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1. IDENTIFICAGAO DO MUNICIPIO

1.1 Secretario(a) de Saude em Exercicio
Secretario em Exercicio

Nome: ABEL SANT'ANNA JUNIOR Data da Posse: 01/01/2013
Secretario de Saude Referente ao Ano do Relatério de Gestao
Nome: ABEL SANT'ANNA JUNIOR Data da Posse: 01/01/2013
A Secretaria de Saude teve mais de um gestor no periodo a que se refere a RAG? N&o
1.2 Informag¢bes do Fundo Municipal de Saude
Instrumento legal de criacdo do FMS Tipo Lel - 3457
CNPJ 09.288.947/0001-14 - Fundo de Saude
Data 13/06/1991
O Gestor do Fundo é o Secretério da Saude? Sim
Gestor do FMS ABEL SANT'ANNA JUNIOR
Cargo do Gestor do FMS Secretario de Saude
1.3 Informacdes do Conselho de Saude
Instrumento legal de criacdo do CMS Tipo Lei - 3458
Nome do Presidente do CMS VALDIR RODRIGUES FRANCO
Data 13/06/1991
Segmento gestor
Data da Ultima elei¢do do Conselho 09/05/2013
Telefone 2831555681
E-malil cmsaude@cachoeiro.es.gov.br
1.4 Conferéncia de Saude
Data da ultima Conferéncia de Saude 07/2011
1.5 Plano de Saude
A Secretaria de Saude tem plano de saude referente ao .
ano do relatorio de gestao? Sim
Vigéncia do Plano de Saude De 2010 a 2013
Situacao Aprovado
Aprovacao no Conselho de Saude Resolugéo n® 33 Em 02/02/2011
A SECRIAKE A Shude Fem plano de saude referente ao
periodo de 2014 a 2017? Néo
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1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salarios
O Municipio possui Plano de Carreira, Cargos e Salarios Sim
(PCCS)?
O Municipio possui Comissédo de elaboracao do Plano de
Carreira, Cargos e Saléarios (PCCS)?
1.7 Informacdes sobre Regionalizagéo



O municipio pertence a Regiao de Saude: SR CACHOEIRO DO ITAPEMIRIM
O municipio participa de algum consércio? Sim
O municipio esta organizado em regifes intramunicipal? N&o Quantas?

1.8 Indroducéo - Consideracdes Iniciais

Durante o exercicio 2013 foi intensificado o processo de constru¢do de mecanismos de planejamento

para consecucédo das propostas e acdes necessarias ao atendimento da populacéo. O principal foi a
elaboracdo do Planejamento Estratégico, com o objetivo de identificar pontos fortes e fracos e

estabelecer diretrizes norteadoras.

O RAG 2013 reflete o esforco direcionado para compatibilizar os recursos financeiros escassos frente as
inUmeras acOes e projetos programados para execucao durante o exercicio. No conjunto do que foi
previsto, conseguimos realizar aproximadamente 80% das acdes previstas.

O agrupamento das diretrizes, objetivos e a¢cdes obedeceu a sequéncia estabelecida no Plano Municipal de
Saude 2010-2013.



2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

2.1. POPULA(;AO ESTIMADA DO ANO 2013 205.213

Populagéo do ultimo Censo (ano 2012) Qte %
Total 192.156 100,00%

Populagéo do ultimo Censo (ano 2010) Qte %
Branca 90.698 51,66%
Preta 19.814 9,66%
Amarela 1.013 0,49%
Parda 78.182 38,10%
Indigena 176 0,09%
Sem declaragao 6 0,00%

® Branca ® Preta @ Amarela ~ Parda # Incligena
© Sem declaragédo
2.1.1. POPULA(;AO SEXO E FAIXA ETARIA a
Faixas Etarias Homem Mulher Total =y ‘m
00-04 6.480 6.206 12.686 Sore o
05-09 7.059 6.753 13.812 Len o
10-14 8.011 7.917 15.928 G oeaien e
15-19 8.219 8.187 16.406 E
& 40- e

20-29 16.913|  17.372|  34.285 Ry
3039 14.604 15 382 25,966 p 30-38 .
20-49 13.225 14.046 27 271 Z 20-29 L
50-59 9981 10510]  20.491 - 15-18 -
60-69 5.311 6.146|  11.457 10-14 Lo .
70-79 2.942 3.802 6.744 05-09 o EEEm
80+ 1.209 1.881 3.090 00-04 v IR
Total 93.954 98.202 192.156

[! Homem & Mulher|

Andlise e consideragfes do Gestor sobre Dados Demogréficos
N&o ocorreram alteragbes em comparacao com os dados de 2012. Os dados apresentados referem-se ao
CENSO 2010. Portanto, ficam mantidas as andlises e considera¢des do RAG2011, ratificadas no RAG2012.

2.3 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETARIA E POR RESIDENCIA (Fonte: Portal DATASUS
Tabnet/SIM - 2011)

Ultima atualizagéo: 28/03/2014 08:

19:05
|nternag6es por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10al4 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 0 0 0 0 3 11 10 12 8 5
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 1 1 0 0 1 5 8 21 30 57 53
Capitulo 11l Doenca; do sangue e dos orgaos hematopoeticos e o 1 N 0 1 1 1 1 1 0 2
alguns transtornos imunitarios
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 0 0 0 0 2 1 2 7 23 31 26
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 1 2 3 8 6 6
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 1 1 1 0 1 1 0 0 2 3 8
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 1 0 0 1 1 1 25 54 85 82
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 0 1 0 0 1 1 2 1 9 15 21
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 0 1 0 0 1 0 4 3 14 9 14
Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Cap_ilul(_) Xl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

| conjuntivo
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 1 0 0 0 0 0 0 3 1 5 9
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 0 0 2 1 1 0 0 0
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 19 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Capnult_) XV Malforma_icoes congenitas, deformidades e 10 0 > 1 0 0 0 5 0 0 1
anomalias cromossomicas
Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames
o N i 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte
Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 2 0 1 2 23 35 40 21 12 16 13
Total 34 6 4 3 31 51 72 98 167 237 241
~ e Idade
Internacgdes por Capitulo CID-10 80 | ignorada | TOW
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 2 0 51




Capitule T Algumas deencas infecciosas e
parasitarias

Capitule 1T Meoplasias [tumores]

Capitulo III Deencas do sangue ¢ dos ergacs
hematopoeticos e alguns transtornos
imunitarios

Capitulo IV Deencas endocrinas, nutricionais
e metabalicas

Capitu|o W Transtornos mentais &
compoitamentais

Capitulo VI Doencas do sistema nervase

Capitule IX Deencas do aparelho circulaterie

Capitulo ¥ Doencas de aparelhe respiraterio

Capitule ¥I Doencas do aparelha digestive

Capitule ¥II Doencas da pele & do tecido
subcutaneo

Capitule XIIT Doencas do sistema
osteamuscular e do tecido conjuntive

Capitule ¥I%Y Deoencas de aparelhe
geniturinaria

Capitule ¥ Gravidez, parto & puerperia

Capitulo ¥\W'I Algumas afeccoes eriginadas no
periada parinatal

Capitule ¥WII Malformacoes congenitas,
deformidades e anomalias cromossomicas

Capitule XVIII Sintomas. sinais e achades
anormais de exames clinicos e de laberatorio,
nao classificados em outra parte

Capitule ¥¥ Causas externas de morbidade &
de mortalidade

~ P Idade
Internagdes por Capitulo CID-10 8 | ignorada | oW
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 39 0 216
Capitulo 1l Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e 2 0 10
alguns transtornos imunitarios
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 45 1 138
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 5 0 31
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 22 0 40
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 117 1 368
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 59 0 110
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 17 0 63
Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 0 2
Capitulo XIIl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 1 0 1
conjuntivo
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 11 0 30
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 4
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 0 0 19
Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e o 0 16
anomalias cromossomica
Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames 4 0 7
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte
Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 21 4 190
Total 346 6 1.296
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Andlise e consideracdes sobre Mortalidade

No ano de 2013, a principal causa de 0Obito foram as doencgas do aparelho circulatorio, seguidas pelas
neoplasias. Comparativamente a 2012, observa-se que houve algumas alteracdes significativas, dentre as
guais citamos o nimero de Obitos do Grupo XV — Gravidez, Parto e Puerpério, onde em 2012 nédo houve
oObitos, contrastando com os quatro 6bitos de 2013. Isto reflete a necessidade de intervengfes no
programa de saude da mulher e da crianga. Providéncias ja foram tomadas para mudar este quadro, tais
como: contratacdo de Ginecologista para a realizagdo do pré-natal de alto risco (que deixou de ser feito
pelo Hospital Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim) e o processo seletivo para ACS que permitird a
captacao precoce da gestante. Houve aumento no nimero de Obitos por doencas do sangue, doencas
enddcrinas, transtornos mentais, doengas do sistema nervoso, doencas do aparelho digestivo e mas
formac6es congénitas. Por outro lado, houve queda no nimero de 6bitos por neoplasias, doengas do
aparelho respiratdrio, doencas de pele e do tecido subcutaneo, doencas do aparelho geniturinario,
doencas do aparelho respiratorio e doengas do sistema osteomuscular e tecido conjuntivo. No balanco
geral o nimero de ébitos aumentou em 1,23% (16 pessoas a mais que em 2012). A terceira maior causa de
Obito permanece as causas externas (acidentes, homicidios e suicidios), principalmente os acidentes
envolvendo os condutores de motocicletas. Apesar de alto, este nimero reduziu em 5,00% quando
comparados a 2012 (190/2013 - 200/2012). Isto demonstra a necessidade de manutencéo de agbes
intersetoriais visando uma reducao ainda maior nestes nimeros.

2.4. MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETARIA (Por tal DATASUS Tabnet/SIH - Jan a Dez - 2013)

null

|ntemag(jes por Capituk) CID-10 Menor 1 la4 5a9 10al4 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79 80 Total
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 153 155 56 35 24 44 58 57 71 59 46 60 818
Capitulo Il Neoplasias [tumores] o] 10 12 6 33 26 91 177 218 211 164 110 1.058
t(?:s;l;lgqglsli)ntﬁzicgﬁ:: sangue e dos orgaos hematopoeticos e alguns 3 A 4 3 1 28 9 9 4 8 16 A 103
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 8 13 4 3 5 8 15 32 55 34 31 29 237
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 4 18 162 209 179 130 48 6 1 757
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 12 26 27 7 10 17 22 37 43 26 12 8 247
Capitulo VIl Doencas do olho e anexos 0 3 0 0 2 1 3 3 15 14 4 0 45
Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide 6 4 6 3 2 1 0 1 1 0 0 0 24
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 5 3 1 5 16 36 100 181 339 391 379 235 1.691
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 209 327 161 55 33 68 61 72 92 142 195 243 1.658
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 15 71 72 61 38 121 160 196 214 175 137 62 1.322
Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 14 35 34 21 6 41 28 13 25 24 17 21 279
Capitulo XIll Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 5 18 18 22 22 31 41 66 72 37 18 4 354
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 13 40 53 42 49 128 123 105 133 97 90 52 925
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 25 558 1.186 559 48 0 0 0 0 2.376
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 382 9 0 1 2 1 2 0 0 0 0 0 397
gi%tjézsr\r{ilclal\galformacoes congenitas, deformidades e anomalias 55 18 8 6 3 3 3 o 1 3 o 0 100
giglrt:llgriévggglrtomas, SIr:aIZri iil:;dg;;normals de exames clinicos e de 1 4 8 9 13 28 36 25 22 27 23 24 220
((:::L;lasiglsloe;(::r#::oes, envenenamento e algumas outras consequencias de 1 47 97 79 152 248 279 207 188 97 77 68 1.650
Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 0 0 0 1 3 1 3 2 1 3 1 0 15
g:zgg?cﬁzgze;lgﬁzque influenciam o estado de saude e o contato com 0 5 15 7 2 3 34 21 35 1 1 7 201
Total 892 792 576 395 1.022 2311 1.836 1.431 1.659 1.407 1.228 928 14.477
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Capitulo I Algumas deencas infecciosas e
parasitarias

Capitula II Meoplasias [turmores]

Capitule III Doencas do sangue & dos argaos
hematopoetices e alguns transtornos
imunitarios
Capitule I'V Doencas endocrinas, nutricienais
e metabolicas

Capitule ¥ Transtornos mentais e
comportamentais

Capitulo VI Doencas do sistema nervaso

Capitulo WII Deencas do olho & anexos

Capitule WIII Doencas do ouvido e da apofise
mastoide

Capitule I¥ Doencas do aparelhe circulatorio
Capitulo ¥ Doencas da aparelha respiratorio

Capitule ¥I Doencas do aparelhe digestive

Capitule ¥1I Doencas da pele & do tecide |
subcutaneo

Capitula ¥III Dosncas do sistema
psteomuscular e do tecide conjuntive

Capitula ¥I% Deencas de aparelha
geniturinario

Capitulo ¥V Gravidez, parto & puerperio

Capitulo ¥vI Algumas afeccoes originadas no
perioda perinatal

Capitule ¥%I1I Malfarmacees congenitas,
deformidades e anemalias cromossomicas

Capitule ¥VIII Sintomas. sinais & achades
anormais de exames clinicos e de laboratoria,
nao classificados em outra parte
Capitule ¥IX¥ Lesoes, envenenamento e
algumas outras consequencias de causas
euternas

Capitulo ¥¥ Causas extarnas de morbidade
de mortalidade

Capitule XXI Fatores que influenciam o estada |
de saude e o contato com as services de
saude

Andlise e considera¢fes sobre Morbidade

Os dados mostram que prevalece como principal causa de internacado a gravidez, parto e puerpério. Em
seguida estéo as doencgas do aparelho circulatério que registraram aumento de 9,87% em relagéo a 2012.
As doencas do aparelho respiratério ocuparam o terceiro lugar com aumento de 20,49% em relacdo a 2012,
devido principalmente a epidemia de coqueluche que atingiu o Espirito Santo em 2013. As causas externas
ocuparam o quarto lugar na lista de internacgdes registrando aumento de 4,36% em relacédo a 2012 (lesdes,
envenenamentos, acidentes de transito e outras causas). Os acidentes de motocicleta permanecem
ocupando o topo da lista, causando transtornos para o Sistema Unico de Salde e contribuindo
negativamente na regulacédo de vagas para internacéo. E preciso intensificar as acdes intersetoriais para
coibir os acidentes de transito envolvendo os 6rgaos fiscalizadores e sociedade organizada. Ocupando o
quinto lugar temos as doencas do aparelho digestivo que obtiveram um aumento de 41,08% em relacdo a
2012, causado principalmente pelos casos de gastroenterite registrados no inicio de 2013.

MORBIDADE VERSUS MORTALIDADE:
Na comparacéo entre mortalidade e morbidade destacamos o aumento da morbidade nas neoplasias em
detrimento de reducdo da mortalidade por neoplasias, o que indica uma melhor efetividade dos servicos.



Este efeito pode ser observado também nas doengas do aparelho respiratorio onde houve diminuicéo da
mortalidade. A mesma coeréncia foi observada nos agravos que tiveram pequena queda.



3. REDE FiSICA DE SAUDE, PUBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVIGO AO SUS 28/03/2014 11:29:34

3.1 TIPO GESTAO Tipo Gestio

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

CENTRAL DE REGULACAO DE SERVICOS$ 1 o . o

DE SAUDE

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 2 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 30 3 1 26

CLINICA/ICENTRO DE ESPECIALIDADE 5 ) 0 5

CONSULTORIO ISOLADO 5 0 0 5

HOSPITAL ESPECIALIZADO 3 0 2 1

HOSPITAL GERAL 2 ) 0 2

POLICLINICA 2 0 0 2

POSTO DE SAUDE 5 5 0 0 ' Estadual 12,50% ® Municipal 17, 15% & Dupla 70,3 1%
SECRETARIA DE SAUDE 1 ) 0 1

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E : -

TERAPIA (SADT ISOLADO) 3 0 3 0 Esfera Administrativa

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 3 3 0 0

UNIDADE MOVEL TERRESTRE 2 ) 0 2

Total 64 1 8 45

3.2. ESFERA ADMINISTRATIVA (GERENCIA)

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

PRIVADA 8 0 4 4

ESTADUAL 6 0 4 2

MUNICIPAL 50 11 0 39

Toral o u 8 5 [# Publica 87,50% ® Privada 12,50%

Justificativa de Dupla Gestao
O Municipio de Cachoeiro de Itapemirim, devido & condicéo de Gestéo (Gestao dos servigos, diferente de Esfera
Administativa), é responsavel apenas pela Gestdo da Atengéo Bésica, sendo a Gestdo dos procedimentos de média e
alta complexidade de competéncia do Gestor Estadual. Desta forma os estabelecimentos que possuem servi¢os de
atencao basica e média complexidade possuem dupla gestédo (Municipal e Estadual).

Analise e consideragbes do Gestor sobre Prestadores de Servigos ao SUS

A rede fisica de salide publica e privada prestadora de servicos ao SUS no Municipio é composta de 64 Estabelecimentos
de salde. Sendo que 50 Estabelecimentos de salde estdo na Esfera Administrativa Municipal, ou seja, sdo gerenciados
pelo Municipio.

Destes, 11 estabelecimentos realizam apenas procedimentos de atencao basica, e 39 realizam atendimentos na atencao
béasica e ofertam também servigcos de média complexidade (procedimentos especializados, como exemplo: exames
complementares de diagndstico).

Dos 64 estabelecimentos de saude, 45 (70,31%) possuem, conforme quadro acima, Gestédo Dupla (atencao basica e
média complexidade). O restante da rede é formada por 11 (17,19%) estabelecimentos de salde que possuem apenas
Gestdo municipal (atengdo basica) e 8 (12,5%) apenas Gestao Estadual (média e alta complexidade).



4. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES) Otima auazacio 24092014 11

AUTONOMO Vineule
TIPO TOTAL
INTERMEDIADO ORG DA SOCIEDADE CIVIL DE ”
INTERESSE PUBL(OSCIP)
INTERMEDIADO P ENTIDADE FILANTROPICA E/OU SEM | .
FINS LUCRATIVO
INTERMEDIADO POR EMPRESA PRIVADA 5
SEM TIPO 85
TOTAL 406 @ AUTONOMO @ ESTAGIO ® OUTROS © RESIDENCIA
® VINCULD EMPREGATICIO
ESTAGIO
TIPO TOTAL
SEM TIPO 1
TOTAL 1
OUTROS
TIPO TOTAL
BOLSA 1
PROPRIETARIO 8
TOTAL 9
RESIDENCIA
TIPO TOTAL
SEM TIPO 12
TOTAL 12
VINCULO EMPREGATICIO
TIPO TOTAL
CARGO COMISSIONADO 41
CELETISTA 1426
CONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 1304
EMPREGO PUBLICO 37
ESTATUTARIO 516
SEM TIPO 410
TOTAL 3734

Analise e Consideracgdes Profissionais SUS

O Municipio possui atualmente 4.162 profissionais cadastrados no CNES (profissionais com atendimento ao SUS), entre
funcionarios da administragéo publica e privada. Destes, 406 (9,76%) estdo enquadrados como autbnomos, ja no Vinculo
Empregaticio sao 3.734 (89,72%) profissionais e o restante totalizam o percentual de 0,52% enquadrados nos demais
vinculos.

Comparado ao ano de 2012 (em 2012 estavam cadastrados 4.103 profissionais), verificamos um aumento, em 2013, de
1,43% no namero de profissionais cadastrados no CNES.



5. PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE

1- Diretriz: ADEQUAR O MODELO ASSISTENCIAL E AMPLIAR O ATENDIMENTO DA POPULAGAO DO MUNICIPIO, PROMOVENDO
A ADEQUAGAO FISICA E DE RECURSOS HUMANOS DA REDE DE SAUDE MUNICIPAL A UM MODELO DE SAUDE

CENTRADO NA PREVENCAO A PARTIR DOS PROGRAMA DE AGENTE COMUNITA RIO DE SAUDE E DE SAUDE DA
FAMILIA.

1.1- Objetivo: MANUTENCAO DAS ACOES DE PSF E PACS

Indicadores: % EXECUCAO DAS ACOES

1.1.1- Acdo: GARANTIR E PROMOVER O FUNCIONAMENTO DAS UNIDADES DE PSF E PACS.

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

1.2- Objetivo: APARELHAMENTO, REAPARELHAMENTO E REFORMA DE UNIDADES DE PSF

Metas: ADEQUAR EM 100% AS CONDIGOES ESTRUTURAIS E OPERACIONAIS
Indicadores: N° UNIDADES APARELHADAS, REAPARELHADAS OU REFORMADAS

1.2.1- Agio: GERAR CONDICOES ESTRUTURAIS ADEQUADAS PARA PROMOVER MELHORIA NA
QUALIDADE DO ATENDIMENTO.

Meta Prevista: 02 UNIDADES DE SAUDE

Meta Executada: 04 UNIDADES COM REFORMA INICIADA
(UBS: BURARAMA, CONDURU, CORREGO
MONOS E VILLAGE DA LUZ

1.3- Objetivo: CONSTRUGAO DE UNIDADES DE PSF

Metas: CONSTRUIR 100% DENTRO DOS PADROES SANITARIOS
Indicadores: N° UNIDADES CONSTRUIDAS

1.3.1- Agdo: CONSTRUIR UNIDADE PARA POSSIBILITAR A AMPLIAGAO NA OFERTA DO S SERVIGOS DE
SAUDE COM MAIS COMODIDADE.

Meta Prevista: 01 UNIDADE DE SAUDE

Meta Executada: 04 UNIDADES DE SAUDE (OBRAS
INICIADAS: UBS ABELARDO MACHADO,
CORAMARA, GILSON CARONE E NOVO
PARQUE)

2- Diretrizz GARANTIR ACESSO AO CLIENTE/USUARIO SUS NA ATENCAO BASICA A SA UDE, PROMOVER ASSISTENCIA
ODONTOLOGICA, FARMACEUTICA, LABORATORIAL A POPULACAO DO MUNICIPIO.

2.1- Objetivo: MANUTENGAO DA FARMACIA POPULAR

Metas: MANTER 100% DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELA UNIDADE
Indicadores: ATIVIDADE MANTIDA

2.1.1- Agdio: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DA FARMACIA POPULAR.

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

2.2- Objetivo: MANUTENGAO DOS SERVICOS DE PREVENGAO E CURATIVOS ODONTOLOGICOS

Metas: REALIZAR 100% AGOES PREVENTIVAS E CURATIVAS ODONTOLOGICAS
Indicadores: GRAU DE CUMPRIMENTO DO PLANEJADO



2.2.1- Acdo: GARANTIR A MANUTENQAO DAS ATIVIDADES DOS SERVICOS DE PREVENGCAO E
CURATIVOS ODONTOLOGICOS
Meta Prevista: 100% ATIVIDADES MANTIDAS

Meta Executada:  100%

2.3- Objetivo: MANUTENGAO DO LABORATORIO MUNICIPAL

Metas: ATENDER 100% DA CLIENTELA DO SUS QUE DEMANDAREM SERVICO DO LABORATORIO MUNICIPAL
Indicadores: ATIVIDADES REALIZADAS

2.3.1- Agdo: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DO LABORATORIO MUNIC IPAL.

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

2.4- Objetivo: MANUTENCAO DA REDE BASICA DE SAUDE

Metas: REALIZAR 100% DAS ACOES PREVISTAS PARA A ATENGAO BASICA
Indicadores: PERCENTUAL DE UNIDADES ATENDIDAS

2.4.1- Acio: GARANTIR A MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES DA REDE BASICA DE SAUDE.

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

2.5- Objetivo: MANUTENCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Metas: ATENDER 100% DA POPULAGCAO DO MUNICIPIO
Indicadores: COBERTURA DISPENSAGAO DE MEDICAMENTOS PADRONIZADOS

2.5.1- Agdo: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DA ASSISTENCIA FARMACEUTI CA.

Meta Prevista: 100%
Meta Executada:  100%

2.6- Objetivo: OFERTA DE SERVIGOS DE SAUDE

Metas: ATENDER 100% DOS CONTRATOS E CONVENIOS CELEBRADOS
Indicadores: GRAU DE CUMPRIMENTO DO PLANEJADO

2.6.1- Agdo: GARANTIR A OFERTA DE SERVIGCOS DE SAUDE

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

2.7- Objetivo: APOIO AS INSTITUICOES DE SAUDE

Metas: REALIZAR 100% DOS CONVENIOS
Indicadores: N INSTITUICOES APOIADAS

2.7.1- Agdio: GARANTIR O APOIO AS INSTITUIGOES DE SAUDE

Meta Prevista: 04

Meta Executada: 02 (AS OUTRAS 02 INSTITUICOES
FORAM ALOCADAS NO OBJETIVO 2.6)



2.8- Objetivo: MANUTENGAO E ADEQUACAO DAS ACOES VINCULADAS A OUTROS PROGRAMAS GOVERNAMENTAIS

Metas: REALIZAR 100% DAS ACOES
Indicadores: ATIVIDADE MANTIDA

2.8.1- Agdo: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES VINCULADAS A OUTROS C ONVENIOS

Meta Prevista:  100%

Meta Executada: 0% (NAO HOUVE ATIVIDADES PARA ESTA
ACAO)

2.9- Objetivo: APARELHAMENTO E REAPARELHAMENTO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Metas: EQUIPAR PARA ADEQUAR CONDICOES DE ATENDIMENTO
Indicadores: UNIDADE APARELHADA

2.9.1- Agdo: GERAR CONDIQ()ES ESTRUTURAIS ADEQUADAS PARA GARANTIR A MELHORIA NA
QUALIDADE DO ATENDIMENTO
Meta Prevista: 01

Meta Executada: 00

2.10- Objetivo: APARELHAMENTO E REAPARELHAMENTO DA REDE BASICA

Metas: EXECUTAR 100% DO PLANEJADO
Indicadores: N° UNIDADES APARELHADAS

2.10.1-GERAR CONDIGCOES ESTRUTURAIS PARA GARANTIR A MELHORIA NA QUAL IDADE DO
Acédo: ATENDIMENTO

Meta Prevista: 02

Meta Executada: 03 (CENTRO MUNICIPAL DE SAUDE,
CEMURF E PA DE ITAOCA)

2.11- Objetivo: APARELHAMENTO E REAPARELHAMENTO DOS CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS

Metas: EXECUTAR 100% DO PLANEJADO
Indicadores: N° CONSULTORIOS APARELHADOS

2.11.1-GERAR CONDIC()ES ESTRUTURAIS PARA GARANTIR A MELHORIA NA QUAL IDADE DO
Acéo: ATENDIMENTO
Meta Prevista: 01

Meta Executada: 00

2.12- Objetivo: REAPARELHAMENTO DO LABORATORIO MUNICIPAL

Metas: AMPLIAR OFERTA DE EXAMES DISPONIBILIZADOS PELO LABORATORIO MUNICIPAL
Indicadores: ELENCO DE EXAMES OFERTADOS

2.12.1-GERAR CONDICOES ESTRUTURAIS PARA GARANTIR A MELHORIA NA QUAL IDADE DO
Acgéo: ATENDIMENTO
Meta Prevista: 01

Meta Executada: 01 (REFERENTE AO PROJETO N°
7165.5880001/11-004 APROVADO
JUNTO AO MINISTERIO DA SAUDE



2.13- Objetivo: REFORMA DE UNIDADES DE SAUDE

Metas: ADEQUAR AOS PADROES SANITARIOS
Indicadores: N° UNIDADES REFORMADAS

2.13.1-GERAR CONDIGCOES ESTRUTURAIS PARA GARANTIR A MELHORIA NA QUAL IDADE DO
Acédo: ATENDIMENTO

Meta Prevista: 03
Meta Executada: 00 (META INFORMADA NA ACAO 1.2)

2.14- Objetivo: REFORMA DO LABORATORIO MUNICIPAL

Metas: ADEQUAR AMBIENTES PARA ATENDIMENTO A POPULACAO
Indicadores: UNIDADE REFORMADA

2.14.1-GERAR CONDICOES ESTRUTURAIS PARA GARANTIR A MELHORIA NA QUAL IDADE DO
Acgéo: ATENDIMENTO
Meta Prevista: 00

Meta Executada: 00 (PROJETO DE REFORMA APROVADO
EM 2013, EXECUCAO SERA EM 2014)

2.15- Objetivo: CONSTRUCAO E/OU AMPLIACAO DE UNIDADES DE SAUDE

Metas: ADEQUAR 100% DOS AMBIENTES PARA ATENDIMENTO A POPULAC}AO
Indicadores: N° UNIDADES AMPLIADAS

2.15.1-POSSIBILITAR A AMPLIACAO NA OFERTA DOS SERVICOS DE SAUDE COM MAIS
Acéo: COMODIDADE
Meta Prevista: 01

Meta Executada: 03 (EM EXECUQAO NAS UBS'S:
BURARAMA, CORREGO DOS MONOS E
VILLAGE DA LUZ)

3- Diretriz: IMPLEMENTAGAO DE LINHAS DE CUIDADO E POLITICAS DE ATENGAO ESPECIALIZ ADA A POPULAGCAO EM GERAL E
EM SITUACOES ESPECIAIS DE AGRAVO.

3.1- Objetivo: MANUTENGAO DO CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL AD

Metas: EXECUTAR 100% AGOES DA UNIDADE
Indicadores: PERCENTUAL DE SERVICOS MANTIDOS

3.1.1- Agdo: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DO CAPS

Meta Prevista: 100%
Meta Executada:  100%

3.2- Objetivo: MANUTENCAO DAS ACOES DE ATENCAO ESPECIALIZADA

Metas: EXECUTAR 100% DAS ACOES PREVISTAS
Indicadores: PERCENTUAL DE SERVICOS MANTIDOS

3.2.1- Aco: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DE ATENGAO ESPECIALIZADA

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%



3.3- Objetivo: MANUTENGAO DO CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS

Metas: EXECUTAR 100% DAS ACOES PREVISTAS
Indicadores: PERCENTUAL DE SERVICOS MANTIDOS

3.3.1- Agdio: GARANTIR A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DO CEO

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

3.4- Objetivo: MANUTENGAO DO CENTRO DE REFERENCIA DO TRABALHADOR (CEREST)

Metas: EXECUTAR 100% DAS AGOES PREVISTAS
Indicadores: PERCENTUAL DE SERVICOS MANTIDOS

3.4.1- Agdo: GARANTIR A MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES DO CEREST

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

3.5- Objetivo: APARELHAMENTO DO CENTRO DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E DROGA S

Metas: ADEQUAR 100% DOS AMBIENTES
Indicadores: UNIDADE APARELHADA

3.5.1- Agdo: GERAR CONDIQOES ESTRUTURAIS ADEQUADAS PARA GARANTIR A MELHORIA NA
QUALIDADE DO ATENDIMENTO
Meta Prevista: 00

Meta Executada: 00 (ACAO NAO PREVISTA PARA 2013)

3.6- Objetivo: REAPARELHAMENTO DO CENTRO DE REFERENCIA DO TRABALHADOR (CEREST)

Metas: ADEQUAR AMBIENTES PARA ATENDIMENTO
Indicadores: UNIDADE REAPARELHADA

3.6.1- Agdo: GERAR CONDIQ()ES ESTRUTURAIS ADEQUADAS PARA GARANTIR A MELHORIA NA
QUALIDADE DO ATENDIMENTO
Meta Prevista: 00

Meta Executada: 00 (ACAO NAO PREVISTA PARA 2013)

4- Diretriz. EXERCER CONTROLE, PREVENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE, VISANDO O BEM EST AR DA POPULAGAO

4.1- Objetivo: MANUTENGAO E ADEQUAGAO DAS ATIVIDADES DE VIGILANCIA SANITARI A

Metas: ATENDER PROGRAMAGAO DA VISA
Indicadores: PERCENTUAL EXECUGCAO DA META

4.1.1- Agdo: GARANTIR E PROMOVER A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DA VIGILANCI A SANITARIA

Meta Prevista: 100%
Meta Executada:  100%



4.2- Objetivo: MANUTENGAO DOS SERVIGCOS DO CENTRO DE INFECTOLOGIA ABEL SANTANA CRIAS

Metas: EXECUTAR AGCOES PREVISTAS PELO CRIAS
Indicadores: UNIDADE MANTIDA

4.2.1- Acdo: GARANTIR E PROMOVER A MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DO CRIAS

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

4.3- Objetivo: MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DE PREVENGAO DE ENDEMIAS E PROLIFERAGAO D E VETORES

Metas: EXECUTAR ATIVIDADES PROGRAMADAS
Indicadores: PERCENTUAL EXECUCAO DA META

4.3.1- Acéo: GARANTIR E PROMOVER A MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DE PREVENGCAO DE ENDEMIAS
E PROLIFERACAO DE VETORES
Meta Prevista:  100%

Meta Executada:  100%

4.4- Objetivo: PROMOCAO DAS ACOES DE IMUNIZAGCAO (CAMPANHAS)

Metas: ATINGIR INDICADORES DO SISPACTO
Indicadores: PERCENTUAL DE CAMPANHAS REALIZADAS

4.4.1- Acio: GARANTIR E PROMOVER A MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DAS CAMPANHAS
Meta Prevista: 100%
Meta Executada:  100%

4.5- Objetivo: GERAR CONDICOES ESTRUTURAIS ADEQUADAS PARA GARANTIR E PROMOVER A MELHORIA DO
ATENDIMENTO E SERVICOS DO CENTRO DE CONTROLE DE ZOONOZES

Metas: ADQUIRIR EQUIPAMENTOS NECESSARIOS AO DESENVOLVIMENTO DAS ATIVIDADES DO CCZ
Indicadores: UNIDADE APARELHADA

4.5.1- Acdo: ADEQUAR ESTRUTURA FiSICA E OPERACIONAL AOS PADROES SANITARIOS

Meta Prevista: 00
Meta Executada: 00 (ACAO NAO PREVISTA PARA 2013)

4.6- Objetivo: REAPARELHAMENTO DO CENTRO DE REFERENCIA E INFECTOLOGIA ABEL SANTA NA - CRIAS

Metas: APARELHAR PARA MELHOR ATENDER AOS USUARIOS
Indicadores: UNIDADE REAPARELHADA

4.6.1- Agdio: GERAR CONDICOES ESTRUTURAIS ADEQUADAS PARA GARANTIR E PROMOVER A
MELHORIA NA QUALIDADE DO ATENDIMENTO E SERVICOS DO CRIAS
Meta Prevista: 00

Meta Executada: 00 (ACAO NAO PREVISTA PARA 2013)

5- Diretriz: FORTALECER A GESTAO DO SUS NO MUNICIPIO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRI M, DE MODO A MELHORAR E
APERFEICOAR A CAPACIDADE RESOLUTIVA, AS ACOES DE SERVICOS PRESTADOS A POPULACAO



5.1- Objetivo: GERENCIAMENTO DE SAUDE

Metas: MANTER SERVICO ADMINISTRATIVOS
Indicadores: PERCENTUAL DE EXECUGAO DA META

5.1.1- Agéo: VIABILIZAR E MANTER O FUNCIONAMENTO GERAL DE TODA A REDE MUNI CIPAL DO SUS

Meta Prevista:  100%
Meta Executada:  100%

5.1 EXECUCAO ORCAMENTARIA E CONSIDERACOES

Valor programado Valor executado
48.566.115,16 46.493.442,83

Andlise e Consideracdes da PAS

As agdes previstas para o ano de 2013 foram executadas dentro do previstos. Registra-se que durante o exercicio
foram discutidas as diretrizes e a¢des do Plano Municipal de Salde 2014-2017, as quais foram devidamente
encaminhadas, apreciadas e aprovadas pelo Conselho Municipal de Salde. Algumas a¢8es foram prejudicadas pela
falta de equipe completa, como foi o caso dos agentes comunitarios de Salde e agentes de endemias, cuja correcao
esté ocorrendo através do processo seletivo em andamento. Outras sofreram o impacto recurso
orgamentario/financeiro, a exemplo das obras de infraestrutura.

Dentre as a¢6es implementadas podemos destacar:

« Implementacao do processo de territorializacdo em areas e microareas (PSF / PACS)
« Adeséo das equipes de ESF, Saude Bucal e CEO ao PMAQ

e Adesdo a PECAPS

« Implementar o servigo de atendimento através de unidade mével de salde
« Implementacéo das acdes da Rede Cegonha

« Implementagao Controle Interno e Externo da Qualidade (Laboratério)
 Atualizagdo do cédigo sanitario municipal e insercéo taxas de fiscalizagao
* Implementacéo do Plano de Ag&o da VISA

« Implantacéo Centro de Referéncia de Saude do Idoso

e Implantacdo do Programa Saude na Escola (PSE)

» Realizacéo processo seletivo publico de ACS, ACE

* Readequacéo da estrutura administrativa

¢ Implantacdo Ouvidoria da Saude

« Implantacéo Nucleo de Registro de Prego

« Assinatura digital para pagamentos

« Criacdo de comissdes para avaliacdo de compras

Execucao Or¢camentaria

Observa-se que o executado foi inferior ao programado. Entretanto, ressaltaMOS que R$2.058.912,30 foi executado e
nao liguidado no exercicio de 2013. Analisando os valores, identifica que o total de despesa empenhado é de
R$49.002.355,13, neste caso pode-se afirmar que parte do superavit financeiro referente ao exercicio de 2012 foi
incorporado ao orgamento para complementar as agGes publicas de salde.



6. DIRETRIZ, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE SAUDE

Diretriz 1 - Garantia do acesso da populacéo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo
adequado ao atendimento das necessidades de saude, me  diante aprimoramento da politica de
atencdo basica e da atencéo especializada.

Objetivo 1.1 - Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso da atencédo basica.

. . Meta )

N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA 7,52 77,54 %
1 U PELAS EQUIPES DE ATENCAO BASICA.

PROPORGAO DE INTERNACOES POR 35,64 3537 %
2 | U CONDICOES SENSIVEIS A ATENGAO BASICA

(ICSAB)

COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS 98,56 66.67 %
3 | U CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO

PROGRAMA BOLSA FAMILIA

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA 42,56 72,80 %
4 | U PELAS EQUIPES BASICAS DE SAUDE BUCAL,

MEDIA DA ACAO COLETIVA DE ESCOVACAO | 1043 10,70 %
5 | U DENTAL SUPERVISIONADA

PROPORCAO DE EXODONTIA EM RELAGCAO 3,84 3,42 %
6 | E AOS PROCEDIMENTOS

Objetivo 1.2 - Garantir acesso da populagdo a servi¢os de qualidade, com equidade e em tempo adequado
ao atendimento das necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica da aten¢éo especializada.

. . Meta i

Ne° Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade

RAZAO DE PROCEDIMENTOS 132 3,07 /100
7 U AMBULATORIAIS DE MEDIA COMPLEXIDADE E

POPULACAO RESIDENTE

RAZAO DE INTERNACOES CLINICO- 3,68 3,70 /100
8 U CIRURGICAS DE MEDIA COMPLEXIDADE E

POPULACAO RESIDENTE

RAZAO DE PROCEDIMENTOS N/A /100
9 E AMBULATORIAIS DE ALTA COMPLEXIDADE E

POPULACAO RESIDENTE

RAZAO DE INTERNACOES CLINICO- N/A /1000
10 E CIRURGICAS DE ALTA COMPLEXIDADE NA

POPULACAO RESIDENTE

N/A %

PROPORGAO DE SERVICOS HOSPITALARES
11 E COM CONTRATO DE METAS FIRMADO.

Analise e Consideracdes da Diretriz

A cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saude do Programa Bolsa Familia caiu
devido ao grande nimero de areas descobertas de agente comunitario de saldde e também porque
muitas familias cadastradas ndo foram encontradas e baixa nao foi efetuada no sistema.




Diretriz 2 - Aprimoramento da Rede de Atencao as Urgénci  as, com expanséo e adequacédo de
Unidades de Pronto Atendimento (UPA), de Servicos de Atendim ento Mével de Urgéncia (SAMU), de
prontos-socorros e centrais de regulacédo, articulada as outras redes de atencéo.

Objetivo 2.1 - Implementacéo da Rede de Atenc¢édo as Urgéncias.

. . Meta ]
Ne Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
NUMERO DE UNIDADES DE SAUDE COM 6,00 6,00 N.Absoluto
1 Y SERVIGO DE NOTIFICAGAO DE VIOLENCIA
DOMESTICA, SEXUAL E OUTRAS VIOLENCIAS
IMPLANTADO
- N/A %
PROPORCAO DE ACESSO HOSPITALAR DOS
13 E OBITOS POR ACIDENTE
- . ~ N/A %
PROPORGAO DE OBITOS NAS INTERNAGOES
14 E POR INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO (IAM)
- . N/A %
PROPORCAO DE OBITOS, EM MENORES DE 15
15 E ANOS, NAS UNIDADES DE TERAPIA
INTENSIVA (UTI)
N/A %
COBERTURA DO SERVICO DE ATENDIMENTO
16 E MOVEL DE URGENCIA (SAMU 192)

Objetivo 2.2 - Fortalecimento de mecanismos de programacéao e regulacao nas redes de atencao a salde
do SUS.

. . Meta _
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
N/A %

PROPORCAO DAS INTERNACOES DE
17 E URGENCIA E EMERGENCIA REGULADAS

Analise e Consideracdes da Diretriz

N/A

Diretriz 3 - Promocéo da atencdo integral a sadde da mulh  er e da crianca e implementacdo da "Rede
Cegonha", com énfase nas areas e populagfes de maior vulnerabilidade.

Objetivo 3.1 - Fortalecer e ampliar as ac6es de Prevencao, deteccdo precoce e tratamento oportuno do
Céancer de Mama e do Colo de utero.

Meta

N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade

RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO 0,67 1,09 RAZAO
18 y COLO DO UTERO EM MULHERES DE 25 A 64

ANOS E A POPULACAO DA MESMA FAIXA

ETARIA

RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE 0,38 0,33 RAZAO
1 Y RASTREAMENTO REALIZADOS EM MULHERES

DE 50 A 69 ANOS E POPULACAO DA MESMA

FAIXA ETARIA

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e
resolutividade.

_ _ Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade




. . Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
PROPORCAO DE PARTO NORMAL 18,56 18.21 %
20 U
PROPORCAO DE NASCIDOS VIVOS DE MAES | 4281 45,65 %
21 U COM 7 OU MAIS CONSULTAS DE PRE-NATAL.
NUMERO DE TESTES DE SIFILIS POR 2,00 0,58 RAZAO
22 U GESTANTE.
NUMERO DE OBITOS MATERNOS EM 3,00 1,00 N.Absoluto
23 U DETERMINADO PERIODO E LOCAL DE
RESIDENCIA.
TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 12,35 11,68 /1000
24 U
TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. N/A N.Absoluto
24 U
PROPORCAO DE OBITOS INFANTIS E FETAIS | 82:00 88,41 %
25 U INVESTIGADOS
PROPORCAO DE OBITOS MATERNOS 100,00 100,00 %
26 U INVESTIGADOS
PROPORGAO DE OBITOS DE MULHERES EM | 100:00 100,00 %
27 U IDADE FERTIL (MIF) INVESTIGADOS
NUMERO DE CASOS NOVOS DE SiFILIS 16,00 16,00 N.Absoluto
28 U CONGENITA EM MENORES DE UM ANO DE
IDADE

Andlise e Consideracdes da Diretriz

A meta do indicador n°19 ficou um pouco abaixo do pactuado porque em 2012 a Superintendéncia
Regional de Saude disponibilizou uma cota extra e em 2013 nédo foi disponibilizado, havendo uma
reducéo na quantidade de cotas ofertadas. No indicador n°20 a meta ficou um pouco abaixo devido a
falta de adesé&o das gestantes a esse tipo de parto. Em relacéo a 7 ou mais consultas de pré-natal, o
principal motivo que levou a ndo alcance da meta foi a falta de registro das consultas nas DNV de
algumas gestantes que nao levam o cartdo de pré-natal para a maternidade. Se levarmos em
consideracgdo o ano de 2012, observamos um melhora nesses indicadores. O indicador de parto vaginal
passou de 18% para 18,21% e o de 7 ou +consultas de 43,82 para 45,65%. O numero de teste de sifilis
por gestante ndo é o valor real porque 0 DATASUS néo processou 0s meses de janeiro e setembro de
2013.

Diretriz 5 - Garantia da atencao integral & saude da pess
cronicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e fortale
prevencao.

oa idosa e dos portadores de doencas
cimento das a¢des de promogao e

Objetivo 5.1 - Melhoria das condi¢Bes de Saude do Idoso e Portadores de Doencas Crénicas mediante
qualificacdo da gestdo e das redes de atencéo.

Meta
Ne° Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (<70 809,04 359,84 /100.000
30 U ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS
DCNT (DOENCAS DO APARELHO
CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E




Meta

Ne Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
DOENGCAS RESPIRATORIAS CRONICAS)
NUMERO DE OBITOS PREMATUROS (<70 N/A N.Absoluto
ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS
30 U DCNT (DOENCAS DO APARELHO
CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E
DOENGCAS RESPIRATORIAS CRONICAS)
Andlise e Consideracdes da Diretriz
A taxa de mortalidade prematura em <70 anos por doencas crbénicas nao transmissiveis reduziu
44,48% em 2013.
Diretriz 7 - Reduc¢é&o dos riscos e agravos a saude dap  opulacdo, por meio das a¢Bes de promocao e
vigilancia em salde.
Objetivo 7.1 - Fortalecer a promogcéo e vigilancia em saude.
_ _ Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
PROPORCAO DE VACINAS DO CALENDARIO | 70:00 88,89 %
35 U BASICO DE VACINAGAO DA CRIANCA COM
COBERTURAS VACINAIS ALCANCADAS
PROPORCAO DE CURA DE CASOS NOvVOs DE | 80:00 73,08 %
36 U TUBERCULOSE PULMONAR BACILIFERA
PROPORCAO DE EXAME ANTI-HIV 8,13 96,15 %
37 U REALIZADOS ENTRE OS CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE
PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS com | 9868 99,22 %
38 U CAUSA BASICA DEFINIDA
PROPORGAO DE CASOS DE DOENGAS DE 100,00 100,00 %
39 U NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA
(DNCI) ENCERRADAS EM ATE 60 DIAS APOS
NOTIFICAGAO
PROPORCAO DE MUNICIPIOS COM CASOS DE | 100:00 73,00 N.Absoluto
40 U DOENCAS OU AGRAVOS RELACIONADOS AO
TRABALHO NOTIFICADOS.
PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE 100,00 100,00 %
a1 U EXECUTAM AS ACOES DE VIGILANCIA
SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A
TODOS OS MUNICIPIOS
NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM 4,00 2,00 N.Absoluto
42 U MENORES DE 5 ANOS
PROPORCAO DE PACIENTES HIV+ COM 1° N/A 30,00 N.Absoluto
43 E CD4 INFERIOR A 200CEL/MM3
NUMERO DE TESTES SOROLOGICOS ANTI- 6-182’0 6.853,00 N.Absoluto
44 E HCV REALIZADOS




. . Meta )
Ne Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
PROPORCAO DE CURA DOS CASOS Novos | 2200 76,19 %
45 | E DE HANSENJASE DIAGNOSTICADOS NOS
ANOS DAS COORTES
PROPORCAO DE CONTATOS 90,00 s %
46 | E INTRADOMICILIARES DE CASOS NOVOS DE
HANSENIASE EXAMINADOS
NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR N/A 0.00 N.Absoluto
47 | E LEISHMANIOSE VISCERAL
PROPORCAO DE CAES VACINADOS NA 93,41 94,00 %
48 | E CAMPANHA DE VACINACAO ANTIRRABICA
CANINA
. N/A %
PROPORCAO DE ESCOLARES EXAMINADOS
49 | E PARA O TRACOMA NOS MUNICIPIOS
PRIORITARIOS
NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR 1,00 2,00 N.Absoluto
51 | E DENGUE
PROPORCAO DE IMOVEIS VISITADOS EM 80,00 75,42 %
52 | E PELO MENOS 4 CICLOS DE VISITAS
DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE
Objetivo 7.2 - Implementar a¢des de saneamento basico e salde ambiental para a promocédo da saude e
reducdo das desigualdades sociais com énfase no Programa de aceleragcéo do crescimento.
_ _ Meta )
Ne° Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
PROPORCAO DE ANALISES REALIZADAS EM | 36:82 30,09 %
AMOSTRAS DE AGUA PARA CONSUMO
53 | U HUMANO QUANTO AOS PARAMETROS
COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL
LIVRE E TURBIDEZ

Andlise e Consideracdes da Diretriz

A proporc¢éo de cura dos casos novos de tuberculose nédo foi alcancada devido ao grande nimero de
abandono de tratamento. No indicador n°® 40 a meta foi atingida. Houveram 73 de doencgas
relacionadas ao trabalho e todas elas foram notificadas. Os indicadores de Hanseniase ndo atingiram a
meta porque houve um caso de abandono de tratamento e os contatos desse abandono ndo foram
examinados. Os 6bitos por Dengue nao foram por dengue hemorragica. O indicador n® 53 nédo atingiu

a meta devido a falta de material para analise e defeito na seladora (realiza as andlise de coliformes) do
laboratério regional Sul e com isso a coleta de agua ficou suspensa nos meses de janeiro a marco,
junho a agosto e setembro de 2013. Além disso o sistema SISAGUA néo est4 aceitando cadastro.
Indicador 52 ficou abaixo da meta prevista em virtude do alto indice de imoveis fechados e pelo
reduzido numero de agentes de endemias para cobertura das areas. Para corrigir a deficiéncia de ACE
esta em fase final processo seletivo para complementacao das equipes de campo.

Diretriz 8 - Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantag&o do Sistema Nacional de Gestédo da Assisténcia Farmacéutica - HORUS
como estratégia de qualificacdo da gestédo da assisténcia farmacéutica no SUS.

. . Meta .
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
N/A %

PERCENTUAL DE MUNICIPIOS COM O

54 E SISTEMA HORUS IMPLANTADO




Objetivo 8.2 - Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica nos municipios com populagdo em
extrema pobreza..

. . Meta _
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
N/A %

PROPORCAO DE MUNICIPIOS DA EXTREMA
POBREZA COM FARMACIAS DA ATENCAO
BASICA E CENTRAIS DE ABASTECIMENTO
FARMACEUTICO ESTRUTURADOS

55 E

Objetivo 8.3 - Fortalecer a assisténcia farmacéutica por meio da inspecédo nas linhas de fabricacao de
medicamentos, que inclui todas as operagfes envolvidas no preparo de determinado medicamento desde a
aquisicdo de materiais, producéo, controle de qualidade, liberacao, estocagem, expedicdo de produtos
terminados e os controles relacionados, instalagdes fisicas e equipamentos, procedimentos, sistema da
garantia da qualidade.

. . Meta _
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
N/A %

PERCENTUAL DE INDUSTRIAS DE
56 E MEDICAMENTOS INSPECIONADAS PELA
VIGILANCIA SANITARIA, NO ANO

Andlise e Consideracdes da Diretriz

N/A

Diretriz 11 - Contribuicdo a adequada formagéo, alocacdo , qualificacado, valorizacdo e democratizacédo
das relag@es do trabalho dos profissionais de saude.

Objetivo 11.1 - Investir em qualificacdo e fixa¢@o de profissionais para o SUS.

_ _ Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade

PROPORCAO DE ACOES DE EDUCACAO 0,00 0.00 %

57 U PERMANENTE IMPLEMENTADAS E/OU
REALIZADAS

X X N/A %
PROPORCAO DE NOVOS E/OU AMPLIACAO

DE PROGRAMAS DE RESIDENCIA DE
MEDICINA DA FAMILIA E COMUNIDADE E DA
RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM
ATENCAO BASICA/SAUDE DA
FAMILIA/SAUDE COLETIVA

58 E

X % N/A %
PROPORCAO DE NOVOS E/OU AMPLIACAO

DE PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA EM
PSIQUIATRIA E MULTIPROFISSIONAL EM
SAUDE MENTAL

59 E

NUMERO DE PONTOS DO TELESSAUDE 3,00 2,00 N.Absoluto

60 E BRASIL REDES IMPLANTADOS

Objetivo 11.2 - Investir em qualificacéo e fixacdo de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em
salide nos servigos do SUS da esfera publica na Regiao de Saude.

_ _ Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
99,00 99,87 %

PROPORCAO DE TRABALHADORES QUE
61 U ATENDEM AO SUS, NA ESFERA PUBLICA, COM
VINCULOS PROTEGIDOS

Objetivo 11.3 - Investir em qualificacéo e fixacao de profissionais para o SUS. Estabelecer espacos de
negociacdo permanente entre trabalhadores e gestores da salde na Regido de Saude.

_ _ Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade




. . Meta )
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade

NUMERO DE MESAS OU ESPACOS FORMAIS N/A N.Absoluto

MUNICIPAIS E ESTADUAIS DE NEGOCIAGAO
PERMANENTE DO SUS, IMPLANTADOS E/OU
MANTIDOS EM FUNCIONAMENTO

62 E

Andlise e Consideracdes da Diretriz

A implantacao do telessaude esta sendo gerenciada pelo IFES - Instituto Federal do Espirito Santo. Os
pontos estdo em fase de validacao e ajustes para utilizacé@o plena das funcionalidades. O terceiro ponto
sera implantado em 2014.

Diretriz 12 - Implementag&o de novo modelo de gestdo ei  nstrumentos de relacdo federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestéo participativa com foco em resultados, participagéo social
e financiamento estavel.

Objetivo 12.1 - Fortalecer os vinculos do cidaddo, conselheiros de saude, liderancas de movimentos
sociais, agentes comunitarios de salde, agentes de combate as endemias, educadores populares com o
SUS.

. . Meta i
N° | Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
PROPORGAO DE PLANO DE SAUDE ENviADO | 100 1,00 N-Absoluto
63 | U AO CONSELHO DE SAUDE
PROPORGAO DE CONSELHOS DE SAUDE 1,00 1,00 N.Absoluto
o | U CADASTRADOS NO SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DOS CONSELHOS DE
SAUDE - SIACS

Analise e Consideracdes da Diretriz

Diretriz 13 - Qualificacdo de instrumentos de execucéo di reta, com geracao de ganhos de
produtividade e eficiéncia para o SUS.

Objetivo 13.1 - Qualificacao de instrumentos de execucao direta, com geracédo de ganhos de produtividade
e eficiéncia para o SUS.

_ _ Meta )
N° Tipo Indicador 2013 Resultados Unidade
PROPORCAO DE MUNICIPIOS COM 1,00 1,00 N.Absoluto
65 E OUVIDORIAS IMPLANTADAS
COMPONENTE DO SNA ESTRUTURADO N/A N.Absoluto
66 E
PROPORCAO DE ENTES COM PELO MENOS N/A N.Absoluto
67 E UMA ALIMENTACAO POR ANO NO BANCO DE
PRECO EM SAUDE

Andlise e Consideracdes da Diretriz

O municipio de cachoeiro ndo possui uma ouvidoria somente para a saude. Possui uma ouvidoria geral
para o municipio. Consta do planejamento estratégico da saldde que a ouvidoria da salude seja
implantada em 2014.

Avaliacdo Geral das Diretrizes

De forma geral o municipio teve uma boa avaliagdo em relagéo as diretrizes. Houve aumento no
ndmero de exames citopatolégicos que é uma ferramenta importante na prevencédo do Cancer de Utero.
A mortalidade infantil reduziu, o que demonstra melhoria no nosso pré-natal e puerpério. A

mortalidade prematura por doencas crénicas reduziu mais de 44% e as metas da tuberculose e da




hanseniase s6 ndo foram alcancadas por causa do abandono do tratamento de alguns pacientes. Isso
reflete 0 municipio esta investindo para melhorar a prevencgéo e a atencao visando dar aos seus
municipes uma saude de qualidade.




7. DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DE RECURSOS (Fonte: SIOPS)
7.1 DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS)

Ultima atualizagéo: 28/03/2014 13:

57:57

RECEITAS (R$)

DESPESAS (R$)

Movimentagédo Financeira

Transferéncia fundo a fundo Op. Recursos Total Dotacdo |Empenhada| Liquidada | Paga Orcada RP/Outros | Saldo Finan. | Saldo Finan.
EE R Blitios Crédito Préprios Pagamentos | do Exerqmo do Exercicio
Municioi /Rend. Anterior Atual
unicipio
s /Outros
Outras Receitas do SUS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outros Programas Financ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
por Transf Fundo a
Fundo
Vigilancia em Saide 1.622.918,7 0,00 0,00 0,00 2.780.622,0 | 4.403.540,8 | 5.273.144,1 | 4.977.182,56 | 4.805.444,7 | 4.733.987, [ 5.767.014,| 122.539,30 1.488.619,69 | 1.035.634,17
7 3 0 2 4 02 70
Atencéo Bésica 10.462.633, | 1.977.284,7 0,00 919.515,20 | 23.881.042, | 36.320.960, | 40.380.139, | 38.076.736,0 | 35.366.040, | 34.821.952 | 36.485.04 | 2.369.438,80 2.944.22530 | 2.993.309,27
00 0 46 16 85 9 41 ,59 6,39
Atengao de MAC 1.218.714,5 0,00 0,00 0,00 841.701,09 | 2.060.415,6 | 2.058.210,2 | 1.988.820,26 | 1.913.881,3 | 1.903.467, | 3.600.825, 92.182,82 2.119.488,86 | 2.184.254,21
Ambulatorial e Hospitalar 8 7 6 2 50 00
Bloco Investimentos na | 1.118.716,7 0,00 0,00 0,00 0,00 1.118.716,7 | 951.890,36 | 951.890,36 | 951.890,36 | 951.890,36 | 10.039.30 0,00 2.337.532,06 | 2.504.358,43
Rede de Servicos de 3 3 9,79
Assisténcia Farmacéutica | 1.050.885,8 | 504.971,24 0,00 0,00 2.247.994,3 [ 3.803.851,4 | 2.487.000,0 | 2.445.052,72 | 2.444.086,2 | 2.443.663, | 2.019.919, |  359.057,31 4.747.709,79 | 5.748.840,81
8 6 8 6 8 15 18
Gestdo do SUS 30.000,00 0,00 0,00 0,00 227977 | 3227977 | 39.278,64 | 39.278,64 39.278,64 | 39.278,64 | 1.000,00 0,00 230.819,21 223.820,34
Convénios 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 498.384,92 | 498.384,92 | 498.384,92 |498.384,92| 0,00 0,00 941.640,97 443.256,05
Prestacéo de Servicos de 0,00 1.554.762,2 0,00 0,00 0,00 1554.762,2 | 1.357.963,5 | 1.357.963,58 | 1.357.963,5 | 1.357.963, | 1.830.549, 0,00 0,00 196.798,71
Satde 9 9 8 8 58 19

Analise Sobre a Utilizacdo dos Recursos

No que se refere a execugdo dos blocos de financiamento observa-se que a arrecadacgéo ficou bem acima

da previsdo inicial, isso se deu em conseqiiéncia da ampliagcao dos repasses estaduais e federais em novas

acOes a serem implantadas pelo municipio e principalmente na aplicagdo de recursos de investimentos.
Observa-se também, aplicac@o de recursos remanescentes de exercicio anterior, investidos no aumento e

na manutencao das acdes e servicos de salde.




9. DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO - DESPESAS COM SAUDE (Fonte: SIOPS)

Ultima atualizag&o: 28/03/2014 14:

10:45
9.1 - DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO - DESPESAS COM SAUDE (Fonte: SIOPS)
RECEI:I'AS PARA APURAQAO DA APLICACAO EM PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE ATUALIZADA (a)
Jan a Dez (b) %(b/a)x100
RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA (I) 130.600.820,00 49.068.120,00 51.057.419,57 104,05
Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 8.000.100,00 8.000.100,00 8.302.761,97 103,78
Imposto sobre Transmisséo de Bens Intervivos - ITBI 3.433.200,00 3.433.200,00 4.015.394,62 116,95
Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS 27.990.320,00 27.990.320,00 28.021.815,45 100,11
Imposto de Renda Retido na Fonte - IRRF 5.722.500,00 5.722.500,00 5.701.905,39 99,64
Imposto Territorial Rural - ITR 0,00 0,00 0,00 0,00
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos dos Impostos 0,00 0,00 0,00 0,00
Divida Ativa dos Impostos 0,00 3.922.000,00 5.015.542,14 127,88
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da Divida Ativa 3.922.000,00 0,00 0,00 127,88
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1) 89.532.800,00 145.994.800,00 138.393.364,53 94,79
Cota-Parte FPM 56.462.000,00 56.462.000,00 53.347.729,74 94,48
Cota-Parte ITR 125.700,00 125.700,00 121.935,94 97,00
Cota-Parte IPVA 11.364.500,00 11.364.500,00 11.583.700,99 101,92
Cota-Parte ICMS 74.900.000,00 74.900.000,00 70.650.575,86 94,32
Cota-Parte IPI-Exportagdo 2.389.000,00 2.389.000,00 2.017.693,31 84,45
Compensagdes Financeiras Provenientes de Impostos e 753.600,00 753.600,00 671.728,69 89,13
[Transferéncias Constitucionais
Desoneragéo ICMS (LC 87/96) 753.600,00 753.600,00 671.728,69 89,13
Outras
TOTAL DAS RECEITAS PARA APURAGCAO DA APLICACAO EM ACOES H 130.600.820,00 195.062.920,00 189.450.784,10 97,12
ISERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (Illl) = | + I
NN NCoNCOAC AN CAINE _ _
RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA | PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
SAUDE ATUALIZADA (c)
Jan a Dez (d) %(d/c)x100
TRANSEHRIDYCHEON REFERAQFEDO SISTEMA [NICPALE SAUDEADEALIZADA (€) 0.00
Despesa) LIQUIDADAS Jan a Dez INSCFQLTAS EM RESTOS A PAGAR %
Provenientes da Unido (1) NAO PROgESSADOS (9) (+g)ie)
DESPEERES CORREREES 40.591.871,33 49.372.628,07 45.200.768,29 2.398954,14 96,41
IPOEEUFaTEn R (B L8 (YHCIPO 22.477.784,26 34.868.245,32 34.617.536,83 0gBo 99,28
GRS ESIR U BRida 0,00 0,00 0,00 0880 0,00
S DR oM e TARTAS 18.114.087,07 14.504.382,75 10.583.231,46 2.398954,14 89,50
RDECPHESARFIRRERAGRES DE CREDITO VINCUSAP#SA §4UDE 8.673.383,72 2.176.201,96 5600B4,74 74,49
PHESERBEEI TAS PARA FINANCIAMENTO DA SAPE3 83 B.673.383,72 2.176.201,96 560%84,74 74,49
P BEERAMASIADICIONATS PARA FINANCIAMES §HDA SAUDE 0,00 0,00 0§80 0,00
IAmortizagao da Divida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE (IV) 49.971.115,16 53.046.011,79 50.335.309,13 94,89
9.2.2.DESPESAS PROPRIAS COM SAUDE, AQC)ES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
DESPESAS COM SAUDE NAO | DOTACAO DOTACAO DESPESAS EXECUTADAS
COMPUTADAS PARA FINS DE INICIAL ATUALIZADA .
APURAQAO DO PERCENTUAL LIQUIDADAS Jan a |NSCR|J-AS EM RESTOS A PAGAR | %][(h+i)/V
MINIMO Dez (h) NAO PROCESSADOS (i) (f+g)]
DESPESAS COM INATIVOS E 0,00 N/A
PENSIONISTAS
DESPESA COM ASSISTENCIA A SAUDE QUE 0,00 N/A
INAO ATENDE AO PRINCIPIO DE ACESSO
DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS 0,00 N/A
RECURSOS




exercicio de referéncia

0

Recursos de Transferéncias do Sistema 0,00 N/A
Unico de Satde - SUS
Recursos de Operacdes de Crédito 0,00 N/A
Outros Recursos 0,00 N/A
OUTRAS ACOES E SERVICOS NAO 0,00 N/A
COMPUTADOS
RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS N/A N/A
INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO
DESPESAS CUSTEADAS COM 0,00 N/A
DISPONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA
DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS 0,00 N/A
INCULADOS A PARCELA DO
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE NAO 0,00 N/A
COMPUTADAS (V)
[TOTAL DAS DESPESAS COM A(;C)ES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (VI) = (IV - V) / Para 0 6° 0,00
Bimestre ((VI) = [IV(f+g) - V(h+i)]
PERCENTUAL DE APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE
SAUDE SOBRE A RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA E
TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (VII%) = (VIi / llib x
ALOR REFERENTE A DIFERENGA ENTRE O VALOR EXECUTADO E O LIMITE MINIMO
CONSTITUCIONAL [(VII - 15)/100 x lIb]
EXECUQAO DE RESTOS A PAGAR NAO INSCRITOS | CANCELADOS/PRESCRITOS PAGOS A PAGAR PARCELA
PROCESSADOS INSCRITOS COM CONSIDERADA
DISPONIBILIDADE DE CAIXA NO LIMITE
Inscritos em #
Inscritos em
Total
DESPESAS COM SAUDE (Por DOTACAO DOTAGAO DESPESAS EXECUTADAS
Subfuncao) INICIAL ATUALIZADA
LIQUIDADAS Jan a Dez INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR %
() NAO PROCESSADOS (m) [(+m)/total
(I+m)]x100
|Atencéo Basica
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
[Suporte Profilatico e Terapéutico
igilancia Sanitéria
igilancia Epidemiolégica
|Alimentacéo e Nutricdo
Outras Subfuncdes
[TOTAL
ONTROLE DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS
PARA FINS DE APLICACAO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA - _
CONFORME ARTIGO 24.§ 1° e 2° Saldo Inicial Despesas custeadas no Saldo Final

(Nao Aplicado)

pequeno aecrescimo em refacao ao arrecadado.

Astansferengiasfiade adundose.deram de forma regular e automati
cada bloco de financiamento do SUS, com incremento significativo na

ca, seguindo as regras
5 transferéncias relacio

peculiares de aplicacéo especifica
nadas ao Bloco de Média e Alta

de

Complexidade e repasses estaduais.
kiew¢a aayneniedqaercueiadasmdespesas relacionadas com pessoa
exercicio 0 orcamento sofreu ajuste para equilibrar a estimativa feita al

em comparacao ao pri
menor, para tanto foi

evisto inicialmente. No decorrer do
erificado superavit do saldo

financeiro no fechamento do ano anterior, havendo assim a possibilida
fdegfedas correntes foram realizadas com uma pequena redugéo dent]
houve paralisardo ou descumprimento dos servicos ja ofertados, visa

de dos reforgos orgcam
0 do previsto inicialme|
do apenas reduzir cust

entarios. No que se refere as dema
nte, observando que mesmo assin
s operacionais. Em relagédo aos

is
nao

recursos relacionados ao bloco de investimento houve uma reducgéo significativa em comparagao ao previsto inicialmente devido a

escassez de recursos proprios.




10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execucédo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Municipio / Estado: CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
Demandante: Ministério Publico do Estado do
Org&o responsavel pela auditoria: Denasus-Depart® Nacional de
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 13547

Finalidade da auditoria: Verificar se houver utilizagao de

recursos da atencdo basica na
execucao direta ou indireta de
servicos de média e alta
complexidade néo pactuados pelo
municipio durante exercicio 2007

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

Secretaria Municipal de Saude; Fundo Municipal de Salde de Cachoeiro de Itapemirim; Secretaria
Municipal da Fazenda

Recomendacdes

Diante do resultado obtido na analise dos documentos de comprovacgéo de despesas aliada as
justificativas apresentadas pelo gestor através do Oficio s/n°® de 25/10/2013, conclui-se que:

1. A Secretaria Municipal de Saude de Cachoeiro de Itapemirim/ES através do Fundo Municioal de
Saulde realizou despesas em desacordo com o artigo 6° da Portaria GM MS n° 204, de 29 de janeiro de
2007;

2. Tais impropriedades geraram proposi¢cdes de devolugédo ao Fundo Municipal de Saude de Cachoeiro
de Itapemirim do valor total de R$202.716,23 (duzentos e dois mil,setecentos e dezesseis reais e vinte
e trés centavos);

3. Recomendou-se a Secretaria Municipal de Salde a recomposi¢éo desse valor ao Fundo Municipal de
Saude de Cachoeiro de Itapemirim, conforme disposto no inciso | do artigo 27 da Lei Complementar n°®
141, de 2012, regulamentado pelo § 2° do artigo 23 do decreto n° 7.827, de 2012.

Encaminhamentos

Foi protocolado através do sequencial n°® 51-9156/2014, Oficio n° 009 e 045/2014/SEAUD-
ES/DENASUS/SGEP/MS para ser encaminhado ao juridico da Prefeitura Municipal de Cachoeiro de
Itapemirim, entretanto foi agendado com os auditores do DENASUS para o dia 07 e 08 de abril de 2014
reuniao para orientagdo e preenchimento do TAS - Termo de Ajuste Sanitario.






11. ANALISE E CONSIDERACOES GERAIS SOBRE O RELATORIO DE GESTAO

11.1. CONSIDERACOES GERAIS

Dentre as agOes realizadas em 2013, destacamos a pré-selecéo para implantagéo do Curso de Medicina no Municipio. Caso a sele¢éo
seja confirmada havera ganho substancial, que néo ficara restrito ao campo da saude; trara desenvolvimento, geragdo de emprego,
renda e oportunidades de negécios. Do ponto de vista estratégico entendemos como fundamental a implantagéo de acdes para
redimensionamento dos servicos a serem prestados pela Secretaria Municipal de Satde nos préximos anos. Dentre os quais podemos
destacar: Regionalizagdo: Consiste no agrupamento de unidades de salde por area de abrangéncia e populacéo a ser atendida. Desta
forma sera possivel otimizar equipamentos e recursos humanos, agregar novos servicos, tornar o atendimento mais qualificado com
eficiéncia e eficacia, além de gerar maior satisfagdo do usuario. Esta agédo tem como foco a integralidade do atendimento, para isso seu
desenvolvimento ocorrera de forma articulada, envolvendo outras areas cujos impactos das mudancas estejam associados a alas.
Ouvidoria da Saude: Canal direto com o cidad&o, permitira identificar as principais situagées que necessitem de ajustes ou intervencoes.
Através da estratificacdo dos dados sera possivel mapear e gerar informagdes importantes para tomada de decisao e redirecionamento
estratégico.

11.2. RECOMENDAGOES PARA A PROXIMA PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE E/OU REDIRECIONAMENTOS
PARA O PLANO DE SAUDE

1. Alinhar o Plano Municipal de Saude ao planejamento estratégico aprovado pelo Conselho Municipal de Saude no ano de 2013; 2.
Estruturar agdes que atendam aos requisitos necessarios para implantagdo do Curso de Medicina no Municipio: a)  Estrutura fisica
adequada aos padrdes sanitarios; b)  Equipes de Saude da Familia Completas; c) Materiais e equipamentos adequados ao
funcionamento das unidades; d) Melhoria na qualidade do atendimento. 3. Utilizar os mecanismos da PMAQ como métrica para
tomada de decisao; 4. Elaborar o Plano Municipal de Saude 2014-2017 de acordo com as orientagfes do PlanejaSUS; 5. Fortalecer as
acoes de Tecnologia da Informacao para gerar maior controle, segurancga, eficiéncia e rapidez na obtenc¢do de informagdes.

11.3. ARQUIVOS ANEXOS

Documento Tipo de Documento

Plano de Saude 2010-2013_parte 1.pdf, Plano de Satde 2010-

£013_parte 2.pdf, Plano de Satde 2010-2013_parte 3.pdf, Plano de Plano de Satide referente ao Ano do RAG

Resolucéo do Conselho de Satde que aprova o Plano de Satde referente

Resolugdo CMS 033_2011.pdf ao ano do RAG

Detalhamento transferencia fundo a fundo_Bloco Investimento.pdf oD

Sintese acdes 2013_anexo RAG2013.pdf oD




12. APRECIACAO DO RELATORIO DE GESTAO

12.1 RELATORIO QUADRIMESTRAL (LC 141/12)

Enviado para Camara de Vereadores em

1° QUA

2° QUA

3° QUA

Enviado ao Conselho de Salde em

Enviado para Camara de Vereadores em

12.2. RELATORIO ANUAL DE GESTAO (RAG)
12.2.1. INFORMACOES DO GESTOR

Horario de Brasilia

Enviado ao Conselho de Salde para apreciagdo em

28/03/2014 18:16:44

Enviado ao Tribunal de contas a que esté jurisdicionando em

Enviado a Camara de Vereadores em

Reenviado ao Conselho de Salde para reapreciagdo em

30/05/2014 11:33:08

12.2.2. INFORMACOES DO CONSELHO DE SAUDE

Horério de Brasilia

Data de Recebimento do RAG pelo CS

28/03/2014 18:16:44

Apreciado pelo Conselho de Satde em

30/05/2014 11:26:50

Reapreciado pelo Conselho em

18/06/2014 10:34:13

Parecer do Conselho de Saude

Aprovar o Relatério Anual de Gestédo 2013, em
consonéancia com o plano Municipal de Saude,
destacando que a SEMUS apresente relatério de
monitoramento, avaliacdo e acompanhamento
guadrimestral junto ao conselho municipal de salde
com os indicadores e sintese das agfes realizadas, por
ocasido da prestagéo de contas Audiéncias Publicas).

Status da Apreciagdo Aprovado
Resolucdo da Apreciagéo 098 Data 29/05/2014
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM - ES, de de

RN SUS = SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatério de Gestao
|




ANEXO |

- Demonstrativo de Aplicacéo de Recursos Transferén  cia Fundo a Fundo —
INVESTIMENTO



Fonte Recursos: Ministério da Salde

1.1 OBJETO: CONSTRUCAO DE UNIDADE BASICA DE SAUDE

1.1.1 UNIDADE BASICA DE SAUDE DA FAMILIA ABELARDO MACHADO

Proposta n°: 092889470001/10-001 Processo (SIPAR) n°: 25000.026620/2011-61
Valores repassados:

12 parcela: R$20.000,00 OB: 821831  Data: 18/08/2011
22 parcela: R$130.000,00 OB: 819524  Data: 14/06/2013
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240100

Execucao fisica (%): 18,73%
Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$24.147,09

1.1.2 UNIDADE BASICA DE SAUDE DA FAMILIA CORAMARA

Proposta n°: 092889470001/09-003 Processo (SIPAR) n°: 25000.026505/2011-96
Valores repassados:

12 parcela: R$20.000,00 OB: 821832  Data: 18/08/2011
22 parcela: R$130.000,00 OB: 814555  Data: 07/05/2013
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240119

Execucao fisica (%): 57,85%
Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$67.591,20

1.1.3 UNIDADE BASICA DE SAUDE DA FAMILIA GILSON CAR ONE

Proposta n°; 09288.9470001/12-002  Processo (SIPAR) n°: 25000.162147/2012-07
Valor repassado:

12 parcela: R$26.666,67 OB: 836686  Data: 23/11/2012

Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240232

Execucao fisica (%): 4,05%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$28.555,68

-



1.2 OBJETO: CONSTRUCAO DE UNIDADE PRONTO ATENDIMENT O
1.2.1 UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24h - MARBRASA

Proposta n°: 09288.9470001/13-002  Processo (SIPAR) n°: 25000.103779/2013-78
Valor repassado:

12 parcela: R$220.000,00 OB: 829847  Data: 30/08/2013

Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240313

Execucao fisica (%): 0,0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$225.417,42

1.3 OBJETO: CONSTRUCAO DE ACADEMIA DA SAUDE
1.3.1 POLO DE ACADEMIA DA SAUDE — BAIRRO BNH DE BAI XO

Modalidade: AMPLIADA

Proposta n°: 27165.588000/1110-06  Processo (SIPAR) n°: 25000.214448/2011-09
Valor repassado:

12 parcela: R$36.000,00 OB: 804373  Data: 17/02/2012

Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240143

Execucao fisica (%): 0,00%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$40.471,60

1.3.2 POLO DE ACADEMIA DA SAUDE — BAIRRO CORAMARA

Modalidade: AMPLIADA

Proposta n°: 09288.9470001/12-001  Processo (SIPAR) n°: 25000.102807/2012-59
Valor repassado:

12 parcela: R$36.000,00 OB: 819491  Data: 05/07/2012

Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240216

Execucao fisica (%): 0,00%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$39.370,34

1.3.3 POLO DE ACADEMIA DA SAUDE — BAIRRO JARDIM ITA PEMIRIM

Modalidade: AMPLIADA

Proposta n°: 27165.588000/1110-15  Processo (SIPAR) n°: 25000. 214445/2011-67
Valor repassado:

12 parcela: R$36.000,00 OB: 805893  Data: 02/03/2012

Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240151

Execucao fisica (%): 0,00%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$40.375,85




1.4 OBJETO: AMPLIACAO DE UNIDADE BASICA DE SAUDE

1.4.1 UNIDADE DE SAUDE DE CORREGO DOS MONOS

Proposta n°: 09288.9470001/12-014

Valores repassados:

12 parcela: R$13.254,00 OB: 818070 Data: 26/06/2012 Processo n°: 25000.101239/2012-79
22 parcela: R$53.016,00 OB: 847974  Data: 31/12/2013 Processo n°: 25000. 184546/2013-68
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240194

Execucao fisica (%): 30,75%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$14.509,30

1.4.2 UNIDADE DE SAUDE DO VILLAGE DA LUZ

Proposta n°: 09288.9470001/12-013

Valores repassados:

12 parcela: R$27.807,00 OB: 818070  Data: 26/06/2012 Processo n°: 25000.101239/2012-79
22 parcela: R$111.228,00 OB: 847974 Data: 31/12/2013 Processo n°: 25000. 184542/2013-80
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240208

Execucao fisica (%): 23%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$2.350,80

1.4.3 UNIDADE DE SAUDE DE BURARAMA

Proposta n°: 09288.9470001/12-011

Valores repassados:

12 parcela: R$19.815,00 OB: 800371  Data: 15/01/2013 Processo n°: 25000.115871/2012-08
22 parcela: R$79.260,00 OB: 842155 Data: 29/11/2013 Processo n°: 25000.184546/2013-68
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240305

Execucéo fisica (%): 52,78%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$46.994,11

1.5 OBJETO: REFORMA DE UNIDADE BASICA DE SAUDE
1.5.1 UNIDADE DE SAUDE DE CONDURU

Proposta n°: 09288947000114/2011-01

Valores repassados:

12 parcela: R$49.869,49 OB: 837747 Data: 29/12/2011 Processo n°: 25000.217552/2011-47
22 parcela: R$199.477,96 OB: 838563  Data: 31/10/2013 Processo n°: 25000.176583/2013-01
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240046

Execucao fisica (%): 21,57%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$194.147,23




1.5.2 CENTRO DE SAUDE PAULO PEREIRA GOMES

Proposta n°: 09288.9470001/13-004

Valor repassado:

12 parcela: R$69.816,29 OB: 838854  Data: 31/10/2013 Processo n°: 25000.169009/2013-98
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240046

Execucao fisica (%): 0,00%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$70.628,51

1.6 OBJETO: AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E MATERIAIS P ERMANENTES

1.6.1 POLICLINICA MUNICIPAL BOLIVAR DE ABREU
Proposta n°: 27165.5880001/09-001  Processo (SIPAR) n°: 25000.011424/2010-19

Valor repassado: R$263.987,00 OB: 815130  Data: 09/06/2010
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240003
Total de itens projeto: 267 Itens adquiridos: 257 % executado (itens): 96,25%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$104.417,27

1.6.2 LABORATORIO MUNICIPAL
Proposta n°: 27165.588000.1110-04  Processo (SIPAR) n°: 25000.205528/2011-65

Valor repassado: R$ 291.850,00 OB: 817008  Data: 08/06/2012
Banco: 104 Agéncia: 01716 Conta: 0066240127
Total de itens projeto: 89 Itens adquiridos: 59 % executado (itens): 66,29%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$117.100,05

1.6.3 CENTRO MUNICIPAL DE REABILITACAO FISICA - CEM URF CI
Proposta n°: 27165.588000/1110-01  Processo (SIPAR) n°: 25000.203106/2011-55

Valor repassado: R$ 127.224,00 OB: 817013  Data: 08/06/2012
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240160
Total de itens projeto: 144 Itens adquiridos: 67 % executado (itens): 46,52%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$110.966,63

1.6.4 SETOR DE RAIO X (Policlinica Municipal Boliva r de Abreu)
Proposta n°: 27165.588000/1110-02  Processo (SIPAR) n°: 25000.171011/2011-65

Valor repassado: R$ 128.000,00 OB: 817016  Data: 08/06/2012
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240186
Total de itens projeto: 03 Itens adquiridos: 01 % executado (itens): 33,33%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$122.995,01




1.6.5 SETOR DE ULTRASSONOGRAFIA E TANU (Triagem Aud itiva Neonatal)
Proposta n°: 27165.588000/1110-03  Processo (SIPAR) n°: 25000.180141/2011-99

Valor repassado: R$ 186.470,00 Data: 08/06/2012 OB: 817015
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240178
Total de itens projeto: 09 Itens adquiridos: 04 % executado (itens): 44,44%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$174.542,10

1.6.6 IMPLANTAQAO SETOR DE ENDOSCOPIA
Proposta n°: 27165.588000/1110-05  Processo (SIPAR) n°: 25000.205534/2011-12

Valor repassado: R$ 174.310,00 Data: 08/06/2012 OB: 817011
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240135
Total de itens projeto: 15 Itens adquiridos: 00 % executado (itens): 0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$191.474,52

1.6.7 UNIDADE BASICA DE SAUDE DE BURARAMA, VILLAGE DA LUZ, JARDIM
ITAPEMIRIM, ROBERTO VALIATE AMARAL

Proposta n°: 09288.947000/1120-04  Processo: 25000.182672/2012-05

Valor repassado: R$ 192.523,34 Data: 12/12/2012 OB: 840082
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240275
Total de itens projeto: 171 Itens adquiridos: 00 % executado (itens): 0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$205.597,68

1.6.8 UNIDADE BASICA DE SAUDE DO UNIAO, AQUIDABAM, VILLAGE DA LUZ
Proposta n°: 09288.947000/1120-05  Processo: 25000.212654/2012-57

Valor repassado: R$ 86.579,50 Data: 30/12/2012 OB: 844056
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240291
Total de itens projeto: 66 Itens adquiridos: 00 % executado (itens): 0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$92.222,21

1.6.9 UNIDADE BASICA DE SAUDE DE CONDURU, CORREGO D OS MONOS, ZUMBI
Proposta n°: 09288.947000/1120-07  Processo: 25000.171783/2012-88

Valor repassado: R$ 105.000,00 Data: 17/12/2012 OB: 840525
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240283
Total de itens projeto: 91 Itens adquiridos: 00 % executado (itens): 0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$112.035,89




1.6.10 CENTRO DE SAUDE PAULO PEREIRA GOMES, UNIDADE S BASICAS DE SAUDE DA
FAMILIA DO AEROPORTO E ZUMBI

Proposta n°: 09288.947000/1120-12
Valor repassado: R$ 19.999,98
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240259
Total de itens projeto: 06 Itens adquiridos: 00
Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$21.303,45

Processo: 25000.182667/2012-94
Data: 27/12/2012 OB: 841787

% executado (itens): 0%

1.6.11 UNIDADE BASICA DE SAUDE DA FAMILIA ABELARDO MACHADO, CORAMARA,
NOVO PARQUE E POSTO DE SAUDE DE GIRONDA

Proposta n°: 09288.947000/1130-03
Valor repassado: R$300.000,00
Banco: 104 Agéncia: 001716
Total de itens projeto: 455

Saldo bancario em 31/12/2013:

Processo: 25000.219426/2013-99

Data: 30/12/2013 OB: 847561

Conta: 0066240321

Itens adquiridos: 00 % executado (itens): 0%
R$300.000,00. (valor langcado em janeiro/14)

1.6.12 PROESF 2 — PROGRAMA DE EXPANSAO DA ESTRATEGI A SAUDE DA FAMILIA

Termo de Compromisso n°: 322565/2012 Processo SIPAR: 25000.012664/2011-11

Valores repassados:

12 parcela: R$273.402,20 OB: 837071
22 parcela: R$12.600,00 OB: 843619
3?2 parcela: R$11.168,00 OB: 814930

Banco: 104 Agéncia: 001716
Total de itens: 81

objeto:

XIl. Executar, sob as regras pertinentes, os recursos financeiros transferidos pelo

Itens adquiridos: 81
Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$1.296,83

Data: 27/11/2012
Data: 29/12/2012
Data: 07/05/2013

Conta: 66240097

% executado (itens): 100%

Nota: Os itens previstos no Plano de Aquisigcbes foram executados. O saldo bancario refere-se a
rendimentos de aplicacdes financeiras. De acordo com o item Xll do Termo de Compromisso n°
322565/2012 firmado com o Ministério da Salde, o residuo poderd ser executado na consecugdo do

Fundo Nacional de Saude e os possiveis rendimentos auferidos nas aplicacdes
financeiras, exclusivamente, na consecuc¢éo dos objetos pactuados;




1.7 OBJETO: AQUISICAO DE VEICULOS PARA EQUIPES DE P SF
1.7.1 UNIDADE DE SAUDE DO ZUMBI

Proposta n°: 09288.947000/1120-06 Processo SIPAR: 25000. 143548/2012-16
Valor repassado: R$ 35.000,00 Data: 12/12/2012  OB: 840081

Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240267

Total de itens projeto: 01 Itens adquiridos: 00 executado (itens): 0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$37.376,86

1.7.2  UNIDADE DE SAUDE DO AERPORTO, AMARAL, JARDIM ITAPEMIRIM, VILLAGE DA

LUZ
Proposta n°; 09288.947000/1120-03 Processo SIPAR: 25000.182675/2012-31
Valor repassado: R$ 140.000,00 Data: 29/12/2012  OB: 842962
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240240
Total de itens projeto: 04 Itens adquiridos: 00 executado (itens): 0%
Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$149.124,33

-




2.1 PROGRAMA DE FINANCIAMENTO DAS ACOES DE ALIMENTA CAO E NUTRICAO

Bloco: Gestdo do SUS

Base legal: Portaria n® 1.738/GM/MS, de 19 de agosto de 2013

Repasse 2011

Processo SIPAR: 25000.202490/2011-79

Valor repassado: R$30.000,00 Data: 12/12/2011
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240054
Repasse 2012

Processo SIPAR: 25000.181370/2012-10
Valor repassado: R$30.000,00 Data: 13/11/2012
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240054

Repasse 2013

Processo SIPAR: 25000.142842/2013-91
Valor repassado: R$30.000,00 Data: 30/09/2013
Banco: 104 Agéncia: 001716 Conta: 0066240054

AcOes Realizadas

2012:
Aquisicoes:
1. 30 balancas plataforma portatil

2. 10 balangas antropométrica mecanica infantil
3. 01 ar condicionado SPLIT 30000 btu’s
4

OB: 834618

OB: 835227

OB: 832788

Diarias para participar de reunides relacionadas a alimentacao e nutricdo

Obs.: Itens 1 e 2 foram pagos em 2013

Aplicacdo dos Recursos

Anos: 2012/2013 R$47.252,00

Saldo em dezembro de 2013 (corrigido): R$46.215,75

R$40.800,00
R$ 3.502,00
R$ 2.800,00
R$ 150,00




2.2  COMPENSACAO DE ESPECIFICIDADES REGIONAIS
Bloco: Atencédo Basica

Base legal: Portaria GM/MS n° 204, de 29 de janeiro de 2007 (inciso IV, Art. 11)

AcOes realizadas:

Em se tratando do CER (Compensacéo de Especificidades Regionais), foi elaborado plano de
acdo para o ano de 2013, com aprovacao pelo Conselho Municipal de Saude e a CIR. Porém,
em virtude do orcamento insuficiente da PMCI para viabilizacdo das acdes e aquisicbes
propostas no plano, ndo foi possivel a conclusdo das acdes e metas previstas que dependiam da
aquisicao de bens e servicos.

Apesar da escassez de recursos no ano de 2013, a SEMUS realizou as seguintes agdes:

Capacitacao dos servidores da rede municipal de saude em SISPRENATAL WEB,;
Implantag&o a nivel central e nas UBS da Familia, Centro Municipal de Saude “Bolivar de
Abreu” e outras UBS no SISPRENATAL WEB;

Cadastramento das gestantes no SISPRENATALWERB,;

Captacéo precoce da gestante até 90 dias;

Busca ativa da gestante faltosa;

Resultados alcancados:

Reducao da mortalidade infantil de 13,94 para 11,68 (dados sujeitos a alteracdes)

Aplicacdo dos recursos:

A execucao dos recursos ndo ocorreram devido insuficiéncia de orgamento na municipalidade.
Serdo reprogramados para o exercicio de 2014.

Saldo em dezembro de 2013: R$300.000,00

2.3 REDE CEGONHA
Bloco: Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitala r

Base legal:
Portaria n® 1.459, de 24 de junho de 2011,
Portaria n° 2.556, de 08 de novembro de 2012

AcOes realizadas:

Capacitacao dos profissionais da rede municipal de saude para realizacdo do Teste Rapido
de sifilis, hepatites e HIV nas UBS;
Realizacdo do teste rapido de sifilis, hepatites e HIV para as gestantes;




Intensificagdo e busca ativa precoce de gestante de alto risco para referenciamento em
tempo hébil ao servigo especializado de pré-natal de alto risco
Grupos de apoio em Aleitamento Materno (AM).

Resultados alcancados:

Reducdo do Indicador de Mortalidade Infantil de 13,94 para 11,68 (dados sujeitos a
alteracdes);

Reducao do indice de sifilis congénita, de 17 para 16 casos notificados em 2013 ;

Todos os profissionais das UBS foram capacitados na realizagdo do teste rapido nas
gestantes;

As gestantes de alto risco foram referenciadas aos servigos especializados em pré-natal de
alto risco;

Foram realizados 3.369 consultas de pré-natal.

Aplicacdo dos recursos: a aplicabilidade dos recursos oriundos da Rede Cegonha néo se
concretizou devido a orgamento insuficiente da SEMUS. Sera reprogramado para o ano de 2014.

Saldo em dezembro de 2013 (corrigido): R$112.510,19

2.4  PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA - PSE
Bloco: Atencédo Basica

Base legal:
Portaria Interministerial n°® 1.413/MS/MEC, de 10 de julho de 2013
Portaria n® 2.608, de 31 de outubro de 2013

AcOes realizadas:

Adesdo municipal no Programa Saude na Escola e credenciamento de vinte (20) escolas
municipais para o ano de 2013;

O Programa Saude na Escola obteve adesdo em agosto de 2013 e realizamos capacitagfes de
diretores e pedagogos da rede municipal de ensino, em parceria com a Secretaria Municipal de
Educacédo (SEME). As acdes nas escolas e salas de aulas estéo previstas para inicio em abril de
2014.

Resultados alcancados:

Adesdo e credenciamento de escolas;
Capacitacao de diretores e pedagogos no PSE

Aplicacdo dos recursos:
O recurso oriundo do PSE ainda néo foi utilizado. Previsdo de utilizacdo para o ano de 2014.

Saldo em 31/12/2013: R$5.029,80




2.5  IMPLANTACAO A POLITICA NACIONAL DE ATENCAO INTE GRAL A SAUDE DO
HOMEM

Bloco: Atengéo Basica

Base legal: Portaria n°® 1.944, de 27 de agosto de 2009

AcOes realizadas:
N&o ocorreram agdes no ano de 2013.

Aplicacdo dos recursos:

N&o houve aplicacéo devido a insuficiéncia de orcamento ha SEMUS. Sera reprogramado para o
ano de 2014.

Saldo em 31/12/2013 (corrigido): R$74.697,91

2.6 PROGRAMA DE QUALIFICACAO DAS ACOES DE VIGILANCI A EM SAUDE (PQAVS)
Bloco: Vigilancia em Saude

Base legal:
Portaria n® 1.708, de 16 de agosto de 2013

AcOes realizadas:
N&o foram realizadas a¢6es. Recurso foi depositado em 31.12.2013

Resultados alcancados:

Aplicacdo dos recursos:
Saldo em 31/12/2013: R$97.999,56




3.1 OBJETO: AQUISICAO DE AMBULANCIA

3.1.1 UBS AEROPORTO, BURARAMA, CONDURU, CORREGO DOS MONOS, ITAOCA,
PACOTUBA, SOTURNO

Convénio n°: 027/2012 Processo: 54952123

Valor repassado: R$ 378.000,00 Data: 06/07/2012
Valor contrapartida: R$ 253.000,00

Banco: BANESTES Agéncia: 0115 Conta: 20.125.910
Total de itens projeto: 07

Itens adquiridos: 07 executado (itens): 100%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$443.256,05

Nota:
Do total de itens:
a. 05 (cinco) veiculos ambuléancia foram entregues, liquidados e pagos no exercicio 2013;

b. 02 (dois) veiculos ambulancia foram homologados. A entrega, liquidacdo e pagamento ocorreu no
exercicio 2014.

3.2 OBJETO: AQUISICAO DE VEICULO PARA EQUIPES DE PS F
3.2.1 UNIDADE DE SAUDE DE SAO VICENTE

Convénio n°: 040/2013 Processo: 62470213

Valor repassado: R$30.000,00 Data: 26/12/2013
Valor contrapartida: R$3.800,00

Banco: BANESTES Agéncia: 0115 Conta: 22.697.718
Total de itens projeto: 01

Itens adquiridos: 01 executado (itens): 0%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$30.006,62

3.3 OBJETO: AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E MATERIAIS P ERMANENTES

3.3.1 PRONTO ATENDIMENTO PAES BARRETO (ITAOCA)

Convénio n°: 027/2012 Processo: 54952123

Valor repassado: R$ 30.000,00 Data: 11/04/2012
Banco: BANESTES Agéncia: 0115 Conta: 19.730.001
Total de itens projeto: 17

Itens adquiridos: 07 executado (itens): 41%

Saldo bancario em 31/12/2013 (corrigido): R$24.853,54




ANEXO Il

- Sintese das Ac¢bes Realizadas —
2013



1. ATENCAO PRIMARIA

Aumento da cobertura das equipes da Saude da Familia de 54,51% (30ESF) para
59,25% (33 ESF);

Realizacao de processo seletivo para agentes comunitarios de satude preenchimento das
areas descobertas;

Adesédo ao Programa Saude na Escola;

Adesédo ao Programa Mais Médicos

Adesao a Politica Estadual de Cofinanciamento da Atencao Primaria a Saude.
Implementacdo do PROVAB

Recontratualizacdo ao PMAQ de 14 equipes e contratualizacdo de 17, totalizando 31
equipes;

Estruturacao da territorializacdo das areas de abrangéncia da atencdo basica
Implementacéo da Unidade Mével (atendimento a localidade de Sao Joaquim).
Implantacdo PACS Coutinho;

Implantacdo PACS Alto Eucalipto;

Elaboracdo do Protocolo de Atendimento de Saude do Idoso;

Criacdo do Comprovante de entrega de requerimento de exames e consultas, com esta
criacdo o paciente tem uma garantia de que entregou seu requerimento/pedido de exame
e consulta na unidade.

Capacitacdo em Abordagem e Tratamento do fumante para os profissionais enfermeiros
das equipes de Estratégia Saude da Familia;

Capacitacao Teste Rapido (Sifilis, HIV, VDRL e Hepatite B) para os enfermeiros de junho
a agosto;

Capacitacao para os técnicos de enfermagem sobre BCG.

Capacitacdo no e-SUS;

Capacitacao SISPRENATAL WEB, SISCOLO E SISMAMA WEB

Campanha de Hipertensao Arterial no dia 24 de abril na Praca Jerébnimo Monteiro;
Campanha de Saude do Trabalhador- Vacinagdo nas empresas previamente agendada
(dT e Hepatite B).

Campanha Nacional de Vacinac¢do de Influenza, contra a Poliomielite, Multivacinacao,

vacinacao extramuros em locais de concentracao;




Cachoeiro Familia Cidada.

Implantagdo do Centro de Referéncia de Atengdo a Saude do Idoso a partir de
novembro/2013

Média atendimento no Centro de Referéncia do Idoso - 2013

Média mensal de atendimento por especialidade

Médico Enfermeiro Fisioterapeuta Odontologo

150 120 72 110

Coleta de exames laboratoriais nas Unidades de Saude durante os meses de junho a
setembro/2013, gerando aproximadamente 60 coletas/semana, 240/més.

Aumento no numero de preventivos, no ano de 2013 foram realizadas 9.419 coletas;
Inicio da implantacéo das acfes da Rede Cegonha;

Campanha do Outubro Rosa com adesao e abrangéncia a todas as unidades de saude,
Centro Municipal de Saude e a SEMUS (café da manha para as servidoras), e evento na
Praca Jerdbnimo Monteiro;

Aumento do Teste Répido nas UBS;

Programa de tuberculose:

Aumento de 23% de pacientes notificados comparado ao ano de 2012; ou seja, de 71
pacientes notificados em 2012 para 93 pacientes notificados em 2013;

Implementacdo da Estratégia TDO, que consiste no acompanhamento diario e
supervisionado da tomada da medicacédo por profissionais de salde dos PSFs/PACS,
em pacientes com maior risco de abandono;

Aquisicdo de cestas basicas e vale transporte ao pacientes em tratamento de
Tuberculose;

Horario estendido de PT (prova Tuberculinica) de 7 as 16 horas;

Visita em loco em 18 unidades de Saude para sensibilizagdo das ESFs para
realizacdo de a¢fes de combate a Tuberculose nas unidades;

Diminuicdo do tempo para resultado de exame de baciloscopia, de 72 horas para 24
horas.

Realizacdo de teste rapido para HIV em todos pacientes que iniciarem o
tratamento de Tuberculose;

Realizar 100% de Cultura para pacientes de retratamento;

Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de pacientes com Tuberculose;

Realizacao de Visitas domiciliares a pacientes faltosos pela coordenacéo do PCT;




Programa de hanseniase:

Ano da Notificacdo Numero de casos
2005 29
2006 13
2007 15
2008 33
2009 18
2010 19
2011 12
2012 11
2013 13
Total 149
Fonte: SINAN

Imunizagao:

Campanha Nacional de Influenza aumentou de 84,22% para 88,04%;

Implantag&o do SI-PNI na Coordenagéo de Imunizacéo e sala de vacina do CMS.

Vacinacdo BCG-ID e Hepatite B nas maternidades dos hospitais (HECI, SCMCI,

UNIMED);
Cobertura Cobertura
G 2012 2013

BCG 222,01% 211,42%
HEPATITE B 101,03% 94,29%
ROTAVIRUS 82,96% 89,44%
TRIPLICE VIRAL 113,00% 105,42%
POLIO 101,24% 94,00%
TETRA 101,38% 93,85%
PNEUMO 10 93,52% 93,42%
MENINGO C 91,25% 94,00%
PENTA * 30,72% 93,85%

Cobertura Béasica 2012/SI-API-Imunizagao

Cobertura Basica 2013 o més de Junho

]




2. ASSISTENCIA EM SAUDE

Implantagéo do Relatério Gerencial nas Unidades;

Implantagéo do Projeto A¢Bes em Saude;

Implantac&o do Projeto Cuidando dos Cuidadores;

Contratacdo de mais médicos para o PA Paulo Pereira Gomes;

Aumento no niumero de RX realizadas, acabando com a demanda reprimida.

Contratacdo de especialista-urologista

2.1 Assisténcia farmacéutica

Estatistica do Atendimento — quantidade por embalagem - ANUAL

o Planejamento Saude
Comprimidos Frascos Tubos . .
(unidade)  (unidade) (Unidade) EIIEY sicniE syl
(cartelas) (unidades)
12.700.625 58.189 19.082 7.482 2.135.046 14.000

Acdes realizadas

Padronizacéo de 12 medicamentos:

Acido félico gotas

Cetoconazol 2% shampoo

Claritromicina 250mg

Clindamicina 300mg

Dexametasona 1,0mg/mL colirio

Estriol 1mg/g creme vaginal

Ibuprofeno 600mg comprimido

Miconazol creme dermatologico

Nitrofurantoina 100mg comp.

Timolol 0,25% colirio

Timolol 0,5% colirio

Soro fisiolégico 0,9% 1000mL sistema fechado
Melhoria da sala de dispensacédo de medicamentos.

Disponibilizagédo para unidades do interior de alguns medicamentos que anteriormente eram

distribuidos apenas no Centro Municipal de Saude.
Ampliacao do horéario de atendimento da farmacia central.




2.2 Centro Municipal de Reabilitacdo Fisica— CEMUR F

O CEMURF realizou tratamento de pessoas portadoras de seqielas traumato-ortopédicas

(fraturas, contraturas musculares, lesées na coluna vertebral, pré e pds-operatorio, estiramentos,

amputacdo, tendinites, bursites, artrose, artrite, drenagens linfaticas e correlatas), neurolégicas

(AVC, TCE, isquemia cerebral, parkinson, alzaime, hemeplegia, paraplegias, tetraplegias,

paralisia de BELL-facial) e cadiorespiratérias (pré e pOs operatdrio cardiaco, bronquite,

bronqueolite, asma, pneumonia) e pessoas portadoras de necessidades especiais. Os

atendimentos individuais e coletivos ocorrem também na area externa, além de caminhada,

treino de propriocepc¢do em caixa de areia e treino de marcha em pacientes neurologicos.

Demonstrativo de Consultas, AvaliagGes e Tratamento (CEMURF), ano 2013

SERVICO Jan Fev  Mar  Abr Mai  Jun Jul Ago Set Out Nov Dez TOTAL
Ortopédico 259 180 230 321 241 283 321 338 259 311 280 234 3.257
Fisioterapico 2038 1272 1787 2131 2643 2400 2316 2.669 2436 2.700 2100 2011 26.503
fonoaudiologia 88 44 84 74 81 68 95 60 0 0 97 95 786
psicologia 64 09 63 117 114 75 125 118 92 0 69 37 883
Assistente social 0 36 185 219 199 215 237 220 192 189 136 120 1.948

TOTAL 2449 1541 2349 2.862 3.278 3.041 3.094 3405 2979 3.200 2.682 2.497 33.377

2.3Centro de Atenc&o Psicossocial Alcool e Drogas

— CAPSad

Parceria com Vara da Infancia e Juventude, Ministério Pablico e CRECI, Unidades do
Municipio (recanto da Crianga, IASES), Conselho Tutelar e SEMDES para evitar recaidas;

Atendimentos individuais, atendimento em grupo, oficinas terapéuticas, conscientizacdo da
familia e visitas domiciliares.

Atendimentos CAPSad - 2013

Profissionais Jan Fev  Mar  Abr Mai Jun  Jul Ago  Set Out Nov Dez Total

Assistente Social 29 17 25 0 0 6 9 1 0 0 0 0 87

Enfermeiro 60 27 7 46 21 15 19 15 38 19 23 8 298
Farmacéutico 0 16 62 0 10 0 17 20 136 109 105 i 552
Médico Clinico 176 111 154 204 155 167 52 0 0 0 0 0 1019
Médico Psiquiatra 35 35 1 36 22 24 0 0 0 0 0 0 153
Psicélogo 21 57 55 52 0 17 33 0 0 0 0 0 235
Educador Fisico 0 18 11 11 7 6 0 7 8 17 10 5 100
Artesa 15 20 13 16 23 14 12 18 16 18 15 12 192
Tec de Enfermagem 724 669 546 454 696 72 101 704 602 819 747 204 6338
Terap Opucacional 20 13 2 1 34 8 48 3 3 3 14 4 153
TOTAL 1065 963 863 804 945 315 279 750 787 967 899 298 9127

Fonte: SEMUS/GEGRI

Total de pacientes cadastrados: 786




2.4Centro Regional de Infectologia “Abel Santana”

Campanhas de incentivo a testagem e da prevengao no carnaval

Campanhas de incentivo a testagem em presidios

— CRIAS

Campanha de incentivo a testagem: Cachoeiro familia-cidad&; outubro rosa; novembro azul;
1° de dezembro - dia mundial de luta contra a aids.

Projeto "Saude e Prevengéo nas Escolas" em todas as escolas municipais.

Realizacédo do IV Encontro da RNP+

Atendimentos SAE / CTA - 2013

Profissionais Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez Total
Assistente Social 35 47 40 60 33 58 59 44 44 43 0 28 491
Enfermeiro 120 140 68 133 94 101 105 107 118 89 110 0 1.185
Farmacéutico 383 338 81 169 0 402 0 445 403 411 450 474 2.183
Médico Clinico 81 24 23 43 34 58 42 69 64 49 50 1 1.373
Médico Gastroenterologista 87 124 100 122 134 129 96 125 140 124 131 109 538
Médico Infectologista 0 172 168 163 183 170 222 193 201 229 179 287 1421
Nutricionista 10 0 0 0 7 1 4 7 8 5 6 2 2.176
Psicologo 38 52 48 44 54 53 61 39 18 21 31 47 50
TOTAL 754 897 528 734 539 972 589 1.029 996 971 957 948 9.914
Fonte: SEMUS/GEGRI
Atendimentos SAE / CTA (série historica)
Profissionais 2010 2011 2012 2013
Assistente Social 511 370 336 491
Enfermeiro 368 885 1254 1.185
Farmacéutico 3.118 4.896 2173 2.183
Médico 3.073 2.971 3707 3.332
Nutricionista 41 37 64 2.176
Psicélogo 236 1.460 201 50
TOTAL 7.347 10.619 7735 9.914

Fonte: SEMUS/GEGRI

]



2.5Atendimento Odontoldgico

Realizacdo de 12 (doze) acdes locais da odontologia, em diversos bairros, entre os meses
de marco a dezembro de 2013;
Programa de Prevencdo da Carie

Acdes realizadas nas escolas publicas Municipais e Estaduais:

Palestras educativas;

Escovacéao supervisionada com distribuicdo de creme dental e escova;

Aplicacao tdpica de fltor.
Atendimento aproximadamente 27.000 alunos da rede municipal e estadual de educacéao.;
Instalacdo de um consultério Odontolégico em Itadca Pedra com mais dois Cirurgibes
Dentistas, ampliando a oferta do servico odontolégico.
Reforma e instalacdo de mais um consultério Odontolégico no Centro Municipal de Saude
Troca de 03 equipamentos odontologicos (consultorio completo) do CEO-I;.
Recuperacao de varios equipamentos, totalizando economia de R$ 77.591,00.
Implantac&o do atendimento Odontologico de urgéncia nos finais de semana. Com
atendimento odontoldgico aos Sabados e Domingo das 7h &s 19hs.
Atendimento através da unidade mével odontolégica aos internos do Centro de Detencao
Provisoria de Cachoeiro de Itapemirim.
Realizacdo de mutirdo atender 300 pacientes que aguardavam cirurgia do dente Ciso.

Producdo Odontoldgica (Série historica)
ANO
SERVICO 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
(a) (b) (©) (d) (e) (f) (9

Atendimentos 101.370 119.161 122.134 224525 222.693 201.313 207.352

Procedimentos  701.472 595.280 761.621  658.960 458.586 438.752 462.518
Fonte: SEMUS/DISAB

2.5.1 Centro De Especialidades Odontologicas — CEO  lelll
Laboratorio de Protese Dentaria

Total de proteses confeccionadas no ano: 510 unidades

CEO | e Il — atendimento e procedimentos

; . ANO
Tipos Servico
2009 2010 2011 2012 2013
Atendimentos 27.960 28.238 25.723 16.522 17.017
Procedimentos 79.265 81.539 72.216 42,531 44,232

-




2.5.2 Centro Municipal de Saude Bolivar de Abreu
Implantac&o do Projeto CUIDANDO DOS CUIDADORES, que tem como finalidade
trabalhar os profissionais do setor, valorizando-os como principais agentes de
humanizacdo da Unidade;
Contratacdo de um urologista;
Incorporagéo de novos pediatras ao corpo clinico aumentando assim a oferta de consultas;

Implantac&o da consulta de enfermagem para demanda espontanea;

2.5.3 Centro Municipal de Saude Paulo Pereira Gomes
Implantac&o do Servico de Acolhimento visando humanizar os atendimentos e diminuir o
tempo de espera e priorizar o atendimento médico se necessario;
Implantac&o do Projeto Cuidando dos Cuidadores;
Aumento do quadro dos técnicos de enfermagem;
Aumento do numero de médicos de plantao;
Atendimento de urgéncia e emergéncia em odontologia aos sdbados e domingos de 07:00
as 19:00horas;
Identificacdo de vagas no estacionamento para as viaturas e escoltas;
Repouso dos motoristas;

Aumento do numero de leitos de observacéo.

2.5.4 Triagem Auditiva - TANU
Implantacdo do Termo de compromisso com o objetivo de aumentar a interacdo instituicdo
e pais;
Desenvolvimento de atividades visando a reabilitacdo continuada em casa.




3. VIGILANCIA EM SAUDE

3.1 Vigilancia Sanitéria
Acompanhamento e monitoramento das denuncias e reclamacgoes;
Elaboracdo da taxa de inspecao sanitaria;
Atualizacdo constante do cadastro de estabelecimentos;
Revisdo do Cédigo Sanitario;
Revisao de roteiros de inspecao;
Classificagdo (estrelamento) de padarias e restaurantes;
Monitoramento dos riscos sanitarios que acometem a populacdo de acordo com dados
epidemioldgicos;
Coleta de alimentos conforme solicitacdo da VISA Estadual para analise junto ao LACEN;
Atendimento as solicitagdes do Ministério Publico;
Realizacdo de blitz noturna em ambulantes e casas de lanche, blitz em supermercados,
peixarias e em saldes de beleza;
Campanha de combate e prevencao a Dengue;
Inspec¢des conjuntas com a VISA Estadual em a¢bes de alto risco sanitério;
Promocéo de ag0es intersetoriais, quando necessario, com as vigilancias epidemiolégica e
ambiental, PROCON, Centro de Controle de Zoonoses e Policia Militar;

Inspecdo e licenciamento dos estabelecimentos de baixo, médio e alto risco sanitario.

3.2 Vigilancia Epidemiologica
Coleta e analise de amostras de agua para monitoramento da qualidade.
Cadastro de areas com potencial de risco de contaminacao do solo.
Monitoramento de empresas com potencial de contaminacao do ar.
Coleta das declaracdes de Obito nos cartérios e investigacdo dos Obitos indeterminados,
menores de um ano e de mulheres em idade feértil.
Registro de todos os agravos ocorridos no municipio, notificados pelas unidades de saude
e hospitais.
Realizacdo de quimioprofilaxia e bloqueio vacinal dos contatos de determinados agravos
transmissiveis.
Encaminhamento de amostras de sorologia para o LACEN.
Acompanhamento do estado nutricional de toda a populagdo usuéria das unidades de

saude do municipio.




Acompanhamento das familias cadastradas no Bolsa Familia.
Realizagdo de relatérios semanais encaminhados para a SRSCI e Vigilancia Ambiental do

municipio.

3.3 Vigilancia Ambiental
Combate a Dengue — realizados 4,5 (4 ciclos e meio) Ciclos de Visita Domiciliar;
Levantamento de indice Rapido — LIRA — realizados 03 durante o ano;
Visitas as Armadilhas nos Distritos;
Blogueio com UBV Leve e Pesado;
Borrifacdo em Pontos Estratégicos — PE;
Borrifacdes nas Reparticdes Publicas do Municipio;
Atualizacdes do R.G. — Reconhecimento Geografico;
Atendimento as denuncias e solicitagdes da populacéo relacionadas a possiveis focos de
Dengue;
Mutirdo de Limpeza;
Palestra escolar;
Visita domiciliar, associa¢cbes e marmorarias;
Atendimento de demandas da Ouvidoria Municipal,
Campanha de vacinacao antirrabica;

Visita a Paciente com suspeita de Malaria.

3.4 Controle de Zoonoses

Atendimentos de dedetizacdo e desratizacdo em reparticbes, escolas, creches e areas
publicas.

Trabalho de orientacdo aos municipes sobre medidas preventivas para evitar infestacdes
de animais sinantropicos (ratos, baratas, etc.) e peconhentos (aranhas, escorpibes, etc.).
Recolhimento de animais de pequeno porte transmissores de zoonoses atropelados,
agonizando e agressivos em via publica.

Observacéo clinica de animais suspeitos de raiva e vacina¢ao contra raiva.

Recolhimento e manejo de animais de grande porte soltos em logradouros e vias publica.
Orientacao técnica a populacéo sobre clinica médica de pequenos e grandes animais.
Visitas zoossanitarias.

Orientacao sobre posse responsavel.




3.5 Saude do Trabalhador (CEREST-CI)

Participagdo de representante do CEREST-CI em reuniées da Camara Técnica, CIR — Sul,
bem como, CIB Estadual para pactuacdo e divulgacéo das acdes relacionadas ao campo
da Saude do Trabalhador da Regido Sul;

Realizacao de cursos, seminarios e outros eventos relacionados a Saude do Trabalhador;
Realizacdo de capacitacdo técnica em Saude do Trabalhador para as equipes de Atencéo
Primaria dos municipios integrantes da Regido Sul,

Realizacdo de reunides interinstitucionais com: Ministério Publico do Trabalho, Ministério
Publico Estadual, Superintendéncia Regional do Trabalho, INSS, FUNDACENTRO ES e
SP, instituicBes de ensino, Superintendéncia Regional de Saude e CEREST-ES;
Realizacdo de acdo parceira com Ministério Publico do Trabalho e Ministério Publico
Estadual para ampliar as notificaces compulsérias de doencas, agravos e eventos
relacionados a Saude do Trabalhador;

Realizacdo de acdes de sensibilizacdo dos Conselhos Municipais de Saude para criacdo
das Comiss0es Intersetoriais em Saude do Trabalhador (CISTs Municipais);
Implementacdo de estratégia de descentralizacdo das acdes de Saude do Trabalhador
com a instituicdo de Interlocutores Municipais de Saude do Trabalhador

Desenvolvimento de a¢Bes de vigilancia Sanitaria em Saude do Trabalhador;

Realizacdo de visita técnica a Empresas;

Implantagc&o com instancias parceiras de Protocolo Regional de atendimento a acidentados
com Material Biolégico de Risco em todas as Unidades de Urgéncia e Emergéncia da
Regido Sul;

Visita técnica aos 26 municipios da Regido Sul;

Visita técnica as unidades hospitalares da Regido Sul;




4.

PLANEJAMENTO E GESTAO

4.1 PROJETOS — em execucéo

Id Projeto / Objeto Destino Fonte
1 |Ampliacdo UBS Burarama UBS Burarama MS
2 |Ampliagdo UBS Coérrego dos Monos UBS Cérrego dos Monos MS
3 |Ampliacdo UBS Village da Luz UBS Vilage da Luz MS
4 |Aparelhamento de unidades de saude - Convénio 2633/07 30 UBS's MS
5 |Aparelhamento do Centro Municipal de Saude Centro Municipal de Saude MS
6 |Aparelhamento do Centro Municipal Reabilitagéo Fisica CEMURF MS
7 |Aparelhamento do Laboratério Municipal Centro Municipal de Saude MS
8 |Aparelhamento do PA de lta6ca - Convénio 043/2011 PA ltadca SESA
9 |Aparelhamento do Setor de Raios X Centro Municipal de Saude MS
10 |Aparelhamento de unidades de salde UBS Amaral, Bvl:lrlzr:?;é ‘lj_ifim apemirim, MS
11 |Aparelhamento de unidades de salde UBS: Conduru, Cérrego Monos, Zumbi MS
12 |Aparelhamento de unidades de salde Telemedicina: UZBfmﬁfrOpono’ PPGe MS
13 |Aparelhamento de unidades de salde UBS: Aqmdaban'(;ggo' Village da Luz MS
14 |Aparelhamento de Unidades de Saude Abelardo MaChadg ‘G?;fdrgara’ Nowo Parquie MS
15 |Aquisigado veiculo equipes PSF Regi632r2?msssg:r$ﬁ:p\%z’ggmaml’ MS
16 |Aquisigdo veiculo equipes PSF UBS Zumbi MS
17 |Aquisi¢8o de 7 ambulancias - Convénio 027/2012 "ng]zuzurggﬂzop,\?gs;ibiesrg;ﬁg SESA
18 |Aquisigao veiculo equipe PSF - Convénio 040/2013 Séo Vicente SESA
19 |Implantagcdo Academia ao Ar Livre Village da Luz Proprio
20 |Construcédo UBS -1 equipe Abelardo Machado MS
21 |Construgdo UBS - 1 equipe Coramara MS
22 |Construgédo UBS - 2 equipes Gilson Carone MS
23 |Construgdo UBS - 2 equipes Novo Parque OoP
24 |Construgdo UBS - 1 equipe Teixeira Leite OoP
25 |Construgédo de UPA Porte 1 Marbrasa MS
26 |Implantacéo do servigo de endoscopia Centro Municipal de Saude MS
27 |Implantagc&o do servigo de ultrassonografia Centro Municipal de Saude MS
28 |Reforma UBS Conduru UBS Conduru MS
29 |Reforma do Centro Municipal de Saude CMS MS
30 |Reforma do Centro Saude Paulo Pereira Gomes PPG MS




4.2 Plano e Programas

Descricdo

Planejamento Estratégico 2013-2017 e atualiza¢des
Plano Municipal de Saude 2014-2017

Plano de Acéao Curso de Medicina

Relatorio de Gestéo 2012

Reajuste plantdo médico socorrista

Elaboragéo de controle do transporte sanitario
Reorganizacédo Administrativa

Comissao de Avaliacdo de Compras

Comissao de Avaliacdo de Contratos

Manual de Controle Interno

Implantacdo sistema andlises clinicas

Abrangéncia

SEMUS

SEMUS

SEMUS/SEME

SEMUS

Médicos Socorristas dos PA's
Fluxo, controle e rotina
Adequacéo do organograma
Analise técnica

Analise técnica

Rotinas e fluxos das areas

Laboratério Municipal




ANEXO Il

- Resolucédo do Conselho Municipal de Saude —
N° 098, de 29/05/2014



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM

Conselho Municipal de Saide |

de 28 de Dezembro 1990, e Lei Municipal 6.704 de 10 de Dezembro de 2012, em Aeciszo a
aprovada em Reunigo ordinaria, a ser realizada no dia 29 de Maio de 2014.

Considerando-se que o debate no ambito do C.M.S. do relatério anual de gestio do ano de
2013, em conformidade com as deliberagdes do plano Municipal de satde.

Considerando-se que o plenario do C.M.S. analisou e apreciou a apresentacao do relatério
anual de gest&o de 2013, em reuniso realizada em 10 de abril de 2014,

Considerando-se que o plenario do C.M.S. em conformidade com a portaria 2.135/2013 do
MS. deliberou pela apreciagao do relatdrio anual de gestao de 2013, na pauta para a reunido
de 29 de Maio de 2014,

RESOLVE:

Cachoeiro de Itapemirim, 29 de Maio de 2014.

Aprovado pelo Decreto n®

Confirmo a Resolugido CMS 098 de 20 de Maio de 2014.

Homologada, Decret

“Edison Valenti {?s%
Secretario Municip

al de Saude

L






