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1. Identificacdo
1.1. Informacdes Territoriais

RS

MOSTARDAS

Regido 05 - Bons Ventos

1.983,12 Km?

12.847 Hab

7 Hab/Km?
Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consula: 23/02/2021

1 .2. Secretaria de Satde

S.EC;QIETAR"I;\ MUNICIPALDESAUDE DE NIOST;AébAS
» 2224429 ............... ; e B )
A informagiio ndo foi identificada na base de dados

RUA ANAAMALIALETE 406 D
: .vs'uuci;@ll;wst;\;dus..r;.gc‘)\'.bvr e

(51>)367.'.5.157.l . .

Fonte: Cadastro Nacional de Fst;\he]ccimer.\.m; chnude ((‘NE.S)

Dawa da consalta: 23/02/2021

1 .3. Informagoes da Gestao

MOISES BATISTA PEDONE DE SOUZA

DIULY DE FARIAS DA STLVA

saude @ mostardas.rs.gov.br

Fonte: Sistema de Informagées sobre Orgamentos Pablicos em Satde (STOPS)
Data da consulta: 23/02/2021

1.4. Fundo de Sadde

- LEI
02/1991
11.958.524/0001-06

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

DIULY DE FARIAS DA SILVA

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Pablicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 23/402/2021
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1.5. Plano de Saide

Fonte: Departamento de Informitica do (DATASUS)
Data da consulta: 0171272020

1.6. Informacdes sobre Regionalizacio

Regido de Saude: Regido 05 - Bons Ventos

BALNEARIO PINHAL ) ' R i 103.759 14363 138.43
CAPIVARI DO SUL o : ”417.6()93 s 1,32
T A o e : —— s
Py o o ‘ B B — . v me o
e , e B e o e .
‘.M(")SH'I:ARDAS . L | o R 6,48...
R b1 W . e R 2 oS e .".(.'363.567: Y oo
S e [ : ) gy o ‘ s o
SANTO ANTONIO DA PATRULHA B 1048904 o s 41,16
R e e R 6&.255- o s oo
- TRAMANDAI ‘ - ‘ , 143.918 '

W

2632 365.71

Ano de referéncia: 2020

1 .7. Conselho de Satude

v RUA ANA AMALiA IFITE 406 CENTRO
cr;x'.s;n;)stard&‘s@én'aail;com |
sueias

JAQUELINE DE SOUZA COSTA

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202006

| .8. Casa Legislativa

1* RDQA 2° RDQA 3 RDQA

Data de Apresentagiio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa
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e Counsideragoes

Institucional sobre historia de Mostardas

A origem do nome da cidade ainda é discutivel. Vdrias hipteses foram elencadas, sendo a mais aceita a da historiadora Marisa Oliveira Guedes, a qual afirma que:
JEm 1738, foi criada a *Guarda das Mustardas;, mais tarde com a criagio da Freguesia é que passou a chamar-se Mostardas. O nome Mustardas teria surgido de
trincheiras cavadas e cobertas com uma esteira de taquara e junco, as quais eram camufladas plantando-se mostarda, ja que este vegetal ndo murcha. Desse modo
abrigaria e camuflaria os soldados nas guerras em Portugaly.

No perfodo colonial. as constantes guerrilhas ¢ invasdes dos povoamentos no entorno da cidade do Rio Grande ¢ outros mais a0 sul, fizeram com que a populagio
procurasse um local mais seguro. Um desses lugares foi o istmo entre a Laguna dos Patos e o Oceano Atlantico.

A ;Freguesia de Sio Luis de Mostardas;, foi criada por Alvard Imperial de I8 de janeiro de 1773. Neste mesmo ano comegam a chegar os primeiros colonos agorianos,
marcando o costume ¢ a cultura da populagio mostardense.

A Lei Estadual n.° 4.691. de 26 de dezembro de 1963, cria o municipio de Mostardas, desmembrando-o de Siio José do Norte. A implantagio do governo municipal ¢
funcionamento efetivo da estrutura administrativa ocorrem em 11 de abril de 1964.

Em 12 de maio de 1982, o distrito de Tavares emancipa-se. diminuindo a drea territorial de Mostardas.

Geografia

Cidade iniciada como ponto estratégico militar e depois colonizada por imigrantes agorianos, fica localizada no litoral médio do Estado do Rio Grande do Sul.
Localiza-se a 31° 06' 25" latitude sul e a 50° 55' 16" longitude oeste, estando a uma altitude de 17 metros, num istmo formado pela Laguna dos Patos e pelo Oceano
Atlintico. Sua populagiio. estimada pelo Censo do IBGE de 2010, é de 12.124 habitantes. O clima é subtropical imido. Possui uma drea de 1941.7 km2,

Economia

Economicamente, o municipio destaca-se pela produgio de arroz, que possui a maior porcentagem de grdo inteiro do Estado. tendo ainda seu aspecto vitreo, ou seja,
sua transparéncia, maior nesta regido, além de ser o dnico na Brasil com denominagdo de origem. Economicamente destaca-se ainda pela produgio da silvicultura
(madeira e resina). da pecudria, com gado bovino para produgao de leite e carne, e ovinos, com a produgio de 1d e carne.

Os produtos de 13 locais sao muito apreciados. especialmente o ja famoso ;Cobertor Mostardeiro”, de densa 1a cardada e colorida. O qual é um dos simbolos culturais
do municipio, fato consagrado com a Lei Municipal n® 2559/2009.

O mel de Mostardas tem destaque internacional, produzido no distrito Dr. Edgardo Pereira Velho, localidade de Solidio. Este mel. por suas diversas qualidades ¢
valores tnicos. foi consagrado em evento que ocorre na Ucrinia ¢ retine produtores ¢ comercializadores de mel do mundo inteiro.

PARQUE NACIONAL DA LAGOA DO PEIXE

Criado em novembro de 1986, possui uma drea aproximada de 344 km2 Como ecossistema costeiro ¢ marinho, ¢ um dos principais refigios de aves migratorias
limicolas da América do Sul. A ave simbolo do parque ¢ o flamingo.

O Parque Nacional tem como objetivo basico a preservagao de ecossistemas naturais de grande relevincia ecoldgica ¢ beleza cénica, possibilitando a realizacio de
pesquisas cientificas ¢ o desenvolvimento de atvidades de educagdo ¢ interpretagao ambiental, de recreagio em contato com a natureza ¢ de turismo ecolégico.

A Lagoa do Peixe - tecnicamente uma laguna, pois tem um canal de comunicagdo com o mar durante a maior parte do ano. E abrigo para grandes concentracdes de
aves migratorias do Hemisfério Norte (no verdo) e Sul (no inverno). dentre elas: capororocas (Coscoroba coscoroba). flamingos (Phoenicopterus ruber). biguas,
magaricos-de-peito-vermelho, gaivotas. talhamares, pirus-pirus, trinta-réis, magaricos e o cisne-de-pescogo-preto (Cygnus melanocoryphusos).

Dentre os mamiferos podem ser avistados graxains, tatus e pequenos roedores. Entre os meses de julho e outubro, a Baleia Franca também pode ser observada na costa
ocednica migrando para Santa Catarina,

Trazidas pelas correntes marinhas nio é raro se encontrar nas areias da praia tartarugas marinhas, pinguins e mesmo lobos-marinhos. conforme a época do ano. A Mata
de Restinga, os banhados e as dunas completam as atragdes da unidade.

A Lagoa do Peixe estd situada no litoral sul do estado do Rio Grande do Sul, no istmo formado pela Laguna dos Patos e o Oceano Addntico, no territorio do
municipio de Tavares, com seus extremos em 31°26' S, 51°10' W e 31°14'S, 50°54'W. O espelho d'igua de 35 km de extensdo & ponto de encontro ¢ verdadeiro

“restaurante” para grandes concentragdes de aves migratdrias do hemistério Norte (no verdo) e Sul (no inverno).

COMUNIDADES QUILOMBOLAS

As comunidades quilombolas, conforme dados da Secretaria de Promogio da Tgualdade Racial (SEPPIR), sio grupos étnico-raciais segundo critérios de
autoatribuigdo, com trajetdria historica propria, dotados de relagdes ferritoriais especificas, com presungio de ancestralidade negra relacionada com a resisténcia a
opressio historica sofrida (Decreto n® 4887/2003).

Além dos quilombos constituidos no perfodo da escravidio, muitos foram formados apis a abolicdo formal da escravatura, pois essa forma de organizagio comunitéria
continuaria a ser. para muitos, a dnica possibilidade de viver em liberdade. De um modo geral, os territdrios de

comunidades remanescentes de quilombos originaram-se em diferentes situagdes, tais como doagdes de terras realizadas a partir da desagregagio da lavoura de
monoculturas, como a cana-de-agticar ¢ o algodio, compra de terras, terras que foram conquistadas por meio da prestagio de servigos, inclusive de guerra, bem como
dreas ocupadas por negros que fugiam da escravidio. Ha também as chamadas terras de preto, terras de santo ou terras de santissima, que indicam uma territorialidade
vinda de propriedades de ordens religiosas. da doagiio de terras para santos ¢ do recebimento de terras em troca de servigos religiososInstitucional sobre historia de
Mostardas

A origem do nome da cidade ainda é discutivel. Vérias hipoteses foram elencadas, sendo a mais aceita a da historiadora Marisa Oliveira Guedes, a qual afirma que:

Sm 1738, foi criada a Guarda das Mustardas;. mais tarde com a criagio da Freguesia é que passou a chamar-se Mostardas. O nome Mustardas teria surgido de
trincheiras cavadas e cobertas com uma esteira de taquara e junco. as quais eram camufladas plantando-se mostarda, ja que este vegetal nao murcha. Desse modo
abrigaria e camuflaria os soldados nas guerras em Portugal;,.

No periodo colonial, as constantes guerrilhas e invasdes dos povoamentos no entorno da cidade do Rio Grande e outros mais ao sul. fizeram com que a populagio

procurasee um local mais seguro. Um d s lugares foi o istmo entre a L.aguna dos Patog e o Oceano Atlantico

A ;Freguesia de Siio Luis de Mostardas;, foi criada por Alvard Tmperial de 18 de janciro de 1773, Neste mesmo ano comegam a chegar os primeiros colonos agorianos.
marcando o costume ¢ a culira da populagdo mostardense.

A Lei Estadual n.° 4.691, de 26 de dezembro de 1963, cria o municipio de Mostardas, desmembrando-o de Sao José do Norte. A implantagio do governo municipal ¢
funcionamento efetivo da estrutura administrativa ocorrem em |1 de abril de 1964.

Em 12 de maio de 1982, o distrito de Tavares emancipa-se, diminuindo a drea territorial de Mostardas.

Geografia

Cidade iniciada como ponto estratégico militar ¢ depois colonizada por imigrantes agorianos. fica localizada no litoral médio do Estado do Rio Grande do Sul.
Localiza-se a 31° 06 25" latitude sul e a $0° 55 16" longitude oeste, estando a uma altitude de 17 metros, num istmo formado pela Laguna dos Patos e pelo Oceano
Atlantico. Sua populagio, estimada pelo Censo do IBGE de 2010, € de 12.124 habitantes. O clima € subtropical imido. Possui uma drea de 1941.7 km?.

Economia

Economicamente. o municipio destaca-se pela produgio de arroz, que possui a maior porcentagem de grao inteiro do Estado, tendo ainda seu aspecto vitreo, ou seja.
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sua transparéncia, maior nesta regiao. além de ser o Gnico no Brasil com denominagdo de origem. Economicamente destaca-se ainda pela produgio da silvicultura
(madeira e resina), da pecudria. com gado bovino para produgdo de leite ¢ carne. e ovinos, com a produgio de I e carne.

Os produtos de 13 locais sdo muito apreciados, especialmente o jé famoso ;Cobertor Mostardeiro”, de densa 13 cardada e colorida. O qual é um dos simbolos culturais
do municipio, fato consagrado com a Lei Municipal n® 2559/2009.

O mel de Mostardas tem destaque internacional. produzido no distrito Dr. Edgardo Pereira Velho. localidade de Solidao.

Este mel, por suas diversas qualidades e
valores Gnicos, foi consagrado em evento que ocorre na Ucrania e redne produtores e comercializadores de mel do mundo inteiro.

PARQUE NACIONAL DA LAGOA DO PEIXE

Criado em novembro de 1986, possui uma drea aproximada de 344 km2. Como ecossistema costeiro ¢ marinho, ¢ um dos principais refigios de aves migratorias
limicolas da América do Sul. A ave simbolo do parque € o flamingo.

O Parque Nucional tem como objetivo bisico a preservagio de ecossistemas naturais de grande relevincia ecoldgica e beleza cénica, possibilitando a realizacio de
pesquisas cientificas e o desenvolvimento de atividades de educagiio e interpretagio ambiental, de recreagdo em contato com a natureza e de turismo ecoldgico

A Lagoa do Peixe - tecnicamente uma Jaguna, pois tem um canal de comunicagio com o mar durante a maior parte do ano. E abrigo para grandes concentracdes de
aves migratorias do Hemisfério Norte (no verao) ¢ Sul (no inverno), dentre elas: capororocas (Coscoroba coscoroba), flamingos (Phoenicopterus ruber), biguds,
magaricos-de-peito-vermelho, gaivotas, talhamares, pirus-pirus. trinta-réis, magaricos ¢ o cisne-de-pescogo-preto (Cygnus melanocoryphusos).

Dentre os mamiferos podem ser avistados graxains, taws e pequenos roedores. Entre os meses de julho e outubro, a Baleia Franca também pode ser observada na costa
ocednica migrando para Santa Catarina.

Trazidas pelas correntes marinhas ndo € raro se encontrar nas areias da praia tartarugas marinhas, pinguins ¢ mesmo lobos-marinhos, conforme a época do ano. A Mata
de Restinga, os banhados ¢ as dunas completam as atragdes da unidade.

A Lagoa do Peixe estd situada no litoral sul do estado do Rio Grande do Sul, no istmo formado pela Laguna dos Patos e 0 Oceano Atlintico, no territorio do
municipio de Tavares, com seus extremos em 31°26" S, S1°10' W e 31°14'S, 50°54'W. O espelho d'dgua de 35 km de extensio é ponto de encontro e verdadeiro
"restaurante” para grandes concentragdes de aves migratorias do hemisfério Norte (no verdo) e Sul (no inverno).

COMUNIDADES QUILOMBOLAS

As comunidades quilombolas. conforme dados da Sccretaria de Promogio da Igualdade Racial (SEPPIR), sio grupos étnico-raciais segundo critérios de
autoatribuigio. com trajetdria histérica propria, dotados de relagoes territoriais especiticas, com presungiio de ancestralidade negra relacionada com a resisténcia i
opressdo histarica sofrida (Decreto n® 4887/2003).

Além dos quilombos constituidos no periodo da escravidao, muitos foram formados apés a aboli¢iio formal da escravatura, pois essa forma de organizagio comunitaria
continuaria a ser. para muitos. a tnica possibilidade de viver em liberdade. De um modo geral. os territdrios de

comunidades remanescentes de quilombos originaram-se em diferentes situacdes, tais como doagdes de terras realizadas a partir da desagregacio da lavoura de
monoculturas, como a cana-de-aglicar ¢ 0 algodao, compra de terras, terras que foram conquistadas por meio da prestagio de servigos, inclusive de guerra, bem como
dreas ocupadas por negros que fugiam da escraviddo. Ha também as chamadas terras de preto. terras de santo ou terras de santissima, que indicam uma territorialidade

vinda de propriedades de ordens religiosas. da doagiio de terras para santos e do recebimento de terras em troca de servigos religiosos
O ¢litoral negro;, do Rio Grande do Sul ¢ formado por uma faixa de terras situada entre a Laguna dos Patos ¢ o Oceano Atlantico. compreendendo as cidades de Sio
José do Norte, Tavares. Mostardas ¢ Palmares do Sul. Atualmente, nesta regido, hd oito comunidades quilombolas reconhecidas pela Fundagio Palmares: Vila Nova
em Sio José do Norte: Capororocas, Anasticia Machado ¢ V6 Marinha em Tavares: Casca, Colodianos ¢ Teixciras em Mostardas; Limoeiro em Palmares do Sul.

A comunidade da Casca. localizada no Distrito Dr. Edgardo Pereira Velho possui em torno de 85 familias. Ja as comunidades de Teixeiras, com 80 familias ¢ Beco
dos Colodianos, com 36, localizam-se no Distrito de S#o Simio..

O glitoral negro; do Rio Grande do Sul € formado por uma faixa de terras situada entre a Laguna dos Patos e 0 Oceano Atldntico, compreendendo as cidades de Sio
José do Norte, Tavares. Mostardas e Palmares do Sul. Atualmente, nesta regido. hd oito comunidades quilombolas reconhecidas pela Fundagio Palmares: Vila Nova

em Sdo José do Norte; Capororocas. Anasticia Machado e V6 Marinha em Tavares: Casca. Colodianos e Teixeiras em Mostardas: Limoeiro em Palmares do Sul.

A comunidade da Casca, localizada no Distrito Dr. Edgardo Pereira Velho possui em torno de 85 familias. J as comunidades de Teixeiras, com 80 familias e Beco
dos Colodianos, com 36, localizam-se no Distrito de Sdo Simio.
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2. Introducao

e Anilises ¢ Consideragtes sobre Introdugdo

A Secretaria Municipal de Satde de Mostardas vem por meio deste documento, prestar contas e tornar piiblicas as agoes realizadas no ano
de 2020, considerando o que determina a Lei Complementar N° 141, de 13 de Janeiro de 2012 - que regulamentou a Emenda Constitucional 29 -,
instituindo em seu artigo 36, da Secdo III (da Prestacdo de Contas), do Capitulo IV (da Transparéncia, Visibilidade, Fiscalizacdo, Avaliacdo ¢
Controle), a apresentagao RELATORIO DE GESTAO referente a0 ano de 2020.

Art. 36 ;O gestor do SUS. em cada ente da Federagdo, cluborard Relawrio dewlhado referente ao guadrimestre anterior, o qual
conterd. no minimo, as seguintes nformagoes:
1, montante e fonte dos recursos aplicados no periodo:

) ; anditorias realizadas on em fase de execugdo no periodo e suas recomendagoes ¢ determinugoes;

Hi | oferta e produgdo de servigos piiblicos na rede assistencial propria, contratuda ¢ conveniada, cotcjundo esses dados com oy
indicadores de sande da populagio em sew dmbiio de auagao.

§ 4% O Relatorio de que trawa o caput serd elaborado de acordo com modelo padronizado aprovado pelo Conselho Nacwnal de
Saide, devendo-se adotar modelo simplificado para Municipios com populagéo inferior a S0.000 (cinguenia il habitantes

§ 370 gestor do SUS apresentard, até o final dos meses de maio, sctembro e fevereivo, on andiéncia publica na Casa Legisiativa do

respectivo ente da Federagdo, o Relatorio de que vata o caput ¢

O formato adotado neste Relatorio vespeitou o arcabougo legal, observando o disposto no modelo padronizado aprovado pela Resolugio do
Conselho Nacional de Sadde (CNS) n°® 459, de 10/10/2012, também estabelecido no paragrafo tinico do Art. 7° da Portaria 2.135. de 25 de setembro
de 2013,

Este Relatério apresenta-se em tés blocos: o primeiro identifica e caracteriza a gestao; o segundo refere-se d execugdo or¢amentaria e
financeira, a partir de informagoes oriundas do Sistema de Informacoes sobre Orcamentos Piblicos em Satide

¢, SIOPS; O terceiro traz informagdes sobre a Rede Fisica de Servigos de Sadde. a partir dos registos do Sistema Nacional de Cadastros de

Estabelecimentos em Satde ; SCNES e a Producdo dos Servigos de Sadde, oriundos dos Sistemas de Informagdes Ambulatoriais e Hospitalares ¢
SIA/SIH/SUS. expressando aspectos relativos a Atencao Bdsica, Atengio Especializada, Assisténcia Farmacéutica ¢ Vigilancia em Saude.
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3. Dados Demogrificos e de Morbimortalidade
3.1. Populacio estimada por sexo ¢ faixa etaria

Periodo: 2020

0 a 4 anos
5 a9 anos
| 10 a 14 anos
15 a 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 a 49 anos
50 a 59 anos
" 60 a 69 anos
70 a 79 anos
80 anos ¢ mais

Total

Fonte: Estimativas prelimmares elaboradas pelo Ministério da SaGde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 03/04/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Mostardas 137

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 03/04/2021.

3.3. Principais causas de internacdo

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

] 1. Al éumas d;cn;as infecciosas ¢ parasitrias
IT. Neoplasias (tumores)
1L Docngas sanguc Orgdos hemat © wanst imunitar
IV, Doencas endderinas nutricionais e metabolicas
V. Transtornos mentais ¢ comportamentais
V1. Doengas do sistema nervoso
VII. Doengas do olho ¢ ancxos

VII.Doengas do ouvido ¢ da apdfise mastoide

https://digisusgmp.saude. gov.br
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TX. Doengas do aparelho circulatorio 71
X.‘ Docngax do aparelho respiratorio 154
XI1. Doencas do aparelho digestivo 69
XII. Doencas da pele e do tecido subcutineo 14
Xll[.bx)cngas sist osteomuscular e tec conjuntivo it
XIV. Doengas do aparctho geniturindrio 65
XV. Gravidez parto e puerpério 113
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 7
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas 3
XVIIL.Sint sinais ¢ achad anorm ex clin ¢ laborat 3
XIX. Lestes enven e alg out conseq causas externas 53
XX. Causas externas de morbidade ¢ mortalidade B
XXI. Contatos ;()n) servigos de satide 7
CID 10 Revisio néo disponivel ou ndo preenchido -
Total 696

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 03/04/2021,

Obs.: A atuglizagio dos valores relativos ao iltimo perioda ocorrem simul A0 carreg » dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10 -

105 74
94 101
71 73
5 10
9 10
58 62

107 95
10 9
8 6
6 4
49 45
16 10

723 646

o

127

6

721

24

151

16

9

I. Algumas doengas infecciosas e parasitdrias

L. Neoplasias (tumores)

IT1. Doengas sangue érgiios hemat ¢ transt imunitér
V. Doengas enddcrinas nutricionais ¢ metabélicas
V. Transtornos mentais € comportamentais

V1. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do otho e anexos

VI Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide

IX. Doengas do aparelho circﬁluu;’»rio

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do apare!h‘n. ‘di gesti;'n

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo
XIIT.Doengas sibsl osteomuscular e tee conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio

XV. Gravidez parto e puerpério

https://digisusgmp.saude.gov.br
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XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal ] 1 ! I

XVILMalf cong deformid ¢ anomalias cromossomicas - - 1 |
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 6

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - “ w -

(%]
o@©

XX. Causas externas de morbidade ¢ mortalidade 13 12 I
XXI1. Contatos com servigos de safide - - X &
XX11.Cadigos para propositos especiais 3 - = -
Total 110 119 93 91

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 03/04/2021.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados Demograficos ¢ de Morbimortalidade

O acesso a satide para todos os grupos e prioritario aos grupos em situaco de vulnerabilidade social tem sido um desafio para rede de atencio 4
satide do Municipio. entendendo as questdes relacionadas as condigoes de vida e seu impacto na satde, e conforme preconizado pelo Ministerio da
Satide, optou-se por realizar a andlise situacional dos grupos populacionais mais expressivos no municipio e buscou-se identificar suas necessidades
de saude, reconhecendo o impacto de determinantes e condicionantes no processo saude-doenca ¢ as diferencas de perfil epidemiologico deste grupo
onde a rede atengio a Satide (RAS) do municipio na busca pelo cumprimento do principio da equidade, visam atender as especificidades destas
populagoes.. Para atender esses principios, a Atengo Bdsica desenvolve programas e agdes, considerando a diversidade das necessidades de satde
dos usudrios. Seu objetivo é orientar sobre a prevengio de doengas, solucionar os possiveis casos de agravos e direcionar os mais graves para niveis
de atendimento superiores em complexidade. A atengdo basica funciona, portanto. como um filwo capaz de organizar o fluxo dos servigos nas redes
de saude, dos mais simples aos mais complexos
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atengio Basica

Considerando a verificacio da inconsisténcia dos dados proveni do SISAB, a Secretaria de Atengiio Primdria & Sutide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengio Bisica disponibilizados

pelos tabuladores do CMID ate que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.

Em decorréneia disso, informamos que o gnadro 4.1 Produgdo da Atengdo Basica dos Relatdrios = RDQ ¢ RAG permanceerd indisponivel aié a corregio pela referida drea.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produgio da Atengdo Bésica, utilizando os dados das bases locais no campo Analise e Consideracdes.

4.2. Producio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 A¢oes de promogdo ¢ prevencao em satide
02 Procedimentos con; finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirdrgicos

035 Transplantes de orgios. tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, proteses ¢ materiais especiais

08 Ac¢oes complementares da atengdo a satde

Total

Fonte: Sistemas de [nformacdes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) ¢ Sistema de lnformages Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 03/04/2021.

4.3. Produgio de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nio hi informagdes cadastradas para o periodo

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

- 01 Acgdes de promogio ¢ prevencio em saiide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos
04 Procedimentos cirdrgicos

- 05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
()6 Medicamentos

07 Orteses, proteses ¢ materiais especiais

https://digisusgmp.saude.gov.br
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08 Ag¢oes complementares da atengiio a saide - - e ]

Total 60771 - - -

Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) ¢ Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 03/04/2021.

4.5. Producio de Assisténcia Farmacéutica

Essc item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica. sob gestio da esfera estadual.
Portanto. nédo ha produgio sob gestao municipal.

4.6. Produgio de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilincia em Satde

01 Agdes de promogiio e prevengiio em saide 238 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 238 -
Total 476 -

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

Data da consulta: 03/04/2021.

e Anilises e Consideracoes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

As planilhas apresentadas referem-se 2 produgio dos profissionais que atendem a populagdo nos estabelecimentos de saide do municipio, sob gestdo municipal. Os
dados foram colhidos dos arquivos disponibilizados pelo Departamento de Informdtica do Sistema Unico de Satde ; DATASUS, do Ministério da Saude, de acordo
com instrutivo do Sistema de Apoio ao Relatério de Gestdo ; SARGSUS ANUAL. os quais foram extraidos, segundo a Compleyidade dos Procedimentos, Carater de
Atendimento, Tipo de Financiamento e Valor Pago, ent consondncia com a Tabela SUS.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

FARMACIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
HOSPITAL GERAL
INIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
POSTO DE SAUDE
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
| CONSULTORIO ISOLADO
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

Total

Observagito: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de sadde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 23/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

ADMINISTRA(,‘AO PUBLICA |
MUNICIPIO

ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

| ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAQO PRIVADA
PESSOAS FISICAS

Total

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nfimero de estabelecimentos de satde piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saiade (CNES)
Data da consulu: 23/02/2021.

5.3. Conséreios em saide

O ente ndo esta vinculado a consdreio piiblico em sadde

https://digisusgmp.saude. gov.br
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e Andlises e Consideragbes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
O municipio de Mostardas elencou a Estratégia Saade da Familia (ESF) como modelo prioritério e estratégico para a qualificagio do cuidado e a methoria

do acesso da populagao ao SUS. As equipes de satude da familia trabalham nos territdrios junto as familias e comunidades, com uma cobertura de 100% da populacao.
O municipio conta com:

04 Unidades Bésicas;

04 ESFs:

01 Centro de Especialidades:
01 Hospital filantropico;

01 laboratério conveniado com o estado;

A atengio bisica de sadde de Mostardas hoje tem uma cobertura populacional de 100% da populagio, mantendo o acesso facilitado da populagiio na porta de

entrada do SUS.
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6. Profissionais de Sadde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

Piblica (NJ grupo 1, ou 2011, 203-  Estatutdrios ¢ empregados pdblicos

2. 0 4 25 14
8) (0101, 0102
[ Intermediad‘os por outra et.uidade (08) 0 0 0 0 0
Au;;‘;r;cmu;s (()2()§, 0210) B ' | ! 0 - 0 | ()b 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) | 0 0 0 0
Intformais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1,  Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 | [¢]
203-8-.3,4¢95)
Celetistas (0105) 0 0 1 0 0
Auténomos (0209, 0210) 1 0 | 0 0
Residentes e estagiarios (03, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores piiblicos cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

i

|
§

Pdblica (NJ grupo [. ou 201-1, 203-  Contratos temporérios ¢ cargos em 4 4 0 4 0

8) comissdo (010301, 0104)
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1,  Contratos tempordrios e cargos em I 0 0 0 0
203-8-.3,4¢5) comissio (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saade (CNES)
Data da consult 21/07/2020.

A A

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Autonomos (0209, 0210) 0 O 0 7

3,4e5)

Pablica (NJ grupo 1, ou 20]-1, 203-8) Autdnomos (0209, 0210) 0 0 10 4
Bolsistas (07) | 12 12 12 ]
Estatutirios ¢ empregudos publicos (0101, 792 741 652 663
0102)

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos emporirios e cargos em comissio 48 59 54 99
(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saiade (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.
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e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Para a realizac@o das atividades administrativas. atividades das Unidades de satude, do setor de transporte e outras are

s a Secretaria Municipal de
Satde apresenta uma for¢a de trabalho composta por servidores efetivos municipais, cargos em comissdo, servidores com contrato temporario ¢
funcionarios Celetistas, conforme exposto acima.
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7. Programacdo Anual de Satdde - PAS

7.1. Diretrizes. objetivos. metas e indicadores

OBJETIVO N* 1.1 - FORTALECER A ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE COMO COORDENADORA DO CUIDADO E ORDENADORA DA REDE DE
ATENCAO EM SAUDE

https://digisusgmp.saude.gov.br 17 de 42



. Manter 100% a cobertura
estimada pelas equipes de
atengdo hasicn

2. Aumentar a cobertura da
populagdo estimadas das
equipes de satide bucal para
100%

3. ampliar pra 100% a
cobertura da populagio
cadastrada pela atengdo basica

4. Reduzir o numero de
mortalidade prematura (de 30
4,69 anos ) pelo conjanto das
4 principais DONT

5. atingir a meta das
imunizages preconizadas
pelo Ministerio da Satde

6. Ampliar a razao de exames
citopatologicos do colo de
utero em mulheres de 25 a 64
a populacio da mesma faixa
etatia

7. Ampliar a razao de
mamografias de rastreamento
realizados em mulheres de SO
a 69 anos ¢ populagdo da
mesma faixa etdria

8. Aumentar a propor¢io de
purto normal no Sistema
Unico de SaGde ¢ nu satde
suplementar

9. Diminair a proporgio de
aravidez na adolescéncia entre
as faixas de 10 a 19 anos

1O, Diminuir a taxa de
mortalidade infanul

HL Manter zerado o numero
de obitos muternos

2. Aumentar u cobertura de
aconpanhamento das
condicionalidades de saiide de
programa Bolsa famiia

12 NUMERO DE DIMINUIR
CASOS NOVOS DE SIFILIS

CONGENITA EM MENORES
DE 01(UM) ANO DE IDADE

4. MANTER EM 0 (ZERQO)
$ ERO DE CASOS
NOVOS DE AIDS EM
MENORES DE 05 {CINCO)
ANOS DE IDADE

15, UTILIZAR O RECURSO
QUILOMBOLA CONFORMFE
O PLANO DE APLICACAO
DO RECURSO

16, MANTER O PROGRAMA
PSE

OBJETIVO N° 1.2 - ORGA

https://digisusgmp.saude.gov.br

Cobertura populacional estimada pelas equipes de
Atengido Bésica

Cobertura populacional estimada de swide bucal na
atengdo basica

amphar pra 100% a cobertura da populagio cadastrada
pela atengdo bisica

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais DONT (doengas do aparelho
circulatério, cancer, diabetes ¢ doengas respiratorias

cronicas)

Proporgio de vacinas selecionadus do Calendario
Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois
anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocicica
10-valente 2* dose. Poliomiclite 3* dose ¢ Triplice viral
1¥ dose - com cobertura vacinal preconizada

Razio de exames citopatologicos do colo do Grero em
mulheres de 25 a 64 unos na populagio residente de
determinado local ¢ a populagdo da mesma faixa ctiria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento
realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagio
residente de determinado Jocal ¢ populagiio da mesma
faixa ctaria

Proporgao de parto normal vo Sistema Unico de Saide
¢ na Saude Suplementar

Propor¢iio de gravidez na adolescéncia entre as faixas
ctarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infandl

Numero de obitos maternos em determinado perfodo ¢
local de residéncia

Cobertura de acompanh ) das condicionalidades
de Suude do Programa Bolsa Familia (PBF)

Numero de casos novos de sifilis congénita em
menores de um ano de idade

Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

RECURSO QUILOMBOLA CONFORME O PLANO
DE APLICAGAO DO RECURSO

MANTER O PROGRAMA PSE

NIZACAO DA ATENCAO SECUNDARIA

Percentual

Percenual

Percentual

Nitmiero

Percentual

Razao

Razio

Propor¢io

Percental

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Niimero

Percentual

Percenual

100

100

100

75

4R

A48

56

0

0

77

0

100

100

Percentual
- 5369
Percentual
i 100
Percenwal =
77.6
Namero
20
Percental
100
Razio .
31
Razio
28
Proporgio
it 49.06
Percentual
532
Niimero
1258
Nimero
Percenwal
2248
Numero
Nuimero
0
Percental
(00
Percentual
100

100,00

100.00

100,00

75.00

0,30

36,00

17,00

4

77.50

100,00

100.00

Percentual

Percentual

Percentual

Ndmero

Percentual

Raziio

Razio

Proporgio

Percentual

Numero

Nimero

Percentual

Numero

Nimero

Percentual

Percentual

53,09

10,00

80,00

64,58

58,33

N7.061

9247

10,00

29,19

HIC.00

10,00

10,00

100,00
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1. MANTER CONTRATO COM HOSPITAL
SAO LUIZ, PARA ATENDIMENTO
URGENCIA E EMERGENCIA

2. MANTER CONTRATO COM O OUTRO
MUNICIPIO PARA ATENDIMENTO SAMU

3. MANTER E REESTRUTURAR O CENTRO
DE ESPECIALIDADES

4. HABILITAR IMPLANTAR E MANTER O
AMENT

5. MANTER E REALIZAR CONTRATOS COM
0§ PRESTADORES DE SERVICOS
COMPLEMENTARES CONFORME A
NECESSIDADE DA SMS

MANTER CONTRATO COM
HOSPITAL SAO LUIZ, PARA
ATENDIMENTO URGE
EMERGENCIA

CONTRATO COM OUTRO

. MUNICIPIO PARA

ATENDIMENTO SAMU

CENTRO DE ESPECIALIDADES

IMPLANTAR O AMENT

CONTRATOS COM OS
PRESTADORES DE SERVICOS
COMPLEMENTARES

Nimero

Numero

Ndimero

Niiniero

Percentual

OBIJETIVO N 1.3 - FORTALECIMENTO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

100

Niimero

{
Nimero )
Niimero {
Nimero
Percental

100,00

Nimero

Ndmero

Numero

Namero

Percentual

100,00

100,00

130,00

106,00

2.00

i. Contratagiio de profissionais (armacéuticos

2. ADQUIRIR E DISPENSAR MEDICAMENTO
CONFORME A LISTA DO RENAME E
REMUME

3 ATENDER AS DEMANDAS JUDICIALS DE
MEDICAMENTOS E INSUMOS

4. MANTER A DISPENSACAO DE FRALDAS
CONFORME CADASTRO NO GUD

OBJETIVO N° 1.4 - FORTALECER AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE E O GERENCIAMENTO DE RISCOS E AGRAVOS

https://digisusgmp.saude.gov.br

Contratagio de profissionais
farmacéuticos

MEDICAMENTO CONFORME A
LISTA DO RENAME E REMUME

DEMANDAS JUDICIAIS DE
MEDICAMENTOS

DISPENSACAO DE FRALDAS
CONFORME CADASTRO NO
GUD

Niimero

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

Namera
Percental

100
Percentual

100
Percentual

100

100,00

100,00

100.00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

110,00

100,00

000
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. Encerar no minimo 809% doengas de
notificagdes compulsaria registrada no
SINAN conforme preconizado pelo MS

2. ALCANCAR 100% DE CURA DE CASOS
NOVOS DE HANSENTA

3. Cumprir a mete estipulada pelo MS de
analises realizadas em amosua Je dgua para
consumo humano

4. REALIZAR NO MINIMO SEIS GRUPOS
DE AC DE VIGILANCIA SANITARIA
CONSIDERADA NECESSARIAS
CONFORME PACTUAGAO

5. Realizar oz ciclos de coberwra de imoveis
visitados para controle velorial de dengue

6. MANTER O PREENCHIMENTO DO
CAMPO OCUPACAO NA FICHA DE
NOTIFICACAO DE AGRAVIOS
RELACIONADOS A SAUDE DO
TRABALHADOR

7. Proporgio de dhitos de mulberes em idade
fertil (MIF) investigados

8. Propor¢io de registro de 6bitos com causa
bisica definida

9. Proporgio de cura de casos novos de
tuberculose pulmonar

L0, Proporgiio de amostras de dgua com
presenca de Escherichia coli. em Solugoes
Alternativas Coletivas

L1. Proporgio de Obitos por Acidentes de
Trabalho Investigados

12 Taxa de Nouficagdo de Agravos
tAcidentes ¢ Doengas) Relacionados ao
Trabalho

Proporgao de casos de doengas de
notificagio compulsoria imediata

(DNCT) encerrados em até 60 dias apds

nofificagio.

Propor¢iio de cura dos casos novos de

hanseniase diagnosticados nos anos das

coortes

Proporgio de andlises realizadas em
wmostras de dgua para consumo
humano quanto aos parameros
coliformes totais, cloro residual livie ¢
wrbidez

Percentual de municipios que reulizam
no minimo seis grupos de agées de
Vigitfincia Sanitiria consideradas
necessdrias a wwdos os municipios no
ano

Namero de ciclos que atingiram minimo

de 80% de cobertura de imdveis
visitados para controle vetorial da
dengue

Proporgio de preenchimento do campo

ocupagao nas notificagbes de agravos
refacionados ao trabatho.

Ohitos de mulheres em idade fértl
(MIF) investigados

Registro de 6bitos com causa basica
definida

Cure de casos novos de tuberculose
pulmonar

Amostras de agua com presenga de
Escherichia coli. em Solugaes
Alternativas Coletivas

Obitos por Acidentes de Trabalho
Investigados

Nodficagio de Agravos (Acidentes ¢
Doengas) Relacionados ao Trabalho

Proporeiio

Proporgao

Proporgiio

Numero

Nimero

Proporgio

Percental

Percentual

Percenwal

Namero

Proporgio

Percental

OBJETIVO N° 1.5 - AMPLIAR E QUALIFICAR A REGULAGCAO EM SAUDE

ES INSERIDOS NO S1 (

2. ACOMPANHAR OS CONTRATOS COM OS
PRESTADORES DOS SERVICOS DE SAUDE

3. ACOMPANHAR AS EMISSOES DE AlHs

OBJETIVO N° 1.6 - IMPLANTAR MEDIDAS SOCIO SANITARIAS. RECOMENDADAS PELA OMS.

1. INSERIR E ACOMPANHAR AS SOLICIT A

COES DE
L GERCON E
IRINT, GARANTINDO SEU ATENDIMENTO E
ACOMPANHAMENTO

GARANTIR O
AGENDAMENTO DE
100% DOS PACIENTES
PELO SISTEMAS
CONTRATOS COM 08
PRESTADORES DOS
SERVICOS DE SAUDE

EMISSOES DE AlHs

INFECCAQ PELO SARS COV 2 NO MUNICIPIO

https://digisusgmp.saude. gov.br

Pereentual

Percentual

Percentual

§(

Proporgio

100 Proporcio

95 Proporgio

100 Niimero

4 Nimero

100 Proporcao

100 Percentual

9S Percental

100 Percentual

100 Niimero

100 Propor¢io

40 Percentual

100 Percenwal

100 Percentual

100 Percentual

100

100

100

100

100

100

(G0

100

100

100

100

100

100

100

PARA DIMINUIR A TRANSMISSAQ DA

0,00

106,00

95.00

100,00

100,00

100.00

95,00

100.00

100

106,00

40.00

100,00

106,00

100,00

Proporgio

Proporgio

Proporgio

Percentual

Nimero

Proporgio

Pereentual

Percentual

Percentual

Niimero

Proporgio

Percentual

Percental

Percentual

Percentual

123,00

FOO 00

103,26

100,00

10,00

10,00

JOG,00

105,26

Ho,00

100,00

10,00

230,00

100.00

100,00

106,00
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1. Criagdo do Centro de Operagio de Emergéncias
em Saude Piblica pura Infeegiio pelo Novo

Coronavirus

1.00

Proporgio

Nimero de reunides do COE Propor¢io | Proporgio
municipal realizadas durante a

pandemin

H00.00

OBJETIVO N° 1.7 - REORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE/RAS PARA ATENDER OS CASOS SUSPEITOS E CONFIRMADOS DE COVID
19 PARA GARANTIR ATENCAQO INTEGRAL A SAUDE DE CASOS SUSPEITOS E CONFIRMADOS DE COVID 19

I. Acolher 100 % de casos
suspeitos ¢ confirmados de
COVID 19 na Rede Bisica
Municipal

OBJETIVO N° 1.8 - GARANTIR ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE

Numero de UBS que estabelecem (luxo para
atendimento COVID-19 ou Namero de Centros de
A

Proporgdo 100 Proporcio o 100,00 Percentual

100,00

q

para enfr da COVIDI9

criados

PARA O CONTROLE DA COVID 19

L. Implantar ¢ SUS Notifica nas
Unidades de Satde com Cenuos
de Atendimento para
enfrentamento da COVIDIY

2. Investigar 100% casos leves ¢
moderados de COVIDIY
notificados no ¢-SUS Notifica
(E-SUS VE)

3. Investigar 100% SRAG
notificadas no SIVEP Gripe
{SIVEP Gripe)

4. Investigar 100 % de surtos de
Covid19 investigados (SINAN -
Net Madule Surta)

S. Monitorar 100 % casos
suspeitos ¢ confirmados (leves ¢
moderados) ¢ de comunicantes
de COVIDEY em 2020 (Fonte:
hases locais)

6. Confirmar 100 % de casos de
COVID 19. por meio do RT-PCR

1.00

Proporgio

Percentual de Unidades de Sadde com e SUS Propor¢io | Proporgdo

Notifica implantado Miimero de Unidades de Smide 100,00

Numero de casos leves € moderados de COVIDIY Proporgio 100 Proporgio 100,00 Proporgio

investigados /Numero de casos de COVIDI9
notificados no ¢-SUS VE X100 (E-SUS VE)

100
100,00

Nimero de SRAG concluido/Nimero de SRAG 100 100,00 Proporgio

notificadas X100 (SIVEP Gripey

Proporgio Proporgao

100 100,00

Numero de surtos de COVIDIY investigados (TLPL 100 100.00
PPL, enue ouwros)/ Numero de surtos de COVIDIY
aotificados de COVID19 (SINAN -Net Madulo

Surto)

Proporgao Propor¢io Proporgio

100
OO0

Nidmero de casos Jeves e moderados de COVIDI9 100 160,00
em monitoramento/Numero de casos leves ¢
muoderados de COVIDIY notificados: Ndmero de
comunicamtes de casos de COVIDLY em

monitoramento

Propor¢io Proporgao Proporgio

100

10,00

100 100,00

Numero de casos confirmados de COVID 19 por
meio do RT-PCR/ Ndmero total de casos
confirmados de COVID

Proporgio Propor¢ao Proporgio

100 100,00

OBJETIVO N° 2.1 - QUALIFICAR A GESTAO DO FINANCIAMENTO

{. CUMPRIR O PERCENTUAL MINIMO

DA ARREC,
CONFORME

41722012

2. APLICAR 08 RECURSOS DO
MINISTERIO DA §
SECRETARIA E

CONFORME

EBIMENTO

OBJETIVO N" 2.2 -

A LEI COMPLEMENTAR

CUMPRIR O PERCENTUAL MINTMO

Percentual 15 Percentual - 15.00 Percentual
A0 MUNICIPAL DA ARRECADACAO MUNICIPAL 76 15%.40
CONFORME A LEI COMPLEMENTAR o
141722012
RECURSOS DO MINISTERIO DA Percentual 100 Percenwal . 100,00 Percentual
(DE. DA © SAUDE. DA SECRETARIA il
TADUAL DE SAUDE 1 TADUAL DE SAUDE E DAS 100,00
DAS EMENDAS PARLAMENTARES ENDAS PARLAMENTARES '
CONFORME RECEBIMENTO
FORTALECER A INFRAESTRUTURA DA SMS E DA REDE DE ATENCAO
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I. MANTER E ADQUIRIR FROTAS
CONFORME A DEMANDA E
NECESSIDADE

2. ADQUIRIR E MANTER MOBILIARIOS.

MATERIAL PERMANENTE E
EQUIPAMENTOS CONFORME A
DEMANDA E NECESSIDADE DA SMS

3. CONSTRUIR E MANTER OS IMOVEIS
PERTENCENTES A SMS E RAS

- ADQUIRIR MATERIAIS

5. MANTER A FOLLHA DE PAGAMENTO
E CONTRATAR PROFISSIONAIS
CONFORME A DEMANDA DA SMS

6. MANTER CONTRATO COM
PRESTADORES DE SERVICOS
ESSENCIAIS

7. ADQUIRIR MATERIAIS DE
CONSUMO E HIGIENE PARA USO DA
SMS E RAS

MANUTENGAO E AQUISICAO DE
FROTAS

MOBILIARIOS. MATERIAL
PERMANENTE E EQUIPAMENTOS
CONFORME A DEMANDA E
NECESSIDADE DA SMS

IMOVEIS PERTENCENTES A SMS E

RAS

MATERIAIS NECESSARIOS PARA O
DESENVOLVIMENTO DAS ACOES
EM SAUDE E ATENDIMENTO NO
CENTRO DE ESPECTALIDADE

FOLHA DE PAGAMENTO E
CONTRATAR PROFISSIONAIS
CONFORME A DEMANDA DA SMS

CONTRATO COM PRESTADORES DE
SERVICOS ESSENCIAIS

CONTRATO COM PRESTADORES DE

SERVICOS ESSENCIAIS

Percentual

Percentual

Percentual

Percentaal

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

100

100

100

100

Percenwal

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

OBJETIVO N° 2.3 - FORTALECIMENTO DAS ESTANCIAS DE PARTICIPACAO SOCTAL

10

100

100

100

100

100

100

100,00

100.00

100,00

100,00

100,00

100.00

100,00

Percentual

Percentual

Percentaal

Percentual

Percentual

Percentual

Percentaal

100,00

HYO,00

100.00

100,00

100.00

Ho00

(00.00

I. Esumular ¢ Promover a partcipagio do
segmento usuidrio nas reunides do Consetho
Municipal de Sadde

2. ESTRUTURAR E MANTER O LOCAL PARA
LHO MUNICIPAL,

AS ATIVIDADES DO CONS
DE SAUDE

3. DISPONIBILIZAR RECURSOS

FINANCEIROS CONFORME A NECESSIDADE

DO CMS

Numero de usudrios participantes
conforme paridade

LOCAL PARA AS ATIVIDADES
DO CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE

RECURSOS FINANCE[ROS
CONFORME A NECESSIDADE
DO CMS

Namero

Percentual

100

Niimcero

Percentual

OBJETIVO N° 2.4 - CONSOLIDAR A GOVERNANCA DA INFORMATIZACAO EM SAUDE

1. AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS DE
INFORMATICA PARA IMPLANTACAO
DA INFORMATIZAGAO DOS SISTEMAS
DE SAUDE

PARA IMPLANTAGAQ DA
INFORMATIZAGCAO DOS SISTEMAS
DE SAUDE

OBJETIVO N 2.5 - FORTALECER A OUVIDORIA DO SUS

1. Fortalecer ¢ divulgar o
Sistema QuvidorSUS

OBJETIVO N° 2,6 - PROMOVER A PRATICA DO PLANEJAMENTO MONITORAMENTO E AVALIACAO DO SUS

https://digisusgmp.saude. gov.br

Divulgar o Sistema OuvidorSUS para gue a
populagdo utilize este sistema de ouvidorna

EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA  Proporgio

100

Proporcao

100

100

100.00

100,00

100,00

Percentual

Niimcero

Percentual

Proporgao

ooe

HIG.00

10,00

16,00

Razio 1

Razio

Razdo

100,60
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t. PROMOVER ENTRE AS

ESTRATEGIAS DE SAUDE DA FAMILIA
TAO O PLANEJAMENTO

EAC
MONITORAMENTO E AVALI

INDICADORES DE PACTUAGAO DO

Sus

2. PROMOVER O MONITORAMENTO
AVALIACAO E PLANEJAMENTO DOS
INSTRUMENTOS DE GESTAO

(&

24,00

NUMFERO DE REUNIOES DE
PLANEJAMENTO MONITORAMENT!
E AVALIACAO DOS INDICADORES
DE PACTUACAO DO SUS
REALIZADAS ENTRE AS
ESTRATEGIAS

13

ACAO DOS

MONITORAMENTO AVALIACAO E Percentual 100 Percentual 100,00

PLANEJAMENTO DOS
INSTRUMENTOS DE GESTAO

100

Razdo

Percentual

100,00

100.00

1. IMPLANTAR E

2. OFERTAR CAPACITACOES

SMS

3. DESENVOLVER ACOES DO PROJETO DE

PLANIFICAGAQ DA RAS

4. REALIZAR CAMPANHAS PROPOSTAS PELO

MINISTERIO DA SAUDE

DESENVOLVER O PROGRAMA
PARA O FORTALECIMENTO DAS PRATICAS DE
EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE

100 Percenwal 100,00

Percentual

PRATICAS DE
EDUCACAO
PERMANENTE EM
SAUDE

100

CAPACITACOES AOS 100 100.00

SERVIDORES DA SMS

AOS SERVIDORES DA Proporcio Proporcio

100

PLANIFICACAO DA 100 100,00

RAS

Proporgdo Proporcao

100

100,00

CAMPANHAS
PROPOSTAS PELO
MINISTERIO DA
SAUDE

Propor¢io 100 Proporgio

100

Percentual

Proporgio

Proporgao

Proporgao

10000

0,00

(00,00

10,00

122 - Administragiio Geral

https://digisusgmp.saude.gov.br

Manter L00% a cobertura estimada pelas equipes de atengio bisica

IMPLANTAR E DESENVOLVER O PROGRAMA PARA O FORTALECIMENTO DAS PRATICAS DE EDUCACAO PERMANENTE EM
SAUDE

ENTRE AS ESTRATEGIAS DE SAUDE DA FAMILIA E A GESTAO O PLANEJAMENTO MONITORAMENTO E
A0 DOS INDICADORES DE PACTUACAOQ DO SUS

Fortalecer ¢ divulgar o Sistema OuvidorSUS

AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA PARA IMPLANTACAO DA INFORMATIZAGCAO DOS SISTEMAS DE SAUDE
Estumular ¢ Promover ;])u| tcipagio do segmento usudrio nas rﬂ;ni(\es do Conselho Municipal de Sadde

MANTER E ADQUIRIR FROTAS CONFORME A DEMANDA E NECESSIDADE

CUMPRIR O PERCENTUAL MINIMO DA ARRECAD/;C.:\O MUNICIPAL CONFORME A LEI COMPLEMENTAR 14172012
Contratagio de profissionais farmacCuticos

Aumentar a cobertura da populaciio estimadas das equipes de sadde bucal para [00%

QFERTAR CAPACl;I”AC()ES A0S SERVIDORES DA SMS

PROMOVER O MONITORAMENTO AVALIACAO E PLANEJAMENTO DOS INSTRUMENTOS DE GESTAO

ESTRUTURAR E MANTER O LOCAL PARA AS ATIVIDADES DO (.‘()NSF;LH() MUNICIPAL DE SAUDE

ADQUIRIR E MANTER MOBILIARIOS, MATERIAL PERMANENTE E EQUIPAMENTOS CONFORME A DEMANDA E NECESSIDADE
DA SMS

APLICAR OS RECURSOS DO MINISTERIO DA SAUDE. DA SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE E DAS EMENDAS
PARLAMENTARES CONFORME RECEBIMENTO

ACOMPANHAR OS CONTRATOS COM 0OS PRESTADORES DOS SERVICOS DE SAUDE

amplinr pra 100% a cobertura da populagio cadastrada pela atengiio bisica

100,00

100,00

2,00

100

100,00

8.00

106,00

23,76

100.00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

7.60
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301 - Awenydo Bisica

302 - Assisténeia Hospitalar ¢
Ambulatorial

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioiogica

https://digisusgmp.saude. gov.br

DESENVOLVER AQOES DO PROJETO DE PLANIFICACAO DA RAS
DISPONIBILIZAR RECURSOS FINANCEIROS CONFORME A NECESSIDADE DO CMS

CONSTRUIR EE MANTER OS IMOVEIS PERTENCENTES A SMS E RAS

MANTER E REESTRUTURAR O CENTRO DE ESPECIALIDADES

HABILITAR IMPLANTAR E MANTER O AME

REALIZAR CAMPANHAS PROPOSTAS PELO MINISTERIO DA SAUDE

ADQUIRIR MATERIAIS NECESSARIOS PARA O DESENVOLVIMENTO DAS ACOES EM SAUD
ESPECIALIDADE

MANTER E REALIZAR CONTRATOS COM OS PRESTADORES DE SERVICOS COMPLEMENTARES CONFORME A NECESSIDADE
DA SMS

MANTER A FOLHA DE PAGAMENTO E CONTRATAR PROFISSIONAIS CONFORME A DEMANDA DA SMS

MANTER CONTRATO COM PRESTADORES DE SERVICOS ESSENCIAIS

ADQUIRIR MATERIATIS DE CONSUMO E HIGIENE PARA USO DA SMS E RAS

Criagdo do Centro de Operagio de Emergéncias em Saude Priblica para Infecgio pelo Novo Coronavirus
Acolher 100 % de casos suspeitos ¢ confirmados de COVID 19 na Rede Bisica Municipal

ADQUIRIR E DISPENSAR MEDICAMENTO CONFORME A LISTA DO RENAME E REMUME
ATENDER AS DEMANDAS JUDICIALS DE MEDICAMENTOS E INSUMOS

Reduzir o numero de mortalidade prematwra (de 30 a ;69 anos ) pelo conjunto das 4 principais DONT

MANTER A DISPE}

SACAO DE FRALDAS CONFORME CADASTRO NO GUD

Ampliar a razio de exames citopatotogicos do colo de utero e mulberes de 23 a4 64 a populagdo da mesnua faixa ctatia
Confirmar 100 % de casos de COVID 19, por meio do RT-PCR

Ampliar a razao de mamografias de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos ¢ populagio da mesma faixa etdria
Proporgito de dbitos de mulheres em idade férul (MIF) invesugados

Aumentar a proporgio de parto normal no Sistema Unico de Sadde ¢ na satde suplementar

Propor¢io de registro de Gbitos com causa basica definida

Diminuir a proporgio de gravidez na adolescéncia entre as faixas de 10 a 19 anos

Proporgao de cura de casos novos de whberculose pulmonar

Diminuir a wxa de mortalidade infantl

Munter zerado o numero de obitos maternos

Aumentar a coberturi de aconpanhamento das condici

alidudes de satde de programa Bolsa famiia

NUMERO DE DIMINUIR CASOS NOVOS DE SIFILIS CONGENITA EM MENORES DE 01(UM) ANO DE [DADE
MANTER EM 0 (ZERO) O NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 05 (CINCO1 ANOS DE IDADE
UTILIZAR O RECURSO QUILOMBOLA CONFORME O PLANO DE APLICACAO DO RECURSO

MANTER O PROGRAMA PSE

MANTER CONTRATO COM HOSPITAL SAO LUIZ, PARA ATENDIMENTO URGENCIA E ERGENCIA

INSERIR E ACOMPANHAR AS SOLICITACOES DE PACIENTES INSERIDOS NO SISREG, GERCON E GERINT, GARANTINDO SEU
ATENDIMENTO E ACOMPANHAMENTO

MANTER CONTRATO COM O OUTRO MUNICIPIO PARA ATENDIME

TO SAMU

ACOMPANHAR AS EMISSOES DE ATHs

Cumprir a mete estipulada pelo MS de analises realizadas em amostra de dgua para consumo humano

REALIZAR NO MINIMO SEIS GRUPOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADA NECESSARIAS CONFORME

PACTUACAO

Realizar o5 ciclos de cobertra de imoveis visitados para controle vetorial de dengue
Proporgiio de amostras de dgua com presenga de Escherichia coli, em Solugdes Alternativas Coletivas
Encerar no minimo S0% docngas de notificagdies compulséria registrada no SINAN conforme preconizado pelo MS

Implantar ¢ SUS Notifica nas Unidades de Saide com Centros de Atendimento para enfrentamento da COVIDIY

- ATENDIMENTO NO CENTRO DE

100,00

100,00

100.00

100.00

100,00

2.00

100,00

100.00

100,00

1.00

100.00

100,00

100,00

20

100,00

0.3

100,00

0.28

100.00

49,06

100,00

15372

10060

100,060

100.00

100,00

100,00

95,00

100,00

100

§0,00

1.00

24 de 42



https://digisusgmp.saude.gov.br

ALCANGAR 100% DE CURA DE CASOS NOVOS DE HANSENIASE.

Tnvestigar 100% casos leves e moderados de COVIDITY notificados no ¢e-SUS Notifica (E-SUS VE)

Investigar 1005 SRAG notificadas no SIVEP Gripe (SIVEP Gripe)

Investigar 100 % de surtos de Covid 19 investigados (SINAN -Net Modulo Surto)

atingir a meta das imunizaces preconizadas pelo Ministério da Smide

Monitorar 100 % casos suspeitos ¢ confirmados (leves ¢ moderados) ¢ de comunicanies de COVIDIY em 2020 (Foate. bases locaisy

MANTER O PREENCHIMENTO DO CAMPO OCUPACAQ NA FICHA DE NOTIFICACAO DE AGRAVIOS RELACIONADOS A SAUDE
DO TRABALHADOR

Proporgio de Obitos por Acidentes de Trabatho Investigados

Taxa de Notificagdo de Agravos (Acidentes e Doencas) Relacionados ao Trabalho

100,00

100,00

100.00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100.00
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¢ - Informagaes
Complementares

122 -
Admmistragio
Geral

301 - Atengan
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar ¢
Ambulatorial

Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilincia

Epidentioldgica

306 -
Alimentagio ¢
Nutrigio

“onte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 21/07/2020.

e Anilises ¢ Consideragdes sobre Programacao Anual de Satde - PAS

N/A

N/A

N/A

N/A

1.985.791.00

N/A

1.595.399,00

N/A

222.561.00

N/A

60.612.95

N/A

76.530,43

N/A

N/A

N/A

97 134,30

1.853.456,00

N/A

N/A

N/A

14.007.04

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

756.522.00

N/A

2.640,00

N/A

30.570.60

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

NiA

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N7A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

97.154.30

N/A

N/A

N/A

4.595.769,00

N/A

1.598.039.00

N/A

267.138.64

N/A

60.61203

A Programagiio Anual de Satide tem como objetivo operacionalizar a aplicagio dos objetivos, diretrizes, metas ¢ recursos financeiros expressos no

Plano Municipal de Saude 2018-2021.

Na elaboragao deste documento levou-se em conta o Plano Plurianual PPA 2018-2021, além das diretrizes previstas no Planejamento do SUS que

orientam o gestor ¢ a Secretaria Municipal de Satde para efetivamente colocar em pratica as agoes programadas para 2020.

A Lei Complementar n® 141 de 13/01/2012 norteia os prazos legais para a elaborag¢do e aprovagio nos respectivos Conselhos Municipais de Sainde,

dos instrumentos de gestio do SUS, em conformidade com os instrumentos de gestdo publica.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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8. Indicadores de Pactuacio Interfederativa

»

6

1

19

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conj dus 4 principas DONT (doengas do aparclho circulatorio, cincer, diabetes ¢
doengas respiratdrias cronicas)

Proporgio de dbitos de mutheres em idade értil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgio de registro de obitos com causa bésica definida

Proporgio de vacinas seiecionadas do Calenddrio Nacional de Vacinagiio para criancas menores de dois anos de idade - Pentavalente 3°
dase. Preumococica 10-valente 2* dose. Poliomiclite 3* dose e Triplice viral 1% dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporgiio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCT) encerrados em até 60 dias apos notificagio.

Proporgio de cura dos casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos dis coortes

Nimero de Casos Autdctones de Malana

Nimiero de casos novos de sifilis congenita em menores de um ano de idade

Nimero de casos novos de aids em menores de S anos.

Proporgio de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parfimetros coliformes totais, cloro residual
livre ¢ turbider

Razio de exames citopatoldgicos do colo do dtero em mulheres de 25 2 64 anos na populagio residente de determinado local ¢ a
populagio da mesma faixa etdria

Razio de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacio residente de determinado local
¢ populagdo da mesma faixa ctdria.

Proporgao de parto normal no Sistema Unico de Satde ¢ na Satide Suplementar

Propurgio de gravidez na adolescéncia entre as faitas etdrias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Nimero de 6hitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

“obertury populacional estimada pelas equipes de Atengio Bésica

Cobertura de ucompunh 1o das vondicionalidades de Sadde do Programa Bolsa Familia (PRE)

Coberwra populacional estimada de saide bucal na atengio bésica

Actes de matriciamento sistemdtico realizadas por CAPS com cquipes de Atengiio Bisica

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

https://digisusgmp.saude. gov.br

u

u

E

u

u

u

u

u

Z5

100,00

95,00

75,00

80.00

100.00

95.00

0.80

048

56,00

17.00

4000

7100

100,00

20

50,00

93,40

100,00

§0.00

100,00

031

0.28

40,06

80.83

80,00

50,00

%31

100,00

160,00

100,00

100,00

87,60

0247

100.00

100.00

S9.87

29.19

80.83

100,00

Ngmero

Percentual

Percentual

Percentual

Pereentual

Percentual

Nimers

Nidmero

Ndwero

Percentual

Razao

Razao

Percentaal

Percentual

Numero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Pereentual

Namero
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5]
o

U 100,00 . y Percennial
. N N . . 100,00 100,00
Proporgio de preenchimento do campo ocupagao nas notificagdes de agravos refacionados ae trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Madulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da cousulta: 21/07/2020.

e Anilises ¢ Consideracdes sobre Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
MONITORAMNETO E AVALIACAO

O Municipio de Mostardas utiliza ferramentas para de monitoramento e avaliagio para promover melhorias na gestdo ptiblica, inerentes a todas as politicas,
pois fundamentam a tomada de decisio e o controle social, induzindo a alocagio dos recursos disponiveis de forma adequada e solucionando possiveis problemas de

execucdo das aghes ¢ programas.

MONITORAMENTO - Consiste no acompanhamento continuo, através da coleta ¢ andlise sistemitica de dados sobre a sua execuggo, a fim de verificar se
sua implementagiio estd de acordo com as metas planejadas, produzindo informagdes em tempo eficaz, permitindo uma rdpida avaliagio situacional e intervengio em
tempo oportuno para a corregio de rumos e revisio dos programas e projetos.

AVALIACAO - Fundamenta-se na andlise dos dados para determinar a capacidade de gerar as mudangas planejadas, ou seja, busca estabelecer uma relagao de
causa e efeito. inferindo um julgamento de valor sobre a intervengio. visando determinar resultados e impactos planejados.

META - Manter a avaliagio ¢ o controle das metas ¢ indicadores pactuados para a tomada de decisio dos técnicos ¢ gestores, além de qualificar a prestagdo

de contas das politicas pubicas para a sociedade. Utilizar os instrumentos dos sistemas de gestdo preconizados pelo SUS
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9. Execug¢@o Orcamentdria e Financeira

9.1. Execugio da programagio por fonte, subfungio e natureza da despesa

(%) ASPS: Agoes e Servigos Pablicos em Satde

Data da consulta: 04/03/2021.

0,00

0.00

0.00

0,00

0.00

0.00

0.00

0.00
0.00
0.00

0.00

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude.gov.br

000

0.00 »

255.543,60

0.00

0.00

1.288.173,44

900000

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0.00

0,00

6.096.558,62

0.00

7.649.275,66

1.384.510,32

Despesa Total em Saide por Fonte e Subfungio

459.280,90

31.639.05

109.577.00
' 8.“4.8‘1 24.024.31
o o
é;.;)3l.5v7 . l’ll..SlS.().’.
e 0.00 . ().()()b
5.484.(;0 “l),l)‘O
().l)b

0,00
755.942.84
0,00

0,00

0.00

17.998.88

2.567.070.76

297.511,34

300000

0,00
0.00
0,00
ny,no

8.400.00

647.662,88

0.006

000

0.00

0.00

(I;()() H
0.00
0.00
0,00 i
o0

0.00

0,00

0.00

0.00

0,00

0.00

0.00

0.00

0,00

0.00 -

(LG0

0,00

0.00

0,00

0,00

.00
0“(\()
0,00
.00
0,00

0,00

0.00
0.00 ]

0,00

0.00

0.00

0,00

0.00

0.00

0,00

0.00

0.00

0,00

0.00

0.00

0,00

3.640,00
0.00
0,00

0,00

0.00

0.00
161.761.85
0.00
1.252.54
(),;)O

0.00

0,00

0,00

0.00

166.654,39

R$ 880,10

2.002.974,82
141.216,05
1.320.312.56

0,00

218.250,19
0.00
167.245.83
0,00
760.193.38
0.00

0,00

0.00
6.394.069,96
26.398,88

11 030.663.69

T

74.06

51,76 %

3,5 %
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0,08 %

33,51 %

2423'%
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 04/03/2021.
9.3. Relatério Resumido da Execucio Or¢camentaria (RREO)
: :
f
| 3»
3.344.410,00 3.344.410,00 3.371.886.97 100.82
1.060.000,00 1.060.000,00 ; 731.230.49 68.98
790.000,0 790.000,00 525.502.13 66.52
270.000.00 270.000,00 205.728.36 76.20
444.810.00 444.810,00 513.112,67 115,36
444.000,00 444.000.00 512.230,03 115.37
810,00 $10.00 882.64 108,97
610.200,00 610.200.00 752.542,09 123,33
580.000,00 580.000,00 686.405,87 118,35
30.200,00 30.200,00 66.136,22 218,99 i
1.229.400,00 1.229.400,00 1.375.001,72 i 111,84
31.167.344,00 31.167.344,00 28.069.598.25 90.06
11.615.222,00 11.615.222,00 10.205.698,2 87.86
1.134.000,00 1.134.000.00 1.176.221,44 . 103,72
1.550.000,00 1.550.000.00 1.141.469,37 73,64
16.598.122,00 16.598.122.00 15.327.916,36 92,35
270.000,00 270.000.00 _ 218.292.81 8085
0,00 0.00 0,00 0.00
0,00 0,00 0.00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
34.511.754,00 34.511.754,00 31.441.485,22 91,10
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25000000 255.53,60 o543 21631360 8078 000
250.000.00 267.778.54  255.543,60 9543  255.543.60 9543 216.313,60 80,78 | 000
0.00 0.00 000 000 0.00 0,00 0.00 0,00 | 0.00
1.453.328.00 130451382 1.288.17344 9875 1.288.173.44 9875 1.282.017,88 98,28 000 |
145332800 130451382 L2BITIAL 98T 128807344 9875 1282.017.88 0828 0,00
o0 o0 om0 0,00 0.00 0.00  0.00 0,00
28.000,00 1000000 900000 9000 9.00000 90,00 800000 $0.00 000 "
28.000.00 10.000.00 900000 9000 000000 90.00 8.000.00 80,00 000
0.00 000 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 0,00 o000
0.00 0.00 000 000 0,00 000 000 000 - ooo
0.00 0.00 | 0,00 0.00 000 0.00 0.00 0.0 0.00
000 0,00 000 000 000 000 0,00 0,00 o,'oo\_
0.00 0.00 000 000 0.00  0.00 0,00 0,00 0.0
0,00 0,00 0.00 000 000 0,00 0.00 000 000
000 ooo 000 000 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00
™ 0,00 000 000 ooo 0,00 0.00 000 000
0.00 000 00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00
000 00 0,00 0,00 000 0,00 0.00 0,00 0.00
G.047.84400  6.274.615.95 60632 9664 60SORLT 96,52 | 5.964.82693 L 95.06 7.459.50
604784400 627461595 606354324 96,61 605608374 9652 596482693 j 95,06 745950
. o | o] 000 e 000 » OUO
777907200 7.856.90831 761626028 9694 7.608.800.78 9684 747115841 95.00 745950 |
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7.616.260,28 7.608.800.78
| 145..101,87 ‘‘‘‘ N/A
WO,(K’) 0,00
0,00 0,00
7.616.260.28

7.608.800,78

7.471.158.41

N/A
0,00

0.00

7.471.15841
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471620278

N/A

2.900.037.50 2.892.578,00 2.754.935.63
0,00 0.00 0,00
24,22 24,19 23,76 |

0,00 (.()0 0,00 0.00 i

0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 :
()()0 >>>>>>> ()()() ."(‘l‘.()()‘ ‘; ‘(),()()> 0.00
0.00 0.00 0,00 0,00 (J()O

3.045.139,37 |

2.213.095.97 |

872.383,94

2.821.394.84

1.960.695,95

2.221.554,50 ;

1.856.206,66

4.716.222,78 = 7.616.260.28 3.00.037,50 145101,87 145.101.87 0,00 0,00 145.101.87

- 4.768.376,61  6.976.085,38 © 2.207.708.77 = 80.692.05 5.387.20 0,00 0,00 80.692,05 0.00
4.443.‘)82.29 : ’5.293.124’.52‘ & 849142,()1 ‘l’"214859,78‘ 23’.24’»1.9’1 0.00 ‘0.()0 | 12].859;;/8 0,00
4;.074.438,()6 6.775.096,44  2.700.658.38 = 120.736,46 120.736,46 0,00 0,00 120.736,46 0.00
3.996.084.30 5.941.827,96 @ 1.945.743,66  14.952.28 14.952.29 0.00 0.00 " |4‘)5228 0,00 :
.";.589.085,00 5.673.867.60 @ 2.084.782.60 @ 138.103,94 136.771,90 0,00 0,00 L’.%»f;l()S,Q-‘» 0.00
3.425.015.01 ; 5.555.564,10 | 2.130.549,09 8.628.00 8.628":00 0.00 0.00  8.628,00 : 0,00

© 3.237.330,68 507400369 | 1836.673.01 2404600 195?365 0,00 0,65": 24.046.00 ! 0.00
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0,00

0.00

0,00 0,00 0.00

0,00 0.00 0.00 0.00 0,00

0,00 0.00 0.00 0,00 0.00

0,00

2.343.514,00 2.343.514.00 3.718.379,86

1.523.084,00 1.523.084.00 1.703.064,60 111.82

586.685,00 586.685.00 849.390,90 144.78

233.745,00 23374500 1.165.924,36 498,80
0,00 0.00 0,00 0.00
5.065.00 5.065,00 84347 16.65
2.348.579.00 2.348.579.00 3.719.223,33 158.36

Frii i

1.888.647.27 63,09  1.801.511.63

2.993.706.36  2.061.175.05 68,85

1.342.850,00 : 60,18  172.527.78

1.327.493,00 2.419.082.93  1.793.479.01 7414 1.747.431.22 1.661.492.58  68.68  46.047.79

15.357,00 574.623,43 267.696,04 46,59 141.216,05 = 24,58 140.019.05 24,37 126.479.99

135.400,00 260.226,00 139.12 12,35 32.139,12 12,35 25.668.12 . 9.80 : 0,00

135.400.00 260.226.00 32.139,12 12,35 32.139.12 12.35 25.668.12 986 ” ().60 ;

0.00 0.00 " 0,00 0,00 0.00 00 0,00 0,00 (.;..(.)() |

| l5b6()5()() 2“‘)4755 2()9:6-12;,'19‘ 90,37 | ;209.25().1‘) ‘ ‘)().21’ 209.250.19 90,21 368.00
158.605,00 231.947,55 209.618,19 90.37 209.250,19 90,21 209.250.19 90.21 368,00

0,00 ' 0,00 0,00 0.00 0,00 j 0.00 0.00 : 0.00 (),()b“i

28.326.00 209152,89 167.245,85 79.96  167.245.85 79.96 158.827.08 @ 7594 ();()()
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0.00

28.326,00 209.152.89  167.245.85 79,96 167.245,85 79,96  158.827.08  75.94

0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
77.035,00 939.051,21  811.471.,01 86,41 760.195,38 80,95  688.706.70 ' 73,34  51.275,63
77.035.00 939.051.21  811.471,01 8641  760.19538 8095  688.70670 7334  51.275.63
0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0.00

0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0.00  0.00 0,00
0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 0.00  0.00 0,00
627.800.00 867.777,91 411.385,10 4741 364.385.10 4199 3S7.082.68 4115 47.000,00 ‘1

626.640,00 791.498.67  368.464.72 46,55  337.986,22 4270 33068380 41,78 30.478.50
1.160,00 76.279.24 42.920,38 56,27 26.398,88 34,61 26.398.88 3461 1652050
2.370.016,00 5.501.861.92  3.693.034.32 67,12 3.421.862.91 62,19 3.241.046.40 58,91 271.171.41

1.592.850,00 3.261.48490  2.316.718,65 2.144.190.87 2.017.825,23 172.527,78
1.588.728.00 1.564.739.82 © 1.320.312,56 84.38 1.320.312,56 1.307.686.00 = 83.57 0,00 :
186.605,00 241.947.55 218.618,19 90,36 218.250.19 90.21  217.250.19 . 89,79 308.00
28.326.00 209.152.89 167.245.85 79.96 167.245,85 79,96 : 158.827.08 = 75.94 0,00

77.035,00 939.051.21 811.471.01 86,41 760.195.38 8095  688.706,70 73,34 51.275.63
0.00 0.00 | 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00  0.00 : 0,00
6.675.644,00 7.142.39386 6.474.928.34 90,65 6.420.468.84 R9.89  6.321.909.61 88,51 54459050
10.149.188.00 13.358.770.23 = 11.309.294,60 84,66 11.030.663,69 8257  10.712.204.81  §0.19 - 278.630,91
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|
| FONTE: SIOPS, Rio Grande do Sull2/02/21 07:02:58
| - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio. o valor deverd corresponder ao total da despesa

| empenhada.

2.370.016.00  5.467.829.92  3.652.559.44  66.80  3.381.388,03 61,84  3.207.014.74 58.65

7.779.172,00 7.890.940.31 7.656.735,16 97,03 7.649.275.66 96,94  7.505.190.07 : 95.11

27117141

7.459,50

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

9.4. Execugiio orcamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo. segundo bloco de financiamento ¢

programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Estruturacio da Rede de Servigos
Publicos de Saide
(INVESTIMENTO)

Manutengio das Agdes ¢ Servigos
Piblicos de Saiude (CUSTEIO)

1= Os valores pagos em outro exercicio fiseal mesmo tendo sua memoria de cdleulo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aguela prestagio de contas,

Programas de Trabalho

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL
(CREDITO EXTRAORDINARIO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL
(CREDITO EXTRAORDINARIO)

10301501920Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE
1030150192194 - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE
1030150192E79 - EXPANSAO E CONSOLIDAC, AO DA AT ENCA() BASICA

1030150192E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

10303201520AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA
FARMACEUTICA NO SUS

10303501 720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS
ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10303501720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCTA
FARMACEUTICA NO SUS

10304502320AB - INCENTIVO FINANCETRO AOS ESTADOS. DISTRITO FEDERAL
E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

- 10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS. DISTRITO FEDERAL

E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS. DISTRITO FEDERAL
E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

2~ Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal, conforme artigo 58 da Lei 4320764,

9.5. Covid-19 Repasse Unido

Valor
Transferido
em 2020
(Fonte: FNS)

34107

850201.04

122.44

1097581.63

2800

638227

6000

76183.8

6000

13516.8

1250

56060.92

Valor

- Executado

34107

8350201.04

12244

1973810

6000

761838

6000

13516.8

1250

3606092
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975.691.97

co
(),I(I)()“i
0,00
000

0,00

17.384.40

Gerado em 03/04/2021 11:33:28

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

0.00

0,00

0.00

48.722.10 18.243,60
oon | 0,00 0.00 _
’0‘.(‘)0 | 0,66 0.‘00
0.00 0.00 0.00
123.032.6()‘: mm:éo {2].5()2~;2 5
760.538.08 727.871.52 "‘664.933.84 |
0“0 ................ . 0‘.0(.; | . 0‘(.‘).0

0.00

180.000,00

0,00 0,00
" (i,()() ()00 (.),.()()
0.00 ‘ 0,00 0.00
0,00 0,00 0,00
000 0,00“ 0.00 |
171.644.09 |71644()‘) i NIGLS.‘).‘xh.SI
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0.00

0.00

Gerado em 03/04/2021 11:33:27

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

26.375,00

0,00 0.60 % | 0,00 |

0.00 0,00 “ nbo

0.00 0,00 - 0.00 l‘
o.oo.é 0,00 0.00
12.5.3‘75.00’ . 26.575.()() . | 24.1'7(».21 5
0.00 0,00 ” 000

I S . o o B 0‘0.0 v

0.00 - 6.«:0 'E

Gerado em 03/04/2021 11:33:28

e Andlises e Considera¢oes sobre Execugdo Or¢amentdria e Financeira

Por financiamento em satide, compreende-se o aporte de recursos financeiros para viabilidade das Agdes ¢ Servigos Publicos de Sade,
implementados pelos Estados, Municipios e Distrito Federal com recursos proprios da Unido, Estados e Municipios e de outras fontes suplementares
de financiamento, todos devidamente contemplados no orgamento. Cada esfera governamental deve assegurar o aporte regular de recursos ao
respectivo fundo de sadde de acordo com a Emenda Constitucional n® 29, de 2000.

As transferéncias (regulares ou eventuais) da Unido para estados, municipios e Distrito Federal estio condicionadas 4 contrapart ida destes
niveis de governo, em conformidade com as normas legais vigentes (Lei de Diretrizes Orcamentarias ¢ outras). Esses repasses ocorrem por meio de
transferéncias “fundo a fundo;, realizadas pelo Fundo Nacional de Saude (FNS) diret amente para os Estados, Distrito Federal ¢ Municipios, ou pelo
Fundo Estadual de Satde aos municipios. de forma regular e automdtica. propiciando que gestore s estaduais € municipais possam contar com
recursos previamente pactuados, no devido tempo, para o cumprimento de sua Programagio de Agoes e Servigos de Saide.

Seguindo a Emenda Constitucional 29, Mostardas aplica mais que 15% em satide mesmo antes da aprovacio da referida Emenda, ONDE NO
ANO DE 2020 APLICOU 23.76
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10. Auditorias

Nio hi informagdes cadastradas para o periodo dus Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/47/2020.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Plancjamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulia: 21/07/2020.

e Andlises ¢ Consideragdes sobre Auditorias

NAO FORAM REALIZADAS AUDITORIAS NO PERIODO
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11. Andlises ¢ Consideracdes Gerais

A Secretaria Municipal de Saude de Mostardas reconhece que o fortalecimento da Atengéo Primaria em Satde (APS) € o componente chave pra o bom andamento nos
sistemas de saude e adotou a estratégia de organizagio e reorganizagio dos servigos de saide no municipio, fundamentada nas evidéncias de seu impacto na sudde ¢ no
desenvolvimento da populagdo com melhores indicadores de saide, maior eficiéncia no fluxo dos usudrios dentro do sistema. tratamento mais efetivo de condigdes
cronicas, maior eficiéncia do cuidado, maior utilizagiio de praticas preventivas. maior satisfagio dos usudrios.

As prioridades definidas no Pacto pela Satide apresentaram virios resultados satisfatorios das metas sanitirias. O esfor¢o de gestio da Secretaria da Saide
frente a0 compromisso assumido pelo Pacto, ampliando os recursos das Transferéncias da Unido SUS per capita. garantiu o alcance de resultados mais efetivos no
cuidado ¢ manutencio da vida da populagio do municipio.

Maior Cobertura Vacinal por Tetravalente em Menores de Um Ano de Idade.

Crescimento da Proporgiio de Imaveis Inspecionados para Identificagio e Eliminagio de Criadouros de Aedes Aegypti.
Maior Proporgio de Doengas Investigadas Adequadamente.

Maior Propor¢ao de Casos Notificados, Encerrados Oportunamente apos Notificagio.

Menor Mortalidade infantil.

Menor Mortalidade Neonatal Tardia.

Menor Razao de Mortalidade Materna.

Redugdo da Proporgio de Amostras Insatisfatorias de Exames Citopatoldgicos.

Aumento na realizagiio de mamografias para a faixa preconizada pelo MS;

Aumento na proporgdo de coleta de citopatoldgico para a faixa etaria preconizada pelo MS

Menor Taxas de Internagdes por Infecgio Respiratéria Aguda em Menores de 5 anos de [dade ¢ por Doenga
Diarré¢ica Aguda em Menores de S anos de 1dade.

Diminui¢ao de internagiio por causas sensiveis a atengio basica.

Ampliacao dos Cadastros de Portadores de Hipertensao Arterial e de Diabetes Mellitus.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Andilises ¢ Consideragdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

SEM RECOMENDACOES PARA O PROXIMO EXERCICIO

’I

[N

DIULY D[:VFARIAS DA SILVA
Secretario(a) de Sadde
MOSTARDAS/RS, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO: MOSTARDAS
Relatério Anual de Gestao - 2020

Parecer do Conselho de Saude
Dados Demogrificos e de Morbimortalidade
e Consideragoes:

Sem Parecer

Dados da Produc¢ido de Servigos no SUS
e Consideragoes:
Sem Parecer
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
o Consideragdes:
Sem Parecer
Profissionais de Satide Trabalhando no SUS
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Programacgao Anual de Saide - PAS
e Consideracgdes:
Sem Parecer
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
o Consideracoes:
Sem Parecer
Execucdao Orcamentaria e Financeira
e Consideracoes:
Sem Parecer
Auditorias
e Consideracoes:
Sem Parecer
Andlises e Consideracoes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
e Consideracoes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Upload de arquivo para site
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MOSTARDAS/RS, 03 de Abril de 2021

‘&«Qa—
<

(,‘onselh:aﬁcipa] de Saiide de Mostardas
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