REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICIPIO: AGUAS DA PRATA

2° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior
2024

MARIA CAROLINA REHDER REGINI DA SILVA
Secretério(a) de Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br 1de 27



Sumaério
1. Identificacao

1.1. Informagdes Territoriais

1.2. Secretaria de Satde

1.3. Informacdes da Gestdo

1.4. Fundo de Satde

1.5. Plano de Sadde

1.6. Informagdes sobre Regionalizacdo
1.7. Conselho de Satde

0 0 0o o o o o

2. Introducao
3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

o 3.1. Populagio estimada por sexo e faixa etaria

o 3.2. Nascidos Vivos

O 3.3. Principais causas de internagio por local de residéncia
O 3.4. Mortalidade por grupos de causas

4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizac¢do

4.4. Producio de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

0o 0 o o o o

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos
5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS

o 5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao
O 5.2. Por natureza juridica
© 5.3. Consércios em satide

6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
7. Programacdo Anual de Satde - PAS
o 7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
8. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
9. Execugdo Or¢amentaria e Financeira

© 9.1. Execucdo da programacio por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica
© 9.2. Indicadores financeiros
© 9.3. Relatério Resumido da Execu¢do Orcamentaria (RREO)

10. Auditorias

11. Analises e Consideracdes Gerais

https://digisusgmp.saude.gov.br 2 de 27



1. Identificagdo

1.1. Informagoes Territoriais

UF SP

Municipio AGUAS DA PRATA
Regido de Saude Mantiqueira

Area 142,59 K2
Populacio 7.470 Hab
Densidade Populacional 53 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 19/12/2024

1 .2. Secretaria de Saide

Nome do Orgéo SMS SP SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUAS DA PRATA
Nimero CNES 6568327

CNPJ A informagdo ndo foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 44831733000143

Endereco RUA LAZARO ANSELMO RAMOS 200

Email sms@aguasdaprata.sp.gov.br

Telefone 36421303

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/12/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a) REGINA HELENA JANIZELO MORAES
Secretario(a) de Satide em Exercicio MARIA CAROLINA REHDER REGINI DA SILVA
E-mail secretario(a) pmaguas @ gmail.com

Telefone secretirio(a) 1936421303

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satide (STOPS)
Data da consulta: 19/12/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacio Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacdo Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS
CNPJ Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS

Nome do Gestor do Fundo Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 19/12/2024
1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde 2022-2025
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Status do Plano Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 22/08/2023

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Saide: Mantiqueira

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

AGUAI 473.365 32888 69,48
ESPIRITO SANTO DO PINHAL 390.413 40681 104,20
SANTA CRUZ DAS PALMEIRAS 295.698 29525 99,85
SANTO ANTONIO DO JARDIM 109.449 6237 56,99
SAO JOAO DA BOA VISTA 516.146 95762 185,53
TAMBAU 561.566 21682 38,61
VARGEM GRANDE DO SUL 266.53 41226 154,68
AGUAS DA PRATA 142.588 7470 52,39

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

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo do Conselho de Satide

e Consideracdes

CONSIDERANDO QUE NO ITEM 1.4 AINDA NAO SE ENCONTRA DISPONIVEL INFORMO QUE:
INSTRUMENTO DE CRIACAO - LEI

DATA DA CRIACAO 07/2021

CNPJ 11.540.420/0001-87

NATUREZA JURIDICA - FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

GESTOR DO FUNDO - CORNELIO BRUNHOROTO GIMENIEZ

CONSIDERANDO QUE NO ITEM 1.7 AINDA NAO SE ENCONTRA DISPONIVEL INFORMO QUE:

Em julho de 2022 teve inicio a nova gestdo da Secretaria Municipal de Satide Maria Carolina Regini Rehder.

Em 2022 tivemos a alteragdo da nova Presidente do Conselho Municipal de Satde a Sr* Marcia Aparecida Vera Betito.

https://digisusgmp.saude. gov.br 4 de 27



2. Introdugio

e Analises e Consideragdes sobre Introdugio

O Relatério de Gestdo é o instrumento da gestao do SUS, no ambito do planejamento, conforme item IV do art. 4° da Lei N° 8.142/90, referenciado também na Lei Complementar
141/2012 e Portaria 575/2012 do Ministério da Satde.

Além de constituir-se no instrumento de comprovagdo da aplicagdo dos recursos, o relatério também se destina a apresentagdo dos resultados alcangados com a execugdo da Programagio
Anual de Saide, e a orientagdo para a elaboragio da nova programagao anual, bem como eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Satide. Ea principal

ferramenta de acompanhamento da gestdo da saiide no municipio, estado, e Unido.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

0 a 4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

224 216 440
211 219 430
203 206 409
470 471 941
613 591 1204
542 558 1100
604 623 1227
549 542 1091
294 307 601
172 221 393
4100 4162 8262

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 19/12/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

AGUAS DA PRATA

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)

Data da consulta: 19/12/2024.

3.3. Principais causas de internagdo por local de residéncia

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais € comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doencas do aparelho circulatério

https://digisusgmp.saude. gov.br
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X. Doencas do aparelho respiratério 18 11 28 37 31

XI. Doencas do aparelho digestivo 29 22 42 61 56
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 4 1 2 7 3
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 2 3 7 8
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 16 18 11 26 35
XV. Gravidez parto e puerpério 35 38 44 32 29
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 7 7 6 3 1
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1 7 1 3 1
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 1 4 6 5
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 27 24 24 28 35

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satde 1 1 25 6 28
CID 10 Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 237 257 287 307 338
Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/12/2024.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023
I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 7 29 18 3
II. Neoplasias (tumores) 13 17 14 15
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 1 2 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 3 14 9 2
V. Transtornos mentais e comportamentais - 2 - 1
VI. Doengas do sistema nervoso 5 3 6 1

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

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

IX. Doencas do aparelho circulatorio 24 9 24 23
X. Doengas do aparelho respiratério 6 6 12 19
XI. Doencas do aparelho digestivo 5 10 3 4
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2 - 1 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - -

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 9 8 4 4

XV. Gravidez parto e puerpério - - . -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - - -
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas 2 - - _
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 3 3 6

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 6 3 7 6
XXI. Contatos com servicos de saide - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - -

Total 85 105 103 86

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 19/12/2024.

e Andilises e Consideragoes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

SEM CONSIDERACOES.
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4. Dados da Produgao de Servigos no SUS

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

4.1. Producgdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 3.590
Atendimento Individual 4.607
Procedimento 4.486
Atendimento Odontolégico 749

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

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cardter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

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

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/12/2024.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Produgdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Produgdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 2642 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 49170 209512,33 - -
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03 Procedimentos clinicos 27184 15975,45 - -
04 Procedimentos cirurgicos 84 998,90 - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Total 79080 226486,68 - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/12/2024.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 115 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1 -
Total 116 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 19/12/2024.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

SEM CONSIDERACOES
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 08/2024

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 3 3

Total 0 0 4 4

Observacao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide putblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/12/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2024

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 4 0 0 4

ENTIDADES EMPRESARIAIS

PESSOAS FISICAS

Total 4 0 0 4

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/12/2024.

5.3. Consoércios em saide

O ente ndo estd vinculado a consércio publico em saide

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

Estamos vinculados ao Consércio em Satide - Conderg.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Publica (NJ grupo  Estatutdrios e empregados publicos

D (0101, 0102)
Pablica (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 19/12/2024.

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)
Estatutarios e empregados ptblicos (0101, 54 44 53 63
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 2 0 0
Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em

comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 19/12/2024.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

SEM CONSIDERACOES.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - NUMERO DE OBITOS PREMATUROS (de 30 a 69 anos) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENCAS
DO APARELHO CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E DOENCAS RESPIRATORIAS CRONICAS) Aprimorar o Sistema
Estadual de Vigilancia Epidemiologica de Doencas e Agravos Nao Transmissiveis.

OBJETIVO N° 1.1 - Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doencas cronicas nio transmissiveis (DCNT)

. Unidade

Descricio Indicador para monitoramento e Unidade A.no " Linha- Meta Meta de Resultado do %o meta
da Meta  avaliacdo da meta de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida- Quadrimestre alcangada

medida Base 2025) da PAS

Meta

1. reduzir Mortalidade prematura (de 30 a 69  Percentual 2022 0,50 20,00 1,00  Percentual 1,00 100,00
0,5% ao anos) pelo conjunto das 4
ano. principais DCNT (doencas do

aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doengas respiratdrias
cronicas)
Acido N° 1 - Intensificamos as a¢des de monitoramento.

DIRETRIZ N° 2 - PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL (MIF) INVESTIGADOS Aprimorar a atencio a
satide da Mulher, com horario estendido para a coleta de papanicolau “Outubro Rosa”, inclusive nas Unidades da Cascata e Sdo Roque.

OBJETIVO N° 2.1 - Reduzir a mortalidade em mulheres na idade fértil.

Unidad
s Indicador para Unidade  Ano - . Meta nidade % meta
Descricao da . . Linha- Meta de Resultado do
Met monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2024 did Quadrimest alcancada
medida - rimestr
o avaliacdo da meta medida Base ase 2025) ecica ua S da PAS
Meta
1. Investigar pelo  Proporc¢do de 6btos de Percentual 2022 95,00 95,00 98,00 Percentual 98,00 100,00

mulheres em idade fertil
(MIF) Investigados

menos 95% dos
Obitos ao ano.

Acdo N° 1 - Intensificamos as acdes de monitoramento e investigagao dos casos e aprimoramos a atencao a satide da mulher.

DIRETRIZ N° 3 - PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA Subsidiar a formacgo de Politicas
Piblicas e o Planejamento Estadual de forma ascendente e participativa.

OBJETIVO N° 3.1 - PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA Elaborar anélise situacional de
satide comparativa com outros municipios, regido de satide e Redes Regionais de Atencio a Satide — RRA Departamentos Regionais de

Saude.
Unidad
Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta Met dm ade Resultado d % meta
inha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- # Plano(2022- 20;: € did Qest:iz.l ° to alcancada
avaliacio da meta  medida  Base ¢ 2025 medida - LUACHMESe  4a pAS
Meta
1. Manter a proporc¢ao PROPORCAO DE Percentual 2022 98,00 98,00 0,20  Percentual 0,20 100,00

de registro de dbitos
com causa basica
definida no minimo
em até 95% ao ano

REGISTRO DE
OBITOS COM
CAUSA BASICA
DEFINIDA

Acdo N° 1 - Aprimoramos as agdes de vigilancia.

DIRETRIZ N° 4 - PROPORCAO DE VACINAS SELECIONADAS DO CNV PARA CRIANCAS < 2 ANOS - PENTAVALENTE (3
DOSE), PNEUMOCOCICA 10-VALENTE (2%, POLIOMIELITE (3%) E TRIPLICE VIRAL (1%) - COM COBERTURA VACINAL

PRECONIZADA. Fortalecer o Sistema Estadual de Vigilancia Epidemiologica de doencas e agravos.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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OBJETIVO N° 4.1 - As vacinas selecionadas estao voltadas para o controle de doencas de significativa importancia, sendo fundamental a
manutencio de elevadas e homogéneas coberturas vacinais como estratégia para manter e ou avancar em relacdo a situagiio atual: a
vacina Pentavalente, que previne a difteria, tétano, coqueluche e infeccdes por Haemophilus influenzae tipo B e hepatite B; a vacina
Pneumococica 10-valente, que previne as infeccoes causadas pelo pneumococo, responsavel por doencas com elevadas cargas de

Unidade

o . . Unidade  Ano - . Meta % meta
Descricdo Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
da Met liaciio d ; de Linha- B Plano(2022- 2024 did Quadri ’ alcancada
m m - rimestr
a Meta  avaliacido da meta medida Base ase 0 s) edida uadrimestre .\ o
Meta
1.95% ao  controle de doencas de significativa Percentual 2021 95,00 95,00 1,00  Percentual 1,00 100,00

ano importancia, sendo fundamental a
manuten¢do de elevadas e
homogéneas coberturas vacinais
como estratégia para manter e ou
avancar em relacao a situagao
atual:

Acdo N° 1 - Aprimoramos as agdes de vigilancia.

DIRETRIZ N° 5 - PROPORCAO DE CASOS DE DOENCAS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS
EM ATE 60 DIAS APOS NOTIFICACAO Fortalecer o Sistema Municipal de Vigilancia Epidemioldgica de doencas e agravos.

OBJETIVO N° 5.1 - alimentar regularmente a base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes, em tempo oportuno,
propiciando, quando necessaria, a implementacio de medidas de intervenciao adequadas.

D icdo Indicad it ’ Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultado d % meta
escricio Indicador para monitoramento e nha- eta de esultado do
d le : ~ (i) " ! de Linha- Bl Plano(2022- 2024 did 0 l:i : alcancada
It m medida - rimestr
a Meta avaliacdo da meta medida Base ase 2025) edida ua estre da PAS
Meta
1.95% PROPORCAO DE CASOS DE Percentual 2021 95,00 95,00 1,00  Percentual 1,00 100,00

DOENCAS DE NOTIFICACAO
COMPULSORIA IMEDIATA
(DNCI) ENCERRADAS EM ATE
60 DIAS APOS NOTIFICACAO

Acido N° 1 - Intensificamos as a¢des de monitoramento.

DIRETRIZ N° 6 - PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES
Aprimorar acoes de vigilancia para as doencas em eliminacgao.

OBJETIVO N° 6.1 - Assegurar a adesido ao tratamento até a alta

Descricdo Indicador para monitoramento Unidade A.no " Linha- Meta Meta Umdad.e Resultado do % meta
da Meta e avaliacdo da meta de Linha- Base L L0l ros 2024 de medida Quadrimestre alcancada
medida Base 2025) - Meta da PAS
1.95% Nuamero de casos novos de sifilis  Percentual 2021 95,00 95,00 1,00 Percentual 1,00 100,00
congénita em menores de um ano
de idade

Acdo N° 1 - Aprimoramos as agdes de vigilancia.

DIRETRIZ N° 7 - NUMERO DE CASOS NOVOS DE SIFILIS CONGENITA EM MENORES DE UM ANO DE IDADE Fortalecer o
Sistema Estadual de Vigilancia Epidemiologica de doencas e agravos transmissiveis,

https://digisusgmp.saude. gov.br 14 de 27



OBJETIVO N° 7.1 - O indicador objetiva mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e
expressa a qualidade do pré-natal, uma vez que a sifilis pode ser diagnosticada e tratada em duas oportunidades: durante a gestacio e

durante o parto. O tratamento da gestante reduz a probabilidade de transmissao vertical da sifilis e, conseqiientemente, a sifilis

congénita.
. Indicador para Unidade Ano - .

Descricao da . . . Linha-
monitoramento e avaliacio de Linha-

Meta q
da meta medida Base

1. Municipio com Ntmero de casos novos de Namero 2021 0

Zero caso em sifilis congénita em menores

2021 - Meta: 0 de um ano de idade

Acd@o N° 1 - Monitoramento e aprimoramento no sistema.

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadri ’ alcancada
m -
edida uadrimestre da PAS
Meta
Nuamero 0 100,00

DIRETRIZ N° 8 - NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS Fortalecer o Sistema Estadual de Vigilancia

Epidemiologica de doencas e agravos transmissiveis.

OBJETIVO N° 8.1 - Expressa o nimero de casos novos de AIDS na populacio de menores de 5 anos de idade, residente em determinado

local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de AIDS nessa populacio.

Indicador para Unidade Ano -
Descricao da Meta monitoramento e de Linha-
avaliacdo da meta  medida Base
1. Municipio com zero Niamero de casos Namero 2021 0
caso em 2016 - Meta: novos de aids em
manter o nimero. (zero a menores de 5 anos.
cada ano)

Acido N° 1 - Intensificamos as a¢des de monitoramento.

Linha-

Unidade

de Resultado do
medida Quadrimestre
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Nuamero 0 100,00

DIRETRIZ N° 9 - PROPORCAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO
AOS PARAMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ Aprimorar as acoes de vigilancia de fatores

ambientais de riscos e agravos a saude.

OBJETIVO N° 9.1 - Avaliar a proporcio de amostras de agua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, inferindo na qualidade da agua consumida pela populacio.

Unidade Ano -

Descricdo Indicador para monitoramento e Linha-

da Met liacio d " de Linha-
a Meta  avaliacido da meta medida Base ase

1. Manter a fiscalizacdo e andlise da Percentual 2021 95,00

Minimo Agua, para melhor atender as
de 95% necessidades dos nossos municipes

Acido N° 1 - Elaboramos e intensificamos Analises Situacional de Satide no municipio.

Unidade
% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcanada
me da PAS
Meta
Percentual 1,00 100,00

DIRETRIZ N° 10 - RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO UTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS NA
POPULA(;AO RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E A POPULA(;AO DA MESMA FAIXA ETARIA: : Promocao da atencao
integral a saide da mulher e da crianca e implementacdo da Rede Cegonha, com énfase nas areas e popula¢des de maior vulnerabilidade.
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OBJETIVO N° 10.1 - Fortalecer e ampliar as acées de Prevencao, deteccio precoce e tratamento oportuno do Cancer de Mama e do

Colo de Utero.
Unidad
Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta Meta d mdace Resultado d % meta
inha- eta de esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2024 did Quadrimest alcancada
medida - rimestr
avaliacdo da meta medida Base ase 2025) edica ua estre da PAS
Meta
1. Ampliar a razdo de Ampliar a Percentual 2021 85,00 85,00 5,00  Percentual 5,00 100,00
mulheres na faixa etaria ~ Promocgdo da
de 25 a 64 anos com um  atenc¢do integral a
exame citopatolégico a saude da mulher e
cada trés anos — 85% da crianca.
Acao N° 1 - Intensificamos as acdes de monitoramento e investigacdo dos casos e aprimoramos a aten¢do a saude da mulher.

DIRETRIZ N° 11 - RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69
ANOS NA POPULACAO RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA Promocao da
atencio integral a satide da mulher e da crianca e implementacio da Rede Cegonha, com énfase nas areas e populacoes de maior

vulnerabilidade.

OBJETIVO N° 11.1 - Fortalecer e ampliar as a¢oes de prevencio, detec¢cio precoce e tratamento oportuno do cancer de mama e do colo

de atero.

Descricao da Meta

1. Ampliar a razdo de
exames de mamografia
em mulheres de 50 a 69
anos de idade.

Indicador para Unidade Ano -
monitoramento e de Linha-
avaliacio da meta  medida Base
Taxa de mortalidade = Percentual 2021

em mulheres de 50 a
69 anos de idade

Linha-
Base

90,00

Meta
Plano(2022-
2025)

95,00

Meta
2024

1,00

Unidade

% meta
de Resultado do
did Quadri ’ alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 1,00 100,00

Acido N° 1 - Intensificamos as acdes de monitoramento e investiga¢ao dos casos e aprimoramos a atengao a satide da mulher.

DIRETRIZ N° 12 - PROPORCAO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAUDE SUPLEMENTAR Promocio da atencdo integral a satide
da mulher e da crianca e implementac¢io da Rede Cegonha, com énfase nas areas e popula¢des de maior vulnerabilidade.

OBJETIVO N° 12.1 - Organizar a Rede de Atencdo a Satde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Descricao da Meta

1. Aumentar o
percentual de parto
normal a cada ano em
no minimo 3% ao ano.

Indicador para Unidade  Ano -
monitoramento e de Linha-
avaliacio da meta medida Base
aumentar o percentual = Percentual 2021

com base na
administragdo de
Satde Publica.

Acido N° 1 - Intensificamos as a¢cdes de monitoramento.

Linha-

10,00

Meta
Plano(2022-
2025)

12,00

Meta
2024

3,00

Unidade

% meta
de Resultado do
did Quadri ’ alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 3,00 100,00

DIRETRIZ N° 13 - PROPORCAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE AS FAIXAS ETARIAS 10 A 19 ANOS Expansdo do
programa Satde da Familia, que aproxima os adolescentes dos profissionais de satide, mais acesso a métodos contraceptivos e ao programa

Saude na Escola que oferece informacéo de educacio em satide.
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OBJETIVO N° 13.1 - Utilizacéo de sistemas de informacio como o SINASC e SIM para o conhecimento do fendmeno da gravidez na

adolescéncia e seus desdobramentos.

Unidade  Ano -
Descricio  Indicador para monitoramento de Linha- Linha-
da Meta e avaliaciio da meta medida  Base  Base
1. Redugdo  SISTEMAS DE INFORMACAO  Percentual 2021 10,00
de 10% a BASEADO NO BANCO DE
cadaano.  DADOS DO MUNICIPIO

Meta
Plano(2022-
2025)

40,00

Acdo N° 1 - Elaboramos e intensificamos Analises Situacional de Satde no municipio.

Meta
2024

10,00

Unidade % meta
de Resultado do alcancada
medida -  Quadrimestre 4, pAS
Meta

Percentual 10,00 100,00

DIRETRIZ N° 14 - TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL Promocéo da atencdo integral a satide da mulher e da crianca e
implementacdo da Rede Cegonha, com énfase nas areas e populacoes de maior vulnerabilidade.

OBJETIVO N° 14.1 - Organizar a Rede de Atencio a Satide Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Unidad
. Indicador para Unidade Ano - . Meta nidade % meta
Descricao da . . . . Linha- Meta de Resultado do
Met monitoramento e avaliacio  de Linha- Plano(2022- 2024 did Quadrimest alcancada
eta medida - adrimestre
da meta medida Base 2025) ! e da PAS
Meta
1. Reduzir a Reducdo da mortalidade Numero 2021 1 0 0 Numero 0 100,00
mortalidade infantil conforme indicadores
infantil para 0 de satde municipal.
caso.
Acao N° 1 - Intensificamos as acdes de monitoramento e investigacdo dos casos e aprimoramos a aten¢do a saide da mulher.

DIRETRIZ N° 15 - NUMERO DE OBITOS MATERNOS EM DETERMINADO PERIODO E LOCAL DE RESIDENCIA Promogio da
atencao integral a satide da mulher e da crianca e implementacio da Rede Cegonha, com énfase nas areas e populacoes de maior

vulnerabilidade

OBJETIVO N° 15.1 - Organizar a Rede de Atencdo a Satide Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Indicador para Unidade Ano -

Linha-
Descriciao da Meta monitoramento e de Linha-
avaliacdo da meta medida Base
1. Manter o indice atual ~manter o indice atual Nimero 2021 0

(zero) de Obitos
maternos a cada ano.

Ac¢d@o N° 1 - Monitoramento e aprimoramento no sistema.

Meta

Plano(2022-

2025)

Meta

2024

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadri . alcancada
m -
edida uadrimestre da PAS
Meta
Nuamero 0 100,00

DIRETRIZ N° 16 - COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENCAO BASICA. Garantir acesso da
populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saiide, aprimorando a politica

de Atencio Basica e a atencio especializada.
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OBJETIVO N° 16.1 - Implantar na Atencao Basica 02 (dois) médicos Clinico Geral para nossas unidades de Cascata e Sao Roque de 40
horas semanais com atendimento humanizado.

Indicador para Unidade
Descricio da Meta monitoramento e  de
avaliacdo da meta medida
1. Manter a cobertura Garantir Atencao Percentual
populacional estimada Bésica em 100%
pelas equipes de Atengdo  para a nossa
Basica em 100% no populacdo.
periodo de 4 anos.
Acdo N° 1 - Intensificamos as a¢des de monitoramento.

Ano - Linh
Linha- Bm *
Base ase
2021 100,00

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

Meta
2024

0,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

0 100,00

DIRETRIZ N° 17 - COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA
FAMILIA Garantir acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de
satide, mediante aprimoramento da politica de Atencdo Basica e da atencio especializada.

OBJETIVO N° 17.1 - Utilizacio de mecanismos que propiciem a ampliacio do acesso da Aten¢ao Basica.

Descricio da Meta

1. Manter o percentual de
cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de satide
do Programa Bolsa Familia
(PBF) no minimo em 95%
a cada ano.

Indicador para

) Unidade
monitoramento e de
avaliacao da .

¢ medida
meta
manter indicador  Percentual

de cobertura de
acompanhamento.

Ano - Linh
Linha- B"‘ *
Base ase
2021 95,00

Meta
Plano(2022-
2025)

95,00

Acido N° 1 - Elaboramos e intensificamos Analises Situacional de Satide no municipio.

Meta
2024

95,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

95,00 100,00

DIRETRIZ N° 18 - COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAUDE BUCAL NA ATENC[&O BASICA Garantir acesso da
populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saiide bucal, aprimorando
equipamentos e materiais de qualidade para o tratamento.

OBJETIVO N° 18.1 - Manter as equipes focadas no melhor atendimento a populacio, proporcionando melhoria no bem estar da

populacio assistida

Descricao da Meta

1. Manter a cobertura
populacional estimada
pelas equipes de Satde
Bucal. Manter o indice em
pelo menos 95% ao ano.

Indicador para

) Unidade
monitoramento e
avaliacao da
¢ medida
meta
Cobertura Percentual
populacional

estimada pela

equipes

Acido N° 1 - Intensificamos as a¢des de monitoramento.

Ano - Linh
Linha- %
Base ase
2021 100,00

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

Meta
2024

0,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

% meta
Resultado do

X alcancada
Quadrimestre

da PAS

0 100,00

DIRETRIZ N° 19 - REALIZAR NO MINIMO SEIS GRUPOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA, CONSIDERADAS
NECESSARIAS AO MUNICIPIO. Reduzir e prevenir riscos e agravos a satiide da populacio por meio das acoes de vigilancia, promocio e

protecdo, com foco na prevencio de doencas cronicas nao transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na
promocio do envelhecimento saudavel.
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OBJETIVO N° 19.1 - Permite avaliar, nas diversas dimensoes municipais, o nivel de implementacio das acoes de vigilancia sanitaria
colaborando para uma coordena¢do municipal e estadual mais efetiva. (Obs.: Esse indicador é composto pelos grupos de acdes
identificadas como necessarias para serem executadas em todos os municipios brasileiros ao longo do ano, por se tratarem dos grupos de
acoes essenciais a atuacio da vigilancia sanitaria local, quais sejam: (i) cadastro de estabelecimentos sujeitos a Visa; (ii) insp

o . . Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
Descricdo Indicador para monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
da Met liacsio d " de Linha- B Plano(2022- 2024 did Quadri ’ alcancada
m m - rimestr
a Meta e avaliacdo da meta medida Base ase 2025) edida uadrimestre da PAS
Meta
1. 100% A execucdo dessas acgdes Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

ao ano. contribui para a redug@o dos
riscos e agravos a sadde,
fortalecendo a promocéo e
protecao da saiude da populag@o).

Acao N° 1 - Elaboramos e intensificamos Analises Situacional de Sadde no municipio.

DIRETRIZ N° 20 - NUMERO DE CICLOS QUE ATINGIRAM O MINIMO DE 95% DE COBERTURA DE IMOVEIS VISITADOS
PARA CONTROLE VETORIAL DA DENGUE. Reduzir e prevenir riscos e agravos a satide da populacio meio de acdes de vigilincia,
promocio e protecdo, com foco na prevenciao de doencas transmissiveis. Objetivo do Indicador € avaliar imoveis localizados em areas
infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado pelos agentes de controle de endemias, preferencialmente em articulacao
com os agentes comunitarios de satide, em cada ciclo.

OBJETIVO N° 20.1 - Avaliar imdveis localizados em areas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado pelos agentes
de controle de endemias, preferencialmente em articulacio com os agentes comunitarios de saiide, em cada ciclo.

Unidad
Indicador para Unidade  Ano - dm ade Resultado d % meta
e esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre
avaliacdo da meta medida Base da PAS
Meta
1. Atingir no minimo aumentar o Percentual 2021 Percentual 0 100,00

95% em cada ciclo de
cobertura de imoveis
visitados a cada ano.

quantitativo que
realmente foi visitado
pelos agentes

Acdo N° 1 - Intensificamos as a¢des de monitoramento.

DIRETRIZ N° 21 - VISITA DOMICILIAR MEDICA PARA PACIENTES ACAMADOS. Proporcionar a populacio a visita domiciliar

médica para pacientes acamados, monitorando o tratamento indicado.

OBJETIVO N° 21.1 - Identificar pacientes acamados dando mais qualidade de vida e monitorando o tratamento que esta sendo
realizado, aproveitando para dar atencio aos cuidadores e familiares orientando da melhor maneira, para garantir a dignidade do

paciente assistido pela nossa equipe de forma adequada e humanizada.

Indicador para Unidade Ano - % meta
.~ . . de Resultado do
Descricao da Meta  monitoramento e de Linha- did Quadri " alcancada
medida - uadrimestre
avaliacdo da meta medida Base da PAS
Meta
1. Atingir 90% no Identificar pacientes Percentual 2021 Percentual 96,00 100,00
primeiro ano e acamados dando mais
conseguir chegar a qualidade de vida e
100% ao final de monitorando.
2025.
Ac¢@o N° 1 - Aprimoramos as acdes de vigilancia.
DIRETRIZ N° 22 - Multirdo de cirurgias oftalmologicas; Proporcionar a populacgio acesso a cirurgias oftalmologicas (catarata,
blefaroplastia e pterigio) — inicio dezembro de 2022
https://digisusgmp.saude.gov.br 19 de 27
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1. Atingir 90% no Fila de espera desde o Percentual 2021 0,0 95,00 94,00 Percentual 94,00 100,00
primeiro ano e ano de 2014 para as

chegar a 95% ao cirurgias oftalmolégicas

final de 2024.

Acdo N° 1 - Elaboramos e intensificamos Analises Situacional de Satide no municipio.

301 - Atengdo reduzir 0,5% ao ano.

Basica
Investigar pelo menos 95% dos 6bitos ao ano. 98,00 98,00
Manter a proporcao de registro de 6bitos com causa basica definida no minimo em até 0,20 0,20
95% ao ano
95% 1,00 1,00
Municipio com zero caso em 2021 - Meta: 0 0 0
Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame 5,00 5,00

citopatoldgico a cada trés anos — 85%

Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 1,00 1,00
Aumentar o percentual de parto normal a cada ano em no minimo 3% ao ano. 3,00 3,00
Redugdo de 10% a cada ano. 10,00 10,00
Reduzir a mortalidade infantil para 0 caso. 0 0
Manter o indice atual (zero) de 6bitos maternos a cada ano. 0 0
Manter a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica em 100% 0,00 0,00

no periodo de 4 anos.

Manter o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satde 95,00 95,00
do Programa Bolsa Familia (PBF) no minimo em 95% a cada ano.

Manter a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saide Bucal. Manter o 0,00 0,00
indice em pelo menos 95% ao ano.

Atingir 90% no primeiro ano e conseguir chegar a 100% ao final de 2025. 96,00 96,00

Atingir 90% no primeiro ano e chegar a 95% ao final de 2024. 94,00 94,00
304 - Vigilancia ~ Minimo de 95% 1,00 1,00
Sanitdria

100% ao ano. 100,00 100,00
305 - Vigilancia  95% ao ano 1,00 1,00
Epidemiolégica

95% 1,00 1,00

Municipio com zero caso em 2021 - Meta: 0 0 0

Municipio com zero caso em 2016 - Meta: manter o ndimero. (zero a cada ano) 0 0

Atingir no minimo 95% em cada ciclo de cobertura de imdveis visitados a cada ano. 0,00 0,00
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0 - Informagdes ~ Corrente

Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A  10.351.015,00 1.224.680,00 826.755,00 N/A N/A N/A N/A  12.402.450,00
Administra¢@o
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengdo Corrente  10.694.365,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  10.694.365,00
Basica

Capital 1.523.125,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  1.523.125,00
302 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente 55.780,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 55.780,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia  Corrente 28.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 28.000,00
Sanitéria

Capital 28.400,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 28.400,00
305 - Vigilancia = Corrente 72.780,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 72.780,00
Epidemiolodgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagao e )
Nutricio Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/12/2024.

e Anilises e Considera¢des sobre Programacdo Anual de Satdde - PAS

SEM CONSIDERACOES
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacio da Resolugdo n° 8/2016 a partir da publicacao da Resolugdo de
Consolidacao CIT n° 1/2021.
Para mais informacoes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/12/2024.
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9. Execucdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibilizagdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacao pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saide por Fonte e Subfunciio

Naio ha dados para o periodo informado
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satude (SIOPS)
Data da consulta: 19/12/2024.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 19/12/2024.

9.3. Relatdrio Resumido da Execuc¢do Or¢amentéria (RREO)

e Anilises e Consideragdes sobre Execucido Orcamentaria e Financeira

0S DADOS SERAO INFORMADOS NO PROXIMO RELATORIO ANUAL DE GESTAO - RAG
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10. Auditorias

Nao ha informacoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 19/12/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/12/2024.

e Anilises e Consideragdes sobre Auditorias

SEM CONSIDERACOES.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

SEM CONSIDERACOES.

MARIA CAROLINA REHDER REGINI DA SILVA
Secretéario(a) de Satde
AGUAS DA PRATA/SP, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICIPIO: AGUAS DA PRATA
2° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2024

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producéo de Servigcos no SUS
o Consideragdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideracdes:

Sem Parecer

Execucdo Or¢amentaria e Financeira
e Consideragdes:

Sem Parecer

Auditorias
e Consideragdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Andlise no Conselho de Saide

https://digisusgmp.saude. gov.br 26 de 27



AGUAS DA PRATA/SP, 23 de Dezembro de 2024

Conselho Municipal de Satde de Aguas Da Prata
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