
Relatório Anual de Gestão 
2021

JOSELY MARIA SILVA ALMEIDA 
Secretário(a) de Saúde

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MARANHAO

MUNICÍPIO: COELHO NETO

https://digisusgmp.saude.gov.br 1 de 38



Sumário
1. Identificação

1.1. Informações Territoriais
1.2. Secretaria de Saúde
1.3. Informações da Gestão
1.4. Fundo de Saúde
1.5. Plano de Saúde
1.6. Informações sobre Regionalização
1.7. Conselho de Saúde
1.8. Casa Legislativa

2. Introdução
3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

3.1. População estimada por sexo e faixa etária
3.2. Nascidos Vivos
3.3. Principais causas de internação
3.4. Mortalidade por grupos de causas

4. Dados da Produção de Serviços no SUS
4.1. Produção de Atenção Básica
4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos
4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização
4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
4.5. Produção de Assistência Farmacêutica
4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão
5.2. Por natureza jurídica
5.3. Consórcios em saúde

6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
9. Execução Orçamentária e Financeira

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica
9.2. Indicadores financeiros
9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)
9.4. Execução orçamentária e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho
9.5. Covid-19 Repasse União
9.6. Covid-19 Recursos Próprios
9.7. Covid-19 Repasse Estadual

10. Auditorias
11. Análises e Considerações Gerais
12. Recomendações para o Próximo Exercício

https://digisusgmp.saude.gov.br 2 de 38



1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF MA

Município COELHO NETO

Região de Saúde Caxias

Área 975,52 Km²

População 49.804 Hab

Densidade Populacional 52 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 16/11/2022

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SEC MUNICIPAL DE SAUDE DE COELHO NETO

Número CNES 6355870

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 05281738000198

Endereço RUA DR LUIS RAIMUNDO S/N

Email saudecn2021.ma@hotmail.com

Telefone 98 3473 1101

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/11/2022

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) BRUNO JOS¿ ALMEIDA E SILVA

Secretário(a) de Saúde em Exercício JOSELY MARIA SILVA ALMEIDA

E-mail secretário(a) JOMSALMEIDA@HOTMAIL.COM

Telefone secretário(a) 98982092027

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 16/11/2022

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 04/1991

CNPJ 10.747.944/0001-80

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo Josely Maria B. Almeida

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 16/11/2022

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 31/10/2022

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Caxias

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

AFONSO CUNHA 371.247 6631 17,86

ALDEIAS ALTAS 1942.128 26979 13,89

BURITI 1474.041 28916 19,62

CAXIAS 5223.981 166159 31,81

COELHO NETO 975.523 49804 51,05
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DUQUE BACELAR 317.924 11451 36,02

SÃO JOÃO DO SOTER 1438.02 18746 13,04

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2022

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço Rua Doutor Luis Raimundo

E-mail

Telefone

Nome do Presidente Valdir Lopes da Silva

Número de conselheiros por segmento Usuários 18

Governo 4

Trabalhadores 8

Prestadores 4

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

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
Considerando que no momento da elaboração do 3º RDQA 2021 algumas informações constantes do DigiSUS, cuja fonte é o Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde
(SIOPS), encontravam-se desatualizadas, seguem abaixo as informações completas

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa


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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
eiro, em audiência pública na Casa Legislativa do respectivo ente da Federação O DigiSUS Gestor - Módulo Planejamento (DGMP) foi disponibilizado para acesso dos estados, municípios e
Distrito Federal no início de maio de 2019, após publicação da Portaria Nº 750, de 29 de abril de 2019, a qual regulamentou o seu uso. O DGMP deve ser obrigatoriamente utilizado pelos
estados, Distrito Federal e municípios, para registro de informações e documentos relativos ao Plano de Saúde, à Programação Anual de Saúde e às metas da Pactuação Interfederativa de
Indicadores; para elaboração de Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - RDQA e Relatório Anual de Gestão ¿ RAG e para envio ao Conselho de Saúde respectivo das metas da
Pactuação Interfederativa de Indicadores, para inclusão da análise e do parecer conclusivo pelo Conselho, do RDQA, para inclusão da análise pelo Conselho, nos termos do art. 41 da Lei
Complementar nº 141, de 13 de janeiro de 2012 e do RAG, para inclusão da análise e do parecer conclusivo pelo Conselho, nos termos do § 1º do art. 36 da Lei Complementar nº 141, de
2012. O DGMP substitui os sistemas SARGSUS e SISPACTO, para fins de inserção de informações de documentos referentes ao ano de 2018 em diante. Assim, a estrutura do 2º RDQA 2021
está compatibilizada com o DigiSUS ¿ Módulo Gestor, a qual apresenta informações semelhantes à estrutura do Relatório Anual de Gestão (RAG). Salienta-se que, tanto os resultados de
produção dos serviços quanto os dos indicadores passíveis de apuração quadrimestral são preliminares. Tal situação ocorre em virtude da forma de contabilização dos dados de produção, que
são regidos pelo Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e pelo Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Estes sistemas registram a produção que pode
sofrer alterações até quatro (4) meses após a data de realização dos procedimentos ambulatoriais e até seis (6) meses após a data da alta da internação. E os dados de investigação dos óbitos
infantis e fetais, maternos, e de mulheres em idade fértil que somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informação de Mortalidade (SIM) nacional (após 18
meses do ano vigente), entre outras especificidades de outros indicadores.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2021

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 2311 2209 4520

5 a 9 anos 2283 2209 4492

10 a 14 anos 2503 2399 4902

15 a 19 anos 2354 2372 4726

20 a 29 anos 4052 4256 8308

30 a 39 anos 3422 3704 7126

40 a 49 anos 2556 2886 5442

50 a 59 anos 1991 2329 4320

60 a 69 anos 1454 1826 3280

70 a 79 anos 809 986 1795

80 anos e mais 336 557 893

Total 24071 25733 49804

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 16/11/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019 2020

COELHO NETO 775 772 757 606

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 16/11/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 228 175 114 169 200

II. Neoplasias (tumores) 30 55 56 84 79

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 32 18 24 30 20

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 59 70 53 51 55

V. Transtornos mentais e comportamentais 16 22 28 28 36

VI. Doenças do sistema nervoso 6 11 11 11 17

VII. Doenças do olho e anexos 8 81 9 11 31

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - 1 2 1 -

IX. Doenças do aparelho circulatório 72 84 94 74 107

X. Doenças do aparelho respiratório 147 169 142 140 101

XI. Doenças do aparelho digestivo 132 168 167 126 175

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 84 129 95 95 173

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 12 11 11 7 2

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 130 146 178 126 156

XV. Gravidez parto e puerpério 814 961 894 689 683

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 21 29 39 32 36

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 12 3 2 4 12

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 19 10 11 12 13

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 222 230 182 244 245
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 3 19 21 22 16

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

Total 2047 2392 2133 1956 2157

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 16/11/2022.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 18 12 12 53

II. Neoplasias (tumores) 24 33 22 31

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

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 22 20 38 34

V. Transtornos mentais e comportamentais 4 4 8 7

VI. Doenças do sistema nervoso 6 3 6 5

VII. Doenças do olho e anexos - - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 86 86 87 91

X. Doenças do aparelho respiratório 30 22 30 22

XI. Doenças do aparelho digestivo 11 15 10 15

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 1 - 3 -

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 1 1 1

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 5 7 7 6

XV. Gravidez parto e puerpério - 1 1 1

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 8 7 8 15

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 4 - 3 2

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 11 13 5 14

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 31 31 32 34

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - -

Total 265 257 274 332

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 16/11/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
O censo é um estudo realizado pelo IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística) para entender o perfil dos brasileiros, com quem vivem e como vivem. Ou seja, ele é um raio-x de
quem mora no Brasil.

Essa pesquisa é feita a cada 10 anos. Originalmente, ela deveria ter acontecido em 2020, mas foi adiada primeiro por causa da pandemia e depois por falta de recursos. Assim, o Censo 2022
vai acontecer 12 anos após a última pesquisa.

com base no ultimo censo e nas estimativas preliminares alaboradas pelo MS//SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet), o municipio de coelho Neto possui uma populacao estimada em 49804, sendo a população de idosos
correspondente a 1,79 % dessa mesma população. Sendo que a media nacional corresponde a 33,16 %.

https://digisusgmp.saude.gov.br 7 de 38



4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 179.821

Atendimento Individual 57.046

Procedimento 65.823

Atendimento Odontológico 8.962

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

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

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 141 4037,00 - -

03 Procedimentos clínicos 141 - 694 385845,50

04 Procedimentos cirúrgicos 132 4267,56 348 200629,77

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 414 8304,56 1042 586475,27

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 16/11/2022.

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 10065 3923,90

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 16/11/2022.

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

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 5296 5310,90 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 309578 1885676,65 - -

03 Procedimentos clínicos 847857 5568654,04 1399 642908,40

04 Procedimentos cirúrgicos 5571 53439,98 581 306166,11

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais 232 34800,00 - -

08 Ações complementares da atenção à saúde 7725 38238,75 - -

Total 1176259 7586120,32 1980 949074,51
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Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 16/11/2022.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

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

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 1446 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 2743 -

Total 4189 -

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

Data da consulta: 16/11/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
Conforme estabelecido pela Portaria GM/MS N° 2.148/2017, houve o encerramento da importação dos dados do e-SUS AB para o Sistema de Informações Ambulatoriais. As informações da
APS observadas na base do SIA são apenas aquelas enviadas em duplicidade, o que não é recomendado, ou as desenvolvidas por estabelecimentos não caracterizados como do âmbito da APS.
A alimentação da produção da APS ocorre pelo e-SUS AB e é consolidada pelo Sistema de Informações de Atenção Básica em Saúde (SISAB). Os dados do SIA para a APS não devem ser
utilizados para observar e analisar a produção deste nível de atenção, sob risco de embasar decisões equivocadas. Como em todos os sistemas de informação utilizados há a entrada de dados
retroativamente, as datas de atualização das bases de dados são fundamentais de serem explicitadas para fins de avaliação. Para a apuração das metas, foram consideradas as situações das bases
de dados de acordo informacoes disponibilizadas na base nacional. 
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 10 10

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 2 2

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1

POSTO DE SAUDE 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 6 6

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 2 2

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1

Total 0 1 25 26

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/11/2022.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 22 0 0 22

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 1 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 2 0 0 2

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 1 0 0 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

PESSOAS FISICAS

Total 25 1 0 26

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/11/2022.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Do total de estabelecimentos sob gestão Municipal, cerca de 10% são classificados como unidades de urgência e emergência (Unidade Móvel de Nível Pré-hospitalar de urgência e emergência
e Pronto atendimento), os hospitais respondem por cerca de 8% e os Centros de Saúde/UBS/ambulatório especializados, também com 63% do total da unidades de saude do municipio.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 0 0 1 29 121

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

Autônomos (0209, 0210) 7 0 1 2 0

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

Bolsistas (07) 9 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

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

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

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 3 1 0

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

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

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

28 29 60 146 7

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

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 3 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/11/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

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

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 11 7 4 0

Bolsistas (07) 2 0 10 12

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 175 149 167 166

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 22

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

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

2 3 2 3

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

299 495 470 440

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/11/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
De acordo com as garantias dadas pela Constituição Federal, o regime estatutário diz respeito ao mecanismo aplicado com o objetivo de estabelecer as normas específicas para todos os cargos
públicos, por meio de concurso. Ou seja, esse regime diz respeito ao vínculo de trabalho regido por estatuto próprio.

em nosso municipio o Numero de estatutarios supera muito em numeros as outras categorias, loge de imaginar que não necessidade de concurso publico para ocupar as vagas ainda ocupadas
por outras categorias.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde de qualidade, em tempo adequado, com ênfase na humanização, equidade e no atendimento das necessidades
de saúde, aprimorando a política de atenção básica, especializada, ambulatorial e hospitalar

OBJETIVO Nº 1.1 - Qualificar a estrutura física dos serviços de saúde próprios

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar a Territorialização e identificar pontos de
atenção nas áreas do município.

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Número 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - fazer remapeamento de territorio do municipio para avaliar melhor as areas de possiveis ampliacoes das acoes de saude

2. Aumentar a cobertura populacional estimada pelas
equipes de Estratégia Saúde da Família (ESF).

Cobertura populacional estimada
de saúde bucal na atenção básica

Número 2018 2 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - utilizar o remapeamento como ferramenta de gestao para identificar os pontos de falta de cobertura das equipes de saude da familia com objetivo de atender a demanda
reprimida dessa areas

3. Aumentar a cobertura populacional estimada pelas
equipes de Estratégia Saúde Bucal (PSB).

Cobertura populacional estimada
de saúde bucal na atenção básica

Percentual 2018 87,00 87,00 Percentual 87,00 100,00

Ação Nº 1 - garantir acesso a todas as areas descobertas que nao possuam acesso as servicos de saude bucal no municipio com a implantacao de novas equipes

4. Aumentar a cobertura do Núcleo de Apoio à Saúde
da Família (NASF) na Estratégia Saúde da Família
(ESF).

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Número 2018 1 80 Número 80,00 100,00

Ação Nº 1 - inserir a euqipe do nasf nas acoes de saude da equipes de saude da familia como tambem promover atendimento domiciliar nas comunidades

OBJETIVO Nº 1.2 - Qualificar a estrutura física dos serviços de saúde próprios

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Construir, ampliar, reformar,
adequar e recuperar os serviços
próprios.

Percentual de serviços de saúde próprios
construídos, ampliados, reformados, adequados e
recuperados.

Percentual 2018 100,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

Ação Nº 1 - buscr junto ao Ministerio da saude financimento para construcao, reforma e ampliacao de unidades de saude

2. Ampliar o número de consultório
odontológico nas UBS do
município.

Número de consultório ampliados por Unidade
Básica de saúde.

Percentual 2018 80,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

Ação Nº 1 - aumentar o numero de equipes de saude bucal no municipio e consequentimente adiquirir nas consultorios odontologicos

OBJETIVO Nº 1.3 - Melhorar a infraestrutura de informática, de equipamentos, de veículos, instrumentos e de mobiliário.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Suprir os serviços próprios existentes, novos e
ampliados de equipamentos, veículos, informática,
instrumentais e mobiliários em geral.

Percentual de equipamentos, veículos,
instrumentais e mobiliários e
equipamentos de informática adquiridos.

Percentual 2018 60,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

Ação Nº 1 - adiquirir equipamentos e veiculos para as equipes de saude

2. Informatizar as Unidades Básicas de saúde para
implantação do Prontuário Eletrônico do Cidadão
(PEC).

Números de Unidades Básicas de Saúde
informatizada.

Número 2018 7 50 Número 3,00 6,00

Ação Nº 1 - informatizar 100 por cento do pec nas unidades de saude

3. Suprir equipamentos, veículos, instrumentais,
mobiliários e equipamentos de informática com
substituição, em geral.

Percentual de equipamentos, veículos,
instrumentais, mobiliários e
equipamentos de informática adquiridos.

Percentual 2018 100,00 10,00 Percentual 6,00 60,00

Ação Nº 1 - substituir a frota de veiculos que nao estejam mais em condicoes de uso assim como adiquirir novos equipamentos e mobiliarios em geral

OBJETIVO Nº 1.4 - Ampliar a oferta da atenção especializada.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar o número de especialidades ao ano
(cardiologista, dermatologista etc.)

Número de especialidades
médicas.

Número 2018 3 50 Número 2,00 4,00

Ação Nº 1 - aumentar o numero de especialista pois a demanda é muito alta visto que atendemos nao somente nosso municipio
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2. Ampliar o número de consultas médicas
especializadas eletivas de ortopedia e outras
especialidades.

Percentual de consultas
médicas especializadas.

Percentual 2018 16,00 3,00 Percentual 8,00 266,67

Ação Nº 1 - ampliar o numero de consultas especializadas no municipio aja visto que a demanda é muito grande entendo que nao se atende somente pacientes do nosso municipio

OBJETIVO Nº 1.5 - Garantir o acesso da população e microrregião à exames para diagnósticos em tempo oportuno.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter a realização de exames por imagem, como
exemplo ultrassonografia, raios X, mamografia,
eletrocardiograma.

Percentual de exames de
imagem realizados.

Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 89,00 89,00

Ação Nº 1 - da quialidade aos servicoes de exames por imagem adquirindo novos equipamento e garantidindo a manutencao dos existentes

2. Manter/acompanhar o contrato de prestação de serviços
de exames de análises clínicas.

Percentual de exames
realizados.

0 100,00 100,00 Percentual 98,00 98,00

Ação Nº 1 - realzar auditorias permanentes nos contratos de prestacao de servico de exames de analises clinica como outros servicos

3. Manter/acompanhar o contrato de prestação de serviços
de fisioterapia.

Número de procedimentos
de fisioterapia realizados.

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

Ação Nº 1 - acompanhar todos os contratos realizados com clinicas privados em nosso municipio

DIRETRIZ Nº 2 - Aprimorar as redes de atenção e promover o cuidado integral às pessoas nos vários ciclos de vida (criança, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as
questões de gênero e das populações em situação de vulnerabilidade social, na atenção básica, nas redes temáticas e nas redes de atenção nas regiões de saúde.
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OBJETIVO Nº 2.1 - Promover o cuidado integral às pessoas nos ciclos de vida (criança, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as questões de gênero, orientação
sexual, raça/etnia, situação de vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade na atenção básica, nas redes temáticas e nas rede de atenção à saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar gradativamente o número de indivíduos
avaliados nos SISVAN.

Número de indivíduos avaliados. 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - manter acoes de vigilancia epidemiologicas no municipio objetivando aumentar o numero de individuos avaliados pelo programa SISVAN

2. Potencializar o pleno desenvolvimento infantil, a
prevenção e o controle da anemia e outras carências
nutricionais específicas para primeira infância.

Número de crianças atendidas com o
nutrisus e/ou suplementada com
ferro e vitamina A.

0 70,00 70,00 Percentual 67,00 95,71

Ação Nº 1 - Orientar a população sobre a necessidade de consumo de alimentos fonte de vitamina A que podem ser de origem animal (óleos de fígado de peixes, derivados do leite, como
queijo e manteiga), ou de origem vegetal (folhas de cor verde escura, frutos amarelos, raízes de cor alaranjada e óleos vegetais).

3. Implantar nas Unidades Básicas a Estratégia
Amamenta Alimenta Brasil.

Número de Unidades Básicas de
Saúde implantadas com a Estratégia
Amamenta Alimenta Brasil.

0 100,00 10,00 Percentual 8,00 80,00

Ação Nº 1 - implantar nas unidades de saude acoes do alimentar brasil

OBJETIVO Nº 2.2 - Melhorar a qualidade e o acesso da população aos serviços de saúde, conforme o Programa de Qualidade aos Serviços de Saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir 100% da adesão das equipes do Programa Nacional
de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica
(PMAQ).

Números de equipes
aderidas.

0 100,00 100,00 Percentual 89,00 89,00

Ação Nº 1 - garantir acesso as acoes do PMAQ em todas as unidade de saude do municipio.

2. Monitorar os indicadores do Programa Nacional de Melhoria
do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ) a cada
trimestre.

Número de atendimento
médico e enfermeiro.

0 100,00 100,00 Percentual 97,00 97,00

Ação Nº 1 - monitorar os indicadores do PMAQ visando alcancar seus indicadores

3. Garantir a proporção mínima de 1,5% hab/ano de
atendimento médico e enfermagem.

Número de atendimento
médico e enfermeiro.

0 1,50 1,50 Percentual 1,09 72,67

Ação Nº 1 - Manter 100% do serviço funcionando

4. Aumentar o percentual de consulta de demanda programada. Número de atendimento
da demanda programada.

0 30,00 30,00 Percentual 26,00 86,67

Ação Nº 1 - Manter 100% do serviço funcionando

5. Alcançar o percentual mínimo de consulta de demanda
espontânea.

Número de atendimento
da demanda espontânea.

0 40,00 40,00 Percentual 36,00 90,00

Ação Nº 1 - aumentar o numero de consultas de demanda expontaneas nas unidade de saude

OBJETIVO Nº 2.3 - Promover a Saúde da Mulher.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Alcançar percentual mínimo pactuado de exame de
rastreamento de mamografia em mulheres na faixa
etária de 50 a 69 anos.

Razão de Exames realizados de
mamografia em mulheres na faixa
etária de 50 a 69 anos

0 0,40 0,40 Percentual 0,39 97,50

Ação Nº 1 - realizar exames de imagem em larga escala no muncipio incluindo os exames de mamografia

2. Alcançar o percentual mínimo de 0,40% ao ano. Ações de matriciamento realizadas
por CAPS e NASF com equipe de
Atenção Básica.

0 12 12 Número 8,00 66,67

Ação Nº 1 - realizar acoes que garantam orientar a populacao em geral sobre cuidados com a saúde

DIRETRIZ Nº 3 - Aprimorar e implementar as redes de Atenção à Saúde com ênfase na articulação da rede de urgência emergência, rede e cegonha, rede de atenção psicossocial
e da rede de atenção das pessoas com doenças crônicas.

OBJETIVO Nº 3.1 - Aprimorar e implementar as redes de atenção às urgências e emergências no âmbito municipal.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

https://digisusgmp.saude.gov.br 14 de 38



1. Aumentar a cobertura da assistência do serviço
móvel de urgência (SAMU) em todas os acidentes no
município.

Números de atendimentos de urgência
com assistência do serviço móvel de
urgência (SAMU).

0 80,00 80,00 Percentual 78,00 97,50

Ação Nº 1 - realizar qualificacao do SAMU 192 em nosso municipio e busca renovacao de frota para que possamos da qualidade aos servicos de urgencia

2. Promover capacitação em caráter permanente para
profissionais e trabalhadores do SAMU.

Número de profissionais capacitados. 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter 100% dos treinamentos ano de acordo com o estabelido em portaria

3. Manter em funcionamento a frota de ambulância
dos serviço de urgência móvel (SAMU)

Número de ambulâncias em
funcionamento.

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

Ação Nº 1 - busca renovacao de frota de ambulancia do samu 192

4. Implementar através do plano de atenção às
urgência/emergência a unidade de suporte avançado
para microrregião de Coelho Neto

Serviço implantado. 0 100,00 0,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - implantacao de uma unidade de urgencia samu 192 avancada em nossa micro regiao

5. Garantir atendimento em tempo oportuno na
Unidade de Pronto Atendimento (UPA)

Serviço de pronto atendimento em
funcionamento com classificação de
risco

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

Ação Nº 1 - garantir qualificacao da UPA de coelho neto

6. Garantir o custeio por meio do Ministério da
Saúde, contra partida estadual e municipal da
Unidade de Pronto Atendimento (UPA).

Acompanhamento financeiro
publicação de portaria de habilitação.

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

Ação Nº 1 - assegurar custeio de manutencao da UPA junto ao estado e ao MS

7. Implementar o número de leitos no Hospital e
Maternidade de Coelho Neto de acordo com o
cadastro do CNES.

Número de leitos cadastrados em
funcionamento de acordo com o
cadastro do CNES

0 50,00 50,00 Percentual 45,00 90,00

Ação Nº 1 - manter atualizado o cnes da rede de atencao a saude

8. Implementar os exames laboratoriais de urgência e
emergência no serviço de pronto atendimento (UPA).

Números de exames laboratoriais de
urgência realizados.

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

Ação Nº 1 - contratar servico de laboratorio proprio ou contrato para realizacao de exames de laboratorio na UPA

9. Implantar a Atenção Domiciliar no município
considerando a pactuacão da rede de urgência e
emergência.

Portaria de habilitação. 0 100,00 1,00 Percentual 0,09 9,00

Ação Nº 1 - cria servico de atencao domiciliar tendo como referencia as unidade de saude, servico ament

OBJETIVO Nº 3.2 - Organizar a Rede de Atenção à Saúde materna e infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar o percentual de parto normal na rede
municipal e privada.

Proporção de parto normal no SUS
e na Saúde Suplementar

0 70,00 70,00 Percentual 67,00 95,71

Ação Nº 1 - credenciar o centro de parto normal na unidade de saude maternidade municipal

2. Reduzir o percentual de gravidez na adolescência
entre as faixa etária de 10 a 17 anos.

Proporção de gravidez na
adolescência entre a faixa etária de
10 a 17 anos.

0 10,00 10,00 Percentual 7,00 70,00

Ação Nº 1 - criar estrategias para reduzir a gravidez na adolecencia na faixa etaria de 10 a 17 anos

3. Aumentar a proporção de nascidos vivos, com
mães com mínimo sete consultas de pré-natal.

Proporção de nascidos vivos com
mães com 7 ou mais consultas.

0 80,00 80,00 Percentual 67,00 83,75

Ação Nº 1 - insentivar a parturiente a participar das sete consultas de pre-natal atraves de palestras educativas e visitas constantes na comunidade

4. Garantir investigação de óbito materno. Proporção de óbitos maternos
investigados

0 100,00 100,00 Percentual 97,00 97,00

Ação Nº 1 - intensificar acoes de vigilancia epidemiologica quanto a manutencao da alimentacao do SIM garantido a investicao do obito materno

5. Garantir investigação de óbitos infantis e fetais. Proporção de óbitos em mulheres
em idade fértil investigados.

0 100,00 100,00 Percentual 67,00 67,00

Ação Nº 1 - instensifcar investigacao de obitos infantis e fetais atraves das acoes de vigilancia epidemiologicas

6. Implantar o plano de enfrentamento da redução de
Mortalidade Materna e Infantil

Número de ações implantadas. 0 100,00 100,00 Percentual 87,00 87,00

Ação Nº 1 - garantir execução, monitoramento e avaliação do plano municipal de mortalidade materna, considerando o atual cenário da mortalidade materna e infantil em nosso municipio

7. Reduzir o número de Sífilis congênita. Número de casos de Sífilis
congênita.

0 100,00 100,00 Percentual 96,00 96,00

Ação Nº 1 - Acompanhar, adequadamente, o comportamento da infecção nas gestantes, para planejamento e avaliação das medidas de tratamento, de prevenção e controle.
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8. Implantar com o apoio do CONNAS a
planificação na maternidade de risco habitual de
Coelho Neto.

Número de ações implantadas. 0 100,00 100,00 Percentual 88,00 88,00

Ação Nº 1 - implnatar a planificacao em todas as unidades de saude do nosso municipio

9. Habilitar com custeio os leitos de cuidados
intermediários pela rede materno infantil-Ministério
da saúde.

Proposta/Pleito aprovado. 0 100,00 100,00 Percentual 99,00 99,00

Ação Nº 1 - garantia do acolhimento com avaliação e classificação de risco e vulnerabilidade, ampliação do acesso e melhoria da qualidade do pré-natal;

10. Aumentar a proporção de visita puerperal até o
7°(sétimo) dia de vida.

Número de serviços em
funcionamento.

0 100,00 100,00 Percentual 87,00 87,00

Ação Nº 1 - garantir proporcao minima das acoes de saude da mulher no nascimento e puerperio

OBJETIVO Nº 3.3 - Ampliar o acesso à rede de Atenção Psicossocial da população em geral de forma articulada com os demais pontos da Atenção em Saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Capacitar profissionais de equipes da Equipe Saúde da
Família por meio de ações de matriciamento para melhor
acolher pacientes com transtorno mental.

Quantidade de Unidades de
Saúde com ações de,
matriciamento implementados.

0 7 100 Número 6,00 6,00

Ação Nº 1 - manter cem por cento de capacitacoes ano de todos os profissionais de saude da atencao basica

2. Transferir a modalidade de CAPS I para CAPS II,
respeitando a portaria do Ministério da Saúde e da Rede
Psicossocial pactuada.

Portaria de habilitação. 0 100,00 0,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - qualificar para caps III o caps I

3. Implantar o CAPS AD II 24h, de acordo com a pactuação
da Rede, respeitando a contrapartidas as contrapartidas
Estaduais e Municipal.

Portaria de habilitação. 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - qualificar caps ad para caps ad II 24 hs

4. Garantir a permanência de grupos terapêutico de álcool e
drogas/usuários/familiares.

Números de grupos
terapêuticos.

0 3 3 Número 2,00 66,67

Ação Nº 1 - realizar acoes que garantam o funcinamento de acoes de grupo terapeuticos de alcool e drogas em nossos CAPS como a contratacao de mais profissionais da area

5. Encaminhar pacientes usuários Álcool e drogas motivados
a receber orientações em comunidade terapêutica da região.

Número de pacientes
encaminhados

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

Ação Nº 1 - garantir acesso aos servicos no tratamento de pacientes de alcool e drogas na referencia

6. Garantir materiais necessários para oficinas, atividades
individuais, artesanato e artísticas no CAPS 1 e CAPS AD.

Número de oficinas realizadas. 0 24 100 Número 23,00 23,00

Ação Nº 1 - manter as oficinas com material necessario para as atividades diarias de artesanato e artistas nos CAPS

7. Implantar o Centro de Apoio e Cuidado à Pessoa com
deficiência.

Serviço implantado 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Implantar o Centro de Apoio e Cuidado à Pessoa com deficiência.

OBJETIVO Nº 3.4 - Melhoras as condições de Saúde dos portadores de doenças crônicas mediante qualificação da rede de Atenção às Pessoas com doenças crônicas.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar o SRC, o serviço de referência para
diagnósticos e tratamento de lesões precursoras do câncer
do colo do útero, levando em consideração a pactuação
regional da Rede de Atenção às pessoas com doenças
Crônicas, para municípios de Afonso Cunha, Buriti,
Duque Bacelar.

Habilitação do serviço, por
portaria.

0 100 100 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - implnatar a Rede de Atenção às pessoas com doenças Crônicas, em nosso municipio para atender a toda micro regiao.

2. Implantar o Serviço de Referência para Diagnósticos do
Câncer de Mama-SDM-r.

Habilitação do serviço, por
portaria ministerial.

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

Ação Nº 1 - garantir acesso na regiao aos pacientes de cancer de mama para facilitar o diagnostico da doenca

3. Implantar nas Unidades Básicas de Saúde o consultório
do tratamento de fumante.

Número de Unidades Básicas de
Saúde implantadas com o
funcionamento do consultório de
tratamento do fumante.

0 3 0 Número 2,00 0

Ação Nº 1 - fortalecer nas unidades de saude o tratamento contra o tabagismo garantindo informacao atraves de material informativo e palestras educativas
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4. Implantar o Centro de Especialidades médicas em
Hipertensão Arterial e Diabetes na região.

Número de
encaminhamento/atendimento
realizados.

0 100,00 100,00 Percentual 87,00 87,00

Ação Nº 1 - fortalecer nas unidades de saude o a pacientes hipertensos e diabeticos garantindo informacao atraves de material informativo e palestras educativas e distribuicao de
medicamentos

5. Garantir o acesso da população alvo a prevenção,
estratificação e tratamento com RDC em estágios clínicos
pré-dialíticos.

Número de atendimentos na
faixa etária alvo.

0 50,00 50,00 Percentual 43,90 87,80

Ação Nº 1 - Realizar o diagnóstico precoce conforme diretrizes clínicas para identificar as pessoas com DRC e a estratificação de risco na população com DRC, com base nos exames
laboratoriais e estágio clínico

6. Garantir o acesso dos pacientes com RDC ao tratamento
de Hemodiálise de acordo com a pactuação regional da
rede de atenção a pessoa com doença crônicas.

Número de atendimentos de
Hemodiálise.

0 100,00 100,00 Percentual 99,00 99,00

Ação Nº 1 - Regionalizar acesso a toda a Linha de Cuidado.

7. Garantir o acesso dos pacientes oncológicos ao
tratamento oncológico na referência pactuada na rede de
atenção à pessoa com doença crônica, componente
oncologia.

Número de paciente em
tratamento oncológico.

0 100 100 Número 8.705,00 87,05

Ação Nº 1 - garantir que todos os estabelecimentos de saúde que prestam atendimento às pessoas com câncer possuam infraestrutura adequada, recursos humanos capacitados e
qualificados, recursos materiais, equipamentos e insumos suficientes, de maneira a garantir o cuidado necessário

8. Garantir o acesso dos pacientes em obesidade ao
tratamento na referência pactuada na rede de atenção a
pessoas com doença crônica, componente obesidade.

Número de pacientes em
tratamento à obesidade.

0 100,00 100,00 Percentual 99,00 99,00

Ação Nº 1 - Deter o crescimento da obesidade em adultos atraves de palestras na comunidade explicando as complicacoes e dificuldade para o paciente

DIRETRIZ Nº 4 - Fortalecimento da política de Assistência farmacêutica, incluído as fórmulas manipuladas.
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OBJETIVO Nº 4.1 - Garantir o acesso da população a medicação, considerados essenciais, a orientação da assistência farmacêutica e as boas práticas com os medicamentos
fitoterápicos.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar o Sistema Nacional da Assistência Farmacêutica-
Hórus, no âmbito municipal

Número de estabelecimentos
implantados.

0 100,00 100,00 Percentual 87,00 87,00

Ação Nº 1 - implantar o horus no municipio

2. Implantação de POP's-Procedimento Operacional Padrão
nas Unidades Básicas de Saúde que realizem distribuição de
medicamentos.

Número de estabelecimentos
de saúde implantados com os
POP's.

0 100,00 100,00 Percentual 68,00 68,00

Ação Nº 1 - implatacao de todos os POP's de todas as unidades de saude da atencao basica e da media e alta complexidade

3. Implantar a Farmácia Viva juntamente com o apoio da
SES/MA.

Número de pacientes
atendidos utilizando a
farmácia viva.

0 100,00 100,00 Percentual 88,00 88,00

Ação Nº 1 - implnata farmacia de manipulacao em nosso municipio com apoio do estado

4. Executar as atividades de seleção programação, aquisição,
distribuição e dispersão dos medicamentos e insumos nas
Unidades de Saúde.

Números de Unidades de
Saúde com execução da ação.

0 100,00 100,00 Percentual 87,00 87,00

Ação Nº 1 - criacao do almoxarifado central e a informatizacao na distribuicao de medicamentos

5. Garantir a adesão ao Programa Nacional de qualificação da
Assistência Farmacêutica-Qualicar-SUS.

Adesão realizada. 0 100,00 100,00 Percentual 79,00 79,00

Ação Nº 1 - implantar o sistema qualifar em nosso municipio

6. Garantir a entrega dos medicamentos de ordem judicial. Número de processos de
ordem judicial atendidos.

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

Ação Nº 1 - atender as demanda judicializadas

7. Implantar protocolos do Programa de Medicamentos
Excepcionais (alto custo) aos profissionais médicos.

Número de protocolos
implantados.

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

Ação Nº 1 - implantacao de todos o POP's nas unidades de saude garantindo acoes da assistencia farmaceutica

8. Realizar reuniões periódicas com os profissionais médicos
incentivando o uso de medicamentos padronizados.

Número de reuniões
realizadas.

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

Ação Nº 1 - padronizar atraves de protocolo clinico todos os medicamentos utilizados pela municipio

9. Diminuir a aquisição de medicamentos por ordem judicial. Número de processos de
ordem judicial.

0 50,00 100,00 Percentual 45,00 45,00

Ação Nº 1 - atender as demanda judicializadas

DIRETRIZ Nº 5 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população por meio das ações de vigilância, promoção e proteção, com foco na prevenção de doenças crônicas não
transmissíveis, acidentes e violências, no controle das doenças transmissíveis e na promoção do envelhecimento saudável.

OBJETIVO Nº 5.1 - Reduzir e prevenir riscos e agravos à saúde da população, considerando as determinantes sociais, por meio das ações de vigilância, promoção e proteção,
foco na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis, acidentes, violência, no controle das doenças transmissíveis e na promoção do envelhecimento saudável.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar o Núcleo de Epidemiologia e Controle
de Doenças (NECD).

Cadastro desse serviço no CNES. 0 100,00 100,00 Percentual 99,09 99,09

Ação Nº 1 - forteceler a inplantacao do nucleo de epidemiologia e controle de doencas atraves a vigilancia epidemiologica

2. Implantar o Núcleo Municipal de Educação
Permanente em Saúde.

Número de ações de educação
permanente em saúde realizadas.

0 100,00 100,00 Percentual 97,90 97,90

Ação Nº 1 - implantacao do nucleo permanente de educacao e saude

3. Promover as ações de vigilância de óbito,
priorizando reduzir a taxa de mortalidade materna e
infantil.

Reduzir a taxa de mortalidade
materna e infantil.

0 50,00 50,00 Percentual 44,00 88,00

Ação Nº 1 - garantir à população de baixa renda mais acesso a serviços de saúde de qualidade, aumentar as campanhas de conscientização sobre a importância da vacinação

4. Garantir o funcionamento das ações e serviços de
vigilância em saúde.

Cumprir as pactuações dos
indicados PQAVS e SISPACTO.

0 80,00 80,00 Percentual 78,95 98,69

Ação Nº 1 - garantir autonomia ao setor de vigilancia em saude nas acoes de vigilancia epidemiologica

5. Garantir 85% de proporção de casos curados nos
anos da coorte de TB pulmonar positiva.

Proporção de casos de TB pulmonar
positiva curados nos anos da coorte.

0 85,00 85,00 Percentual 80,00 94,12
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Ação Nº 1 - Divulgação de informações sobre a tuberculose nas escolas, nas igrejas, nos serviços de saúde e na comunidade, favorecendo as atitudes positivas de saúde e o
desenvolvimento de estilos de vida que promovam a saúde

6. Garantir 91% de proporção de curados nos anos
de coorte de casos novos de Hanseníase.

Proporção de casos novos de
Hanseníase curados nos anos da
coorte.

0 91,00 91,00 Percentual 88,00 96,70

Ação Nº 1 - Garantir exames dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseníase

7. Investigar e desenvolver ações de prevenção e
controle de 95% dos surtos de epidemias
notificados.

Número de surtos notificados e
encerrados oportunamente.

0 95,00 95,00 Percentual 87,00 91,58

Ação Nº 1 - garantir acoes de epidemiologia na prevencao e controle dos surtos de epidemiologia notificadas

8. Reduzir a taxa de mortalidade prematura ( Número de óbitos prematuros (9 0 30,00 30,00 Percentual 26,00 86,67

Ação Nº 1 - garantir proporcao minima

9. Implantar o Centro de Testagem Anônima-CTA
no munícipio.

CNES cadastrado e em
funcionamento.

0 100,00 1,00 Percentual 1,00 100,00

Ação Nº 1 - implantacao do centro de testagem em nosso municipio

OBJETIVO Nº 5.2 - Fortalecer a promoção e a Vigilância em Saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Alcançar, em 95% a cobertura vacinal
adequada ao calendário básico de vacina da
criança.

Proporção de vacinas do calendário básico
de vacinação da criança com coberturas
vacinais adequada.

0 95,00 95,00 Percentual 95,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover a busca ativa às crianças menores de 1 ano, cadastradas na USF em situação de atraso vacinal

2. Garantir a realização de exames anti-HIV nos
casos novos de tuberculose.

Número de exames de anti-HIV
realizados em casos novos de tuberculose.

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

Ação Nº 1 - Capacitar gestores e profissionais de saúde sobre a temática da notificação com a Ficha de Notificação / Investigação

3. Encerrar 80% ou mais das doenças
compulsórias imediatas registradas no Sistema de
Informação sobre Agravos de Notificação (Sinan)
em até 60 dias à partir da data da notificação.

Números de notificações de doenças
compulsórias imediatas.

0 80,00 80,00 Percentual 75,00 93,75

Ação Nº 1 - Capacitar gestores e profissionais de saúde sobre a temática da notificação com a Ficha de Notificação / Investigação dos casos

4. Ampliar o número de casos de doenças ou
agravos relacionados ao trabalho, notificados.

Proporção de casos de doenças ou agravos
relacionados ao trabalho notificados.

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

Ação Nº 1 - Condução clínica dos casos (diagnóstico, tratamento e alta) para aquelas situações de menor complexidade, estabelecendo os mecanismos de referência e contra- referência
necessários.

5. Reduzir o número de óbitos por leishmaniose
visceral.

Número absoluto de óbitos por
leishmaniose visceral.

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

Ação Nº 1 - Dar condições para que os profissionais da rede de saúde possam diagnosticar e tratar precocemente os casos;

6. Garantir 100% de vacinação antirrábica dos
cães e gatos na campanha.

Proporção de cães e gatos vacinados na
campanha de vacinação antirrábica
canina.

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

Ação Nº 1 - Manter 100% do serviço funcionando

7. 90% de registros de óbitos alimentados no SIM
(Sistema de Informação) sobre Mortalidade até 60
dias do final do mês da ocorrência.

Proporção de registros de óbito
alimentados no SIM em até 60 dias do
final do mês de ocorrência.

0 90,00 90,00 Percentual 87,00 96,67

Ação Nº 1 - manter alimentado o sistema de informacao de SIM para que possamos assegurar o percentual de mortalidade ate 60 dias do final do mes de ocorrencia em 90%

8. 90% de registos de nascidos vivos alimentados
no SINASC, até 60 dias após o final do mês de
ocorrência.

Proporção de registros de nascidos vivos
alimentados em relação ao estimado,
recebidos na base federal até 60 dias após
o final do mês de ocorrência.

0 90,00 90,00 Percentual 87,00 96,67

Ação Nº 1 - manter alimentado o sistema de informacao de SINASC para que possamos assegurar o percentual de nascidos vivos ate 60 dias do final do mes de ocorrencia em 90%

9. Garantir 4 (quatro) ciclos, dos(6) seis
preconizados, com mínimo de 80% de cobertura
de imóveis visitados para controle vetorial da
Dengue.

Número de ciclos que atingiram mínimo
80% de cobertura de imóveis visitados
para controle vetorial Dengue.

0 80,00 80,00 Percentual 75,00 93,75

Ação Nº 1 - manter atualizado o ciclo do lira com objetivo de preconizar com no minimo 80 por cento de imoveis visitados

10. Garantir 2 (dois) testes de Sífilis por gestante. Número de testes de sífilis por gestante 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Priorizar e facilitar o acesso da gestante nas UBS para início precoce do pré-natal, ou seja, antes de 12 semanas de idade gestacional
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11. Garantir 95% de notificação de violência
interpessoal e autoprovocada com o campo
raça/cor preenchido com informação válida.

Proporção de notificação de violência
interpessoal e autoprovocada com o
campo raça/cor preenchido com
informação válida.

0 95,00 95,00 Percentual 87,00 91,58

Ação Nº 1 - Manter 100% do serviço funcionando

12. Implantar o Polo da Academia da Saúde. Adesão realizada. 0 100,00 1,00 Percentual 1,00 100,00

Ação Nº 1 - implatacao da academia da saude em nosso municipio

13. Promover e sensibilizar a população sobre
cuidados com a saúde e orientações em geral por
meio de eventos nas praças e comunidades.

Número de ações realizadas. 0 7 7 Número 5,00 71,43

Ação Nº 1 - realizar acoes que garantam orientar a populacao em geral sobre cuidados com a saúde

OBJETIVO Nº 5.3 - Implementar ações de saúde ambiental para promoção da Saúde e redução das desigualdades sociais.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Quantidade de domicílios atendidos por
sistemas de abastecimento de água adequados

Unidade 0 100 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - garante o sistema de abastecimento de agua em todas as areas do municipio

2. Quantidade de domicílios atendidos por
sistemas de esgotamento sanitário adequados

Unidade 0 100,00 1,00 Percentual 1,00 100,00

Ação Nº 1 - busca junto a funasa projetos para implementacao do servico de esgotamento sanitario em nosso municipio

3. Domicílios urbanos atendidos por coleta direta
de resíduos sólidos pela Funasa

Unidade 0 100,00 1,00 Percentual 1,00 100,00

Ação Nº 1 - busca junto a funasa projetos para implementacao do servico de coleta de lixo seletiva em nosso municipio

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção
Meta
programada
para o exercício

Resultados

122 -
Administração
Geral

Realizar a Territorialização e identificar pontos de atenção nas áreas do município. 100,00 100,00

Quantidade de domicílios atendidos por sistemas de abastecimento de água adequados 0 0

Alcançar, em 95% a cobertura vacinal adequada ao calendário básico de vacina da criança. 95,00 95,00

Implantar o Núcleo de Epidemiologia e Controle de Doenças (NECD). 100,00 99,09

Implantar o SRC, o serviço de referência para diagnósticos e tratamento de lesões precursoras do câncer do colo do útero, levando em
consideração a pactuação regional da Rede de Atenção às pessoas com doenças Crônicas, para municípios de Afonso Cunha, Buriti,
Duque Bacelar.

100 100

Alcançar percentual mínimo pactuado de exame de rastreamento de mamografia em mulheres na faixa etária de 50 a 69 anos. 0,40 0,39

Garantir 100% da adesão das equipes do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ). 100,00 89,00

Manter a realização de exames por imagem, como exemplo ultrassonografia, raios X, mamografia, eletrocardiograma. 100,00 89,00

Ampliar o número de especialidades ao ano (cardiologista, dermatologista etc.) 50 2

Construir, ampliar, reformar, adequar e recuperar os serviços próprios. 10,00 10,00

Ampliar o número de consultas médicas especializadas eletivas de ortopedia e outras especialidades. 3,00 8,00

Quantidade de domicílios atendidos por sistemas de esgotamento sanitário adequados 1,00 1,00

Implantar o Núcleo Municipal de Educação Permanente em Saúde. 100,00 97,90

Implantação de POP's-Procedimento Operacional Padrão nas Unidades Básicas de Saúde que realizem distribuição de medicamentos. 100,00 68,00

Implantar o Serviço de Referência para Diagnósticos do Câncer de Mama-SDM-r. 100,00 100,00

Monitorar os indicadores do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ) a cada trimestre. 100,00 97,00

Manter/acompanhar o contrato de prestação de serviços de exames de análises clínicas. 100,00 98,00

Suprir equipamentos, veículos, instrumentais, mobiliários e equipamentos de informática com substituição, em geral. 10,00 6,00

Domicílios urbanos atendidos por coleta direta de resíduos sólidos pela Funasa 1,00 1,00

Promover as ações de vigilância de óbito, priorizando reduzir a taxa de mortalidade materna e infantil. 50,00 44,00

Implantar a Farmácia Viva juntamente com o apoio da SES/MA. 100,00 88,00

Implantar nas Unidades Básicas de Saúde o consultório do tratamento de fumante. 0 2

Manter/acompanhar o contrato de prestação de serviços de fisioterapia. 100,00 100,00

Garantir a permanência de grupos terapêutico de álcool e drogas/usuários/familiares. 3 2

Garantir o funcionamento das ações e serviços de vigilância em saúde. 80,00 78,95

https://digisusgmp.saude.gov.br 20 de 38



Executar as atividades de seleção programação, aquisição, distribuição e dispersão dos medicamentos e insumos nas Unidades de
Saúde.

100,00 87,00

Implantar o Centro de Especialidades médicas em Hipertensão Arterial e Diabetes na região. 100,00 87,00

Encaminhar pacientes usuários Álcool e drogas motivados a receber orientações em comunidade terapêutica da região. 100,00 100,00

Garantir 85% de proporção de casos curados nos anos da coorte de TB pulmonar positiva. 85,00 80,00

Garantir o acesso da população alvo a prevenção, estratificação e tratamento com RDC em estágios clínicos pré-dialíticos. 50,00 43,90

Garantir o acesso dos pacientes com RDC ao tratamento de Hemodiálise de acordo com a pactuação regional da rede de atenção a
pessoa com doença crônicas.

100,00 99,00

Garantir a entrega dos medicamentos de ordem judicial. 100,00 100,00

Implantar protocolos do Programa de Medicamentos Excepcionais (alto custo) aos profissionais médicos. 100,00 100,00

Investigar e desenvolver ações de prevenção e controle de 95% dos surtos de epidemias notificados. 95,00 87,00

Realizar reuniões periódicas com os profissionais médicos incentivando o uso de medicamentos padronizados. 100,00 100,00

Diminuir a aquisição de medicamentos por ordem judicial. 100,00 45,00

Implantar o Centro de Testagem Anônima-CTA no munícipio. 1,00 1,00

Garantir 4 (quatro) ciclos, dos(6) seis preconizados, com mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da
Dengue.

80,00 75,00

Promover e sensibilizar a população sobre cuidados com a saúde e orientações em geral por meio de eventos nas praças e
comunidades.

7 5

301 - Atenção
Básica

Realizar a Territorialização e identificar pontos de atenção nas áreas do município. 100,00 100,00

Alcançar, em 95% a cobertura vacinal adequada ao calendário básico de vacina da criança. 95,00 95,00

Implantar o Sistema Nacional da Assistência Farmacêutica-Hórus, no âmbito municipal 100,00 87,00

Capacitar profissionais de equipes da Equipe Saúde da Família por meio de ações de matriciamento para melhor acolher pacientes
com transtorno mental.

100 6

Garantir 100% da adesão das equipes do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ). 100,00 89,00

Suprir os serviços próprios existentes, novos e ampliados de equipamentos, veículos, informática, instrumentais e mobiliários em
geral.

10,00 10,00

Construir, ampliar, reformar, adequar e recuperar os serviços próprios. 10,00 10,00

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Estratégia Saúde da Família (ESF). 2 2

Garantir a realização de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose. 100,00 100,00

Implantar o Serviço de Referência para Diagnósticos do Câncer de Mama-SDM-r. 100,00 100,00

Reduzir o percentual de gravidez na adolescência entre as faixa etária de 10 a 17 anos. 10,00 7,00

Alcançar o percentual mínimo de 0,40% ao ano. 12 8

Monitorar os indicadores do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ) a cada trimestre. 100,00 97,00

Informatizar as Unidades Básicas de saúde para implantação do Prontuário Eletrônico do Cidadão (PEC). 50 3

Ampliar o número de consultório odontológico nas UBS do município. 10,00 10,00

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Estratégia Saúde Bucal (PSB). 87,00 87,00

Encerrar 80% ou mais das doenças compulsórias imediatas registradas no Sistema de Informação sobre Agravos de Notificação
(Sinan) em até 60 dias à partir da data da notificação.

80,00 75,00

Promover as ações de vigilância de óbito, priorizando reduzir a taxa de mortalidade materna e infantil. 50,00 44,00

Implantar nas Unidades Básicas de Saúde o consultório do tratamento de fumante. 0 2

Aumentar a proporção de nascidos vivos, com mães com mínimo sete consultas de pré-natal. 80,00 67,00

Garantir a proporção mínima de 1,5% hab/ano de atendimento médico e enfermagem. 1,50 1,09

Implantar nas Unidades Básicas a Estratégia Amamenta Alimenta Brasil. 10,00 8,00

Suprir equipamentos, veículos, instrumentais, mobiliários e equipamentos de informática com substituição, em geral. 10,00 6,00

Aumentar a cobertura do Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF) na Estratégia Saúde da Família (ESF). 80 80

Ampliar o número de casos de doenças ou agravos relacionados ao trabalho, notificados. 100,00 100,00

Implantar o Centro de Especialidades médicas em Hipertensão Arterial e Diabetes na região. 100,00 87,00

Garantir investigação de óbito materno. 100,00 97,00

Aumentar o percentual de consulta de demanda programada. 30,00 26,00

Garantir o acesso da população alvo a prevenção, estratificação e tratamento com RDC em estágios clínicos pré-dialíticos. 50,00 43,90

Garantir 85% de proporção de casos curados nos anos da coorte de TB pulmonar positiva. 85,00 80,00

Garantir a adesão ao Programa Nacional de qualificação da Assistência Farmacêutica-Qualicar-SUS. 100,00 79,00
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Implantar o plano de enfrentamento da redução de Mortalidade Materna e Infantil 100,00 87,00

Garantir 100% de vacinação antirrábica dos cães e gatos na campanha. 100,00 100,00

Garantir 91% de proporção de curados nos anos de coorte de casos novos de Hanseníase. 91,00 88,00

Garantir o acesso dos pacientes com RDC ao tratamento de Hemodiálise de acordo com a pactuação regional da rede de atenção a
pessoa com doença crônicas.

100,00 99,00

Reduzir o número de Sífilis congênita. 100,00 96,00

90% de registros de óbitos alimentados no SIM (Sistema de Informação) sobre Mortalidade até 60 dias do final do mês da ocorrência. 90,00 87,00

Implantar protocolos do Programa de Medicamentos Excepcionais (alto custo) aos profissionais médicos. 100,00 100,00

Garantir o acesso dos pacientes oncológicos ao tratamento oncológico na referência pactuada na rede de atenção à pessoa com doença
crônica, componente oncologia.

100 8.705

Implantar o Centro de Apoio e Cuidado à Pessoa com deficiência. 100,00 100,00

Implantar com o apoio do CONNAS a planificação na maternidade de risco habitual de Coelho Neto. 100,00 88,00

90% de registos de nascidos vivos alimentados no SINASC, até 60 dias após o final do mês de ocorrência. 90,00 87,00

Reduzir a taxa de mortalidade prematura ( 30,00 26,00

Realizar reuniões periódicas com os profissionais médicos incentivando o uso de medicamentos padronizados. 100,00 100,00

Garantir o acesso dos pacientes em obesidade ao tratamento na referência pactuada na rede de atenção a pessoas com doença crônica,
componente obesidade.

100,00 99,00

Implantar a Atenção Domiciliar no município considerando a pactuacão da rede de urgência e emergência. 1,00 0,09

Habilitar com custeio os leitos de cuidados intermediários pela rede materno infantil-Ministério da saúde. 100,00 99,00

Aumentar a proporção de visita puerperal até o 7°(sétimo) dia de vida. 100,00 87,00

Garantir 2 (dois) testes de Sífilis por gestante. 100,00 100,00

Garantir 95% de notificação de violência interpessoal e autoprovocada com o campo raça/cor preenchido com informação válida. 95,00 87,00

Implantar o Polo da Academia da Saúde. 1,00 1,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Suprir os serviços próprios existentes, novos e ampliados de equipamentos, veículos, informática, instrumentais e mobiliários em
geral.

10,00 10,00

Implantar o Sistema Nacional da Assistência Farmacêutica-Hórus, no âmbito municipal 100,00 87,00

Implantar o SRC, o serviço de referência para diagnósticos e tratamento de lesões precursoras do câncer do colo do útero, levando em
consideração a pactuação regional da Rede de Atenção às pessoas com doenças Crônicas, para municípios de Afonso Cunha, Buriti,
Duque Bacelar.

100 100

Ampliar o percentual de parto normal na rede municipal e privada. 70,00 67,00

Aumentar a cobertura da assistência do serviço móvel de urgência (SAMU) em todas os acidentes no município. 80,00 78,00

Manter a realização de exames por imagem, como exemplo ultrassonografia, raios X, mamografia, eletrocardiograma. 100,00 89,00

Ampliar o número de especialidades ao ano (cardiologista, dermatologista etc.) 50 2

Ampliar o número de consultório odontológico nas UBS do município. 10,00 10,00

Transferir a modalidade de CAPS I para CAPS II, respeitando a portaria do Ministério da Saúde e da Rede Psicossocial pactuada. 0,00 0,00

Promover capacitação em caráter permanente para profissionais e trabalhadores do SAMU. 100,00 100,00

Ampliar o número de consultas médicas especializadas eletivas de ortopedia e outras especialidades. 3,00 8,00

Garantir a proporção mínima de 1,5% hab/ano de atendimento médico e enfermagem. 1,50 1,09

Implantar o CAPS AD II 24h, de acordo com a pactuação da Rede, respeitando a contrapartidas as contrapartidas Estaduais e
Municipal.

100,00 100,00

Manter em funcionamento a frota de ambulância dos serviço de urgência móvel (SAMU) 100,00 100,00

Aumentar a cobertura do Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF) na Estratégia Saúde da Família (ESF). 80 80

Ampliar o número de casos de doenças ou agravos relacionados ao trabalho, notificados. 100,00 100,00

Garantir a permanência de grupos terapêutico de álcool e drogas/usuários/familiares. 3 2

Implementar através do plano de atenção às urgência/emergência a unidade de suporte avançado para microrregião de Coelho Neto 0,00 0,00

Aumentar o percentual de consulta de demanda programada. 30,00 26,00

Alcançar o percentual mínimo de consulta de demanda espontânea. 40,00 36,00

Encaminhar pacientes usuários Álcool e drogas motivados a receber orientações em comunidade terapêutica da região. 100,00 100,00

Garantir investigação de óbitos infantis e fetais. 100,00 67,00

Garantir atendimento em tempo oportuno na Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 100,00 100,00

Garantir o custeio por meio do Ministério da Saúde, contra partida estadual e municipal da Unidade de Pronto Atendimento (UPA). 100,00 100,00

Garantir o acesso dos pacientes com RDC ao tratamento de Hemodiálise de acordo com a pactuação regional da rede de atenção a
pessoa com doença crônicas.

100,00 99,00

https://digisusgmp.saude.gov.br 22 de 38



Garantir materiais necessários para oficinas, atividades individuais, artesanato e artísticas no CAPS 1 e CAPS AD. 100 23

Implementar o número de leitos no Hospital e Maternidade de Coelho Neto de acordo com o cadastro do CNES. 50,00 45,00

Garantir o acesso dos pacientes oncológicos ao tratamento oncológico na referência pactuada na rede de atenção à pessoa com doença
crônica, componente oncologia.

100 8.705

Implementar os exames laboratoriais de urgência e emergência no serviço de pronto atendimento (UPA). 100,00 100,00

Realizar reuniões periódicas com os profissionais médicos incentivando o uso de medicamentos padronizados. 100,00 100,00

Implantar a Atenção Domiciliar no município considerando a pactuacão da rede de urgência e emergência. 1,00 0,09

304 - Vigilância
Sanitária

Implantar o Sistema Nacional da Assistência Farmacêutica-Hórus, no âmbito municipal 100,00 87,00

Garantir a adesão ao Programa Nacional de qualificação da Assistência Farmacêutica-Qualicar-SUS. 100,00 79,00

Reduzir o número de óbitos por leishmaniose visceral. 100,00 100,00

Garantir 100% de vacinação antirrábica dos cães e gatos na campanha. 100,00 100,00

Implantar protocolos do Programa de Medicamentos Excepcionais (alto custo) aos profissionais médicos. 100,00 100,00

Realizar reuniões periódicas com os profissionais médicos incentivando o uso de medicamentos padronizados. 100,00 100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Ampliar gradativamente o número de indivíduos avaliados nos SISVAN. 100,00 100,00

Alcançar, em 95% a cobertura vacinal adequada ao calendário básico de vacina da criança. 95,00 95,00

Implantar o Núcleo de Epidemiologia e Controle de Doenças (NECD). 100,00 99,09

Monitorar os indicadores do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ) a cada trimestre. 100,00 97,00

Garantir a realização de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose. 100,00 100,00

Encerrar 80% ou mais das doenças compulsórias imediatas registradas no Sistema de Informação sobre Agravos de Notificação
(Sinan) em até 60 dias à partir da data da notificação.

80,00 75,00

Garantir investigação de óbito materno. 100,00 97,00

Garantir o funcionamento das ações e serviços de vigilância em saúde. 80,00 78,95

Garantir investigação de óbitos infantis e fetais. 100,00 67,00

Reduzir o número de óbitos por leishmaniose visceral. 100,00 100,00

Garantir 85% de proporção de casos curados nos anos da coorte de TB pulmonar positiva. 85,00 80,00

Implantar o plano de enfrentamento da redução de Mortalidade Materna e Infantil 100,00 87,00

Garantir 91% de proporção de curados nos anos de coorte de casos novos de Hanseníase. 91,00 88,00

Reduzir o número de Sífilis congênita. 100,00 96,00

Investigar e desenvolver ações de prevenção e controle de 95% dos surtos de epidemias notificados. 95,00 87,00

90% de registros de óbitos alimentados no SIM (Sistema de Informação) sobre Mortalidade até 60 dias do final do mês da ocorrência. 90,00 87,00

90% de registos de nascidos vivos alimentados no SINASC, até 60 dias após o final do mês de ocorrência. 90,00 87,00

Garantir 4 (quatro) ciclos, dos(6) seis preconizados, com mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da
Dengue.

80,00 75,00

Garantir 2 (dois) testes de Sífilis por gestante. 100,00 100,00

Garantir 95% de notificação de violência interpessoal e autoprovocada com o campo raça/cor preenchido com informação válida. 95,00 87,00

306 - Alimentação e
Nutrição

Potencializar o pleno desenvolvimento infantil, a prevenção e o controle da anemia e outras carências nutricionais específicas para
primeira infância.

70,00 67,00

Implantar nas Unidades Básicas a Estratégia Amamenta Alimenta Brasil. 10,00 8,00
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários -
Fonte Livre
(R$)

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

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

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

Transferências de
convênios
destinados à Saúde
(R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

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

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

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A N/A N/A 65.085,00 N/A N/A N/A N/A 65.085,00

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

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A N/A 12.494.899,66 N/A N/A N/A N/A N/A 12.494.899,66

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

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A N/A 11.012.926,92 70.855,44 N/A N/A N/A N/A 11.083.782,36

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

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A N/A N/A 106.944,42 N/A N/A N/A N/A 106.944,42

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

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A N/A 29.772,60 N/A N/A N/A N/A N/A 29.772,60

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

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A N/A 204.865,98 N/A N/A N/A N/A N/A 204.865,98

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

306 -
Alimentação e
Nutrição

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

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/11/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
Os dados apurados que garantam 4 (quatro) ciclos, dos (6) seis preconizados, com no minimo 80% de cobertura de imoveis vistados para controle veorial da Dengue, informamos que o
resultado pode alterar em função da meta municipal por ciclo, que ainda está em processo de atualização. A meta por ciclo é o Nº e imóveis programados para o período de 2 meses, ao longo
do ano. Apesar de normatizada em 2019, os municípios ainda têm dificuldade de enviar a atualização desse dado no prazo, mesmo com o apoio do DAVS . O Ministério emitiu em 2020 as
Notas Informativas 08, 11 e 13 e em 2021, a Nota Técnica 03, que em linhas gerais, recomendam que as visitas domiciliares e aos pontos estratégicos sejam realizadas apenas se puder ser
garantida a segurança dos agentes e moradores. Quanto aos levantamentos entomológicos (LIRAa, LIA e por Ovitrampas), além dos cuidados acima citados.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta ano

2021
Resultado
Anual

%
alcançada
da meta

Unidade de
Medida

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

U 69 - 0 Número

2 Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. E 90,00 - 0 Percentual

3 Proporção de registro de óbitos com causa básica definida U 95,00 - 0 Percentual

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

U 75,00 - 0 Percentual

5 Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação. U 80,00 - 0 Percentual

6 Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes U 88,00 - 0 Percentual

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

8 Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade U 0 - 0 Número

9 Número de casos novos de aids em menores de 5 anos. U 0 - 0 Número

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

U 75,00 - 0 Percentual

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

U 0,39 - 0 Razão

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

U 0,20 - 0 Razão

13 Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar U 70,00 - 0 Percentual

14 Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos U 23,30 - 0 Percentual

15 Taxa de mortalidade infantil U 10 - 0 Número

16 Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência U 1 - 0 Número

17 Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica U 95,27 - 0 Percentual

18 Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF) U 88,00 - 0 Percentual

19 Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica U 92,54 - 0 Percentual

21 Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica E 100,00 - 0 Percentual

22 Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue U 4 - 0 Número

23 Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho. U 95,00 - 0 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/11/2022.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
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9. Execução Orçamentária e Financeira

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

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

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Subfunções Recursos
Ordinários -
Fonte Livre

Receitas de Impostos e de
Transferência de
Impostos - Saúde

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

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

Transferências de
Convênios
destinadas à Saúde

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde

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

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados à
Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 0,00 161.955,75 12.219.096,61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.381.052,36

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

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 0,00 126.618,00 18.016.643,09 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18.143.261,09

Capital 0,00 273.263,20 91.245,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 364.508,20

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

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

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

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 0,00 0,00 393.750,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 393.750,00

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

305 - Vigilância
Epidemiológica

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

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

306 - Alimentação
e Nutrição

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

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

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 7.169.823,18 1.704.951,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.874.774,70

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

TOTAL 0,00 7.731.660,13 32.425.686,22 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 40.157.346,35

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

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

Data da consulta: 16/11/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 4,53 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 90,91 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 20,72 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  100,00 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 29,61 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 32,84 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 812,33  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 54,68 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 2,77 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 13,00 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 0,91 %  

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

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 64,15 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 15,84 %  

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

Data da consulta: 16/11/2022.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 2.497.750,00 2.497.750,00 6.192.502,02 247,92

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 128.750,00 128.750,00 32.098,00 24,93

IPTU 128.750,00 128.750,00 32.098,00 24,93

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 0,00 0,00 0,00 0,00

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 257.500,00 257.500,00 10.816,41 4,20
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ITBI 257.500,00 257.500,00 10.816,41 4,20

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 0,00 0,00 0,00 0,00

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 1.287.500,00 1.287.500,00 1.986.692,54 154,31

ISS 1.287.500,00 1.287.500,00 1.986.692,54 154,31

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 0,00 0,00 0,00 0,00

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

824.000,00 824.000,00 4.162.895,07 505,21

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 30.855.399,48 30.855.399,48 38.712.023,58 125,46

Cota-Parte FPM 24.720.000,00 24.720.000,00 32.309.138,47 130,70

Cota-Parte ITR 98.880,00 98.880,00 6.838,41 6,92

Cota-Parte do IPVA 1.648.000,00 1.648.000,00 460.857,86 27,96

Cota-Parte do ICMS 4.120.000,00 4.120.000,00 5.872.660,38 142,54

Cota-Parte do IPI - Exportação 103.119,48 103.119,48 62.528,46 60,64

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências Constitucionais 165.400,00 165.400,00 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 165.400,00 165.400,00 0,00 0,00

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

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

33.353.149,48 33.353.149,48 44.904.525,60 134,63

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

SUBFUNÇÃO E CATEGORIA
ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

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

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

% (f/c)
x 100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 656.973,53 656.973,53 161.955,75 24,65 161.955,75 24,65 161.955,75 24,65 0,00

Despesas Correntes 20.600,00 20.600,00 161.955,75 786,19 161.955,75 786,19 161.955,75 786,19 0,00

Despesas de Capital 636.373,53 636.373,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

611.100,00 611.100,00 399.881,20 65,44 399.881,20 65,44 383.526,20 62,76 0,00

Despesas Correntes 126.600,00 126.600,00 126.618,00 100,01 126.618,00 100,01 110.263,00 87,10 0,00

Despesas de Capital 484.500,00 484.500,00 273.263,20 56,40 273.263,20 56,40 273.263,20 56,40 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (VI)

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

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

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (VIII) 51.500,00 51.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

Despesas de Capital 51.500,00 51.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 5.656.793,87 6.910.793,87 7.169.823,18 103,75 6.553.765,18 94,83 5.421.155,05 78,44 616.058,00

Despesas Correntes 4.270.123,87 5.524.123,87 7.169.823,18 129,79 6.553.765,18 118,64 5.421.155,05 98,14 616.058,00

Despesas de Capital 1.386.670,00 1.386.670,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

6.976.367,40 8.230.367,40 7.731.660,13 93,94 7.115.602,13 86,46 5.966.637,00 72,50 616.058,00

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

DESPESAS
LIQUIDADAS (e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 7.731.660,13 7.115.602,13 5.966.637,00

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) 616.058,00 N/A N/A

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

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

0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 7.115.602,13 7.115.602,13 5.966.637,00

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 6.735.678,84

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

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

379.923,29 379.923,29 -769.041,84

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 -769.041,84

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

15,84 15,84 13,28

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

CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual) (h)

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

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

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

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

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

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

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

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

EXERCÍCIO DO
EMPENHO

Valor
Mínimo para
aplicação em

ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado além

do limite
mínimo (o) =

(n - m), se

Total inscrito
em RP no

exercício (p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor
inscrito em

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

q)) se

Total
de RP
pagos

(s)

Total de RP
a pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o
valor

aplicado
além do

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

q) - u))

Empenhos de 2021 6.735.678,84 7.115.602,13 379.923,29 1.765.023,13 616.058,00 769.041,84 0,00 1.765.023,13 0,00 995.981,29

Empenhos de 2020 5.106.665,88 6.590.612,55 1.483.946,67 0,00 584,06 0,00 0,00 0,00 0,00 1.484.530,73

Empenhos de 2019 5.346.538,94 6.003.345,20 656.806,26 0,00 4.723.139,94 0,00 0,00 0,00 0,00 5.379.946,20

Empenhos de 2018 4.858.506,87 5.060.012,38 201.505,51 0,00 22,00 0,00 0,00 0,00 0,00 201.527,51

Empenhos de 2017 4.582.806,99 5.254.147,00 671.340,01 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 671.340,01

Empenhos de 2016 4.726.595,60 5.150.640,00 424.044,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 424.044,40

Empenhos de 2015 4.078.948,47 4.201.245,65 122.297,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 122.297,18

Empenhos de 2014 3.962.282,06 5.463.212,32 1.500.930,26 0,00 3.515.767,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.016.697,26

Empenhos de 2013 3.546.042,07 4.329.292,86 783.250,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 783.250,79

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

0,00

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

0,00

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

0,00

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

DA LC 141/2012

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

2

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

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 36.168.925,61 36.168.925,61 25.760.267,75 71,22

Provenientes da União 34.264.925,61 34.264.925,61 25.760.267,75 75,18

Provenientes dos Estados 1.904.000,00 1.904.000,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

36.168.925,61 36.168.925,61 25.760.267,75 71,22

DESPESAS COM SAUDE POR
SUBFUNÇÕES E CATEGORIA

ECONÔMICA NÃO COMPUTADAS NO
CÁLCULO DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 13.705.538,76 15.314.538,76 12.219.096,61 79,79 12.153.858,61 79,36 11.039.702,74 72,09 65.238,00

Despesas Correntes 11.344.688,76 12.953.688,76 12.219.096,61 94,33 12.153.858,61 93,83 11.039.702,74 85,22 65.238,00

Despesas de Capital 2.360.850,00 2.360.850,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIV)

18.494.660,15 20.807.351,12 18.107.888,09 87,03 17.202.418,86 82,67 15.763.285,08 75,76 905.469,23

Despesas Correntes 15.732.460,15 18.045.151,12 18.016.643,09 99,84 17.111.173,86 94,82 15.763.285,08 87,35 905.469,23

Despesas de Capital 2.762.200,00 2.762.200,00 91.245,00 3,30 91.245,00 3,30 0,00 0,00 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XXXV)

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

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

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 1.446.076,70 1.446.076,70 393.750,00 27,23 393.750,00 27,23 390.100,00 26,98 0,00

Despesas Correntes 1.343.076,70 1.343.076,70 393.750,00 29,32 393.750,00 29,32 390.100,00 29,05 0,00

Despesas de Capital 103.000,00 103.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XXXVII)

213.725,00 213.725,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 105.575,00 105.575,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 108.150,00 108.150,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XXXVIII) 97.335,00 97.335,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 97.335,00 97.335,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 8.090.675,00 8.445.675,00 1.704.951,52 20,19 995.144,45 11,78 829.189,87 9,82 709.807,07

Despesas Correntes 3.019.805,00 3.374.805,00 1.704.951,52 50,52 995.144,45 29,49 829.189,87 24,57 709.807,07

Despesas de Capital 5.070.870,00 5.070.870,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS DESPESAS NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO
MÍNIMO (XL) = (XXXIII + XXXIV +
XXXV + XXXVI + XXXVII + XXXVIII+
XXXIX)

42.048.010,61 46.324.701,58 32.425.686,22 70,00 30.745.171,92 66,37 28.022.277,69 60,49 1.680.514,30

DESPESAS TOTAIS COM SAÚDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS

PRÓPRIOS E COM RECURSOS
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV + XXXIII) 14.362.512,29 15.971.512,29 12.381.052,36 77,52 12.315.814,36 77,11 11.201.658,49 70,14 65.238,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XLII) = (V + XXXIV)

19.105.760,15 21.418.451,12 18.507.769,29 86,41 17.602.300,06 82,18 16.146.811,28 75,39 905.469,23

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XLIII) = (VI + XXXV)

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV) = (VII +
XXXVI)

1.446.076,70 1.446.076,70 393.750,00 27,23 393.750,00 27,23 390.100,00 26,98 0,00
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VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XLV) =
(VIII + XXXVII)

265.225,00 265.225,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XLVI) =
(IX + XXXVIII)

97.335,00 97.335,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII) = (X +
XXXIX)

13.747.468,87 15.356.468,87 8.874.774,70 57,79 7.548.909,63 49,16 6.250.344,92 40,70 1.325.865,07

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE
(XLVIII) = (XI + XL)

49.024.378,01 54.555.068,98 40.157.346,35 73,61 37.860.774,05 69,40 33.988.914,69 62,30 2.296.572,30

(-) Despesas da Fonte: Transferências da
União - inciso I do art. 5º da Lei
Complementar 173/2020

42.048.010,61 46.324.701,58 32.425.686,22 70,00 30.745.171,92 66,37 28.022.277,69 60,49 1.680.514,30

TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS
COM RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

6.976.367,40 8.230.367,40 7.731.660,13 93,94 7.115.602,13 86,46 5.966.637,00 72,50 616.058,00

FONTE: SIOPS, Maranhão04/03/22 10:23:04
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e não processados (regra
nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

Valor
Transferido em

2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Manutenção das Ações e Serviços Públicos
de Saúde (CUSTEIO)

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 7.003.647,34 R$ 0,00

10301501921CE - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 8.751,32 8751,32

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 5.470.501,00 5470501,00

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 1.596.486,00 1596486,00

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 9.410.440,92 9410440,92

1030250188585 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 6.000,00 6000,00

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO
PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 300.564,80 300564,80

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO
DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 29.772,60 29772,60

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA
EM SAÚDE R$ 536.365,90 536365,90

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 12.000,00 12000,00

Fonte: Fundo Nacional de Saúde (FNS)

1 – Os valores pagos em outro exercício fiscal mesmo tendo sua memória de cálculo e ano anterior, não estarão sendo computados para aquela prestação de contas.
2 – Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção e
estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

256.680,94 0,00 256.680,94

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não específicas
para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus
(COVID-19)

0,00 63.954,80 63.954,80

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do FNS
aos fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no
exercício de 2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem
recursos do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo de
mitigar as dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo nº 6,
de 20 de março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus (Covid-
19). MP 938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00
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Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

256.680,94 63.954,80 320.635,74

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 3.658.192,60 2.536.865,81 1.997.669,89

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 3.658.192,60 2.536.865,81 1.997.669,89

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição em
2021 - Restos
a pagar não
processados

(b)

Inscrição em
2021 - Saldo
total (c) =

a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020 -
Saldo total
(c) = a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o

Saldo até o

processados

Administração Geral 539.195,92 1.121.326,79 1.660.522,71 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 351.047,97 23.102,78 374.150,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 351.047,97

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 539.195,92 1.121.326,79 1.660.522,71 351.047,97 23.102,78 374.150,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 351.047,97

Gerado em 16/11/2022 14:46:08
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00
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Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 16/11/2022 14:46:06
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância -
nacional - Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19
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Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 16/11/2022 14:46:09
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
As informações coletadas pelo SIOPS são provenientes do setor responsável pela contabilidade do Ente federado, podendo-se utilizar para o preenchimento do SIOPS os dados contábeis ou as
informações dos relatórios e demonstrativos de execução orçamentária e financeira dos governos estaduais, distrital e municipais, o que fica claro que os dados informados foram coletado pela
serviço do contabalidade do Municipio.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 16/11/2022.

Outras Auditorias 

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/11/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias
Não Houve auditoria para o periodo.
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11. Análises e Considerações Gerais

É extremamente importante a profissionalização da gestão da saúde e a utilização de ferramentas de aferimento de desempenho das ações sob a óptica da continuidade, que inclui delinear
políticas públicas juntamente com a participação do controle social.

Considerando que dentre os vários desafios enfrentados diariamente na saúde pública, faz-se necessário cada vez mais a responsabilização na manutenção do financiamento dos demais entes
federados, com o fito de garantir condições para o desenvolvimento e o cumprimento integral das ações pactuadas.

Por fim, é sabido da necessidade contínua de avançar mais com os dispositivos existentes e também de outros novos, todavia, é preciso o envolvimento de todos os atores (usuários,
trabalhadores, prestadores e gestores das três esferas governamentais) atuem de forma integrada, solidária e sistêmica do SUS.  
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
Aproximação da elaboração da PAS pelos setores com os instrumentos de planejamento e gestão governamental (PMS, PPA, LDO, LOA); Monitorar e avaliar as metas do Plano Municipal de
Saúde; Aprimorar a divulgação das ações de saúde; Finalizar o processo de informatização das Unidades Básicas de Saúde, com a implantação do E-SUS PEC; Manter e aprimorar o
acompanhamento e monitoramento da Programação Pactuada e Integrada ¿ PPI, por parte da Seção de Controle, Avaliação e Auditoria , referente à população própria e referenciada.

 
JOSELY MARIA SILVA ALMEIDA 

Secretário(a) de Saúde 
COELHO NETO/MA, 2021
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Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Sem Parecer

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Sem Parecer

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Sem Parecer

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Sem Parecer

Auditorias
Considerações:
Sem Parecer

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Sem Parecer

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
Sem Parecer

Status do Parecer: Em Elaboração

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MARANHAO

MUNICÍPIO: COELHO NETO 
Relatório Anual de Gestão - 2021 

Parecer do Conselho de Saúde
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COELHO NETO/MA, 01 de Abril de 2024 

Conselho Municipal de Saúde de Coelho Neto
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