;

- Unido: empenhados R$ 642.955,94, dos quais foram liquidados R$ 126.985,70, sendo pagos R$ 125.215,70.

Quanto a execucdo or¢amentéria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo (item 9.4), segundo a Geréncia Administrativa e Financeira (GAF) da Secretaria
Municipal de Sadde, os Programas de Trabalho foram agrupados em formato diferenciado do acima especificado. Em sintese, dos valores transferidos do Fundo Nacional de
Saide para os programas do Municipio, a dotagdo atualizada foi de 72.611.122,14 dos quais foram empenhados 61.894.188,82. Desse valor, foram liquidados no total
56.508.542,49, dos quais foram pagos 56.150.050,89, conforme tabela a seguir:

cODIGO ESPECIFICACAO DOTACAO  EMPENHADO  LIQUIDADO PAGO
Entidade 2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - SMS 72.611.122,14 61.894.188.82 56.508.542,49 56.150.050.89
Fonte Codigo 14 Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do 72.611.122,14 61.894.188,82 56.508.542,49 56.150.050,89
Sub Fungio 122 ‘Administragio Geral 22.311.795,57 19.194.888,93 17.554.276,93 17.299.674,15
CA Grupo 057 Investimentos na Rede de Servicos de Sad 1.000.00 0.00 0.00 0.00
Proj. Ativid 2671 Gerenciamento da Politica Municipal de Saide 1.000,00 0,00 0,00 0,00
‘CA Grupo 331 Agbes de saide p/ o enfrentamento do COV 10.130.511,48 7.301.458,24 6.431.094,24 6.281.058,81
Proj. Ativid 8672 Enfrentamento da Emergéncia COVID19 10.130.511,48 7.301.458,24 6.431.094,24 6.281.058.81
CA Grupo 332 Comp. Limite Financeiro da MAC-COVID1 10.365.284.09 10.226.034,04 10.030.793.04 10.022.983.24
Proj. Ativid 8672 Enfrentamento da Emergéncia COVID19 10.365.284,09 10.226.034,04 10.030.793,04 10.022.983,24
CA Grupo 334 Transf. da Unido de correntes de emendas 1.815.000,00 1.667.396,65 1.092.389,65 995.632,10
Proj. Ativid 8672 Enfrentamento da Emergéncia COVID 19 1.815.000,00 1.667.396,65 1.092.389.65 995.632.10
Sub Fungi 301 Atengio Bésica 16.771.773,68 12.322.494,94 11.496.780,79 11.478.523,10
‘CA Grupo 000 Recursos que nao se enquadram nos Detalh 1.914.572,00 0,00 0,00 0,00
Proj. Ativid 2674 Gerenciamento das Acdes da Atengio Bisica - PAB FIXO 1.896.772,00 0,00 0,00 0,00
Proj. Ativid 2675 Gerenciamento das Aces da Atengio Basica - Estratégia de S 17.800,00 0.00 0.00 0.00
‘CA Grupo008 Componente Piso da Atengio Bisica Fixo - 2.770.000,00 1.320.238,71 1.201.761,70 1.201.761,49
Proj. Ativid 2674 Gerenciamento das Ag¢des da Atengdo Biésica - PAB FIXO 2.770.000,00 1.320.238,71 1.201.761,70 1.201.761,49
‘CA Grupo 009 Componente Piso da Atencio Bisica Variav 10.974.201.68 10.932.176.23 10.289.699.09 10.271.441.61
Proj. Ativid 2675 Gerenciamento das Ages da Atengio Basica - Estratégia de S 6.904.821,68 6.870.982,02 6.336.630,88 6.318.373,40
Proj. Ativid 2677 Gerenciamento das Agdes da Atengao Basica - Agentes Comunitd 2.875.850,00 2.873.549,17 2.873.549,17 2.873.549,17
Proj. Ativid 2679 Gerenciamento das Acdes da Atengio Bisica - Saide Bucal 294.170,00 291.462.83 183.336,83 183.336,83
Proj. Ativid 2693 Gerenciamento das Agdes da Atengio Basica - Niicleo de Apoio 88.900,00 87.592,40 87.592,40 87.592,40
Proj. Ativid 2696 Gerenciamento das Agoes da Atengao Bisica - Prog. Melhoria d 810.460,00 808.589,81 808.589,81 808.589,81
CA Grupo 057 Investimentos na Rede de Servigos de Sai 1.113.000,00 70.080,00 5.320,00 5.320,00
Proj. Ativid 2674 Gerenciamento das Acdes da Atengio Basica - PAB FIXO 1.000.00 0.00 0.00 0.00
Proj. Ativid 2675 Gerenciamento das Ages da Atengio Bisica - Estratégia de S 988.500,00 5.320,00 5.320,00 5.320,00
Proj. Ativid 2677 Gerenciamento das Acdes da Atengio Bisica - Agentes Comunitd 500,00 0,00 0,00 0,00
Proj. Ativid 2679 Gerenciamento das Acdes da Atengio Bisica - Saide Bucal 122.000,00 64.760,00 0.00 0.00
Proj. Ativid 2693 Gerenciamento das Agdes da Atengao Basica - Niicleo de Apoio 500,00 0,00 0,00 0,00
Proj. Ativid 2696 Gerenciamento das Ages da Atengao Bisica - Prog. Melhoria d 500,00 0,00 0,00 0,00
Sub Fungiio 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 29.908.751,23 27.355.387.83 24.821.735,89 24.764.975,13
‘CA Grupo 000 Recursos que nio se enquadram nos Detalh 636.320,00 0.00 0.00 0.00
Proj. Ativid 2680 Gerenciamento das Agoes da Média e Alta Complexidade 636.320,00 0,00 0,00 0,00
CA Grupo 010 Componente Limite Financeiro da MAC-Mé 28.472.431,23 27.332.753,83 24.799.101,89 24.742.341,13
Proj. Ativid 2680 Gerenciamento das Acdes da Média e Alta Complexidade 9.709.057.00 9.012.073.45 7.335.625.25 7.307.005.28
Proj. Ativid 2681 Gerenciamento das A¢des do Centro de Especialidades Odontolé 153.145,00 125.172,52 120.453,20 120.453,20
Sub Fungio 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 29.908.751,23 27.355.387,83 24.821.735,89 24.764.975,13
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CA Grupo 010
Proj. Ativid 2682
Proj. Ativid 2691
Proj. Ativid 2695
Proj. Ativid 2697
CA Grupo 017
Proj. Ativid 2689
CA Grupo 057
Proj. Ativid 2680
Proj. Ativid 2681
Proj. Ativid 2682
Proj. Ativid 2695
Proj. Ativid 2697
Sub Fungio 303
CA Grupo 014
Proj. Ativid 2688
Sub Fungio 304
CA Grupo 000
Proj. Ativid 2684
CA Grupo 012
Proj. Ativid 2684
CA Grupo 013
Proj. Ativid 2685
CA Grupo 057
Proj. Ativid 2684
Proj. Ativid 2685
Sub Fungio 305
CA Grupo 012
Proj. Ativid 2673
CA Grupo 057
Proj. Ativid 2673

TOTAL

Componente Limite Financeiro da MAC-Mé
Gerenciamento das Acdes do Centro de Referéncia em Saide do

Gerenci de Conveni ontratadas - ial e Hosp

Gerenciamento da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Gerenciamento da Rede de Atengo Psicossocial em Sadde Menta
Componente para a Qualificagio da Gestio

Gerenciamento da Gestio do SUS

Investimentos na Rede de Servigos de Sait

Gerenciamento das Agdes da Média e Alta Complexidade
Gerenciamento das Agdes do Centro de Especialidades Odontold
Gerenciamento das Agdes do Centro de Referéncia em Saide do
Gerenciamento da Rede de Urgéncia e Emergéncia

Gerenciamento da Rede de Atengdo Psicossocial em Saide Menta
Suporte Profilitico e Terapéutico

Componente Bisico da Assisténcia Farmacé

Gerenci das Agdes da Assisténci dutica Bésica
Vigilancia Sanitiria

Recursos que ndo se enquadram nos Detalh
Gerenciamento das Ages da Vigilancia em Satde
Componente de Vigilincia em Satde - (Blo
Gerenciamento das Agdes da Vigilincia em Satide
Componente da Vigilancia Sanitdria - (B
Gerenciamento das Agdes da Vigilancia Sanitdria
Investimentos na Rede de Servigos de Sa
Gerenciamento das Agdes da Vigilincia em Satide
Gerenciamento das Agdes da Vigilancia Sanitdria

Vigilancia Epidemiologica

Componente de Vigilncia em Satde - (Blo
GERENCIAMENTO DAS ACOES DO PROGRAMAIST/HIV/AIDS E

Investimentos na Rede de Servicos de Sad

GERENCIAMENTO DAS ACOES DO PROGRAMAIST/HIV/AIDS E

https://digisusgmp.saude. gov.br

28.472.431,23

268.252,99

4.008.880.24

3.168.579,00

1.164.517,00

21.000,00

21.000,00

779.000,00

525.500,00

1.000,00

1.000,00

250.500,00

1.000,00

699.096,16

699.096,16

699.096,16

2.684.305,50

90.150,00

90.150,00

2.302.561.85

2.302.561,85

223.593,65

223.593,65

68.000,00

67.000,00

1.000,00

235.400.00

234.400,00

234.400,00

1.000,00

1.000,00

72.611.122,14

27.332.753,83

75.158,84

14.007.338,92

2.954.636,92

1.158.373,18

22.634,00

22.634,00

664.190,31

664.190,31

664.190,31

2.222.372,93

0,00

0,00

2.019.551,50

2.019.551,50

162.742,45

162.742,45

40.078,98

40.078,98

0,00

134.853.88

134.853,88

134.853,88

0,00

0,00

61.894.188,82

24.799.101,89

66.122,11

14.007.338,92

2.469.897,04

799.665,37

22.634,00

22.634,00

587.035,68

587.035,68

587.035,68

1.956.648,43

0,00

0,00

1.789.378.20

1.789.378,20

127.191,25

127.191,25

40.078,98

40.078,98

0,00

92.064,77

92.064,77

92.064,77

0,00

0,00

56.508.542,49

24.742.341,13

66.122,11

14.007.338,92

2.446.555,71

794.865,91

22.634,00

22.634,00

587.035,68

587.035,68

587.035,68

1.927.778,06

0,00

0,00

1.772.507.83

1.772.507,83

127.191,25

127.191,25

28.078,98

28.078,98

0,00

92.064,77

92.064,77

92.064,77

0,00

0,00

56.150.050,89
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10. Auditorias

Nao ha informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 18/05/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/05/2023.

e Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Em complementagio as atividades de auditoria realizadas ao longo, estas foram registradas nos Relatérios de 1°, 2° e 3° Quadrimestres de 2020, cujas informagdes foram
encaminhadas diretamente pelo Servico Municipal de Auditoria em Saide de Corumba na época pertinente:

1° Quadrimestre de 2020: 06 atividades de auditorias realizadas durante o periodo de JANEIRO a ABRIL:

- 06 em andamento:

ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2015 (APAE) - VISITA TECNICA; ANALISE QUALITATIVA DO SERVICO DE PROTESE DENTARIA, DA SOLICITACAO
POR PROFISSIONAL A INSTALACAO NO USUARIO - RELATORIO SISAUD N° 113; ANALISE CONTABIL-FINANCEIRO DA UTILIZACAO DE RECURSOS
FINANCEIROS DESTINADOS PARA A SANTA CASA DE CORUMBA ATRAVES DE ADITIVOS ENTRE OS ANOS DE 2017 E 2019; ATUALIZACAO DA LINHA
DE CUIDADO DA ONCOLOGIA NA REDE DE ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS NA REGIAO DE SAUDE DE CORUMBA;
ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2017 (SANTA CASA) - VISITA TECNICA.

2° Quadrimestre de 2020: 16 atividades de auditorias realizadas durante o periodo de MAIO A AGOSTO:

- 12 concluidas:

VISITA TECNICA PARA AVALIACAO DE QUANTITATIVO DE LEITOS E EQUIPAMENTOS DE UTI ADULTO E UTI ADULTO COVID-19 - VISITA TECNICA
N° 28; ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2015 (APAE) - VISITA TECNICA N° 27, ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2017 (SANTA CASA DE
CORUMBA) - VISITA TECNICA N° 29; ANALISE DE RELATORIO DE AUDITORIA ORDINARIA DA CECAA/SES/MS REFERENTE A RENAL MED;
CAPACITACAO SOBRE AUDITORIA E CONTROLE SOCIAL NA ANALISE DOS INDICADORES CONTRATUALIZADOS DA SANTA CASA DE CORUMBA;
ANALISE CONTABIL-FINANCEIRO DA UTILIZACAO DE RECURSOS FINANCEIROS DESTINADOS PARA A SANTA CASA DE CORUMBA ATRAVES DE
ADITIVOS ENTRE OS ANOS DE 2017 E 2019; ANALISE DO TERMO DE REFERENCIA - RENAL MED 2020 RENAL MED; PROCEDIMENTO METODOLOGICO
DE AVALIACAO DA PRODUCAO DA UNACON DA SANTA CASA DE CORUMBA ENTRE OS ANOS DE 2011 A 2013; ATUALIZACAO DA LINHA DE
CUIDADO DA ONCOLOGIA NA REDE DE ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS NA REGIAO DE SAUDE DE CORUMBA;
PROCEDIMENTO METODOLOGICO DE AVALIACAO DA PRODUCAO DA UNACON DA SANTA CASA DE CORUMBA COM PREVISAO NO TERMO DE
CONTRATUALIZACAO VIGENTE ENTRE OS ANOS DE 2017 A 2020; ELABORACAO DE GUIA DE ACESSO AO TABNET/DATASUS/MS; ANALISE
QUALITATIVA DO SERVICO DE PROTESE DENTARIA, DA SOLICITACAO POR PROFISSIONAL A INSTALACAO NO USUARIO - UNIDADES CENTRO DE
ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS - CEO E LABORATORIO REGIONAL DE PROTESE DENTARIA LEONEL - LRPDL - RELATORIO SISAUD N° 1 13;
COOPERA(;AO TECNICA COM O GABINETE DO PREFEITO PARA LEVANTAMENTO DE RELATORIOS E DOCUMENTACOES COMPROBATORIAS DE
REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS PERTENCENTES AO CREDENCIAMENTO MUNICIPAL 2017 E 2019.

- 04 em andamento:

ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2017 (SANTA CASA) - VISITA TECNICA; ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2015 (APAE) - VISITA TECNICA;
ATUALIZACAO DA TABELA DE CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PRESTADORAS DE SERVICO COMPLEMENTAR DE SAUDE NA AREA DE
EXAMES DIAGNOSTICO E/OU CONSULTAS MEDICAS NA ATENCAO ESPECIALIZADA, PARA ATENDER PACIENTES DA REDE PUBLICA DE SAUDE;
ANALISE QUALITATIVA DO SERVICO DE PROTESE DENTARIA, DA SOLICITACAO POR PROFISSIONAL A INSTALACAO NO USUARIO - UNIDADES
CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS - CEO E LABORATORIO REGIONAL DE PROTESE DENTARIA LEONEL - LRPDL - RELATORIO SISAUD
N° 113.

3° Quadrimestre de 2020: 09 atividades de auditorias realizadas durante o periodo de SETEMBRO A DEZEMBRO:

- 05 concluidas:

COOPERACAO TECNICA COM A ASSESSORIA JURIDICA DA SANTA CASA DE CORUMBA PARA FORMULACAO DE RESPOSTA AO MPF NO QUE SE
REFERE AOS SERVICOS DA UNACON; APURACAO DE DENUNCIA - RELATORIO N° 158/2020; VISITA TECNICAPARA AVALIACAO DE QUANTITATIVO
DE LEITOS E EQUIPAMENTOS DE UTI ADULT OE UTI ADULTO COVID-19 - VISITA TECNICA N°31; VISITA TECNICA NO PRONTO SOCORRO MUNICIPAL
PARA AVALIACAO DA PORTA DE ENTRADA DA REDE DE URGENCIA EMERGENCIA -VISITATECNICA N°32; ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2015
(APAE) - VISITA TECNICA N° 30

- 04 em andamento:

ANALISE QUALITATIVADO SERVICO DE PROTESE DENTARIA, DA SOLICITACAO POR PROFISSIONAL A INSTALACAO NO USUARIO - UNIDADES
CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS - CEO E LABORATORIO REGIONAL DE PROTESE DENTARIA LEONEL - LRPDL - RELATORIOSISAUD
N°113; ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2015 (APAE) - VISITA TECNICA; ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2017 (SANTA CASA) - VISITA
TECNICA; ANALISE QUALITATIVA DO TC N° 01/2019 (SANTA CASA DE CORUMBA) - VISITA TECNICA N° 33.
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11. Anélises e Consideragdes Gerais

Em atendimento a Portaria n® 2.135, de 25 de setembro de 2013, este Relatério de Gestdo referente ao ano de 2020 (RAG 2020) objetivou apresentar de forma sistematica os
resultados alcancados com a execugdo da PAS 2020.

Contudo, durante o exercicio de 2020 foi necessario mais de uma adequagdo na programacao de satide, considerando os desdobramentos ocorridos com a Pandemia, origem
dos recursos, reunides técnicas e demais necessidades para nova realidade vivenciada pela equipe de satde.

A partir do momento em que foi reconhecida a gravidade da situagido do Covid-19, uma série de agdes foram adotadas, culminando com a ativag¢@o no dia 22 de janeiro de
2020 do Centro de Operagdes de Emergéncia em Saide Publica (COE-nCoV), do Ministério da Saide (MS) coordenado pela Secretaria de Vigilancia em Satide (SVS), com o
objetivo de nortear a atuagdo do MS na resposta a possivel emergéncia de satide piblica, buscando uma atuagido coordenada no ambito do SUS. Acdes e estratégias foram
planejadas para que fossem executadas no enfrentamento a doenga.

No entanto, mesmo com as modifica¢des a Secretaria Municipal de Saide seguiu a recomendacdes de associagdo com a LDO e atualizagdo no exercicio da previsdo e
atualizagdo devida de metas e estimativa de recursos, em conformidade com a Lei Orcamentaria Anual (LOA) e com a Programacado Plurianual (PPA) em conformidade com
0s prazos vigentes.

Tal justificativa estd fundamentada na Nota Técnica N° 06 de setembro de 2017 da Secretaria Estadual de Saide de Mato Grosso do Sul (NT 06/2017 SES.MS), intitulada
"Programagdo Anual de Saide - Orientacdes gerais para elaborac@o”, prevé os momentos em que se orienta a realizacio de ajustes ou reprogramacio na PAS, podendo este
ainda ser reajustado, permitindo novas atualizacdes quando necessario.

Diversas foram as estratégias utilizadas na reorganizagdo da rede de servigos de saide do Sistema Unico de Sadde (SUS) no municipio, que resultaram em aumento de acesso,
além de promover o cuidado longitudinal a populagdo assistida contribuindo para a integralidade nos servigos ofertados pela RAS (Rede de Atengdo a Saude).

O primeiro caso de COVID-19 no Brasil em 26 de fevereiro de 2020, levou a Secretaria de Satde a se preparar para a situacdo que estava por vir e cuja proporgio era dificil
de se imaginar. O municipio de Corumba apresentou o primeiro caso de COVID-19 somente em 03 de Abril de 2020. Seguindo protocolos estaduais e federais de assisténcia,
a equipe de profissionais de satde foi capacitada para atendimento nos servicos de satde local. Foi implantado o Centro de Referéncia de Atendimento ao Covid para casos
leves, Pronto Socorro Municipal foi reestruturado para atendimento aos casos moderados e graves, além de implantagdo de leitos para internacdo de tratamento ao
coronavirus.

Conforme noticiado nos meios de comunicacao oficias, ao longo do ano, a Secretaria se manteve atuante, mesmo a partir de fevereiro quando foi declarada a situagdo de
pandemia do Covid-19, inclusive ja articulando a¢des e medidas preventivas, o que nesse periodo, o que evitou que isso tomasse maiores propor¢des no municipio.

Infelizmente, é inegavel que tal situagio que, inclusive, se estende até os dias hoje, teve um grande impacto para o SUS como um todo, contudo, esta Secretaria em nenhum
momento se isentou de atender aos usudrios SUS, e mesmo dificuldade, com muito esforgo, foi possivel conciliar o enfrentamento a Pandemia do Covid-19 com a prestagio
de acdes e servigos publicos a satde.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Anilises e Consideragdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Com base na andlise dos dados apresentados nos itens anteriores pelo gestor e apds questdes levantadas pelo CMS nas reunides referentes aos Relatorios Quadrimestrais e as
demais que ocorreram acerca da gestdo do SUS, esta Secretaria achou por bem considerar e executar no préximo exercicio as recomendagdes a seguir:

- Dar continuidade em 2021 aos servigos de satide, com observancia a situagido do Covid-19 que assola ndo somente o municipio de Corumba, mas todo o pais;

- Manter e atualizar as a¢des da Rede de Atengdo a Satide para que os servigos de Satide permanegam acessiveis a populagio;

- Tragar estratégias junto a 6rgdos de controle, com a participacdo do Conselho de Satde, 6rgido de Controle e demais ()rgﬁo Superiores;

- Promover o controle social, dando continuidade as Politicas de Educacéo Permanente, capacitando profissionais e trazendo informacdes atualizadas a populagdo.

Ainda, considerando que o ano de 2021 sera o ano para elaboragdo do Plano Municipal de Satde, recomenda-se também:
- Promover, com o apoio do Conselho Municipal de Sadde, reunides, seja em meio virtual ou semipresencial, visando garantir a participagdo do usuario na construcao deste
instrumento.

- Adotar estratégias, junto as equipes de Satide para promover o acesso cada vez mais qualificado aos servicos de saide.

ROGERIO DOS SANTOS LEITE
Secretario(a) de Saide
CORUMBA/MS, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MATO GROSSO DO SUL
MUNICIPIO: CORUMBA
Relatorio Anual de Gestio - 2020

Parecer do Conselho de Satiide
Identificacdo
¢ Consideracdes:

de Acordo

Introducao
¢ Consideracdes:

De ACORDO.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
¢ Consideracdes:

de acordo

Dados da Produgdo de Servigos no SUS
¢ Consideracdes:

de acordo

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideracdes:

de acordo

Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
¢ Consideracdes:

de acordo

Programacdo Anual de Satide - PAS
¢ Consideracdes:

A Programacido Anual de Saide ; PAS 2020 foi apresentada e apreciada pelos membros da referida Comissdo no qual realizou questionamentos para equipe técnica da Secretaria Municipal de Satdde - SMS, e
considerou a importancia de levar os ajustes para conhecimento do Pleno do Conselho Municipal de Satdde. Essa apresentacio de ajustes estd inserida na Nota Técnica n® 6/2017/SES/MS denominada
(PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - Orientagdes Gerais para Elaboragdo). Apds andlise da Comissdo foram realizadas atualizagdes na PAS 2020. A Agdo n° 4 do Indicador 1.1.1 foi alterada para "Manutengio

corretiva e preventiva dos veiculos que realizam atendimento as atividades das ESF".
E ainda, para os indicadores a seguir, foram incluidas as acdes:

No Indicador 1.3.1: "Realizar acdes de busca ativa dos pacientes diagnosticados com hemoglobinopatias para dar inicio ao tratamento, ou continuidade em caso de possivel abandono de tratamento" e "Identificar e
mapear as comunidades quilombolas”.

No Indicador 2.1.2: "Realizar acdes de busca ativa das pacientes diagnosticadas com lesoes intraepiteliais no colo do ttero para dar inicio ao tratamento, ou continuidade em caso de possivel abandono de tratamento".

No Indicador 2.1.3: "Realizar agoes de busca ativa das pacientes, cujos exames de rastreamento apresentar alteragdes nas mamas, para dar inicio ao tratamento, ou continuidade em caso de possivel abandono de

tratamento".

No Indicador 8.1.1: "Readequar a estrutura fisica da sede do Conselho Municipal de Satide e, caso seja necessario, a mudanca da atual estrutura para novo local adequado com as instalacdes
possiveis;.Foi, ainda, inserido também o Indicador referente a "Cobertura da Atencdo Bésica;, a populacio de dificil acesso e privada de liberdade (1.3.2), ja prevista no PMS 2018-2021, que por
falha de digitacdo ndo estava na PAS 2020.

A anilise discorreu ap6s a apresentacdo do PAS 2020, e apreciacdo da Comissdo de Acompanhamento do Or¢amento/Financeiro, e do Plano Municipal de Satde no qual desse modo, o nosso
parecer € pela aprovagdo da elaboragdo de um Plano Anual de Satde, cumprindo com a regulamentac@o e politicas publicas de satide para o fortalecimento, monitoramento, programagao e
planejamento do Sistema Unico de Saiide (SUS), que ird gerenciar a gestdo municipal para atencdo a satde da popula¢do de Corumba-MS.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
¢ Consideragdes:

de Acordo

Execu¢do Or¢camentaria e Financeira
¢ Consideragdes:

de acordo

Auditorias
¢ Consideragdes:

de acordo

Andlises e Consideracdes Gerais
¢ Parecer do Conselho de Satide:

Considerando 0 momento de Emergéncia em Saide Publica e do estado de calamidade publica decorrente da COVID-19 trouxe situa¢des anteriormente nao previstas. Considerando PORTARIA
N° 870, DE 7 DE ABRIL DE 2020 que Art. 1° Reconhecer o Estado de Calamidade Publica em todo o territério do Estado de Mato Grosso do Sul/MS, em decorréncia de Doencas Infecciosas
Virais - 1.5.1.1.0 (COVID-19), DECRETO N° 15.396, de 19 de margo de 2020. Tendo em vista que ano de 2020 foi adverso, pois o Brasil ndo estava preparado para enfrentamento da pandemia,
considerando que inicialmente as ag¢des s6 vieram quando determinadas pelos estados e municipios que articularam acdes e medidas preventivas nesse periodo.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragdes:

PARECER N° 03 /2022 Corumbé (MS), 23 de maio de 2022. Assunto: RELATORIO ANUAL DE GESTAO 2020Periodo: 2020Data de entrada no CMS: 30/03/2021Devolvido em:
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23/05/2022Introdugdo por forga da lei 8080, de 1990 e da Lei no. 141, de 2012 (que a regulamentou), o decreto 7508 de 2011 e a portaria ministerial de 2017, todos os municipios, estados e a unido sdo obrigados a
prestar contas dos recursos financeiros do SUS. Assim o Relatério de Gestdao, 0 RAG é um instrumento que estabelece a relacdo entre objetivos, metas, resultados alcangados e aplicagdo dos recursos. As atribui¢des do
Conselho que estdo ligadas 2 fiscalizacio e prestacio de contas: deliberar sobre estratégias e atuar no controle da execugdo da Politica Municipal de Satide, inclusive quanto aos seus aspectos econdmicos e financeiros.
Aprovar, controlar, acompanhar e avaliar o Plano de Sadde. Apreciar, previamente, emitindo parecer sobre o Plano de Sadde e a aplicagdo de recursos financeiros recebidos fundo a fundo, bem como os recursos
destinados pelos orcamentos do estado ou do municipio para a saide. Apreciar a movimentagdo dos recursos financeiros do SUS e pronunciar-se conclusivamente sobre os relatérios de gestdo apresentados pela
Secretaria de Satide e Acompanhar e fiscalizar os procedimentos do Fundo de Saide. O municipio de Corumbd Mato grosso do Sul com populagao de 112.058 (2020), fazendo divisa com o municipio de Ladario e
circunvizinhado pela Bolivia. Pertencente a 4 Macro Regido essas duas cidades compdem esse complexo de satude. Os Instrumentos de Gestao da Satde sdo Relatério Anual de Gestdo, Programa Anual de Satde e Plano
Municipal de Sadde. Segundo documento enviado ao Conselho Municipal de Sadde, o Relatério Anual de Gestdo do ano de 2020 apresentou suas metas e resultados qualificados em Dados Demogrificos e de
Morbimortalidade, Dados da Producdo de Servicos no SUS, Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS, Profissionais de Satide Trabalhando no SUS, Programagio Anual de Saide - PAS, Indicadores de Pactuagdo
Inter federativa Execugdo Orcamentaria e Financeira, Auditorias, Analises e Consideragdes Gerais. Dentre os indicadores o item 3.3 Principais causas de internagdo a Morbidade Hospitalar de residentes, segundo
capitulo da CID-10, houveram 897 aumentando consideravelmente ao ano anterior que ficou em 465. O item 4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS, A produgdo da Vigilancia em Satide, segundo o Sistema de
Informac6es Ambulatoriais em 2020, alcancou um total de 6.748 em acdes / procedimentos em sadde, nimero superior aos 5.611 do ano anterior. O item. 5 Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUSO municipio ndo
estd em nenhum consércio em saide. O item. 6. Profissionais de Satide Trabalhando no SUS a competéncia 2020 existem 752 estatutarios / empregados piiblicos, 32 celetistas, além de 264 que estao sob contratos
tempordrios e cargos em comissdo, todos distribuidos em estabelecimentos da administracdo publica. O item. 7. Programagdo Anual de Satide - PAS 2. Aumentar o percentual de seguimento /tratamento informado de
mulheres com diagnéstico de lesdes intraepiteliais de alto grau de colo de ttero. Nimero de seguimento de tratamento de mulheres com lesdes intraepitelial de alto grau no colo de ttero em tratamento pelo total de
coleta em exames citopatolégicos. Percentual 2.08 Percentual .53 2,20 Percentual 25,48 houve - Redugdo na oferta de atendimento para priorizar os casos com COVID e reorganizacdo da rede de satde especializada.
DIRETRIZ N° 4 - Garantia da Atencdo Integral a Saide da Pessoa Idosa e dos Portadores de Doengas Cronicas. OBJETIVO N° 4.1 - Melhorar as condicdes de saide do idoso e portadores de doencas cronicas.
Descrigdo da Meta Indicador para monitoramento e avaliacdo da meta Linha-Base Meta 2020 Unidade de medida Resultado Meta Plano (2018- 2021) Unidade de medida % meta alcangada 1. Reduzir 5,00% taxa de
mortalidade prematura (abaixo dos 70 anos) pelo conjunto das 4 principais doengas cronicas ndo transmissiveis até 2021. Taxa de mortalidade prematura das 4 principais doengas cronicas nao transmissiveis. Taxa 341.9
Taxa 231.81 337,46 Taxa 67,80 houve monitorado os 6bitos em populagdo acima de 70 anos com estratificacdo durante a pandemia Reorganizacdo do atendimento a populagdo idosa durante a pandemia. N° 6 -
Fortalecer a Promocio e Vigilancia em Satide. OBJETIVO N° 6.1 - Redugdo dos riscos e agravos a satide da populagio, por meio de e a¢des de promogdo e vigilancia a satide.1. Aumentar a proporcao de cura de casos
novos em 10,00% de tuberculose pulmonar baculifera e hanseniase até 2021. Propor¢do de cura de casos novos de tuberculose pulmonar baculifera e hanseniase. Propor¢io 84.5 Proporgdo 0 87,00 Proporgdo 02.
Aumentar a propor¢do de contatos de casos novos de tuberculose e hansenfase dos examinados em 10,00% até 2021. Proporcio de contatos avaliados dos casos novos de tuberculose e hansenfase. Proporgdo 51.22
Proporgdo 0 53,72 Propor¢ao 0 meta insatisfatoria. 9. Execugao Or¢amentéria e Financeira 9.1. Execugdo da programacio por fonte, subfungdo e natureza da despesa foram executados o total de R$ 163.591.860,49. A
pandemia do, Covid-19, desencadeou uma série de agdes foram adotadas, culminando com a ativagdo no dia 22 de janeiro de 2020 do Centro de Operagdes de Emergéncia em Sadde Piblica (COE-nCoV), do
Ministério da Satide (MS) coordenado pela Secretaria de Vigilancia em Satde (SVS), visando nortear a atuacdo do MS na resposta a possivel emergéncia de satide ptiblica, buscando uma atuagdo coordenada no dmbito
do SUS. Agdes e estratégias foram planejadas para que fossem executadas no enfrentamento a doenca. Com relacdo aos repasses referentes ao Covid-19, (itens 9.5, 9.6 e 9.7), foram repassados para aplicacdo no
enfrentamento & pandemia um total de 25.321.609,37, sendo os valores advindos de: Unido: 22.723.866,82; Municipio: 669.485,50; Estado: 1.928.257,05. Quanto a execugdo / aplicacdo destes repasses referentes ao
Covid-19, no total foram empenhados 21.495.087,07, dos quais foram liquidados 19.251.968,76, sendo no total pago 18.995.595,98, tendo se procedido da seguinte forma: Unido: empenhados R$ 19.194.888,93, dos
quais foram liquidados R$ 17.554.276,93, sendo pagos R$ 17.299.674,15; Estado: empenhados RS 1.657.242,20, dos quais foram liquidados R$ 1.570.706,13, sendo pagos R$ 1.570.706,13; Unido: empenhados R$
642.955,94, dos quais foram liquidados R$ 126.985,70, sendo pagos R$ 125.215,70. Auditorias em relagdo a leitos foram realizadas conforme descritos no RAG: Visita Técnica Para Avaliagdo de Quantitativo de
Leitos E Equipamentos De Uti Adulto E Uti Adulto Covid-19 -Relatério N° 158/2020;

Status do Parecer: Aprovado

CORUMBA/MS, 18 de Maio de 2023

Conselho Municipal de Saide de Corumbé
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