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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populagao

Densidade Populacional

PE
MARAIAL
Palmares
196,25 Km?
9.359 Hab

48 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 17/05/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo
Numero CNES

CNPJ

CNP) da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MARAIAL
6591876

A informacgdo néao foi identificada na base de dados
10193332000193

RUA FLORIANO PEIXOTO S/N CASA
saudemaraial@ibest.com.br

(81)36831025

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 17/05/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a)

Secretario(a) de Saude em Exercicio

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

MARLOS HENRIQUE CAVALCANTI

alexandreacyoli@gmail.com

81981215070

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 17/05/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI
12/1974
10.193.332/0001-93

MUNICIPIO

ALEXANDRE AUGUSTO ACYOLI DE SOUZA CAVALCANTI

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 17/05/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde

Status do Plano

2022-2025

Em Anélise no Conselho de Salde

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 16/05/2024

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Palmares

Municipio
AMARAJI
BARREIROS
BELEM DE MARIA
CATENDE
CORTES

Area (Km?)

https://digisusgmp.saude.gov.br

ALEXANDRE AUGUSTO ACYOLI DE SOUZA CAVALCANTI

234.78
233.37
69.465
206.923
101.332

Populacao (Hab)

18205
40121
10561
32156
10356

Densidade

77,54
171,92
152,03
155,40
102,20
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ESCADA 347.197 59872 172,44

GAMELEIRA 257.716 18214 70,67
JAQUEIRA 89.096 10247 115,01
JOAQUIM NABUCO 121.884 13269 108,87
LAGOA DOS GATOS 233.165 14076 60,37
MARAIAL 196.246 9359 47,69
PALMARES 336.838 54584 162,05
PRIMAVERA 109.942 13857 126,04
QUIPAPA 230.614 17928 77,74
RIBEIRAO 287.987 33507 116,35
RIO FORMOSO 239.814 20009 83,44
SIRINHAEM 378.79 37596 99,25
SAO BENEDITO DO SUL 156.782 13113 83,64
SAO JOSE DA COROA GRANDE 69.196 18825 272,05
TAMANDARE 190.017 23561 123,99
XEXEU 110.803 11611 104,79
AGUA PRETA 543.158 26461 48,72

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2022

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criagao LEI

Endereco RUA FLORIANO PEIXOTO

E-mail

Telefone

Nome do Presidente FABIO LUIS RAMOS CAMPELO

Numero de conselheiros por segmento Usuarios 12
Governo 5

Trabalhadores 6
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia:

1.8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA

Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

e Consideragdes

estabelecer o controle social por meio da transparéncia, subsidiando as discussdes entre a Gestdo e Populagdo. A secretaria Municipal de Maraial
apresenta o relatério anual de gestdo para o exercicio de 2023 que tem por finalidade ser um instrumento de planejamento, controle e avaliagdo,
subsidiado pela lei organica 8.142, artigo 4° com estrutura orientada pela Portaria GM/MS 3332 de 28/12/2006 e fluxo definido pela Portaria GM/MS 3176
de 24/11/2008. Destacamos que 0 municipio de Maraial passou por um processo de eleicdo suplementar no ano de 2022 o que ocasionou que a atual
gestdo assumisse as fungdes administrativas no ano de 2023, o que tornou-se um dos desafios dar andamento aos servigos, considerando que ndo nos
fora repassado nenhum instrumento de gestao correspondente ao Plano Municipal de Saude 2022-2025, bem como as Programacgdes anuais de saude de
2022 e 2023. Onde a atual gestdo inseriu os dados concernentes a 2023 com base na sua perspectiva de gestao e plano de governo com a projecao das
metas para 2024 e 2025 que deveriam ja estar inseridos no sistema Digisus modulo planejamento. Seguem as informagdes de nosso periodo de gestdo do
ano de 2023.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O referido relatério tem por finalidade sintetizar as informagdes relacionadas ao modelo assistencial do municipio bem como os respectivos
demonstrativos financeiros ao qual foram aplicados para custear as despesas com os servicos em salde. Salientamos que o referido relatério fora
elaborado em conjunto com as coordenagdes municipais e pelo gestor do Fundo Municipal de Saude objetivando a consolidagao dos servigos de salde
prestados a populagdo de Maraial.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021
Faixa Etaria

0 a4 anos
5a 9 anos
10 a 14 anos
15 a 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 a 49 anos
50 a 59 anos
60 a 69 anos
70 a 79 anos
80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 17/05/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao

MARAIAL

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

Data da consulta: 17/05/2024.

3.3. Principais causas de internacao

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

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores)

IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratério

XI. Doencas do aparelho digestivo

XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas

https://digisusgmp.saude.gov.br

Masculino

2019

532
532
517
489
1021
792
642
480
317
160
69
5551

2020

165
2019

40

31

9

a4

2

2

69

45

53

10

1

28

226

15

a4

11

58

Feminino

2020
46
55

32
21

42

14
168

15

44

509
498
453
488
996
853
667
507
325
173
78
5547

2021

154

2021
64
40

4

56
13
52

11

18

130

34

46

2022

Total
1041
1030
970
977
2017
1645
1309
987
642
333
147
11098
2022
133
2023
36 35
32 56
8 6
10 7
3 1
7 11
3 2
3
53 51
23 55
91 100
14 23
8 9
30 36
121 151
25 27
3 3
4 5
55 63
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 15 11 20 26 54
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 623 475 525 552 698

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 17/05/2024.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao Ultimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 4 12 12 10
Il. Neoplasias (tumores) 7 4 7 5

IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - R

IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 4 13 10 6
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 1 1
VI. Doengas do sistema nervoso 1 2 3 1

VIIl. Doengas do olho e anexos - - R R

VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide - - R R

IX. Doengas do aparelho circulatério 20 18 24 15
X. Doencas do aparelho respiratério 6 2 10 3
XI. Doengas do aparelho digestivo 8 2 4 11
XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 2 1 2
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - 1 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario - 4 4 2
XV. Gravidez parto e puerpério - - - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - 1 1
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 1 1 -

XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 2 3 5

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 16 11 10 10
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - - R -

Total 69 74 92 74

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 17/05/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A populagéo de Maraial é predominantemente da zona urbana, porém ainda h& uma parcela da populagdo em &rea rural, Foi observado que a maioria da
populagdo residente no municipio é feminina. Em face de serie histérica de nascidos vivos no municipio de Maraial o quantitativo se demonstra que anos
alternados houve crescimento de natalidade, porém em outros anos observa-se que ha ainda que em nimeros percentuais pequenos uma diminuigdo
também de um ano para o outro. No que diz respeito aos dados de morbidade o municipio de Maraial possui o perfil de morbidade hospitalar comum a
maioria dos municipios do interior pernambucano, os quais ainda possuem importante nimero de internagdes por algumas doengas infecciosas e
parasitarias, doencas respiratérias e do aparelho digestivo. No entanto, a maioria das interagdes, como esperado, sdao decorrentes Gravidez, Parto e
Puerpério, doengas do aparelho digestivo e causas externas
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producao de Atencdo Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

Fonte: Sistema de informagdo em Saude para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

67.756
14.712
16.332

3.179

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Agdes complementares da atengdo a saude

Total

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 17/05/2024.

4.3. Producgdo de Atencgé&o Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nao ha informacdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Agbes complementares da atencdo a saude

Total

144

349

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 17/05/2024.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

21600,00

21600,00

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.

Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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4.6. Produgao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

01 Agbes de promogéo e prevengdo em salde 205 -

Total 205 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
Data da consulta: 17/05/2024.

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

Fica evidenciado no que diz respeito a producdo apresentada pela atengdo basica uma evolugdo crescente de procedimentos ofertados ao longo do ano.
Evidencia-se que ao longo dos anos que o bloco da atengdo priméria se demonstra mais ampla ante a face da gama de procedimentos
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 12/2023

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0
POSTO DE SAUDE 0 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1 0
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0
UNIDADE MISTA 1 0
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0
Total 2 (V]

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 17/05/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023
Rede fisica de estabelecimentos de satde por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 7 0
ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1 0

Total 8 V]

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)
Data da consulta: 17/05/2024.

5.3. Consércios em salde

O ente ndo estd vinculado a consdrcio plblico em satdde

¢ Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Total

10

Total

10

H& uma predominancia de servigos de natureza publica, sobretudo na Atengdo Basica, destacando-se que os estabelecimentos assistenciais de natureza
mais complexa estdo presentes na iniciativa privada fora do municipio. Destaca-se que 100% da rede fisica de salde publica, em relagdo ao Tipo de

Estabelecimento estdo sob Gestdo Municipal e quanto a Esfera Administrativa 100% encontra-se sob Gestdo Plblica

https://digisusgmp.saude.gov.br
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2023

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos 0 0 1 9 27
(0101, 0102)

Privada (NJ grupos 2,  Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 1 0
4e5)

Publica (NJ grupo Contratos temporéarios e cargos em comissdo

1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 17/05/2024.

Privada (N) grupos 2, 4 e 5) Intermediados por outra entidade (08)

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 1 1 1 1
Estatutarios e empregados publicos (0101, 37 37 37 37
0102)

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 17/05/2024.

o Anélises e Consideragdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Ha a dificuldade de expansdo dos quadros da secretaria de salde, sobretudo por conta da Lei de Responsabilidade Fiscal que provoca impedimento de
expansao de recursos humanos desde a atengdo primaria até a média complexidade, desde profissionais de nivel médio ou superior.
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - GESTAO DA ATENCAO INTEGRAL A SAUDE

OBJETIVO N2 1.1 - Ampliar o acesso aos servicos de saude e fortalecer a atencdo basica.

Descricdao da Meta

1. Ampliar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Atencao Basica
para 100%.

Agao N2 1 - Ampliar a cobertura populacional estimada

2. Reduzir em 10% as
internagdes por causas
sensiveis a atencdo basica

3. Realizar 85% de cobertura
do acompanhamento das
condicionalidades de saude do
programa Bolsa Familia, de
forma articulada com as
Secretaria de Acdo Social e
Educacao

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atengao
Basica

Reducao do indice
de morbidade
relacionado as
causas sensiveis a
Atencdo Basica.

Cobertura do
percentual minimo
preconizado pelo
Programa Bolsa
Familia em 85%

Unidade Ano - Linh Meta

de Linha- Bas: Plano(2022- Meta 2023
medida Base 2025)

0 100,00 100,00

pelas equipes de Atencao Basica para 100%.

Acdo N° 1 - cobertura das condicionalidades de Salude do Programa Bolsa Familia (PBF)

4. Realizar a atencdo em salde
de forma compartilhada com
vistas a integralidade e a
resolubilidade da atencgdo, por
meio do trabalho inter
disciplinar.

N2 de agoes de
apoio matricial as
equipes de Atengao
Bésica.

Acdo N° 1 - agdes matriciais no fortalecimento da atengao bésica

5. Ampliar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Saude Bucal para
100%.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Saude
Bucal

0 10,00 Nao
programada

0 85,00 5,00

0 1 1

0 100,00 85,00

Agdo N2 1 - Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de saude bucal para 100%.

OBJETIVO N2 1.2 - Ampliar o acesso aos servicos de saude e fortalecer a atencao especializada.

Descricdao da Meta

1. Aumentar em 10% a oferta
de procedimentos
ambulatoriais de média
complexidade pactuada

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Implementagao de
procedimentos
ambulatoriais de
média complexidade
pactuada.

Unidade Ano - Linh Meta

de Linha- Bas: Plano(2022- Meta 2023
medida Base 2025)

0 10,00 10,00

Agdo N2 1 - contratagao de especialidades médicas com vistas a oferta de procedimentos ambulatoriais

2. Garantir a referencia de
procedimentos ambulatoriais
e clinico- cirtrgicos de alta
complexidade através dos
contratos de meta firmado de
forma regionalizada

3. Implementagao dos
servicos de média
complexidade objetivando
tornar pleno de servicos a
gestao municipal

Monitoramento da
execucdo da
Programacgao
Pactuada Integrada -
PPI.

aprovacdo em CIB da
solicitacdo de gestdo
plena municipal

0 100,00 Nao
programada
0 1 1

Unidade % meta
de Resultado .
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00
Percentual
Percentual 5,00 100,00
Ndmero 1,00 100,00
Percentual 85,00 100,00
Unidade o
de Resultado % meta
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 10,00 100,00
Percentual
Ndmero 1,00 100,00

Agdo N2 1 - Solicitar a Secretaria Estadual de Saude estudo técnico para tornar o municipio por meio resolugédo CIB tornar o municipio pleno da gestéo

municipal
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OBJETIVO N2 1.3 - Organizar e Programar a Rede de Atencdo a satde materna e infantil no ambito municipal para garantir acesso,
acolhimento e resolutividade

Indicador para Unidade Ano - ; Meta Unidade % meta
o . P . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e avaliacdao de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2023 medida - Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Ampliar e qualificar a Contemplar as agdes de oferta 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
oferta da atencao ao e servicos na atencao ao
planejamento reprodutivo  planejamento reprodutivo em
em 100% das unidades 100% das unidades béasicas de
béasicas de saude salde.
Acdo N° 1 - acOes matriciais no fortalecimento da atencao basica relacionado ao planejamento reprodutivo
2. Reduzir em 10% ao ano Incentivar o atendimento na 0 10,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

a realizacdo de cesarianas atencdo basica com vistas a
importancia do parto natural.

Acdo N° 1 - acdes matriciais no fortalecimento da atengdo béasica com foco no atendimento voltada a puericultura

OBJETIVO N2 1.4 - Ampliar o acesso a atencao psicossocial, de forma articulada com a atencao basica com outros setores e secretarias
municipal.

Unidade

Indicador para Unidade Ano ) Meta % meta
_ . N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ) alcancada
P . Base 2023 medida Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) - Meta da PAS
1. Estabelecer protocolos e Estabelecer protocolos e 0 1 1 NUmero 1,00 100,00
fluxos nas Unidades Bésicas  fluxos nas Unidades Bésicas e
e servico de urgéncia servico de urgéncia municipal
municipal para garantir o para garantir o atendimento
atendimento de 100% da de 100% da demanda de
demanda de portadores de portadores de transtorno
transtorno mental. mental.
Acao N@ 1 - realizar busca ativa em tempo oportuno
2. Implantar o apoio matricial Realizar a atengdo em satde 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
em Saude Mental nas de forma compartilhada com
unidades de Atengdo Bésica, vistas a integralidade e a
priorizando as areas de resolubilidade da atencdo, por
vulnerabilidade meio do trabalho inter
disciplinar.
Acdo N2 1 - acbes matriciais no fortalecimento da atencao bésica
OBJETIVO N2 1.5 - Fortalecer e ampliar as acdes de prevencao, deteccao precoce e tratamento oportuno do cancer.
Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
o . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2023 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Ampliar para 0,35 razao de Monitoramento do 0 0,35 0,35 Razao 0,35 100,00
mulheres na faixa etéria de 25 a nimero de exames
64 anos com um exame citopatoldgico
citopatolégico a cada 3 anos. realizados na atengao
béasica.
Acdo N° 1 - agdes matriciais no fortalecimento da atengao bésica e busca ativa do publico alvo
2. Aumentar em 10% a Razdo de Monitoramento do 0 10,00 10,00 Percentual 10,00 100,00
exames de mamografia realizados numero de
em mulheres de 50 a 69 Anos de mamografias
idade. realizadas na rede de
saude
Acdo N2 1 - Ampliar o acesso aos servicos de salde e fortalecer a média complexidade.
3. Garantir o acesso aos homens Atendimento da 0 100,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
com 50 anos e mais de idade ao populagao masculina
rastreamento de casos de cancer nas unidades basicas
de préstata em todas as Unidades  de salde
Bésicas de Saude.
Acdo N° 1 - busca ativa em tempo oportuno do publico alvo
OBJETIVO N2 1.6 - Realizar a saude complementar nos estabelecimentos e servicos em satude
Indicador para Unidade Ano - ) Meta D % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
- . Base 2023 medida Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
https://digisusgmp.saude.gov.br 13 de 33



1. Realizar credenciamento para Ne de procedimentos 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
suprir as necessidades ofertados e executados

assistenciais de forma pelo credenciamento

complementar

Acdo N° 1 - Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar

OBJETIVO N2 1.7 - Executar, instrumentalizar, implementar e qualificar o Processo de Planejamento Integrado no SUS no municipio de

Maraial
Indicador para Unidade Ano - ) Meta Uil % meta
o . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
P . Base 2023 medida Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) - Meta da PAS
1. Implementar a dinamica de 43. Elaborar de forma 0 1 100 Ndmero 100,00 100,00

planejamento local em 100% das integrada os instrumentos
Unidades de Saude baseada nos de gestao e planejamento
principios da gestdo democratica do SUS, a partir do

e participativa, estabelecendo-se desenvolvimento de um

a diretiva das programacdes processo de
locais, com avaliacdo sisteméatica monitoramento e
e incremento do controle social.  avaliagao propositiva.

Acao N° 1 - realizar bimestralmente reuniées com foco no Planejamento Integrado

DIRETRIZ N2 2 - REDUGAO DOS RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULACAO POR MEIO DAS ACOES DE PROMOCAO E VIGILANCIA EM
SAUDE.

OBJETIVO N2 2.1 - Fortalecer a promogao e vigilancia em saude, implementando acées para a reducado das desigualdades sociais e a
melhora da qualidade de vida dos municipes.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
_— . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
o . Base 2023 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Atingir no municipio de Percentual de cobertura 0 90,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
Maraial, as coberturas vacinal nas vacinacoes de
vacinais (CV) preconizadas rotina e campanhas
pelo Ministério da Saude.
Agdo N2 1 - realizar busca ativa em tempo oportuno nos periodos de campanhas de vacinagdo
2. Alcangar no minimo 85% Numero de casos 0 85,00 85,00 Percentual 85,00 100,00
de cura de casos novos de notificados de tuberculose
tuberculose pulmonar pulmonar bacilifera
bacilifera. curados
Acdo N° 1 - busca ativa em tempo oportuno do publico alvo
3. Encerrar 100% as doengas  Notificagdo compulséria 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de notificagdo compulséria imediata e registradas no
imediata registradas no SINAN, em até 60 dias a
SINAN, em até 60 dias a partir partir da data de
da data de notificagao notificacdo
Acdo N° 1 - Encerrar 100% ou mais das doencas de notificagdo compulséria imediata registradas no SINAN em tempo oportuno
4. Manter a proporgao de cura Numero de casos 0 85,00 85,00 Percentual 85,00 100,00
no minimo 85% nos casos notificados de hanseniase
novos de hanseniase curados
Acao N2 1 - realizar a notificacdo em tempo oportuno nos casos em que se apresentem nas unidades de saude
5. Alcancar anualmente 80% Cobertura vacinal anti- 0 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
de cobertura vacinal anti- rébica para cdes e gatos
rébica para caes e gatos no no municipio em minimo
municipio. de 80%
Acdo N° 1 - realizar de forma prévia as acées de conscientizacdo nas campanhas antirrébicas
6. Investigar e encerrar encerrar 100 dos 6bitos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

anualmente 100% dos ébitos. em tempo oportuno

Acdo N2 1 - realizar reunides de planejamento estratégico junto as coordenagdes municipais de saude

DIRETRIZ N2 3 - GARANTIA DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO AMBITO DO SUS NO MUNICiPIO DE MARAIAL
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OBJETIVO N2 3.1 - Implementar e qualificar a Politica e a Gestdo da Assisténcia Farmacéutica no municipio, com foco no uso racional
de medicamentos e na avaliacao das demandas dos servicos de satude

Indl(Eador para Unidade Ano - ) Meta LR % meta
s monitoramento N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta o . de Linha- Plano(2022- ) alcancada
e avaliacao da . Base 2023 medida Anual
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Implantar Sistema de informagdo com Implantar Sistema 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
plataforma WebService para auxiliar a de informacgao
Gestdo da Assisténcia Farmacéutica, em com plataforma
100% dos Servicos de Salde onde exista WebService
dispensacao de medicamentos.
Acgao N2 1 - implantar central de controle de abastecimento na rede municipal de forma sistematizada
2. Atualizar a relagao municipal de Atualizar a relacdao 0 1 1 NUmero 1,00 100,00

medicamentos (REMUME) a cada 02

anos.

municipal de
medicamentos

Acdo N° 1 - Atualizar e ampliar o elenco da REMUME de forma integrada com os profissionais de salde prescritores de medicamentos

DIRETRIZ N2 4 - IMPLEMENTACAO DE NOVO MODELO DE GESTAO, CENTRADOS NO PLANEJAMENTO INTEGRADO, NA INFORMACAO EM
SAUDE, NA INTER-SETORIALIDADE E NA RELACAO INTER- FEDERATIVA, COM FOCO EM RESULTADOS E EM UM FINANCIAMENTO ESTAVEL.

OBJETIVO N2 4.1 - Executar, instrumentalizar, implementar e qualificar o Processo de Planejamento Integrado no SUS no municipio de

Maraial
Indicador para Unidade Ano - . Meta pRazes % meta
e . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i~ . Base 2023 medida - Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Implementar a dinamica de  43. Elaborar de forma 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
planejamento local em 100% integrada os
das Unidades de Saude instrumentos de gestdo e
baseada nos principios da planejamento do SUS, a
gestao democratica e partir do
participativa, estabelecendo-se desenvolvimento de um
a diretiva das programacdes processo de
locais, com avaliacao monitoramento e
sistematica e incremento do avaliagao propositiva.
controle social.
Acdo N° 1 - realizar reunides de planejamento estratégico junto as coordenacées municipais de saude
DIRETRIZ N2 5 - MODERNIZACAO DA GESTAO ADMINISTRATIVA, ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

OBJETIVO N2 5.1 - Implementar e qualificar a gestao administrativa, de insumos e apoio logistico e de infraestrutura

Indicador para Unidade Ano - . Meta e % meta

_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
. . Base 2023 medida- Anual

avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS

1. Suprir regularmente 100% Insumos necessarios parao 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

das unidades de salde da
SMS de Maraial com os
insumos necessarios para o
seu funcionamento

pleno funcionamento

Agdo N2 1 - promover os fomentos necessarios para o pleno funcionamento dos estabelecimentos de saide com monitoramento mensal e controle de

gastos

2. Realizar manutencao
preventiva e corretiva
regular de 100% dos
equipamentos médico-
hospitalares e das estruturas
fisicas da rede publica
municipal de servicos de
saude

Subfuncoes

Manutencgao preventiva e 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
corretiva regular dos
equipamentos médico-
hospitalares e das
estruturas fisicas da rede
publica municipal de
servicos de salde
Acdo N° 1 - solicitar semanalmente relatério estrutural
Demonstrativo da vinculacdao das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta
Descricao das Metas por Subfuncao Ble i Resultados
para o
exercicio
15 de 33
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0 - Informagdes Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar 1 1

Complementares . ) | . ) .
Suprir regularmente 100% das unidades de salde da SMS de Maraial com os insumos necessarios 100,00 100,00

para o seu funcionamento

122 - Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Béasica para 100%. 100,00 100,00
Administragcao
Geral Suprir regularmente 100% das unidades de satde da SMS de Maraial com os insumos necessarios 100,00 100,00

para o seu funcionamento

Implementar a dinamica de planejamento local em 100% das Unidades de Salde baseada nos 100,00 100,00
principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-se a diretiva das programacoes
locais, com avaliacdo sistematica e incremento do controle social.

Implantar Sistema de informagdo com plataforma WebService para auxiliar a Gestdo da Assisténcia 1 1
Farmacéutica, em 100% dos Servicos de Saude onde exista dispensacdao de medicamentos.

Atingir no municipio de Maraial, as coberturas vacinais (CV) preconizadas pelo Ministério da Salde. 80,00 80,00

Implementar a dinamica de planejamento local em 100% das Unidades de Saude baseada nos 100 100
principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-se a diretiva das programacdes
locais, com avaliacdo sistematica e incremento do controle social.

Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar 1 1
Ampliar para 0,35 razdo de mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos com um exame citopatoldgico a 0,35 0,35
cada 3 anos.

Estabelecer protocolos e fluxos nas Unidades Bésicas e servigo de urgéncia municipal para garantir o 1 1

atendimento de 100% da demanda de portadores de transtorno mental.

Ampliar e qualificar a oferta da atencdo ao planejamento reprodutivo em 100% das unidades basicas 100,00 100,00
de saude

Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais de média complexidade pactuada 10,00 10,00
Reduzir em 10% ao ano a realizagdo de cesarianas 10,00 10,00
Realizar manutencdo preventiva e corretiva regular de 100% dos equipamentos médico-hospitalares e 100,00 100,00

das estruturas fisicas da rede publica municipal de servicos de salde

Atualizar a relacdo municipal de medicamentos (REMUME) a cada 02 anos. 1 1
Aumentar em 10% a Razao de exames de mamografia realizados em mulheres de 50 a 69 Anos de 10,00 10,00
idade.

Implantar o apoio matricial em Salde Mental nas unidades de Atengdo Basica, priorizando as areas de 1 1

vulnerabilidade

Realizar 85% de cobertura do acompanhamento das condicionalidades de satde do programa Bolsa 5,00 5,00
Familia, de forma articulada com as Secretaria de Agao Social e Educagao

Garantir o acesso aos homens com 50 anos e mais de idade ao rastreamento de casos de cancer de 80,00 80,00
préstata em todas as Unidades Basicas de Saude.

Implementacgao dos servicos de média complexidade objetivando tornar pleno de servicos a gestdo 1 1
municipal
Realizar a atengao em saude de forma compartilhada com vistas a integralidade e a resolubilidade da 1 1

atencgdo, por meio do trabalho inter disciplinar.

Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saude Bucal para 100%. 85,00 85,00
301 - Atencao Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica para 100%. 100,00 100,00
Bésica

Suprir regularmente 100% das unidades de saide da SMS de Maraial com os insumos necessarios 100,00 100,00

para o seu funcionamento

Implementar a dinamica de planejamento local em 100% das Unidades de Saude baseada nos 100,00 100,00
principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-se a diretiva das programacdes
locais, com avaliacdo sistematica e incremento do controle social.

Atingir no municipio de Maraial, as coberturas vacinais (CV) preconizadas pelo Ministério da Saude. 80,00 80,00
Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar 1 1
Ampliar e qualificar a oferta da atengdo ao planejamento reprodutivo em 100% das unidades bésicas 100,00 100,00
de saude

Reduzir em 10% ao ano a realizagdo de cesarianas 10,00 10,00
Implantar o apoio matricial em Salde Mental nas unidades de Atengdo Basica, priorizando as areas de 1 1

vulnerabilidade

Realizar 85% de cobertura do acompanhamento das condicionalidades de satde do programa Bolsa 5,00 5,00
Familia, de forma articulada com as Secretaria de Acdo Social e Educacéo

Realizar a atengdo em saude de forma compartilhada com vistas a integralidade e a resolubilidade da 1 1
atencao, por meio do trabalho inter disciplinar.

Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saude Bucal para 100%. 85,00 85,00

Investigar e encerrar anualmente 100% dos ébitos. 100,00 100,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentacao e
Nutrigao

Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais de média complexidade pactuada

Suprir regularmente 100% das unidades de saude da SMS de Maraial com os insumos necessarios
para o seu funcionamento

Implementar a dinamica de planejamento local em 100% das Unidades de Saude baseada nos
principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-se a diretiva das programacoes
locais, com avaliacdo sistematica e incremento do controle social.

Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar

Ampliar para 0,35 razéo de mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos com um exame citopatoldgico a
cada 3 anos.

Estabelecer protocolos e fluxos nas Unidades Bdsicas e servico de urgéncia municipal para garantir o
atendimento de 100% da demanda de portadores de transtorno mental.

Aumentar em 10% a Razdo de exames de mamografia realizados em mulheres de 50 a 69 Anos de
idade.

Implementacéo dos servigos de média complexidade objetivando tornar pleno de servicos a gestao
municipal

Garantir o acesso aos homens com 50 anos e mais de idade ao rastreamento de casos de cancer de
préstata em todas as Unidades Béasicas de Saude.

Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar

Suprir regularmente 100% das unidades de satide da SMS de Maraial com os insumos necessarios
para o seu funcionamento

Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar

Suprir regularmente 100% das unidades de saide da SMS de Maraial com os insumos necessarios
para o seu funcionamento

Implementar a dinamica de planejamento local em 100% das Unidades de Saude baseada nos
principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-se a diretiva das programacdes
locais, com avaliacdo sistematica e incremento do controle social.

Alcancar anualmente 80% de cobertura vacinal anti-rdbica para cdes e gatos no municipio.
Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar

Suprir regularmente 100% das unidades de salide da SMS de Maraial com os insumos necessarios
para o seu funcionamento

Implementar a dindmica de planejamento local em 100% das Unidades de Salde baseada nos
principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-se a diretiva das programacoes
locais, com avaliacdo sistematica e incremento do controle social.

Atingir no municipio de Maraial, as coberturas vacinais (CV) preconizadas pelo Ministério da Saude.
Alcancar no minimo 85% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.

Encerrar 100% as doencas de notificagdo compulséria imediata registradas no SINAN, em até 60 dias
a partir da data de notificagao

Manter a proporcao de cura no minimo 85% nos casos novos de hanseniase
Investigar e encerrar anualmente 100% dos 6bitos.
Realizar credenciamento para suprir as necessidades assistenciais de forma complementar

Suprir regularmente 100% das unidades de satde da SMS de Maraial com os insumos necessarios
para o seu funcionamento
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncgées Categoria Recursos  Receita de Transferéncias de Transferéncias de Transferéncias Operacées Royalties Outros Total(R$)

Econdmica ordinarios impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do petréleo  recursos

- Fonte transferéncia de Recursos do SUS, Recursos do SUS, i a i i i
Livre (R$) impostos (receita provenientes do provenientes do Salude (R$) a Saude a Sadde a Saude
prépria - R$) Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$) (R$)

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

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A  2.190.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  2.190.000,00
Administracao )
Geral Capital N/A 20.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  20.000,00
301 - Atengao Corrente N/A 820.000,00 N/A N/A  200.000,00 N/A N/A N/A  1.020.000,00
Basica

Capital N/A 400.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 400.000,00
302 - Assisténcia Corrente N/A  3.690.000,00 100.000,00 100.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A  3.990.000,00
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A 230.000,00 50.000,00 50.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A 430.000,00
303 - Suporte Corrente N/A 20.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 20.000,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia  Corrente N/A 100.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 200.000,00
Sanitaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia  Corrente N/A 380.000,00 30.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A  410.000,00
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 10.000,00
Alimentagdo e )
Nutrico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Programacgdo Anual de Saude - PAS

O esforco da gestdo na busca do alcance de matas se faz necessario para que possa ser ofertado a assisténcia de qualidade junto aos municipes de
Maraial. Ha de se considerar que o esforco ocorre de forma conjunta com as coordenacdes municipais que operacionalizam as atividades de salde de
nossa secretaria municipal de satde
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2024.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

Corrente. 0,00 618.124,56 5.098.521,15 7.192,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5723.837,71
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 3.287.269,16 43.993,36 1.361.051,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.692.313,67
- 0,00 76.829,00 369.975,00 0,00 430,00 0,00 0,00 0,00 000  447.234,00
- 0,00 495,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 495,60
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 61.378,84 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 6137884
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 32.200,05 423.579,49 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  455.869,54
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 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 1.505.494,67 8.513,65 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.514.008,32
Capital 0,00 5.997,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.997,00
Tota 0,00 5.526.500,04 6.005.961,49 1.368.243,15 430,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.901.134,68

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 17/05/2024.

9.2. Indicadores financeiros

79,83 %
11,22 %

54,26 %

51,65 %
0,24 %
14,94 %
3,51%
0,00 %
34,15 %

‘ R$ 1.162,47
‘ 20,06 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 17/05/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

1.070.000,00 1.070.000,00 1.233.138,92 115,25
80.000,00 80.000,00 10.197,96 12,75
50.000,00 50.000,00 7.031,34 14,06
30.000,00 30.000,00 3.166,62 10,56
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0,00 0,00 200,00 0,00

0,00 0,00 200,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
330.000,00 330.000,00 246.573,04 74,72
300.000,00 300.000,00 246.439,54 82,15
30.000,00 30.000,00 133,50 0,44
660.000,00 660.000,00 976.167,92 147,90
34.580.000,00 34.580.000,00 26.314.950,03 76,10
27.000.000,00 27.000.000,00 20.467.729,23 75,81
30.000,00 30.000,00 35.294,68 117,65
500.000,00 500.000,00 440.178,05 88,04
7.000.000,00 7.000.000,00 5.354.099,54 76,49
50.000,00 50.000,00 17.648,53 35,30
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
35.650.000,00 35.650.000,00 27.548.088,95 77,27

1.220.000,00  629.451,68  618.124,56 98,20  618.124,56 98,20  618.124,56 98,20 0,00
820.000,00  626.979,68  618.124,56 98,59  618.124,56 98,59  618.124,56 98,59 0,00
400.000,00 2.472,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

3.870.000,00 3.390.354,24 3.364.098,16 99,23 3.364.098,16 99,23 3.243.531,32 95,67 0,00

3.690.000,00 3.310.354,24 3.287.269,16 99,30 3.287.269,16 99,30 3.166.702,32 95,66 0,00
180.000,00 80.000,00 76.829,00 96,04 76.829,00 96,04 76.829,00 96,04 0,00
20.000,00 10.000,00 495,60 4,96 495,60 4,96 436,80 4,37 0,00
20.000,00 10.000,00 495,60 4,96 495,60 4,96 436,80 4,37 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100.000,00 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
380.000,00 145.909,92 32.290,05 22,13 32.290,05 22,13 32.290,05 22,13 0,00
380.000,00 145.909,92 32.290,05 22,13 32.290,05 22,13 32.290,05 22,13 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 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

2.210.000,00 2.061.842,13 1.511.491,67 73,31 1.511.491,67 73,31 1.253.692,14 60,80 0,00

2.190.000,00 2.051.842,13 1.505.494,67 73,37 1.505.494,67 73,37 1.247.695,14 60,81 0,00
20.000,00 10.000,00 5.997,00 59,97 5.997,00 59,97 5.997,00 59,97 0,00

7.810.000,00 6.237.557,97 5.526.500,04 88,60 5.526.500,04 88,60 5.148.074,87 82,53 0,00
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5.526.500,04 5.526.500,04 5.148.074,87
0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
5.526.500,04 5.526.500,04 5.148.074,87
4.132.213,34

N/A

1.394.286,70 1.394.286,70 1.015.861,53
0,00 0,00 0,00

20,06 20,06 18,68

4.132.213,34 5.526.500,04 1.394.286,70 378.425,17 0,00 0,00 0,00 378.425,17 0,00 1.394.
3.997.042,04 8.132.149,56 4.135.107,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.135..
3.529.435,33 3.709.896,11  180.460,78 125.559,40 0,00 0,00 125.559,40 0,00 0,00  180.
2.582.676,93 2.612.493,05 29.816,12 0,00 60.343,11 0,00 0,00 0,00 0,00 90.:
2.461.155,90 2.695.565,85  234.409,95 0,00 401.841,40 0,00 0,00 0,00 0,00  636.
2.525.115,69 2.881.832,71  356.717,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 356
2.500.366,62 2.513.955,83 13.589,21 0,00 486.790,46 0,00 0,00 0,00 0,00 500.
2.397.916,88 3.033.714,14  635.797,26 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 635
2.151.017,10 2.186.551,94 35.534,84 0,00 137.936,03 0,00 0,00 0,00 0,00 173.
2.150.118,63 2.935.753,29  785.634,66 0,00 229.332,02 0,00 0,00 0,00 0,00 1.014.¢
2.055.718,90 3.530.707,40 1.474.988,50 0,00 242.333,53 0,00 0,00 0,00 0,00 1.717.
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2.900.000,00 2.900.000,00 4.406.327,74 151,94
2.900.000,00 2.900.000,00 3.517.751,74 121,30
0,00 0,00 888.576,00 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
2.900.000,00 2.900.000,00 4.406.327,74 151,94

2.670.000,00 5.137.799,48 5.105.713,15 5.105.713,15 5.038.985,85 0,00
2.570.000,00 5.137.799,48 5.105.713,15 99,38 5.105.713,15 99,38 5.038.985,85 98,08 0,00
100.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
500.000,00 1.797.141,77 1.775.449,51 98,79 1.742.666,26 96,97 1.741.066,26 96,88 32.783,25
300.000,00 1.418.593,05 1.405.044,51 99,04 1.372.261,26 96,73 1.370.661,26 96,62 32.783,25
200.000,00 ~ 378.548,72  370.405,00 97,85  370.405,00 97,85  370.405,00 97,85 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
100.000,00 67.758,00 61.378,84 90,59 61.378,84 90,59 61.378,84 90,59 0,00
100.000,00 67.758,00 61.378,84 90,59 61.378,84 90,59 61.378,84 90,59 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
30.000,00  454.227,68  423.579,49 93,25  423.579,49 93,25  423.579,49 93,25 0,00
30.000,00  454.227,68  423.579,49 93,25  423.579,49 93,25  423.579,49 93,25 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100.000,00 14.000,00 8.513,65 60,81 8.513,65 60,81 8.513,65 60,81 0,00
100.000,00 14.000,00 8.513,65 60,81 8.513,65 60,81 8.513,65 60,81 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.400.000,00 7.470.926,93 7.374.634,64 98,71 7.341.851,39 98,27 7.273.524,09 97,36 32.783,25

3.890.000,00 5.767.251,16  5.723.837,71 5.723.837,71 5.657.110,41 0,00
4.370.000,00 5.187.496,01 5.139.547,67 99,08 5.106.764,42 98,44 4.984.597,58 96,09 32.783,25
20.000,00 10.000,00 495,60 4,96 495,60 4,96 436,80 4,37 0,00
200.000,00 67.758,00 61.378,84 90,59 61.378,84 90,59 61.378,84 90,59 0,00
410.000,00 600.137,60 455.869,54 75,96 455.869,54 75,96 455.869,54 75,96 0,00
10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.310.000,00 2.075.842,13 1.520.005,32 73,22 1.520.005,32 73,22 1.262.205,79 60,80 0,00
11.210.000,00 13.708.484,90 12.901.134,68 94,11 12.868.351,43 93,87 12.421.598,96 90,61 32.783,25
3.400.000,00 7.470.926,93 7.374.634,64 98,71  7.341.851,39 98,27 7.273.524,09 97,36 32.783,25
7.810.000,00 6.237.557,97 5.526.500,04 88,60 5.526.500,04 88,60 5.148.074,87 82,53 0,00
FONTE: SIOPS, Pernambuco05/02/24 14:09:49
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresp ao total da desp empenhada.

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

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

Bloco de Financiamento

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301501900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS

Programas de Trabalho

DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENGCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENGAO PRIMARIA EM
SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

Manutencgao das Agoes e
Servigos Publicos de Saude
(CUSTEIO)

https://digisusgmp.saude.gov.br

Valor
Transferido Valor
em 2023 Executado

(Fonte: FNS)

R$ 199.889,13 w
R$ 888.576,00  136704,00

1.266.207,;:
R$ 813,20
1.684.000,53

24 de 33



10303501720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE R$ 73.818,00

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA

EXECUGAO DE AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA REJL22000.00
10305502300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS

DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS RS 136.704,00 | 13670400
10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A

VIGILANCIA EM SAUDE REPOBZS25

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

1.366.382,20 1.366.382,20

3.171.151,59 3.171.151,59
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Gerado em 17/05/2024

15:59:42
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios
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Gerado em 17/05/2024

15:59:42
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 17/05/2024
15:59:43
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

A quase que totalidade dos recursos foi aplicada em despesas de custeio que importam no funcionamento do sistema publico de salde, condicionando o
tipo de aplicabilidade dos montantes financeiros que muitas vezes sdo direcionados para pronto pagamento daquilo que faz o atendimento corriqueiro de
fato ocorrerem junto as unidades assistenciais. Esse perfil retrai cada vez mais a possibilidade de garantias de efetividade e resposta no sistema publico,
pois reforga a dependéncia pela esfera privada, historicamente favorecida e estruturada no campo da assisténcia. Em geral, o percentual superior a 15%
ficando em ( 20,06%) denota que a participagdo das municipalidades vem sendo exigida de forma crescente ao longo da promulgacdo do preceito
constitucional, da aprovacéo da EC 29/2000 até a aprovagéo da LC 141/2012. O financiamento tripartite € um desafio considerando as responsabilidades
dos entes publicos e as demandas que afluem ao sistema, sobretudo no aperfeicoamento das pactuacdes Intergestores e nos mecanismos de regulagéao,
planificacdo e controle. avaliagdo que devem, necessariamente, ser implementados. O orcamento da secretaria de saide de Maraial apesar de bastante
limitado, demonstra o esforgo da gestdo no cumprimento de seus compromissos tanto na LC 141, quanto nos anseios dos municipes. Foi realizado um
grande movimento na tentativa de recuperar servicos, desde atencdo basica, elevando-se as despesas de custeio, e fortalecendo sempre que possivel a

infraestrutura, despesa de capital
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 17/05/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias
Ndo se aplica
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

A andlise da gestdo de salde no ano de 2023, realizada a partir da analise orcamentdria do exercicio em questdo e da Programacgdo Anual de Satude 2023
atrelada aos recursos financeiros trabalhados de maneira uniforme, nos permite realizar avaliagdes importantes do ponto de vista da qualidade, oferta e
monitoramento da assisténcia integral a saude da populacdo de Maraial. Com base nos dados essenciais que compde o Relatério de Gestdo (indicadores,
orcamento e Programacao Anual), e nas regras do controle social, buscamos trabalhar a funcdo do planejamento em salde, de forma a configurar um
relevante mecanismo de gestdo com a intencionalidade de conferir direcdo ao processo de consolidagao do SUS. Neste sentido, A equipe gestora da
secretaria municipal de salide empenhou-se em continuamente planejar, monitorar e avaliar as acdes e servicos de salde
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio
A andlise continua faz parte do planejamento estratégico com base na projecédo dos indicadores e previsdo orcamentaria, desta forma o processo de

trabalho se faz de forma continua objetivando o alcance de metas e qualidade a assisténcia.

ALEXANDRE AUGUSTO ACYOLI DE SOUZA CAVALCANTI
Secretéario(a) de Saude
MARAIAL/PE, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PERNAMBUCO
MUNICIPIO: MARAIAL
Relatério Anual de Gestao - 2023
Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideragdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideracdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideragodes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
« Consideracoes:

Sem Parecer

Auditorias
. Consideracdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideragodes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Analise no Conselho de Satde

https://digisusgmp.saude.gov.br
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MARAIAL/PE, 17 de Maio de 2024

Conselho Municipal de Saude de Maraial
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