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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF CE
Municipio CEDRO
Regido de Satde 17* Regido Ico
Area 725,79 Km2
Populacio 22.344 Hab
Densidade Populacional 31 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 19/06/2024

1 .2. Secretaria de Satude

Nome do Orgio SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CEDRO CEARA
Nuamero CNES 6857035

CNPJ A informac@o ndo foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 07812241000184

Endereco RUA TABELIAO RAIMUNDO DOS SANTOS 001

Email smscedroceara@hotmail.com

Telefone 883564-0546

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 19/06/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) JO;0 BATISTA DINIZ

Secretario(a) de Satide em Exercicio ANTONIA NORMA TECLANE MARQUES
E-mail secretario(a) NORMAENF33@YAHOO.COM.BR
Telefone secretario(a) 88996395814

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 19/06/2024

1.4. Fundo de Sauide

Instrumento de criacio Informagcdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacio Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
CNPJ Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informagcdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Nome do Gestor do Fundo Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 19/06/2024

1.5. Plano de Saude

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

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 30/08/2022

1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Sadde: 2* RS Cariri

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

BAIXIO 146.442 5704 38,95
CEDRO 725.786 22344 30,79
1CO 1871.98 62642 33,46
IPAUMIRIM 273.696 12083 44,15
LAVRAS DA MANGABEIRA 947.957 30802 32,49
OROS 576.269 19675 34,14
UMARI 263.917 6871 26,03

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

Nao ha informacdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satde

e Consideragoes

Podemos observar que a populagao do municipio de Cedro ja apresenta queda de acordo com o tultimo censo do IBGE ano referéncia 2022. Esta
populacdo passou a ser de 22.344; o que ndo retrata a realidade do municipio quando comparamos com os dados das pessoas cadastradas e ativas no
sistema de informagdo da satude.
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2. Introducao

e Anilises e Consideracdes sobre Introducao

Relatdrio referente ao 1° RDQA de 2024 do municipio de cedro-Ce seguindo a regulamentacdo da Politica do Planejamento do SUS; bem como os
anseios da Lei Complementar n° 141/2012, a qual versa em seu Art. 36 que o gestor do SUS em cada ente federativo elaborara relatério referente ao
quadrimestre anterior e neste conterd, no minimo, as seguintes informagoes:

1. Montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;
II. Auditorias realizadas ou em fase de execuc@o no periodo;

III. Oferta e produgdo de servigos puiblicos na Rede assistida propria, contratada e conveniada; cortejando estes dados com os indicadores de saide da
populacdo em seu ambito de atuacio;

Destacamos que o referido relatério € um instrumento da gestdo do SUS, o qual emana transparéncia dos recursos e evidencia as a¢des e servicos
publicos de satide ofertados a populagdo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 37



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populag@o estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

852 1744

0 a4 anos 892

5 a9 anos 898 840 1738
10 a 14 anos 886 854 1740
15 a 19 anos 882 863 1745
20 a 29 anos 1941 1952 3893
30 a 39 anos 1887 1902 3789
40 a 49 anos 1694 1728 3422
50 a 59 anos 1416 1443 2859
60 a 69 anos 1023 1207 2230
70 a 79 anos 710 839 1549
80 anos e mais 388 515 903
Total 12617 12995 25612

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 19/06/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

254 264

CEDRO 270

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 19/06/2024.

3.3. Principais causas de internag@o

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 202 206 122 175 157
II. Neoplasias (tumores) 31 26 33 28 17
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 15 - 2 5 -

IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 35 19 9 9 8
V. Transtornos mentais e comportamentais 16 - 4 9 6
VI. Doengas do sistema nervoso 15 12 13 10 16

VII. Doencas do olho e anexos - - - - -
VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide 2 - - - 1

IX. Doengas do aparelho circulatério 93 76 63 52 68
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X. Doengas do aparelho respiratorio 122 30 77 151 138

XI. Doengas do aparelho digestivo 115 61 128 153 109
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 17 4 12 18 16
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 17 1 4 5 9
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 102 51 71 116 115
XV. Gravidez parto e puerpério 98 71 89 107 77
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 8 11 11 13 18
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 2 - 3 1 3
XVIIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 50 20 16 19 18
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 73 60 57 60 48

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 12 12 5 17 29
CID 10* Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 1025 660 719 948 853

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/06/2024.

Obs.: A atualizagio dos valores relativos ao dltimo 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 2020 2021 2022
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 22 42 19
II. Neoplasias (tumores) 35 38 33
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - 2 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 21 15 15
V. Transtornos mentais e comportamentais 6 2 3
VI. Doengas do sistema nervoso 8 12 8

VII. Doencas do olho e anexos - - -

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

IX. Doengas do aparelho circulatério 82 76 61
X. Doengas do aparelho respiratorio 20 24 29
XI. Doengas do aparelho digestivo 6 13 18
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 2 - -

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 -

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 3 5 4
XV. Gravidez parto e puerpério 1 - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 2 2
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1 1 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 1 3

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 33 20 19
XXI. Contatos com servicos de satde - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - -
Total 246 254 219

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 19/06/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Podemos concluir que no ano de 2022 o niimero de nascidos vivos no municipio foi maior que 2021. Na questao de morbidade hospitalar por CID 10 as
neoplasias ja somam neste primeiro quadrimestre 17. Um dado relevante s@o as patologias relacionadas ao sistema nervoso que apresentam um nimero
maior que o quantitativo do ano de 2023, indicando o quanto € urgente o fortalecimento da Rede de Atencao Psicossocial. As doengas do aparelho
circulatorio ja se apresentam como maior do que 2023. As doengas relacionadas a mal formagdo congénita ¢ maior neste quadrimestre que o nimero
apresentado em 2023. A mortalidade em 2022 (ano de referéncia dos dados) apresenta um aqueda na mortalidade por neoplasias quando comparado ao
ano de 2021.Com relagdo ao aparelho circulatério a mortalidade também foi menor que 2021 e por causas respiratdrias apresentou um quantitativo

maior.
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4. Dados da Producéo de Servigos 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. Produgdo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 57.096
Atendimento Individual 24.754
Procedimento 29.300
Atendimento Odontolégico 3.268

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

4.2. Produgio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - - - -

01 Ac¢des de promocgdo e prevengdo em satde

03 Procedimentos clinicos - - 540 283457,09
04 Procedimentos cirtirgicos 30 704,04 213 119283,86
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atengdo a sadde - - - -

Total 30 704,04 753 402740,95

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/06/2024.

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

4.3. Produgdo de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 708 -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 19/06/2024.

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

4.4. Produgdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 A¢des de promogdo e prevencgdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 20249 121197,30 - -
03 Procedimentos clinicos 14228 192127,30 540 283457,09
04 Procedimentos cirdrgicos 581 44194,68 251 138330,62

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ac¢des complementares da atenc@o a satde 284 1405,80 - -

Total 35834 358925,08 791 421787,71

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/06/2024.

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

4.5. Produg@o de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producio de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saide

01 Ac¢des de promocgido e prevengdo em satde 415 -

Total 415 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 19/06/2024.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Podemos observar uma produgdo significante em todos os pontos de Atenc¢do a Saude local. Quando comparado a produgio da Atengdo Bésica deste
quadrimestre com mesmo quadrimestre de 2023 observamos um aumento em todos os servig¢os analisados; sendo possivel analisar a continuidade do
cuidado e o fortalecimento da Atengdo Primaria &4 Satde dentro dos territdrio.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2024

R i de ctabelcmentos de e por podesabiiments

I N b = =)
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
POSTO DE SAUDE 0 0 2 2
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 1 0 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 11 11
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 3 3
FARMACIA 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 2 2
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 1 1
Total 0 1 24 25

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/06/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2024
el de bl de smidepor it
N = =R )
ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 1 0 1
MUNICIPIO 21 0 0 21
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 2 0 0 2

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS

Total 24 1 0 25

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 19/06/2024.

5.3. Consorcios em satde
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Periodo 2024

13044206000165 Direito Pablico Atencao psicossocial CE / CEDRO
Assisténcia médica e ambulatorial

Servicos de apoio ao diagnéstico
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/06/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

Podemos observar o desenho da estrutura fisica dos estabelecimentos de satide no municipio.
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6. Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Puablica (NJ grupo 1) Autonomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 4

Estatutarios e empregados publicos 2
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0
Privada (NJ grupos 2, 4 e Autonomos (0209, 0210) 2
5)
Sem Fins Lucrativos (NJ Autonomos (0209, 0210) 21
grupo 3)

Intermediados por outra entidade (08) 0

0 0 0 0
9 24 42 64
0 4 1 0
0 0 1 0
0 1 0 0
0 4 1 0

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao

(010301, 010302, 0104)

Privada (NJ grupos 2, 4 Contratos temporarios e cargos em comissao
e5) (010301, 010302, 0104)

Sem Fins Lucrativos
(NJ grupo 3)

Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 26/06/2024.

13 9 0 17 0

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autdnomos (0209, 0210)

Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210) 1 1 1 1
Bolsistas (07) 4 6 4 4
Estatutarios e empregados publicos (0101, 136 136 132 137
0102)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Autdénomos (0209, 0210) 23 25 24 21

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5)

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Pablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em

comissdo (010301, 010302, 0104)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Contratos temporarios e cargos em

comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/06/2024.
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e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Apresenta um aumento no nimero de profissionais trabalhadores do SUS em todas as modalidades quando comparamos 2023 com 2022 , sendo
possivel analisar que o municipio ampliou acesso na Rede de Atengdo a Saidde local a populacdo.
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7. Programacdo Anual de Saidde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Garantir acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das
necessidades de satide, mediante aprimoramento da politica de atencio basica e da atencao especializada. Utilizacdo de mecanismos que

propiciem a ampliacdo do acesso a atencdo basica.

OBJETIVO N° 1.1 - Utilizar estratégias que propiciem a ampliacio do acesso a Atencdo Primaria e a integralidade do cuidado na Rede de

Atencio a Satde.

Descricao da Meta

1. Manter as equipes
de Atencdo Primaria
existentes. Cadastrar
usudrios SUS
conforme diretrizes da
PNAB. Realizar acdes
de promocao a saude,
prevengdo de agravos
e atendimentos
individuais.

Indicador para

. Unidade Ano - . Meta
monitoramento e . Linha-

liaciio d de Linha- B
avatagoca medida  Base 0 2025)
meta
Cobertura Percentual 100,00

populacional
estimada pelas
equipes de
Ateng¢ao Basica.

Plano(2022-

Unidade
de Resultado do % meta
Meta 2024 did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
100,00 Percentual 100,00 100,00

Acido N° 1 - Manter as equipes de Atencao Primaria existentes completas e ampliar atendimento em horério diferenciado

Ac@o N° 2 - Manter comissao de investigacao dos 6bitos ocasionados por causas basicas. Sensibilizar os Profissionais da APS em maior

resolutividade nos territdrios e também aos Médicos quanto a realizacido do preenchimento correto das D.O.

Acgdo N° 3 - Manter a cobertura de 100% dos Agentes Comunitarios de Satde com qualificacdo dos cadastros/vinculos dos usuarios

Ac@o N° 4 - Realizar busca ativa através dos ACS para acompanhamento do Programa Bolsa Familia. Realizar palestras de orientag@o as familias

sobre o acompanhamento

Acdo N° 5 - Fortalecer a Rede de Atengdo a Saide (RAS) local através de construgio e validagdo de fluxos nos pontos de Atencdo a Satide local

Acido N° 6 - Capacitacdo e sensibilizacio dos profissionais médicos da APS no uso da tecnologia (Telemedicina) do Programa Telessatide da

Secretaria de Satde do Estado; uma vez que a APS municipal € toda informatizada e com acesso a internet.

Acdo N° 7 - Fortalecer as e Multi existentes para maior integralidade com as Equipes Satde da Familia e toda RAS local

2. Ampliar a cobertura
do programa Agentes
Comunitérios de
Saude.

Realizacao de Percentual 100,00
selegd@o publica

para as areas

descobertas

dentro do

programa PACS

Agdo N° 1 - Manter a cobertura de 100% dos Agentes Comunitarios de Satide

3. Realizar busca ativa
para acompanhamento
do Programa Auxilio
Brasil. Realizar
palestras de orientacdo
as familias sobre o
acompanhamento

Cobertura de Percentual 100,00
acompanhamento
das

condicionalidades

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa através dos ACS para acompanhamento do Programa Bolsa Familia.

Acido N° 2 - Entrega de balanga digital para cada ACS para fortalecimento do peso das criangas e gestantes nos territorios.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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4. Realizar palestras de Cobertura de Percentual 100,00 100,00 Percentual 33,33 33,33
orientacdo as familias ~ acompanhamento
sobre o das
acompanhamento condicionalidades
de saide do
Programa.

Acdo N° 1 - Através da busca ativa realizada pelos ACS agendar momento para palestra e peso na Unidade Bésica de Saide.

5. Implantar agenda Cobertura Percentual 100,00 100,00 Percentual 33,33 33,33
estruturada para populacional
atendimento as estimada pelas

condutas indicadas nas  equipes basicas
Diretrizes da Politica de satide bucal.
de Saude Bucal;

Desenvolver acoes de

promogao da satide

bucal trabalhando de

forma intersetorial.

Desenvolver

estratégias para a

garantia da

continuidade do

cuidado em sadde

bucal nas linhas de

cuidado prioritérias.

Acido N° 1 - Monitoramento mensal dos indicadores das equipes de saide bucal das Unidades Basicas de Satde, principalmente relacionado aos
indicadores apresentados na Portaria Ministerial 3.493 que trata sobre o novo financiamento da Atencdo Priméria a Sadde.

Acdo N° 2 - Monitoramento mensal dos atendimentos especializados no Centro de Especialidade Odontolégica (CEO)
Acdo N° 3 - Ampliagdo de acesso no horério noturno no CEO
Acdo N° 4 - Implantacdo da equipe de satde bucal na UBS Recanto

Acédo N° 5 - Promover educagido em satde pelas equipes satide bucal nas escolas e agdes como a escovagdo supervisionada com escolares

6. Realizar Média de acao Percentual 100,00 Nao Percentual ¥ Sem
semanalmente coletiva de programada Apuracao
escovagio escovacao dental

supervisionada nas supervisionada de

escolas escolares de por

profissional/ ano.

7. Realizar Numero de Percentual 100,00 100,00 Percentual 33,33 33,33
atendimento no Centro = procedimentos

de Especialidades CEO/ano.

Odontologicas

encaminhados pela
APS.

Acido N° 1 - Implantagdo de estratégias e capacitacdo junto a equipe de saide bucal da Atencdo Priméria na qualificagdao dos encaminhamentos
para o Centro de Especialidades Odontoldgicas
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8. Realizar agdes que
levem a melhoria dos
indicadores de
desempenho e
qualificagdo
profissional. Realizar
em gestantes: pelo
menos 06 consultas de
pré natal, testes para
sifilis e HIV e
atendimento
odontolégico. Realizar
coleta de papa Nicolau
em mulheres de 25 a
64 anos. Vacinar 95%
dos menores de 2
anos. Aferir PA de
hipertensos
semestralmente.
Colher hemoglobina
glicada de diabéticos
anualmente

Acido N° 1 - Monitorar mensalmente indicadores da APS pelos coordenadores técnicos da secretaria municipal de satide , principalmente os

Percentual do Percentual 100,00 100,00 Percentual

Indicador
quadrimestral

apresentados na Portaria Ministerial 3.493 do novo financiamento da APS

Acido N° 2 - Fortalecer a qualidade no acompanhamento dos hipertensos e diabéticos no territorio

9. Implantar prontudrio Cobertura coma  Percentual 100,00 100,00 Percentual
eletronico informatizacao
(informatizaco). em todas as
Adquirir computadores unidades basicas
e realizar manutencdo  de satde
periddica. Alimentar
adequada e
regularmente todos os
sistemas nacionais de
Informacgao.
Acdo N° 1 - Manter o Prontuério Eletrénico em todas as UBS
Acdo N° 2 - Manter manutencdo preventiva dos equipamentos de informatica
Acido N° 3 - Manter equipe de TI atuante e capacitada na secretaria municipal de satude
10. Realizar Nimero de UBS ~ Namero 13 4 Numero
manutencao estrutura  em que foi
de Unidade Biésica realizada
manuten¢ao

estrutura fisica

Acdo N° 1 - Acompanhamento de rotina com equipe de manutencao para reparos e corre¢oes nas unidades bésicas.

11. Aquisicdo de
equipamento para
estruturagdo UBS

Percentual de Percentual 100,00 100,00 Percentual
UBS com

aquisicao de

equipamentos em

n° suficiente.

Acdo N° 1 - Buscar apoio de Emenda Parlamentar para aquisicao

12. Orgar Reforma
Dos Pontos De Apoio
Com Necessidade Nas
Estruturas Para Iniciar
Atendimentos
Descentralizados

Numero de Niimero 7 1 Numero
Pontos de Apoio

em que foi

realizada

manutencao

estrutura fisica

Agdo N° 1 - Programar visitas e estudo da engenharia municipal.
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100,00

17 de 37



13. Coletar Exames
Laboratorias Semanal
Nas Unidades Basicas
De Satde Da Zona
Rural

Acido N° 1 - Manter as coletas laboratoriais itinerantes semanalmente em cada Unidade Bésica de Satde da Zona Rural.

Garantir acesso Percentual 100,00
da populagao aos

exames

laboratoriais em

todo o territorio

14. Elaborar a Carta de = Carta de Servicos 0 1

Servigos da Estratégia
de Saide da Familia e
manter atualizada.

da ESF

100,00 Percentual

1 Nuamero

100,00

1,00

Acdo N° 1 - Rodas de conversa com as Equipes da Estratégia Satde da Familia para elaboraco e atualizagdo da carteira de servigos.

15. Realizar
procedimentos eletivos
de média
complexidade.

Acdo N° 1 - Contratualizacao entre Secretaria Municipal de Satde e Institui¢do Filantropica no municipio para garantia da realizagdo de

Razdo de Percentual 15,00
procedimentos
eletivos de média

complexidade

procedimentos eletivos de média complexidade

16. Ampliar o
programa de cirurgias
de catarata.

Razio de Razao 5,00
procedimentos

cirargicos na

catarata entre a

populagdo

residente.

100,00 Percentual

100,00 Percentual

33,33

33,33

100,00

100,00

33,33

33,33

Acdo N° 1 - Contratualizacdo entre Secretaria Municipal de Satde e Institui¢do Filantrépica no municipio para ampliacao de cirurgias de catarata.

Acdo N° 2 - Pactuag@o com Institui¢@o Filantropica Hospital e Maternidade zulmira Sedrin de Aguiar através do Programa Cirurgia Eletiva Federal

na execucdo de cirurgias de catarata

17. Melhoria das
condicdes de Saude do
Idoso e portadores de
doencas cronicas
mediante qualificagdo
da gestao e das redes
de atencao.

Taxa de Percentual 100,00
mortalidade

prematura (de 30

a 69 anos) pelo

conjunto das 4

principais DCNT

(Doengas do

aparelho

Acdo N° 1 - Estratificacdo de risco Cardiovascular nas UBS

18. Manter e/ou
ampliar em 1% as
consultas médicas por
habitantes, estimadas
pelas equipes da
Atenc¢do Primaria e
ESF

cobertura do Percentual 100,00
profissional

médico nas

unidades basicas

de saude

100,00 Percentual

100,00 Percentual

Acido N° 1 - Manter a cobertura do profissional médico em todas as Equipes da Estratégia Satde da Familia

Acido N° 2 - Manter adesdo ao Programa Mais Médico com coparticipagdo

19. Manter através do
Governo Federal o
Programa Satde na
Escola - PSE em 100%
das escolas no
municipio de Cedro

Atender as Nuamero 0 25
escolas

cadastradas

Acdo N° 1 - Adesdo de 100% ao PSE
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20. Aumentar em 20%
o nimero de acdes
relacionadas ao
diagnéstico precoce de
neoplasias

Numero de agdes ~ Nimero 15 100 Numero

realizadas

Acgdo N° 1 - Ampliar acdes, servicos e qualificagdo profissional no tocante ao diagnéstico precoce de neoplasias.

21. Adesdo de 100%
da Atencdo Primaria a
Satde a Estratégia
Amamenta e Alimenta
Brasil

22. Realizar 100% dos
encaminhamentos de
Meédia complexidade
para Policlinica
Regional

100,00 Nao
programada

Adesio e tutoria Percentual Percentual
da Estratégia
Amamenta

Alimenta Brasil

Proporg¢do de Percentual 100,00 100,00 Percentual
Consultas

especializadas

realizadas;

conforme

solicitacao

médica e vagas

disponiveis no

fastmedic

Acdo N° 1 - Qualificar a fila das demandas através de monitoramento continuo pela central de regulacdo municipal

33,00 33,00
Sem
Apuragdo

33,33 33,33

Acgdo N° 2 - Implantar nas UBS sistema de regulagio e assim descentralizar este servi¢o de marcacdo dos exames e consultas de média

complexidade

23. Adesdo de 100%
da Atencdo Primaria a
Saude a Estratégia
Amamenta e Alimenta
Brasil

100,00 Nao
programada

Adesio e tutoria Percentual Percentual
da estratégia
amamenta

alimenta Brasil

Sem
Apuragdo
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1. Realizar campanhas Razio de Razdo 100,00 100,00 Percentual 33,00 33,00
para mulheres em idades exames
entre 25 a 64 anos para  citopatoldgicos

coletas de exame
citopatoldgico.
Introduzir horérios
alternativos para a
coleta. Sensibilizar ACS
para a oferta de exame
citopatoldgico durante a
visita domiciliar.
Sensibilizar a equipe de
sadde da necessidade de
realizac@o de avalia¢@o
diagnoéstica em mulheres
de 25 a 59 anos em
relagdo a prevengao e
controle de CA de colo
de utero. Alimentar
corretamente e
periodicamente os
Sistemas de Informacao
para melhora dos
Indicadores do
municipio.

do colo do ttero
em mulheres de
25 a 64 anos e a
populacdo da
mesma faixa
etaria.

Acido N° 1 - Manter a estratégia do Consultério da Mulher com ampliagdo de acesso nos horarios noturnos para coleta do exame citopatologico.

Acido N° 2 - Realizar busca ativa de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos, através dos ACS nos territérios, para coleta do papanicolau nas UBS

2. Realizar Campanhas
para mulheres em idades
acima de 50 a 69 anos
para exames de
mamografias. Introduzir
habitos para solicitaciao
do exame pela equipe
medica e enfermagem.
Sensibilizar ACS para a
oferta de mamografia de
rastreamento durante a
visita domiciliar.
Sensibilizar a equipe de
saide da necessidade de
realizac@o de avalia¢@o
diagnéstica em mulheres
de 25 a 59 anos em
relagdo a prevengao e
controle de CA de
mama. Alimentar
corretamente e
periodicamente os
Sistemas de Informacao
para melhora dos
Indicadores do
municipio.

Razdo de Percentual

exames de
mamografia de
rastreamento
realizados em
mulheres de 50
a 69 anos.

100,00

100,00

Percentual

33,33

33,33

Acdo N° 1 - Trabalhar anualmente a importancia da prevencao do cincer de mama através de sensibiliza¢do dos profissionais para o rastreamento e
também das mulheres no seu auto cuidado.

Acdo N° 2 - Divulgar para os profissionais da Atengdo Primaria a oferta de mamografias no servi¢o da Policlinica Regional;
Acido N° 3 - Fortalecer as a¢des e servigos no municipio com relagdo ao Outubro Rosa;

Acido N° 4 - Realizagdo no proprio municipio de mamografias através de mamografo movel

https://digisusgmp.saude. gov.br 20 de 37



3. Realizar
acompanhamento do
pré-natal conforme
orientacdes do
sisprenatal orientando
sobre o parto normal.
Sensibilizar o Prestador
quanto a realizacdo dos
partos normais.

Acido N° 1 - Busca ativa pelos Agentes Comunitarios de Saide das gestantes faltosas;

Promogao de Percentual 100,00
parto normal no

sistema Unico de

satde e no

sistema

suplementar.

100,00 Percentual

100,00 100,00

Acdo N° 2 - Manter as oficinas do Projeto GestA¢ao realizadas com as gestantes do terceiro trimestre com foco no aleitamento materno e visitas na

maternidade;

4. Realizar trabalho
educativo na
comunidade para
reducdo de gravidez na
adolescéncia com
orientacdo de métodos
preventivos e
distribuicao de
preservativos.
Encaminhar
precocemente a
realizacdo de pré-natal.
Intensificar agdes de
prevencdo da gravidez
na adolescéncia junto ao
Programa de Satide na
Escola.

Proporcao de Percentual 100,00
gravidez na

adolescéncia

entre s faixas

etarias de 10 a

19 anos.

100,00 Percentual

33,33 33,33

Acdo N° 1 - Projeto Florescer que contempla a distribuicdo de absorventes para as adolescentes das Escolas Pablicas Municipais e consultas com a

médica ginecologista;

5. Fornecer
gratuitamente o exame
VDRL de acordo com o
protocolo de pré natal
do municipio. Ofertar
exames de DST aos
parceiros das gestantes
em exames do pré-natal.

Proporgdo de Proporg¢ao 100,00
testes de sifilis
realizados em

gestantes

Acdo N° 1 - Garantir a coleta dos exames na rede de satide municipal;

Acido N° 2 - Manter a coleta itinerante de exames laboratoriais na zona rural

6. Acompanhar as
gestantes com no
minimo 06 consultas
medicas, com captag@o
precoce e busca ativa
das faltosas. Encaminhar
gestantes de alto risco
em tempo oportuno.

Numero de Percentual 100,00
Obitos maternos

em determinado

periodo e local

de residéncia

100,00 Percentual

100,00 Percentual

Acido N° 1 - Melhoramento da qualidade do Pré Natal pelos profissionais da Atencdo Priméaria a Sadde;

100,00 100,00

100,00 100,00

Acido N° 2 - Capacitar os profissionais da APS para correto direcionamento da vincula¢@o da gestnate dentro da Rede de Atengao a Satde

7. Manter comissio de
mortalidade infantil e
materna no municipio.
Sensibilizar a UBS para
o encaminha mento das
gestantes de alto risco
em tempo oportuno.
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Acdo N° 1 - Encontros mensais entre epidemiologia, atencdo primaria e hospital para discussdo de casos e tomada de decisdo;

8. Manter comissdo de Proporgdo de Proporg@o 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
mortalidade infantil e Obitos maternos
materna no municipio. investigados

Garantir o acesso a
referéncia para a
gestagdo de alto risco.
Investigar 6bito
materno.

Acdo N° 1 - Encontros mensais entre epidemiologia, atengdo primdria e hospital para discussdo de casos e tomada de decisdo;

9. Manter comissio de Proporgdo de Proporg¢do 100,00 Nao Percentual Sem
mortalidade infantil e obitos de programada Apuragio
materna no municipio. mulheres em

idade fértil (10 a

49 anos)

investigados

1. Encaminhar pacientes N° de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
com transtornos mentais ao  atendimentos
CAPS. Pactuar agdes de Centro de

matriciamento. Capacitar Atencao
equipes de Atengdo Basica  Psicossocial de
para abordagem de referéncia
problemas vinculados a municipal.

violéncia, abuso de alcool e
drogas.

Acido N° 1 - Capacitar equipes de Atencdo Basica para abordagem de problemas vinculados a violéncia, abuso de alcool e drogas.
Agdo N° 2 - Manter a equipe do CAPS ampliada para atendimento ao publico infanto juvenil;

Acido N° 3 - Implantar Nicleo de Atendimento Integrado ao Autismo

2. Melhoramento da N° de Percentual 1 1 Numero 1,00 100,00
estrutura do Centro de atendimentos
atencao psicossocial Centro de
municipal Atencao
Psicossocial de
referéncia
municipal.

Acido N° 1 - Manutencdo da estrutura do CAPS
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Indicador para  Unidade  Ano - Meta Unidade % meta

et i R monitoramento  de Linha- Linha- pjan02022. Meta  de Resultado do alcancada
escricao da Me ¢ avaliagdo da medida Base Base 2025) 2024 medida- Quadrimestre g, pAS
meta Meta
1. Formar grupos de Taxa de Percentual 100,00 100,00 Percentual 33,00 33,00

atendimentos em microareas, mortalidade

com foco na HAS e Diabetes prematura (de 30

Mellitus. Realizar palestras e a 69 anos) pelo

campanhas de prevencao. conjunto das 4
principais DCNT
(Doengas do
aparelho
circulatério,
cancer, diabetes
e doengas
respiratorias
cronicas).

Ac¢do N° 1 - Implantar em todas as UBS a estratificagdo de risco cardiovascular

Acdo N° 2 - Capacitar e sensibilizar os profissionais da APS para investigacdo de casos precoce, em todos os grupos, de hanseniase e tuberculose.

2. Realizar busca ativa dos Proporgdo de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
faltosos de vacina. vacinas do

Divulgacao antecipada e Calendério

macica de campanhas em Basico de

horérios alternativos. Vacinagao da

Realizar grupos de gestante ~ Crianca com
e orientar sobre a coberturas
importancia da vacina¢do da  vacinais

BCG e realizacdo do teste do alcancadas em
pezinho em tempo oportuno. menor de 2 anos.
Captar ate o 3° dia de

nascimento em visita

domiciliar puérperas e RN.

Sensibilizar técnicos

responsaveis pela anotagio e

digita¢do dos dados de

forma adequada. Alcangar,

em pelo menos 95%

coberturas vacinais (CV)

adequadas do Calendério

Bésico de Vacinagdo da

Crianga menor de 2 anos.

Acido N° 1 - Sensibilizar o Agente Comunitario de Satde da importancia da visita puerperal em tempo oportuno;

Acido N° 2 - Ampla divulgacdo de todas as campanhas de vacinac@o nas redes sociais, radios e carro volante; Confeccdo de camisetas para os
profissionais; fantasias como Zé gotinha, confec¢do de cartdo de vacina, aquisicdo de guloseimas para a criangada, entre outras a¢des para melhor
adesdo da populagdo.

Acido N° 3 - Monitoramento através de metodologia ativa nas salas de vacinas das Unidades Basicas de Satude para identificar alguma problematica
e assim buscar a resolutividade;

3. Manter comissio de Proporgao de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
investigacdo dos 6bitos registro de dbitos

ocasionados por causas com causa basica

bésicas. Sensibilizar os definida.

Profissionais Médicos
quanto a realizacdo do
preenchimento correto das
D.O.

Acido N° 1 - Manter comissdo de investigacdo dos 6bitos ocasionados por causas basicas. Sensibilizar os Profissionais Médicos quanto a realizacao
do preenchimento correto das D.O.
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4. Acdes individuais e
coletivas educacdo em satde
sobre COVID-19. Realizar
acoes de diagnostico,
tratamento, rastreamento e
monitoramento de contatos.
Fiscalizar o processo de
trabalho do ambiente e das
condicdes em que o trabalho
se realiza, identificando
situacdes de risco a satide
fazendo cumprir as normas
técnicas da COVID-19, no
sentido da promogdo da

saide. Avaliar o impacto das

medidas adotadas para a
conten¢ao da epidemia,
controle e redug@o dos
fatores determinantes dos
riscos e agravos a saude,
para subsidiar a tomada de
decisdes dos 6rgdos
competentes. Implementar
os testes de deteccdo rapida
de antigenos da COVID-19.
Pagamento de pessoal e
Encargos

Acido N° 1 - Manter acdes e servicos de vigilancia para monitoramento e controle da doenca;

Percentual da 0 100,00
populagdo

infectada pelo

COVI 19.

Acdo N° 2 - Manter o Plano de contingéncia atualizado

5. Realizar campanhas que
promovam adesdes em
massa da populacio para a
vacinagao antirrabica

Proporgdo de Percentual 100,00
cdes vacinados

na campanha de

vacinagao

antirrébica

canina

100,00 Percentual

100,00 Percentual

100,00

33,00

100,00

33,00

Acido N° 1 - Promover divulgagdo sobre a campanha antirrabica e garantir suporte aos Agentes de Combate as Endemias para execugao da mesma;

6. Intensificar agdes de
controle, diagndstico e
tratamento precoce de casos
novos de Leishmaniose
Visceral.

Numero absoluto = Percentual 100,00
de 6bitos por

leishmaniose

visceral.

Acdo N° 1 - Busca ativa e agdes de controle;

100,00 Percentual

Acido N° 2 - Realizagdo de testes nas agdes do castramével através do Projeto Municipal Atengdo Animal
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7. Capacitar as ESF, ACS e
Vigilancia Epidemioldgica;
Elaborar material educativo;
Manter a avaliagio dos casos
graves de dengue. Execucao
de arrastoes.Capacitar as
ESF, ACS e Vigilancia
Epidemioldgica; Elaborar
material educativo; Manter a
avaliagdo dos casos graves
de dengue. Execugdo de
arrastdes. Visitar casa a casa
para controle dos criadouros.
Bloqueio de Nebulizagao.
Acdes educativas em
escolas, reparti¢coes publicas.
Treinamento anual dos ACE
para melhora da qualidade
de trabalho.

Numero absoluto = Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00

de 6bitos por
dengue

Acdo N° 1 - Manter o servico de campo dos ACE utilizando aplicativo através de dispositivos mdveis

100,00

Acdo N° 2 - Manter todas as estratégias de educag@o continuada através do Niicleo Municipal de Educacdo Permanente em Sadde e Programa

Sadde na Escola.Seguir as a¢des do Plano Municipal de Arboviroses;

8. Capacitar as ESF, ACS/
ACE e Vigilancia
Epidemioldgica; Elaborar
material educativo;
Execucdo de arrastdes;
Visitar casa a casa para
controle dos criadouros.

Proporgdo de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00
imoveis visitados

em pelo menos 6

ciclos de visitas

domiciliares para

controle da

dengue

Ac@o N° 1 - Manter estratégias de educagdo continuada através do Nicleo Municipal de Educa¢do Permanente em Satide;

Acido N° 2 - Incentivar e garantir condi¢des aos profissionais para realizarem capacitagdes a nivel estadual

9. Realizar mensalmente
andlise da dgua para
consumo humano.

Proporcao de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00
anélises

realizadas em

amostras de agua

para consumo

humano quanto

aos parametros

coliformes totais,

cloro residual

livre e turbidez.

Acido N° 1 - Disponibilizar condi¢des de insumos e logistica para coleta das amostras de agua;

DIRETRIZ N° 5 - Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.
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1. Elaborar/reavaliar
periodicamente a
relagdo municipal de
medicamentos —
REMUME.

% de entrega medicagdes
ndo padronizadas para
pacientes com parecer
favoravel em relatério
social através do
programa mais remédio.

Percentual

Acido N° 1 - Oficinas para elaboracio da REMUME;

2. Implantacdo do
sistema horus em
todas as unidades
basicas de satde

% de medicamentos
dispensados dentro do
sistema horus e controle
do estoque.

Percentual

90,00

100,00

100,00 Percentual

100,00 Percentual

Acdo N° 1 - Manter funcionante o Sistema Horus em todas as farmacias das Unidades Bésicas de Sauide;

33,00

33,00

33,00

33,00

100,00

1. Elaborar e enviar ao
Conselho Municipal de

Satde o Plano Municipal

de Saude.

Acgdo N° 1 - Revisitar o Plano Municipal de Satdde, atualizando quando necessario e enviar ao Conselho Municipal de Satde;

Plano Municipal
de Satde enviado
ao Conselho de
Satde.

2. Realizar mensalmente a ~ Proporgdo de

reunido do Conselho
Municipal de Sadde e
quadrimestralmente a
audiéncia publica.

reunides realizadas
do Conselho
Municipal de
Saude.

Nuamero

Percentual

100,00

Numero

100,00 Percentual

100,00

Acido N° 1 - Participar das reunides do Conselho Municipal de Saide mensalmente e quadrimestralmente realizar prestacio de contas;

3. Implantar Sistema de

Ouvidoria SUS na
Secretaria de Satude

Sistema de
comunicaco e
escuta para o
cidadao SUS.

Acdo N° 1 - Manter a Ouvidoria SUS ativa;

Acdo N° 2 - Implantar a ouvidoria itinerante nos pontos de Atencdo a Satde

4. Sala prépria para as
reunides do Conselho
Municipal de Saide

Espago Fisico para
o controle social

Numero

Numero

1

Acido N° 1 - Manter sala propria para as reunides do Conselho Municipal de Satde;

https://digisusgmp.saude. gov.br

1 Numero

1 Nuamero

1,00

1,00

100,00

100,00

100,00
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Subfuncées

122 -
Administragado
Geral

301 - Atencao
Basica

Descricao das Metas por Subfuncio

Elaborar e enviar ao Conselho Municipal de Saide o Plano Municipal de Saude.
Melhoramento da estrutura do Centro de atencdo psicossocial municipal

Realizar mensalmente a reunido do Conselho Municipal de Satde e quadrimestralmente a
audiéncia publica.

Implantar Sistema de Ouvidoria SUS na Secretaria de Saide

Sala propria para as reunides do Conselho Municipal de Satde

Realizar procedimentos eletivos de média complexidade.

Ampliar o programa de cirurgias de catarata.

Realizar 100% dos encaminhamentos de Média complexidade para Policlinica Regional

Manter as equipes de Atenc¢do Primaria existentes. Cadastrar usuarios SUS conforme diretrizes da
PNAB. Realizar a¢des de promocio a saude, prevengdo de agravos e atendimentos individuais.

Elaborar/reavaliar periodicamente a relagdo municipal de medicamentos - REMUME.

Formar grupos de atendimentos em microareas, com foco na HAS e Diabetes Mellitus. Realizar
palestras e campanhas de prevencgao.

Encaminhar pacientes com transtornos mentais ao CAPS. Pactuar a¢des de matriciamento.
Capacitar equipes de Atencdo Basica para abordagem de problemas vinculados a violéncia, abuso
de élcool e drogas.

Realizar campanhas para mulheres em idades entre 25 a 64 anos para coletas de exame
citopatoldgico. Introduzir horarios alternativos para a coleta. Sensibilizar ACS para a oferta de
exame citopatoldgico durante a visita domiciliar. Sensibilizar a equipe de satde da necessidade de
realiza¢@o de avaliagdo diagnéstica em mulheres de 25 a 59 anos em relag@o a prevencio e
controle de CA de colo de ttero. Alimentar corretamente e periodicamente os Sistemas de
Informagao para melhora dos Indicadores do municipio.

Ampliar a cobertura do programa Agentes Comunitarios de Satde.
Implantacdo do sistema hérus em todas as unidades basicas de satde

Realizar busca ativa dos faltosos de vacina. Divulgac@o antecipada e macica de campanhas em
horérios alternativos. Realizar grupos de gestante e orientar sobre a importancia da vacinagio da
BCG e realizagdo do teste do pezinho em tempo oportuno. Captar ate o 3° dia de nascimento em
visita domiciliar puérperas e RN. Sensibilizar técnicos responsaveis pela anotacio e digitacao dos
dados de forma adequada. Alcancgar, em pelo menos 95% coberturas vacinais (CV) adequadas do
Calendério Bésico de Vacinagdo da Crianga menor de 2 anos.

Realizar Campanhas para mulheres em idades acima de 50 a 69 anos para exames de mamografias.

Introduzir héabitos para solicitacdo do exame pela equipe medica e enfermagem. Sensibilizar ACS
para a oferta de mamografia de rastreamento durante a visita domiciliar. Sensibilizar a equipe de
satide da necessidade de realiza¢do de avaliagdo diagndstica em mulheres de 25 a 59 anos em
relacdo a prevengdo e controle de CA de mama. Alimentar corretamente e periodicamente o0s
Sistemas de Informacédo para melhora dos Indicadores do municipio.

Realizar busca ativa para acompanhamento do Programa Auxilio Brasil. Realizar palestras de
orientacdo as familias sobre o acompanhamento

Implantar Sistema de Ouvidoria SUS na Secretaria de Saide

Realizar acompanhamento do pré-natal conforme orientagdes do sisprenatal orientando sobre o
parto normal. Sensibilizar o Prestador quanto a realizacdo dos partos normais.

Realizar palestras de orientagd@o as familias sobre o acompanhamento

https://digisusgmp.saude. gov.br

Meta
programada
para o
exercicio

100,00

1
1
100,00
100,00
100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Resultados do
Quadrimestre

100,00

1
1
33,33
33,33
33,33

100,00

33,00

33,00

100,00

33,00

100,00
33,00

100,00

33,33

100,00

100,00

33,33
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302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

Realizar trabalho educativo na comunidade para redugao de gravidez na adolescéncia com
orientacdo de métodos preventivos e distribuicdo de preservativos. Encaminhar precocemente a
realiza¢@o de pré-natal. Intensificar acdes de prevengdo da gravidez na adolescéncia junto ao
Programa de Sadde na Escola.

Implantar agenda estruturada para atendimento as condutas indicadas nas Diretrizes da Politica de
Satde Bucal; Desenvolver acdes de promogao da saude bucal trabalhando de forma intersetorial.
Desenvolver estratégias para a garantia da continuidade do cuidado em satide bucal nas linhas de
cuidado prioritarias.

Fornecer gratuitamente o exame VDRL de acordo com o protocolo de pré natal do municipio.
Ofertar exames de DST aos parceiros das gestantes em exames do pré-natal.

Acompanhar as gestantes com no minimo 06 consultas medicas, com captagdo precoce e busca
ativa das faltosas. Encaminhar gestantes de alto risco em tempo oportuno.

Intensificar agdes de controle, diagndstico e tratamento precoce de casos novos de Leishmaniose
Visceral.

Realizar atendimento no Centro de Especialidades Odontoldgicas encaminhados pela APS.

Manter comissdo de mortalidade infantil e materna no municipio. Sensibilizar a UBS para o
encaminha mento das gestantes de alto risco em tempo oportuno.

Realizar agdes que levem a melhoria dos indicadores de desempenho e qualificagio profissional.
Realizar em gestantes: pelo menos 06 consultas de pré natal, testes para sifilis e HIV e
atendimento odontolégico. Realizar coleta de papa Nicolau em mulheres de 25 a 64 anos. Vacinar
95% dos menores de 2 anos. Aferir PA de hipertensos semestralmente. Colher hemoglobina
glicada de diabéticos anualmente

Manter comissdo de mortalidade infantil e materna no municipio. Garantir o acesso a referéncia
para a gestacao de alto risco. Investigar 6bito materno.

Implantar prontuario eletronico (informatizagao). Adquirir computadores e realizar manutencao
periddica. Alimentar adequada e regularmente todos os sistemas nacionais de Informacao.

Realizar manutencao estrutura de Unidade Basica
Aquisicdo de equipamento para estruturagdo UBS

Orgar Reforma Dos Pontos De Apoio Com Necessidade Nas Estruturas Para Iniciar Atendimentos
Descentralizados

Coletar Exames Laboratorias Semanal Nas Unidades Basicas De Satide Da Zona Rural
Elaborar a Carta de Servicos da Estratégia de Satide da Familia e manter atualizada.

Melhoria das condicdes de Satde do Idoso e portadores de doengas cronicas mediante qualificagdo
da gestao e das redes de atencdo.

Manter e/ou ampliar em 1% as consultas médicas por habitantes, estimadas pelas equipes da
Atencdo Primaria e ESF

Manter através do Governo Federal o Programa Sadde na Escola - PSE em 100% das escolas no
municipio de Cedro

Aumentar em 20% o niimero de acdes relacionadas ao diagndstico precoce de neoplasias
Realizar 100% dos encaminhamentos de Média complexidade para Policlinica Regional
Realizar procedimentos eletivos de média complexidade.

Ampliar o programa de cirurgias de catarata.

Encaminhar pacientes com transtornos mentais ao CAPS. Pactuar acdes de matriciamento.
Capacitar equipes de Atencdo Basica para abordagem de problemas vinculados a violéncia, abuso
de élcool e drogas.

Elaborar/reavaliar periodicamente a relacdo municipal de medicamentos —- REMUME.

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

4
100,00

1

100,00

100,00

100,00

100
100,00
100,00

100,00

100,00

100,00

33,33

33,33

100,00

100,00

33,00

33,33

100,00
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304 - Realizar mensalmente anélise da dgua para consumo humano. 100,00 100,00

Vigilancia

Sanitéria

305 - Formar grupos de atendimentos em microareas, com foco na HAS e Diabetes Mellitus. Realizar 100,00 33,00
Vigilancia palestras e campanhas de prevencao.

Epidemiolégica

Realizar busca ativa dos faltosos de vacina. Divulgac@o antecipada e macica de campanhas em 100,00 100,00
horérios alternativos. Realizar grupos de gestante e orientar sobre a importancia da vacinagio da

BCG e realizagdo do teste do pezinho em tempo oportuno. Captar ate o 3° dia de nascimento em

visita domiciliar puérperas e RN. Sensibilizar técnicos responsdveis pela anotacdo e digitagdo dos

dados de forma adequada. Alcancar, em pelo menos 95% coberturas vacinais (CV) adequadas do

Calendério Bésico de Vacinagdo da Crianga menor de 2 anos.

Manter comissao de investigacdo dos 6bitos ocasionados por causas basicas. Sensibilizar os 100,00 100,00
Profissionais Médicos quanto a realizagdo do preenchimento correto das D.O.

Acdes individuais e coletivas educacido em satide sobre COVID-19. Realizar a¢des de diagnostico, 100,00 100,00
tratamento, rastreamento e monitoramento de contatos. Fiscalizar o processo de trabalho do

ambiente e das condigdes em que o trabalho se realiza, identificando situagdes de risco a saide

fazendo cumprir as normas técnicas da COVID-19, no sentido da promocgdo da saide. Avaliar o

impacto das medidas adotadas para a conten¢do da epidemia, controle e reducao dos fatores

determinantes dos riscos e agravos a saide, para subsidiar a tomada de decisdes dos 6rgaos

competentes. Implementar os testes de detec¢do rapida de antigenos da COVID-19. Pagamento de

pessoal e Encargos

Realizar campanhas que promovam adesdes em massa da populacdo para a vacinacdo antirrabica 100,00 33,00
Intensificar agdes de controle, diagndstico e tratamento precoce de casos novos de Leishmaniose 100,00 33,00
Visceral.

Capacitar as ESF, ACS e Vigilancia Epidemiologica; Elaborar material educativo; Manter a 100,00 100,00

avaliacdo dos casos graves de dengue. Execucdo de arrastdes.Capacitar as ESF, ACS e Vigilancia
Epidemioldgica; Elaborar material educativo; Manter a avaliagdo dos casos graves de dengue.
Execucdo de arrastdes. Visitar casa a casa para controle dos criadouros. Bloqueio de Nebulizag@o.
Acdes educativas em escolas, reparticdes publicas. Treinamento anual dos ACE para melhora da
qualidade de trabalho.

Capacitar as ESF, ACS/ ACE e Vigilancia Epidemioldgica; Elaborar material educativo; Execugao 100,00 100,00
de arrastdes; Visitar casa a casa para controle dos criadouros.
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saiide por Subfuncio, Categoria Economica e Fonte de Recursos

Subfuncoes Categoria
Econdémica

0 - Informacdes ~ Corrente

Complementares

Capital
122 - Corrente
Administracao )
Geral Capital

301 - Atencao Corrente

Bésica

Capital
302 - Corrente
Assisténcia

Capital

Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte Corrente
Profilatico e )
Terapéutico Capital
304 - Vigilancia  Corrente
Sanitéria

Capital
305 - Vigilancia  Corrente
Epidemioldgica

Capital
306 - Corrente
Alimentacdo e

Capital

Nutricdo

Recursos
ordinirios
- Fonte

Livre (R$)

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

Receita de
impostos e de
transferéncia de
impostos (receita
propria - R$)

N/A
N/A
4.016.886,54

128.442,54

2.208.564,23
508.030,76
651.859,19

N/A

233.147,32

45.802,00

39.164,15
N/A
21.431,25
N/A
N/A

N/A

Transferéncias de

Transferéncias de

fundos 3 Fundo  fundos a0 Fundo
de Recursos do de Recursos do
SUS, pr SUS, pr
do Governo do Governo
Federal (R$) Estadual (R$)
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
6.935.519,85  2.160.000,00
263.804,87 169.437,36
5.644.746,22 N/A
20.862,56 N/A
57.155,48 N/A
19.155,55 N/A
297.578,81 N/A
18.017,25 N/A
1.468.958,72 N/A
21.905,77 N/A
N/A N/A
N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 26/06/2024.

e Analises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Satide - PAS

Transferéncias  Operagdes  Royalties do

de convénios deCrédito  petréleo

Sal’u.le (;usfl a.sm'de‘ s‘aﬁ;je (;m)ﬁ

(R$)

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

179.546,00 N/A  153.016,00
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

Outros recursos
destinados a
Saiide (R$)

N/A
N/A
150.000,00

N/A

405.000,00
329.580,00
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

Total(R$)

N/A
N/A
4.166.886,54

128.442,54

11.709.084,08
1.603.414,99
6.296.605,41

20.862,56

290.302,80

64.957,55

336.742,96
18.017,25
1.490.389,97
21.905,77
N/A

N/A

Alem da continuidade do cuidado integral dentro da RAS, podemos observar neste primeiro quadrimestre de 2024 dentro das acdes da PAS/2024 o

nicleo de atendimento a crianca e adolescente autista e também agdes voltadas para a satide animal como a entrega a comunidade de um castramével e

atendiemntos com equipe especializada. E possivel também vislumbrar através da educacfio permamente e tecnologia a capacitacio e sensibilizagdo dos
profissionais da APS para uso da telessatide. Na parte financeira houve a mudanga do novo financiamento da APS através da publicacdo da Portaria N°
3.493. O municipio possui lei municipal de incentivo aos profissionais da APS com base no componente de qualiddae.

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

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogac@o da Resolugdo n° 8/2016 a partir da publica¢do da Resolugdo de Consolidacao
CIT n° 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/06/2024.
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9. Execuc¢do Or¢amentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfuncdo e categoria econdmica

Naio ha dados para o periodo informado
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 20/06/2024.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Saide (SIOPS)

Data da consulta: 20/06/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execu¢@o Or¢amentaria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

Gerado em 20/06/2024 11:50:14

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)
9.5. Covid-19 Recursos Proprios

Gerado em 20/06/2024 11:50:14

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Saide (SIOPS)
9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 20/06/2024 11:50:15

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Saide (SIOPS)

e Analises e Consideragdes sobre Execu¢do Or¢amentaria e Financeira

Neste periodo do primeiro quadrimestre de 2024 nao houve repasse com relacio a covid-19.

Em abril de 2024 houve a publica¢do da Portaria 3.493 referente ao novo financiamento da APS.
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10. Auditorias

Nao hé informacoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 26/06/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/06/2024.

e Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Sem auditorias no perfodo.
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11. Anélises e Consideracdes Gerais

Podemos considerar um quadrimestre de continuidade do cuidado com integralidade dentro da RAS local com constru¢do de novos olhares para
demandas epidemioldgicas, ampliacdo de acessos a populagdo, atuagdo significante do nicleo de atendimento a crianga e o adolescente autista e as
acoes relacionadas a atencdo animal com o servigo mével (castramével). Neste quadrimestre foi atualizada a lei municipal com relagdo ao incentivo dos
profissionais da APS conforme a Portaria do novo financiamento da APS. O municipio foi premiado no XXI Congresso do COSEMS-Ce na mostra
Ceara, aqui tem SUS com a experiéncia exitosa do uso do aplicativo pelo agente de Endemias no trabalho de campo.

ANTONIA NORMA TECLANE MARQUES
Secretario(a) de Sadde
CEDRO/CE, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: CEARA
MUNICIPIO: CEDRO
1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2024

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo
e Consideracdes:

Como ja apresentado em quadrimestres anteriores, o conselho € ciente de uma discrepancia importante entre os dados do dltimo censo do IBGE (2022) e os registros do sistema de
informagcéo da satide do municipio de Cedro. Essa diferenca pode ter diversas implicacoes para a gestdo da satde local.

Implicacdes para a gestdo da satde:

© Planejamento: A discrepancia dificulta o planejamento de acdes e servigos de satide, pois o nimero real da populacdo a ser atendida ¢ incerto.

o Financiamento: O repasse de recursos para a satide ¢ baseado em dados populacionais. Uma populagdo subestimada pode levar a um financiamento insuficiente.

o Avaliacdo: A avaliacdo do impacto das acdes de saide também ¢é prejudicada, pois os indicadores de saide podem estar distorcidos,
O Conselho Municipal de Sadde pode ter um papel importante nesse processo, buscando esclarecer as causas da discrepancia, promovendo o dialogo entre os diferentes atores envolvidos e
buscando solugdes para garantir uma gestdo da saide mais eficiente e equitativa.

Introducao
e Consideracdes:

O relatério segue a regulamentacdo da Politica Nacional de Planejamento do SUS e a Lei Complementar n° 141/2012, que exige a elaboracdo de relatérios quadrimestrais pelos gestores do
SuUS.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:

O Conseho Municipal de Saide de Cedro, no uso de suas competéncias e atribuicdes conferidas pelas Leis Federais N.° 8.080/90 e 8.142/90 e; Considerando a Lei 8080/90 que estabelece o
SUS; e a Lei 8142/90 que estabelece o Controle Social; Considerando a Lei municipal n® 609 de 26 de marco de 2021 que revoga a lei 03/2001, que reestrutura e institui o Conselho de
Satide do Municipio de Cedro e define sua organizacdo e funcionamento.

Considerando a apresentagdo realizada pela Secretaria Municipal de Satde sobre o quadrimestre , o Conselho Municipal de Satdde de Cedro, no uso de suas atribuicdes legais, resolve:
1. Apreciar as informagdes prestadas, destacando a clareza e transparéncia com que foram apresentadas.
2. Reconhecer a importancia da participagdo da comunidade na gestdo da satde publica através dos conselhos.

3. Re(iferapo compromisso 30 C§nselho, Municipal de‘SsS;§ com a gestdo democrdtica e participativa da satide ptblica no municipio de Cedro.
OS da €

Dad roducao ervigcos no

e Consideragdes:

O Conselho observa um aumento significativo na produgao de servigos em todos os pontos da rede de Atengdo a Satde local, especialmente na Atengio Bésica, comparando o primeiro
quadrimestre de 2024 com o mesmo periodo de 2023. Essa constatagdo ¢ positiva e indica um possivel fortalecimento da Aten¢do Primaria a Satide (APS) nos territdrios, o que pode ter
diversas implicagdes benéficas para a populagio.

Implicacdes Positivas:

o Acesso: O aumento da producdo de servigos sugere um maior acesso da populacdo aos cuidados de satide, especialmente na APS, que ¢ a porta de entrada do sistema e responsavel
por agdes de promogido, prevengio e tratamento de doengas.
© Continuidade do Cuidado: A melhora na APS pode contribuir para a continuidade do cuidado, garantindo que os usudrios sejam acompanhados de forma integral e longitudinal,
com agdes de promogdo, prevencdo, tratamento e reabilitacdo.
© Prevencio: O fortalecimento da APS pode levar a um aumento das agdes de prevengio de doengas e agravos, o que pode reduzir a necessidade de internagdes e procedimentos de
alta complexidade.
© Promocio da Saide: A APS também & responsével por agdes de promogio da satide, como educagdo em saiide, vacinagdo e acompanhamento de grupos de risco, o que pode
melhorar a qualidade de vida da populagdo.
Em suma, o aumento da producdo de servicos na Atencdo a Saide, especialmente na APS, é um resultado positivo que pode trazer beneficios para a populacdo. No entanto, ¢ fundamental
que o Conselho Municipal de Satde acompanhe de perto esse processo, buscando garantir a qualidade, a equidade e a sustentabilidade das agdes e servicos.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideracdes:

O Conseho Municipal de Saide de Cedro, no uso de suas competéncias e atribuicdes conferidas pelas Leis Federais N.° 8.080/90 e 8.142/90 e; Considerando a Lei 8080/90 que estabelece o
SUS; e a Lei 8142/90 que estabelece o Controle Social; Considerando a Lei municipal n° 609 de 26 de marco de 2021 que revoga a lei 03/2001, que reestrutura e institui o Conselho de
Satde do Municipio de Cedro e define sua organizacao e funcionamento.

Considerando a apresentagdo realizada pela Secretaria Municipal de Satde sobre o quadrimestre , o Conselho Municipal de Satide de Cedro, no uso de suas atribuicdes legais, resolve:
1. Apreciar as informacoes prestadas, destacando a clareza e transparéncia com que foram apresentadas.
2. Reconhecer a importancia da participagdo da comunidade na gestdo da satide publica através dos conselhos.

f”i. Reiterar ¢ compromisso do Copselho lﬁicipal de Saﬁdeg(f} g gestdo democrdtica e participativa da satde publica no municipio de Cedro.
Profissionais de Saude Trabalhando no

e Consideracdes:

O aumento do niimero de profissionais de satide no SUS em 2023, comparado a 2022, é um indicador positivo que pode ter impactos significativos na ampliacdo do acesso da populagdo a
Rede de Atencdo a Satide (RAS) local.

Implicacdes Positivas:

©  Maior oferta de servicos: Com mais profissionais, ¢ possivel aumentar a oferta de consultas, exames, procedimentos e outros servicos de satide, reduzindo o tempo de espera e
ampliando o acesso da populagio aos cuidados necessarios.

© Melhora na qualidade do atendimento: Um niimero adequado de profissionais permite que cada paciente receba mais aten¢do, com consultas mais completas e acompanhamento
mais proximo, o que pode contribuir para a melhora da qualidade do atendimento e da resolutividade dos problemas de satide.

© Fortalecimento da Atenciio Primaria a Satide (APS): O aumento do nimero de profissionais na APS, como médicos, enfermeiros e agentes comunitérios de satide, pode
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fortalecer a porta de entrada do sistema, facilitando o acesso da populacdo aos cuidados basicos e preventivos, o que pode reduzir a necessidade de atendimentos de maior
complexidade.
© Ampliacio da cobertura de programas e acdes de saiide: Com mais profissionais, é possivel ampliar a cobertura de programas e acoes de satide, como o Programa Sadde da
Familia, o Programa Nacional de Imunizagdes e o Programa de Controle da Hipertensdo e Diabetes, o que pode contribuir para a prevencio de doengas e agravos e para a promogao
da saide da populagdo.
Pontos a serem considerados:

© Distribuicao dos profissionais: E importante analisar se o aumento do nimero de profissionais esta sendo distribuido de forma equitativa entre as diferentes areas do municipio e as
diferentes categorias profissionais, garantindo que todas as unidades de satide tenham equipes completas e capacitadas para atender a populacio.
o Fixacio dos profissionais: O municipio deve implementar estratégias para fixar os profissionais na rede de satide, oferecendo boas condi¢des de trabalho, remuneracdo adequada e
oportunidades de desenvolvimento profissional.
o Qualificacio dos profissionais: E fundamental investir na qualificacio dos profissionais, por meio de treinamentos, cursos e especializacdes, para que eles possam oferecer um
atendimento de qualidade e atualizado.
Em suma, o aumento do niimero de profissionais de saide é um passo importante para ampliar o acesso e melhorar a qualidade da atencdo a satide da populacdo. No entanto, é fundamental
que o Conselho Municipal de Satde acompanhe de perto esse processo, buscando garantir que os profissionais sejam distribuidos de forma equitativa, fixados na rede e qualificados para
oferecer um atendimento de qualidade.

Programacao Anual de Sadde - PAS
e Consideracdes:
Destaques Positivos:

© Continuidade do Cuidado Integral: O texto reforca a continuidade do cuidado integral dentro da Rede de Atengdo a Satde (RAS), o que ¢ essencial para garantir um
acompanhamento completo e eficaz dos usudrios.

o Atenciio a Grupos Especificos: A criacio do niicleo de atendimento a criangas e adolescentes autistas demonstra uma preocupagio com a ateng@o a grupos especificos, buscando
oferecer um cuidado especializado e adequado as suas necessidades.

© Satide Animal: A inclusdo de aces voltadas para a satide animal, como a entrega de um castramével e atendimentos com equipe especializada, evidencia uma visdo ampliada da
satdde, reconhecendo a importancia da saide animal para a saide humana e ambiental.

o Telessaude: A capacitacdo e sensibilizacdo dos profissionais da APS para o uso da telessaide, por meio da educagdo permanente e tecnologia, representa um avango importante na
utilizagdo de ferramentas que podem ampliar o acesso e a qualidade dos servicos de satide, especialmente em dreas remotas ou com dificuldades de acesso.

© Novo Financiamento da APS: A mudanca para o novo financiamento da APS, conforme a Portaria n® 3.493, pode trazer novas perspectivas para o financiamento e organizacdo dos
servigos, buscando maior eficiéncia e qualidade na atenc@o a saide.

© Lei Municipal de Incentivo: A existéncia de uma lei municipal de incentivo aos profissionais da APS com base no componente de qualidade ¢ um ponto positivo, pois valoriza o
trabalho dos profissionais e estimula a busca pela exceléncia no atendimento.

Pontos a serem considerados:

o Tmpacto das A¢des: E importante avaliar o impacto das agdes implementadas, como o nicleo de atendimento a criancas e adolescentes autistas e as agdes de satide animal, para
verificar sua efetividade e identificar possiveis ajustes ou melhorias.
© Monitoramento do Novo Financiamento: O Conselho Municipal de Saide deve acompanhar de perto a implementacdo do novo financiamento da APS, avaliando seus impactos na
oferta e qualidade dos servigos e propondo ajustes, se necessario.
o Divulgacio da Lei de Incentivo: E importante que a lei municipal de incentivo aos profissionais da APS seja amplamente divulgada e que seus critérios de avaliacdo da qualidade
sejam transparentes e objetivos.
Em suma, o primeiro quadrimestre de 2024 apresenta avancos significativos na APS, com a implementacdo de novas ac¢des e a incorporacao de novas diretrizes de financiamento. O
Conselho Municipal de Satde tem um papel fundamental no acompanhamento e avaliacdo dessas agcdes, buscando garantir que elas contribuam para a melhoria da satde da populagdo.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execucao Orcamentéaria e Financeira
e Consideragoes:

O Conseho Municipal de Satde de Cedro, no uso de suas competéncias e atribuicdes conferidas pelas Leis Federais N.° 8.080/90 e 8.142/90 e; Considerando a Lei 8080/90 que estabelece o
SUS; e a Lei 8142/90 que estabelece o Controle Social; Considerando a Lei municipal n° 609 de 26 de marco de 2021 que revoga a lei 03/2001, que reestrutura e institui o Conselho de
Satde do Municipio de Cedro e define sua organizacdo e funcionamento.

Considerando a apresentagdo realizada pela Secretaria Municipal de Satde sobre o quadrimestre , o Conselho Municipal de Satdde de Cedro, no uso de suas atribuicdes legais, resolve:
1. Apreciar as informagdes prestadas, destacando a clareza e transparéncia com que foram apresentadas.
2. Reconhecer a importincia da participagdo da comunidade na gestdo da satde publica através dos conselhos.

3. Reiterar o compromisso do Conselho Municipal de Saide com a gestdo democratica e participativa da saide piblica no municipio de Cedro.

Auditorias
e Consideragdes:

O CMS da a continuidade a este relatério, nao verificou-se auditorias realizadas neste periodo.

Analises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:
Analise do Conselho:

© Continuidade do Cuidado: A énfase na continuidade do cuidado integral ¢ um ponto forte, pois demonstra o compromisso com o acompanhamento completo e longitudinal dos
usudrios, fundamental para a promogio da satide e prevencgdo de doengas.
©  Novos Olhares para D das Epidemiologicas: A identificacdo de novas demandas epidemioldgicas e a busca por solu¢des demonstram uma postura proativa e atenta as

necessidades da populacio, essencial para a adaptacdo dos servicos de saide as mudancas no perfil de saide da comunidade.

o Ampliacio do Acesso: A ampliacdo do acesso aos servicos de saide é um objetivo fundamental do SUS e o texto indica que o municipio tem avancado nesse sentido, o que é
louvavel.

o Atencio a Grupos Especificos: A criacdo do niicleo de atendimento a crianga e adolescente autista é uma iniciativa importante, que demonstra a preocupagéo em oferecer um
cuidado especializado e adequado as necessidades desse grupo populacional.

© Atencio a Satide Animal: As agdes de atengdo animal, como o castramével, sdo relevantes para a satide piblica, pois contribuem para o controle de zoonoses e para o bem-estar
animal, que também impacta na satide humana.

© Atualizacdo da Lei Municipal e Novo Financiamento da APS: A atualizagio da lei municipal de incentivo aos profissionais da APS, alinhada a nova portaria de financiamento, é
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um passo importante para valorizar o trabalho dos profissionais e garantir a qualidade dos servigos.
© Premiac¢io no Congresso do COSEMS-CE: A premiacio da experiéncia exitosa do uso de aplicativo pelo agente de endemias no trabalho de campo demonstra o reconhecimento
do trabalho inovador e eficiente realizado no municipio.
Conclusio: O quadrimestre analisado apresenta avangos significativos na Atencdo Primaria a Satide, com destaque para a continuidade do cuidado, a atengdo a grupos especificos, a
ampliacdo do acesso e a valorizagio dos profissionais. O Conselho Municipal de Satide deve continuar acompanhando e apoiando essas iniciativas, buscando sempre a melhoria da qualidade
dos servicos e a promogio da satde da populagio.

Status do Parecer: Avaliado

CEDRO/CE, 26 de Junho de 2024

Conselho Municipal de Satde de Cedro
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