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1. Identificacdo

1.1. Informagoes Territoriais

MT

PARANAITA

Alto Tapajos

4.830,14 Km?

11.291 Hab

3 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 02/02/2022

1.2. Secretaria de Saide

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PARANAITA

5672317

A informagdo nio foi identificada na base de dados

03239043000112

RUA ALCEU ROSSI S/N

secretaria.saude @paranaita.mt.gov.br

(66) 3563 1712

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 02/02/2022

1 .3. Informagoes da Gestao

‘ ANTONIO DOMINGO RUFATTO

‘ ANDREIA FABIANA DOS REIS

secretaria.saude @ paranaita.mt.gov.br

6635632745

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saiide (SIOPS)
Data da consulta: 02/02/2022

1.4. Fundo de Satude

LEI

06/1993

13.898.131/0001-80

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

ANDREIA FABIANA DOS REIS

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 02/02/2022

1.5. Plano de Satude

2018-2021

Aprovado

ﬂ

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/02/2021

1.6. Informagoes sobre Regionalizacao
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Regido de Satide: Alto Tapaj6s

Municipio Area (Km?2) Populacio (Hab) Densidade

ALTA FLORESTA 8947.069 52105 5,82
APIACAS 20364.204 10431 0,51
CARLINDA 2417.212 10094 4,18
NOVA BANDEIRANTES 9531.206 16052 1,68
NOVA MONTE VERDE 6500.166 9375 1,44
PARANAITA 4830.143 11291 2,34

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco RUA ALCEU ROSSI 0 CASA CENTRO

E-mail conselho@paranaita.mt.gov.br

Telefone 6635631712

Nome do Presidente DEBORA DE SOUZA FARIAS

Niimero de conselheiros por segmento Usudrios 7
Governo 2
Trabalhadores 3
Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Ano de referéncia: 202101

e Consideracoes

Paranafta municipio fundado pelo mesmo Colonizador de Alta Floresta, Ariosto da Riva, que percebeu a fertilidade das terras nas margens dos rios Teles Pires, Apiacas e Santa Helena, adquiriu a drea e
ali implantou um novo projeto de colonizagao.

Paranaita beneficiou-se das experiéncias ja adquiridas em Alta Floresta, pois localizava-se ao norte, mais dentro da Amazonia.

O projeto original da cidade foi prejudicado pela descoberta de ouro na regido, introduzindo-se a lida garimpeira nas atividades dos colonos. Posteriormente se desenvolveu a agropecuaria.

A denominacdo da colonizagdo foi tomada do nome do Rio Paranaita, que faz divisa do municipio, pelo leste, com o Estado do Para. Segundo a Prefeitura Municipal o topdnimo homenageia o Estado do
Parand, de onde veio grande parte dos habitantes do lugar, acrescido do sufixo Ita que significa pedra.

Atualmente ocorreu em Paranaita a construg@io de Usinas Hidrelétrica, sendo a UHE Teles Pires a 4* maior obra do Brasil neste ramo, que gerara 1.820 MW suficiente para abastecer 2,7 milhdes de
familias, além da construcdo da linha LT500 kV, interceptando 20 municipios. Localizada na divisa dos Estados do Mato Grosso e do Pard, a uma distancia de cerca de 950 km da capital Cuiabd e a 125
km da cidade de Paranaita/MT, a UHE Sdo Manoel tem capacidade minima de 700 MW devendo gerar energia com capacidade para atender uma populacdo de 2,5 milhdes de pessoas.

Destaca-se na regido um local chamado Pedra Preta de excepcional beleza. Uma enorme pedra que abriga um dos maiores painéis de pictogravuras do mundo.

O Povoado foi criado em 29 de junho de 1979 e o Distrito Administrativo de Paranaita foi criado em 01 de outubro de 1981, no municipio de Alta Floresta. A Lei Estadual n°5.004, de 13 de maio de
1986, criou o municipio de Paranaita, com o territério desmembrado do municipio de Alta Floresta.

Paranaita/MT, estd de acordo com as diretrizes estabelecidas na Lei Federal n° 8.080/1990, regulamentagdes da Lei Federal n® 8.142/1990 e Lei Complementar n° 141/2012. A Gestdo da Satde em
Paranaita, cuja historia de constru¢do do SUS ¢ marcada pela permanente busca da consolidacdo dos seus principios, a Universalidade, a Integralidade, a Equidade, a Hierarquizagao, a Descentralizacdo e
o Controle Social, ja tem muito a comemorar, mas matem os olhos sempre atentos aos desafios presentes para mudar seu futuro, buscando fazer mais e melhor. As novas conquistas dependem da
mobilizagao social e da mudanca das institui¢des do setor satide, construindo e consolidando cultura e atitude, que busquem incondicionalmente a garantia e a defesa da vida. Desafio este, conquistado por
meio da incorporacdo de novos sujeitos coletivos, cidaddos brasileiros que prezem, ambicionem e construam dia-a-dia, um novo modo de viver em sociedade.
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2. Introducdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introducio

O Relatério Detalhado do Quadrimestral Anterior - RDQA € o instrumento de gestdo que permite ao gestor apresentar os resultados alcangados a cada quadrimestre com a execugio da Programagao
Anual de Satde e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Satide.

O RDQA contemplara os seguintes itens: as diretrizes, objetivos, metas e indicadores do Plano de Satde; as metas da PAS previstas e executadas; a analise da execugdo orcamentaria e; as auditorias e
recomendac0es necessarias, incluindo eventuais redirecionamentos do Plano de Satde, conforme previsto no Art. 36 da Lei Complementar n.® 141/2012.

As informacdes constantes neste instrumentos refere-se ao periodo de setembro a dezembro de 2021, com ampla divulgacdo a populagio.

Considerando a impossibilidade de realizacdo da Audiéncia Pblica da Satide no espaco fisico da Casa Legislativa, em virtude das medidas adotadas de distanciamento social em decorréncia da pandemia
COVID-19, a transmissdo ocorrerd por meio virtual em Rede Social Oficial da Prefeitura, no dia 25 de fevereiro de 2022, as 14:00 horas.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a 4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimati limi laboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 31/01/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

396

385

360

372

843

905

843

996

591

239

87

6017

380 776

Paranaita

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 31/01/2022.

3.3. Principais causas de internagéo

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

19:

4

358

326

329

840

796

793

683

479

184

72

5240

743

686

701

1683

1701

1636

1679

1070

423

159

11257

193 172

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIIIL.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doencas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

https://digisusgmp.saude. gov.br

82

156

66

23

22

133

152

18

68

152

86

108

168

23

61

162

72

15

16

61

124

16

53

41

68

51

124

28

49
58
140

17

123
169

21

6 de 33



XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 9 7 18 40
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 115 114 92 77 88
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com servigos de satide 18 28 23 33 31
CID 10" Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 955 938 826 707 1156

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 31/01/2022.

Obs.: A atualizacio 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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitrias

II. Neoplasias (tumores) 11 11 7
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 3 5
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 - -

VI. Doengas do sistema nervoso 1 - 1

VII. Doengas do olho e anexos - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastéide - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 20 12 20
X. Doengas do aparelho respiratorio 3 7 11
XI. Doengas do aparelho digestivo 2 3 2

XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1 - 3
XV. Gravidez parto e puerpério - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 - -
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 3 7
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 13 9 7
XXI. Contatos com servicos de satide - - -
XXII.Codigos para propoésitos especiais - - -
Total 64 50 67

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 31/01/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Conforme estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet) periodo disponivel 2021, nota-se que a maior parte da populagdo ¢é da faixa etaria de individuos
em plena capacidade produtiva.

Levando em consideragdo que a maior parte da populagdo se encontra na zona urbana (Censo/IBGE: 2010 - Urbana: 5.652 e Rural: 5.032) e, em se tratando do municipio ser classificado como rural
remoto por pertencer a uma regiao voltada para a agricultura e pecuaria, observa-se uma pequena discrepancia na economia da cidade.

Vale ressaltar que, apesar da estimativa populacional de 2021 ser de 11.291 habitantes, ocorreu um aumento populacional significativo devido as instalagdes das usinas hidrelétricas Teles Pires e Sdo
Manoel.

Observa-se que a maior causa de internagdo hospitalar ¢ devido a algumas doencas infecciosas e parasitarias.

Em seguida vem as internagdes decorrentes de gravidez, parto e puerpério.
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Outro grande indice de internacdes hospitalares é devido a doencas do aparelho digestivo.
Analisando os dados apresentados de obitos no municipio de Paranaita - MT, observa-se que a principal causa de 6bitos € por doengas infecciosas e parasitarias.
Em seguida estdo os 6bitos por doencgas do aparelho circulatorio.

Outro fator que chama a atencdo é o nimero de ébitos ocorridos por neoplasias (tumores) e doencas do aparelho digestivo.
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4. Dados da Producao de Servigos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Visita Domiciliar 35.469
Atendimento Individual 14.091
Procedimento 46.921
Atendimento Odontoldgico 1.681

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengdo Basica— SISAB

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogdo e prevengio em satide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 399 313,99 - -
03 Procedimentos clinicos 336 94,69 382 301962,31
04 Procedimentos cirtirgicos 5 35,52 42 13688,02

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a satide - - - -

Total 740 444,20 424 315650,33

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 31/01/2022.

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

4.3. Producido de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 2268 6442,92

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 31/01/2022.

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

4.4. Producao de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
01 Agdes de promocdo e prevengdo em satde 18217 70,20
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02 Procedimentos com finalidade diagndstica 101569 519345,78
03 Procedimentos clinicos 102309 415205,50
04 Procedimentos cirtrgicos 40 482,54

05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - -

06 Medicamentos - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais 363 54450,00
08 Acdes complementares da atengdo a satide 6801 150821,55
Total 229299 1140375,57

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 31/01/2022.

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

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmac@utica, sob gestao da esfera estadual.
Portanto, nao ha produgéo sob gestao municipal.

4.6. Produciao de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Acdes de promogao e prevengdo em satde 1314
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 5471
Total 6785

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto

3° RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 31/01/2022.

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

439

310

749

334194,93

143145,65

477340,58

A Gestido do SUS de Paranaita/MT fortaleceu o Sistema Municipal de Controle, Avaliacdo e Auditoria do SUS, a fim de aprimorar o processo de monitoramento, oportunizando a correcio de

inconsisténcias na alimentag@o dos sistemas de informagdo em sadde.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

0 1 1

FARMACIA 0

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 4 4
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 3 3
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
Total 0 0 12 12

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 02/02/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 12 0 0 12
ENTIDADES EMPRESARIAIS
PESSOAS FISICAS
Total 12 0 0 12

Observacio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 02/02/2022.

5.3. Consdrcios em satde

Periodo 2021
02228364000159 Direito Piblico Servicos de apoio ao diagnostico MT / PARANAITA

Assisténcia médica e ambulatorial
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 02/02/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
A Rede do SUS em Paranaita esta organizado da seguinte forma:

- Centro de Satide / Unidade Bésica: A Rede de Atencdo Basica do municipio é composta por 04 Equipes de Satide da Familia com Satde Bucal, sendo 03 localizadas na zona urbana e 01 na zona rural,
com capacidade para atender toda a populagido do municipio.

- Clinica / Centro de Especialidade: O municipio possui 01 Unidade Descentralizada de Reabilitagdio UDR, que conta com profissionais Fisioterapeuta, Assistente Social e Psic6logos, que juntos buscam
oferecer ao paciente atendimento multidisciplinar. Dispoe de Centro de Especialidades Médicas CEM, que oferta atendimentos especializados para suprir a demanda do municipio.

- Farmdcia: O municipio dispoe da Central de Abastecimento Farmacéutico, que ¢ a referéncia principal para distribui¢do de medicamentos, insumos e correlatos, tendo o suporte do Posto de Saide da
Familia Sao Pedro na zona rural e do Hospital Municipal. Os medicamentos de demanda especializada sdo encaminhados para a Farmacia de Alto Custo via CAF municipal.

- Hospital Geral: O municipio possui um Hospital Municipal que procura atender toda demanda hospitalar para internagdo e, em alguns casos o paciente ¢ encaminhado para o Hospital de referéncia.
- Central de Gestdao em Satde: O municipio possui implantada a Vigilancia em Satide, composta por: Vigilancia Sanitaria, Epidemiol6gica, Ambiental e Satide do Trabalhador, sendo o processo de

trabalho integrado a Atencdo Basica, o que facilita a realizagio das a¢des de promogdo e prevengdo a satide. Possui também, a Gestdo Administrativa, os Sistemas de Informagdes, a Ouvidoria do SUS e o
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Sistema Municipal de Controle, Avaliagao e Auditoria do SUS.

- Central de Regulacdo do Acesso: O municipio possui a Central de Regulacdao Municipal para agendamentos de atendimentos especializados eletivos, que mantém o contato direto com a Central de
Regulacdo Regional e Estadual. As regulagdes de Urgéncia/Emergéncia sio realizadas através do Hospital, que faz a regula¢do para o Hospital Regional de Alta Floresta, onde o contato ¢ feito de médico
para médico.

- Laboratério de Saide Publica: O Laboratério Municipal possui equipamentos de alta geragdo que realiza grande parte dos exames e atende toda a popula¢do do municipio. Os exames que nao sao
realizados no Laboratério Municipal, sdo encaminhados ao laboratério prestador de servigos terceirizado.

- Centro de Atendimento para Enfrentamento 8 COVID-19: anexo ao Hospital Municipal, dispondo de Ala exclusiva para atendimento dos casos suspeitos e confirmados de COVID-19.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2021

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,

3,4e5)

Estatutdrios e empregados publicos (0101,

0102)

Intermediados por outra entidade (08) 28 0 0 0 0
Autdonomos (0209, 0210) 1 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

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

Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
(010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 02/03/2022.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Bolsistas (07)
Estatutérios e empregados publicos (0101, 0102) 105 111 118 116

Intermediados por outra entidade (08) 22 22 3 36

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 02/03/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

CATEGORIA PROFISSIONAL QTD.

Gestor de Satide 01
Meédicos Especialistas (Ortopedia, Cardiologia, Pediatria, Psiquiatria, Neurologia, Dermatologia, Otorrinolaringologia, Endocrinologia, Gastroenterologia, Cirurgia Vascular, 16
Cirurgido Geral, Anestesia, Ginecologia, Obstetricia e Ultrassonografia).

Médico Clinico 12
Enfermeiro 10
Farmacéutico 02
Bioquimico 01
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Biomédico 01
Cirurgiao-Dentista 04
Fisioterapeuta 02
Psicologo 02
Assistente Social 01
Nutricionista 01
Auditor em Satide Piblica 01
Diretor / Gerente de Servigos de Saide 06
Técnico em Sistema de Informacdes da Satde 01
Técnico de Enfermagem 30
Técnico em Radiologia 01
Agente Comunitario de Satde 30
Agente de Combate as Endemias 05
Auxiliar de Satde Bucal 04
Auxiliar de Laboratério de Andlises Clinicas 03
Visitador Sanitario 01
Atendente de Farmécia 03
Recepcionista 06
Assistente Administrativo 21
Motorista 14
Pessoal Auxiliar (Cozinheiro, Copeiro, Servigos de Alimentacdo, Limpeza e Lavanderia) 23
TOTAL DE PROFISSIONAIS POR CATEGORIA ; 3° QUADRIMESTRE/2021 202
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Garantir acesso ao atendimento integral da atencdo a sadde, tendo a aten¢do priméria como coordenadora da rede de cuidados.

1. Ampliar a realizagio de coletas de exames
citopatologicos de colo do ttero em mulheres

de 25 a 64 anos.

2. Ampliar a realizagio de exames de

mamografia de rastreamento em mulheres de

50 a 69 anos.

3. Manter a cobertura de atengdo bisica.

4. Ampliar a cobertura de acompanhamento

Razio de exames citopatol6gicos do colo do itero em mulheres de 25 a 64
anos na populagio residente de determinado local e a populagdo da mesma
faixa etaria

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Bésica

Cobertura de das de Saiide do

das condicionalidades do PBF pelas equipes de
atengdo bésica.

5. Manter a cobertura de satide bucal.

Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de saide bucal na atengio bésica

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Percentual

100

70

100

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Percentual

.76

.01

84.64

0,10

100,00

70,00

100,00

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Percentual

OBJETIVO N° 2.1 - Reduzir a morbi-mortalidade por doengas infecciosas, doengas cronicas ndo transmissiveis e outros fatores que possam interferir na saide da populacéo.

1. Investigar todos os 6bitos ocorridos de mulheres em idade
fértil.

2. Registrar no minimo 90% dos 6bitos com causa basica definida
no Sistema de Informacdo sobre Mortalidade

3. Promover acesso e qualidade a assisténcia pré-natal e ao parto,
estimulando o percentual de partos normais.

4. Reduzir para menos de 19% a gravidez em adolescentes.

5. Fortalecer a rede de atendimento a saide materna e infantil,
reduzindo o nimero de 6bitos em menores de 1 ano.

6. Fortalecer a i da assi ia ao p
nascimento, evitando a ocorréncia de 6bito materna.

periodo e local de residéncia

Proporgio de 6bitos de mulheres em idade Propor¢io

fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgio de registro de 6bitos com causa Propor¢io

basica definida

Proporgio de parto normal no Sistema Propor¢io

Unico de Satde ¢ na Satde Suplementar

Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre  Propor¢io

as faixas etdrias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil Nimero
tal, parto e Niamero de 6bitos maternos em determinado Niamero

95

30

Proporcio

Propor¢io

Proporcio

Propor¢io

Nimero

Niimero

100

94.95

3243

14.59

100,00

95,00

30,00

19,00

OBJETIVO N° 3.1 - Aperfeicoar as agoes da vigilancia em satide, promogdo e prevencdo de doengas, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida da populagdo.
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Propor¢io

Propor¢io

Propor¢io

Propor¢io

Nimero

Nimero

108,57

10,00

100,00

120,91

100,00

100,00

99,95

108,10

100,00

100,00

100,00

15 de 33



1. Ampliar as a¢des de prevencdo com foco nas
doencas cronicas ndo transmissiveis e promogio do
envelhecimento saudavel..

2. Manter elevadas e homogéneas as coberturas
vacinais em menores de 2 anos.

3. Manter a capacidade de resolucdo das
investigagdes de casos registrados no SINAN, bem
como a sua atualizagio oportuna.

4. Aumentar a efetividade dos servigos de satde,
melhorando a adesdo dos pacientes em tratamento
de hanseniase até a alta.

5. Manter as agdes de vigilancia, diagnostico e
tratamento oportuno no controle da maldria.

6. Manter as agoes de vigilancia, diagndstico e
tratamento oportuno dos casos de sifilis em

conforme p

7. Garantir a qualidade da assisténcia pré-natal,
parto e nascimento, seguindo o protocolo de
atendimento as gestantes portadoras de HIV.

8. Garantir a realizagdo das acdes de vigilancia da
qualidade da dgua para o consumo humano.

9. Realizar as agdes de controle vetorial, garantindo
a cobertura de no minimo 80% dos iméveis
visitados em cada ciclo.

10. Manter a qualidade dos registros das
notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

11. Implementar as a¢oes de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessdrias, contribuindo para a
redugdo dos riscos e agravos a saiide, fortalecendo
a promogio e a protegdo da saide.

12. Aumentar a propor¢io de cura de casos novos
de tuberculose pulmonar bacilifera.

13. Garantir a realizacio de exames anti-HIV nos
casos novos de tuberculose.

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais
DCNT (doengas do aparelho circulatério, cincer, diabetes e doencas
respiratorias cronicas)

Proporgio de vacinas selecionadas do Calenddrio Nacional de Vacinagdo
para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose,
Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose ¢ Triplice viral 1*

dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporcio de casos de doencas de notificagio compulsoria imediata
(DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificacio.

Nimero

Propor¢io

Propor¢io

100

100

Nimero

Proporgio

Propor¢io

Proporcio de cura dos casos novos de i i nos
anos das coortes

Nimero de Casos Autdctones de Maldria

Nuamero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de

idade

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

Proporcio de analises realizadas em amostras de dgua para

Nimero

Nimero

Nimero

90

100

Nimero

Nimero

Nimero

humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez

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

porgio de hi do campo
agravos relacionados ao trabalho.

Pre nas notificacdes de

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de agoes
de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a todos os municipios no
ano

Propor¢io de cura dos casos novos de tuberculose pulmonar com
confirmagdo laboratorial

Proporcio de exames Anti-HIV realizados entre os casos novos de
tuberculose

Nimero

Propor¢io

Percentual

100

100

75

100

Nimero

Propor¢io

Percentual

11

25

100,00

100,00

90,00

100,00

100,00

100,00

75,00

100,00

Nimero

Proporg¢ao

Propor¢io

Propor¢ao

Nimero

Nimero

Niimero

Proporg¢io

Niimero

Propor¢io

Percentual

Propor¢io

Propor¢io

110,00

33,33

100,00

11111

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

133,33

100,00

OBJETIVO N° 4.1 - Efetivar a aten¢do primaria a saide como coordenadora da rede de cuidados, articulando com os demais niveis de complexidade, ampliando a resolutividade e atendimento

integral.

1. Garantir espaco fisico adequado do Posto de Satide da Familia

Sao Pedro.

2. Continuagdo da oferta do servi¢o de confecgio de protese

dentdria.

3. Continuidade do Programa de Satide na Escola.

4. Estabelecer equipe para Educagdo Continuada dos recursos

humanos da Atengdo Bisica.

5. Capacitagdo permanente para utiliza¢ao do sistema de P
informacdo da Atengdo Basica para os Agentes Comunitarios de

Satde.

6. Efetivar programa de atencio ao paciente portador de feridas

cronicas na atencio primaria.

7. Efetivar a Estratégia Amamenta Alimenta Brasil nas Equipes de

Atengdo Basica.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual de espaco fisico do PSF Sdo Pedro Percentual Percentual
adequado.
Nimero de proteses dentérias confeccionadas e Nuamero 240 Nimero
entregues (SIA/SUS).
Percentual de a¢des do Programa de Sadde na Percentual 100 Percentual
Escola realizadas (e-SUS AB).
Nimero de equipe de educagdo continuada Nuamero 1 Nimero
atuando na Atencio Bisica.

1 de ACS itados para utilizagdo do P 100 F
sistema de informagdo da Atengéo Basica.
Nimero de programa de aten¢io ao portador de Namero 1 Nimero
feridas cronicas efetivado.
Percentual de Equipes de Atengdo Bsica com a 100 0

Estratégia Amamenta Alimenta Brasil efetiva.

100

363

100,00

240

100,00

100,00

100,00

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

100,00

151,25

100,00

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 4.2 - Ampliar e qualificar os atendimentos nas a¢des de Média e Alta Complexidade.

1. Garantir espago fisico ad do do Hospital Municipal

P 1 de espaco fisico do Hospital M

de Paranaita.

2. C servigo de radiologia no ambito Servigo de radiologia em funcionamento no Hospital
Municipal.

3. Garantir equipamentos para o Hospital Municipal de P de necessarios disp: is no ambito

Paranaita. do Hospital Municipal.

4. Reorganizar o servigo de urgé éncia no P de servigo de urgéncia/emergéncia em

municipio de Paranaita. funcionamento.

5. Efetivar capacita¢io de recursos humanos para P de recursos h dos em

atendimento de urgéncia/emergéncia. urgéncia/emergéncia.

6. Garantir equipamentos em quantidade suficiente para o
di de urgé

géncia.

7. Garantir a oferta dos servigos essenciais da Atengio
Hospitalar.

8. Garantir espaco fisico adequado para o servico de
fisioterapia no Assentamento Sio Pedro.

9. Garantir equipamentos para a ampliagio dos servigos da
Unidade Descentralizada de Reabilitagdo.

10. Garantir servigo especializado em fonoaudiologia na
UDR.

11. Garantir servi¢o municipal de equoterapia.

12. Garantir servigo especializado de odontologia para
atendimento aos portadores de necessidades especiais.

13. Garantir centro de aten¢ao psicossocial para
dependentes de alcool e outras drogas.

14. Reorganizar os servigos de satide, priorizando o
atendimento a pacientes de doengas cronicas.

15. Garantir a oferta e a qualidade dos exames

Percentual de equipamentos disponiveis para o atendimento de

urgéncia/emergéncia.

Percentual de profissionais em provimento efetivo para os
cargos essenciais a rede hospitalar.

Nimero de estrutura fisica para o servico de fisioterapia

disponivel no Assentamento Sio Pedro.

Percentual de equipamentos disponiveis para a UDR.

Nimero de profissional fonoaudiélogo contratado.

Niimero de servigo de equoterapia implantado.

Nimero de servico especializado em odontologia efetivado.

Niimero de servico de atengdo psicossocial implantado.

Percentual de servigos de saide organizados para o
atendimento prioritario as doengas cronicas.

Percentual de exames laboratoriais e de imagens de

laboratoriais e de imagens de p peténcia do icipio ofertados (SIA/SUS).

16. Garantir a realiza¢do do exame de Emissdes P de testes da orelhinh lizados (SIA/SUS).
Otoacusticas Evocadas para Triagem Auditiva (Teste da

Orelhinha).

17. Ampliar a oferta de di nas especialidad P | de aumento da oferta de atendimento de consultas
médicas (oftalmologia, pediatria, logia e médicas especiali em pediatria, cardiologia e
dermatologia). dermatologia (SIA/SUS).

18. Fortalecer a rede de atengdo especializada por meio de P de p

parceria com o Consércio Intermunicipal de Satde e

credenciamento de servigos.

19. Manter a parceria com os hospitais de cincer de Mato Nimero de realizadas no pelos hospitais
Grosso e Barretos. de cancer.

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

OBJETIVO N° 4.3 - Fortalecer as acdes de Vigilancia em Satide, contribuindo com a redugdo de agravos e doengas.
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100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

2

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

40,00

100,00

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

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

100,00
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1. Garantir galpdo para armazenamento de pneus pela Vigilancia Nimero de galpdo disponivel para Namero Nimero 0 Namero 0
Ambiental. armazenamento de pneus.
2. Garantir dep6sito de insumos para a Vigildncia Ambiental. Niimero de depésito disponivel para Nimero 1 Nimero 1 1 Nimero 100.00

armazenamento de insumos.

3. Fortalecer a Vigilancia em Sadde, garantindo estrutura fisica, Percentual de servigos ofertados na Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00

equipamentos, insumos e recursos humanos em quantidade suficiente para o~ Vigildncia em Satide em consonéncia com as
desenvolvimento das agdes. legislagoes vigentes.

OBJETIVO N° 4.4 - Assegurar, bem como, regular a disponibilidade de medicamentos, insumos médico-hospitalares, estimulando o uso racional.

1. Garantir o pleno funcionamento da Central de Ab i P pr i paraa P P 100,00 Percentual

100 100,00
Farmacéutica. CAF em consonancia com as Legislagdes

vigentes.

2. Garantir a oferta de medlca.mentos e insumos em toda arede de Percentual de medicamentos e insumos Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
atengdo bisica e especi de peténci disponibilizados, de acordo com a REMUME. ’
3. Dispor de programa municipal Remédio em Casa, para atender aos ~ Programa Remédio em Casa disponivel. Nimero 0 Nimero 0 1 Nimero 0
usudrios dos programas de hipertensdo, diabetes e saide mental.
4. Manter i a Comissdo de Far i ici Comissdo de Far i i P 100 P 100,00 Percentual

100 100,00
5. Manter atualizado o sistema Horus. Sistema Hoérus atualizado. Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

OBJETIVO N° 4.5 - Fortalecer a Gestdo do SUS, aperfeicoando as agdes e servigos de satide oferecidos a populacio, ampliando a sua capacidade resolutiva.
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1. Garan!u' suporte para o Conselho Municipal de Saide, facilitando a

op izagdo das agdes, for

o controle social.

2. Promover capacitagdo permanente aos Conselheiros Municipais de
Saide.

3. Descentralizar esporadicamente as reunides do Conselho de Satde de
forma itinerante, envolvendo a comunidade.

4. Fortalecer a participa¢do dos movimentos e organizagdes ainda nio
representadas no Conselho de Satdde.

5. Fortalecer o vinculo entre os profissionais de satide com a participagio
da comunidade (Mesa Permanente de Discussio).

6. Garantir espago proprio para funcionamento da Ouvidoria Municipal
do SUS, bem como a implantagdo do programa de satisfagdo do usuario.

7. Garantir e legitimar a autonomia gerencial e financeira da gestdo do
Fundo Municipal de Sadde ao secretirio da pasta.

8. Dispor de Plano de Cargos, Carreiras e Vencimentos da Salde
revisado/atualizado de forma democritica e compartilhada com os
servidores da saide.

9. Informatizar os servicos de saide da rede icipal para a i
do Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

4o do sistema de

10. Capacitar os tr; de satide para
Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

11. Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de
Satde.

12. Dispor de Plano de Educagdo Permanente da Saide.

13. Ampliar a publicizac¢io das informagoes de satide, por meio das
diversas midias.

14. Garantir espago adequado para a frota de veiculos da Secretaria de
Satide.

15. Dispor de transporte coletivo com ar-condicionado para transporte de
para tr fora do domicili

16. Impl sistema de de vigilancia nas unidades de

sadde.

17. Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal
de Satide.

18. Manter os servi¢os dos profissionais da saiide que por algum motivo
estejam afastados de suas atividades laborais.

19. Bonificar os profissionais da saide de acordo com o alcance de metas
pré-estabelecidas em Lei especifica.

20. Dispor em parceria com os municipio da regido do Alto Tapaj6s, Casa
de Apoio no municipio de Cuiaba para atendimento dos pacientes em
TFD.

Conselho de Saiide em condigdes adequada Percentual
de funcionamento.

Proporgio de C¢ Iheiros Municipais de Proporgis
Saiide capacitados.

Proporgio de reunides realizadas de forma Proporgio
itinerante.

Percentual de movimentos e organizacdes Percentual
sem representacdo anterior no Conselho de

Satide.

Nimero de Conselhos Locais de Satide Nimero
implantados.

Servico de Ouvidoria do SUS em espago Percentual
proprio.

Gestio do Fundo Municipal de Satide pelo Percentual
secretdrio da pasta.

PCCYV - Saiide revisado e atualizado. Percentual
P de servigos de saude Percentual
informatizados.

Percentual de trabalhadores de satide Percentual
capacitados para a utilizacdo do PEC.

Rede de internet de qualidade disponivel na Percentual
Secretaria de Satde.

Plano de Educagdo Permanente da Saide Nimero
implantado.

Proporgio de divulgagdo das informagdes da ~ Proporgdo
satide nas diversas midias.

Nimero de garagem disponivel para toda a Niamero
frota da satide.

Nimero de 6nibus disponivel. Nimero

P de unidades de saide com servico ~ Percentual
de monitoramento e vigildncia implantado.

Percentual de servidores que receberam Percentual
uniformes.

Percentual de profissionais substituidos na

rede municipal de sadde.

P 1 de indicad 1l d Nimero
conforme avaliacdo das metas pré-

estabelecidas.

Niimero de casa de apoio. Nimero

100

8

30

4

100

100

100

100

100

100

100

100

100

100

Percentual

Propor¢io

Proporcio

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Propor¢io

Nimero

Niimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

OBJETIVO N° 4.6 - Promover a prevengdo e evitar a transmissdo de casos de infecg@o pela COVID-19 no dmbito municipal.
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100

30

100,00

100,00

30,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Proporg¢io

Propor¢ao

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

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

100,00
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1. Estabelecer a utilizagdo de los e d PN

p F de agdes no Plano de C 100
procedimentos padronizados para a resposta a0 novo Municipal de Paranaita da Pandemia de COVID-19 (Nivel de Alerta)
Coronavirus (2019-nCoV).
2. Adotar medidas de prevencdo, orientagio e F 1 de acdes d no Plano de C énci 100 0 100
enfrentamento do novo Coronavirus (2019-nCoV). Municipal de Paranaita da Pandemia de COVID-19 (Nivel de Perigo
Eminente)
3. Reduzir a morbimortalidade decorrente da F de agdes d no Plano de C énci 100 0 100

disseminagio do novo Coronavirus (2019-nCoV).

Municipal de Paranaita da Pandemia de COVID-19 (Emergéncia em
Satde Piblica)

100 0

100,00

100,00

100,00

Percentual

100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00

122 - Administragio Geral

301 - Atengdo Bisica

https://digisusgmp.saude. gov.br

o controle social.

Garantir suporte para o Conselho de Saiide, facilitando a oper das agoes, for
Estabelecer a utiliza¢io de protocolos e procedimentos padronizados para a resposta ao novo Coronavirus (2019-nCoV).
Promover capacitagio permanente aos Conselheiros Municipais de Satade.

Adotar medidas de prevencio, orientagio e enfrentamento do novo Coronavirus (2019-nCoV).

Dispor de programa municipal Remédio em Casa, para atender aos usudrios dos programas de hipertensio, diabetes e saiide mental.
Reduzir a morbimortalidade decorrente da disseminagdo do novo Coronavirus (2019-nCoV).

Descentralizar esporadicamente as reunioes do Conselho de Satide de forma itinerante, envolvendo a comunidade.

Fortalecer a participagio dos movimentos e or ainda ndo das no Conselho de Satide.

Fortalecer o vinculo entre os profissionais de saide com a participagdo da comunidade (Mesa Permanente de Discussio).

Garantir espago proprio para fi da Ouvidoria do SUS, bem como a impl; do do de satisfagdo do usuario.

Garantir ¢ legitimar a autonomia gerencial e financeira da gestio do Fundo Municipal de Sadde ao secretirio da pasta.

Dispor de Plano de Cargos, Carreiras e V da Saidde revisad izado de forma d

Informatizar os servicos de satide da rede municipal para a implantagdo do Prontudrio Eletronico do Cidaddo.
Capacitar os trabalhadores de saide para utilizacdo do sistema de Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de Satde.

Dispor de Plano de Educagio Permanente da Sadde.

Ampliar a publicizagio das informagdes de satde, por meio das diversas midias.

Garantir espago adequado para a frota de veiculos da Secretaria de Satide.

I sistema de

de vigilancia nas unidades de saide.

Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal de Satde.

Manter os servigos dos profissionais da satide que por algum motivo estejam afastados de suas atividades laborais.

Bonificar os profissionais da satide de acordo com o alcance de metas pré-estabelecidas em Lei especifica.

Ampliar a realiza¢io de coletas de exames citopatologicos de colo do titero em mulheres de 25 a 64 anos.

Garantir espaco fisico adequado do Posto de Saide da Familia Sao Pedro.

Ampliar as acdes de prevencdo com foco nas doengas cronicas ndo transmissiveis e promocio do envelhecimento saudével..
Manter elevadas e homogéneas as coberturas vacinais em menores de 2 anos.

Continuagdo da oferta do servigo de confec¢do de protese dentéria.

Manter a cobertura de atengdo bésica.

Continuidade do Programa de Saiide na Escola.

Manter a idade de lugdo das investigagdes de casos registrados no SINAN, bem como a sua atualizagdo oportuna.

Promover acesso e qualidade a assisténcia pré-natal e ao parto, estimulando o percentual de partos normais.

Ampliar a cobertura de das do PBF pelas equipes de aten¢do basica.

E: equipe para Ed do Conti dos recursos h

da Atencdo Basica.

Aumentar a efetividade dos servigos de sadde, até a alta.

do a adesio dos pacientes em tr de't

Reduzir para menos de 19% a gravidez em adolescentes.

Manter a cobertura de saide bucal.

Fortalecer o vinculo entre os profissionais de saide com a participag¢do da comunidade (Mesa Permanente de Discussio).
Capacitagido permanente para utilizagdo do sistema de informagdo da Atengdo Bésica para os Agentes Comunitéirios de Sadde.
Fortalecer a rede de atendimento a satide materna e infantil, reduzindo o nimero de 6bitos em menores de 1 ano.

Fortalecer a qualidade da assisténcia ao pré-natal, parto e nascimento, evitando a ocorréncia de 6bito materna.

Efetivar programa de atengio ao paciente portador de feridas cronicas na atencdo primaria.

e compartilhada com os servidores da satde.
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Manter as agdes de vigilancia, diagnéstico e tratamento oportuno dos casos de sifilis em gestantes, conforme protocolo implantado. 0

Garantir a qualidade da assisténcia pré-natal, parto e nascimento, seguindo o protocolo de atendimento as gestantes portadoras de HIV. 0
Efetivar a Estratégia Amamenta Alimenta Brasil nas Equipes de Atengdo Basica. 0,00
Informatizar os servicos de satide da rede municipal para a implanta¢do do Prontudrio Eletronico do Cidaddo. 100,00
Manter a qualidade dos registros das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho. 100,00
Capacitar os trabalhadores de satide para utilizacdo do sistema de Prontuério Eletronico do Cidadao. 100,00
Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de Saide. 100,00
Aumentar a propor¢io de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 100,00
Garantir a realizagdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose. 100,00
Implementar sistema de monitoramento de vigilancia nas unidades de satide. 100.00
Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal de Saidde. 100,00
Manter os servi¢os dos profissionais da saiide que por algum motivo estejam afastados de suas atividades laborais. 100,00
Bonificar os profissionais da saide de acordo com o alcance de metas pré-estabelecidas em Lei especifica. 0,00
302 - Assisténcia Hospitalar e Ampliar a realizagio de coletas de exames citopatolégicos de colo do dtero em mulheres de 25 a 64 anos. 0,70
Ambulatorial
Garantir espago fisico adequado do Hospital Municipal de Paranaita. 100,00
Ampliar as a¢des de prevencido com foco nas doengas cronicas ndo transmissiveis e promocio do envelhecimento saudével.. 11
Ampliar a realizagdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos. 0,01
Contemplar servico de radiologia no ambito municipal. 1
Registrar no minimo 90% dos 6bitos com causa basica definida no Sistema de Informagio sobre Mortalidade 94,95
Promover acesso ¢ qualidade a assisténcia pré-natal e ao parto, estimulando o percentual de partos normais. 32,43
Garantir equipamentos para o Hospital Municipal de Paranaita. 100,00
Manter a capacidade de resolucio das investigacoes de casos registrados no SINAN, bem como a sua atualizacdo oportuna. 100,00
Aumentar a efetividade dos servicos de saide, melhorando a adesdo dos paci em tr de fase até a alta. 100,00
Reorganizar o servigo de urgénci géncia no icipio de Paranaita. 100,00
Fortalecer a rede de atendimento a saide materna e infantil, reduzindo o nimero de 6bitos em menores de 1 ano. 2
Efetivar itagdo de recursos k para di de urgé éncia. 100,00
Fortalecer a qualidade da assisténcia ao pré-natal, parto e nascimento, evitando a ocorréncia de 6bito materna. 0
Garantir equipamentos em quantidade suficiente para o atendimento de urgéncia/emergéncia. 100,00
Manter as agdes de vigilancia, diagnéstico e tratamento oportuno dos casos de sifilis em conforme p lo implantad 0
Garantir a qualidade da assisténcia pré-natal, parto e nascimento, seguindo o protocolo de atendimento as gestantes portadoras de HIV. 0
Garantir a oferta dos servigos essenciais da Atengio Hospital 100,00
Garantir espaco fisico adequado para o servico de fisioterapia no Assentamento Sdo Pedro. 1
Garantir equipamentos para a ampliacdo dos servicos da Unidade Descentralizada de Reabilitagdo. 100,00
Informatizar os servigos de saide da rede municipal para a implantagéo do Prontudrio Eletrdnico do Cidado. 100,00
Manter a qualidade dos registros das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho. 100,00
Capacitar os trabalhadores de saide para utilizagdo do sistema de Prontudrio Eletronico do Cidadao. 100,00
Garantir servigo especializado em fonoaudiologia na UDR. 1
Garantir servico municipal de equoterapia. 0
Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de Saude. 100,00
Aumentar a propor¢io de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 100,00
Garantir servigo especializado de odontologia para di aos portadores de necessidades especiais. 0
Garantir a realizagdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose. 100,00
Garantir centro de atengdo psicossocial para dependentes de dlcool e outras drogas. 0
Reorganizar os servicos de satde, priorizando o atendimento a pacientes de doengas cronicas. 100.00
Garantir a oferta e a qualidade dos exames laboratoriais e de imagens de competéncia municipal. 100,00
Dispor de transporte coletivo com ar-condicionado para transporte de paci para trata fora do domicili 1
Garantir a realizagdo do exame de Emissdes Otoacusticas Evocadas para Triagem Auditiva (Teste da Orelhinha). 100,00
Implementar sistema de monitoramento de vigilancia nas unidades de saide. 100,00
Ampliar a oferta de atendimento nas especialidades médicas (oftalmologia, pediatria, cardiologia e dermatologia). 100,00
Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal de Satde. 100,00
Fortalecer a rede de atengdo especializada por meio de parceria com o Consoércio Intermunicipal de Saide e credenciamento de servigos. 100,00
Manter os servigos dos profissionais da saide que por algum motivo estejam afastados de suas atividades laborais. 100,00
Manter a parceria com os hospitais de cincer de Mato Grosso e Barretos. 2

https://digisusgmp.saude. gov.br 21 de 33



303 - Suporte Profilatico e Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitdria

305 - Vigilancia Epidemiolégica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Bonificar os profissionais da saide de acordo com o alcance de metas pré-estabelecidas em Lei especifica.

Dispor em parceria com os municipio da regido do Alto Tapaj6s, Casa de Apoio no municipio de Cuiabé para atendimento dos pacientes em TFD.

Garantir o pleno funciona da Central de Ab i Farmacé

Garantir a oferta de medicamentos ¢ insumos em toda a rede de atengdio bésica e especializada de competéncia municipal.

Manter atualizada a Comissio de Farmacoterapia Municipal.

Manter atualizado o sistema Horus.

Informatizar os servigos de saide da rede municipal para a implantagio do Prontudrio Eletrdnico do Cidadio.

Capacitar os trabalhadores de saide para utilizacdo do sistema de Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de Satde.

Implementar sistema de monitoramento de vigilancia nas unidades de satide.

Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal de Satdde.

Manter os servi¢os dos profissionais da saiide que por algum motivo estejam afastados de suas atividades laborais.

Bonificar os profissionais da saide de acordo com o alcance de metas pré-estabelecidas em Lei especifica.

Fortalecer a Vigilancia em Saide, garantindo estrutura fisica, equipamentos, insumos e recursos humanos em quantidade suficiente para o desenvolvimento das agoes.

Garantir a realizagio das agdes de vigilancia da qualidade da dgua para o consumo humano.

Informatizar os servicos de satide da rede municipal para a implanta¢do do Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

Capacitar os trabalhadores de satide para utilizacdo do sistema de Prontudrio Eletrénico do Cidaddo.

Implementar as acdes de Vigildncia Sanitaria consideradas necessérias, contribuindo para a redugdo dos riscos e agravos a satide, fortalecendo a promogio e a protegdo da

sadde.

Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de Satide.

Implementar sistema de monitoramento de vigildncia nas unidades de satide.

Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal de Satade.

Manter os servigos dos profissionais da sadde que por algum motivo estejam afastados de suas atividades laborais.

Bonificar os profissionais da satide de acordo com o alcance de metas pré-estabelecidas em Lei especifica.

Investigar todos os 6bitos ocorridos de mulheres em idade fértil.

Garantir galpdo para armazenamento de pneus pela Vigilincia Ambiental.

Ampliar as agdes de prevencio com foco nas doengas cronicas no transmissiveis e promogéo do envelhecimento sauddvel..

Registrar no minimo 90% dos 6bitos com causa basica definida no Sistema de Informagio sobre Mortalidade

Garantir depsito de insumos para a Vigilancia Ambiental.

Manter elevadas e homogéneas as coberturas vacinais em menores de 2 anos.

Manter a capacidade de resolucio das investigacoes de casos registrados no SINAN, bem como a sua atualizagdo oportuna.

Fortalecer a Vigildncia em Saide, garantindo estrutura fisica, equipamentos, insumos e recursos humanos em quantidade suficiente para o desenvolvimento das agoes.

Reduzir para menos de 19% a gravidez em adolescentes.

Aumentar a efetividade dos servigos de saide, melhorando a adesdo dos paci em tr det até a alta.
Manter as agdes de vigilancia, diagnéstico e tratamento oportuno no controle da malaria.

Fortalecer a qualidade da assisténcia ao pré-natal, parto e nascimento, evitando a ocorréncia de 6bito materna.

Garantir a qualidade da assisténcia pré-natal, parto e nascimento, seguindo o protocolo de atendimento as gestantes portadoras de HIV.

Realizar as acdes de controle vetorial, garantindo a cobertura de no minimo 80% dos imdveis visitados em cada ciclo.

Informatizar os servi¢os de satide da rede municipal para a implantagdo do Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

Manter a qualidade dos registros das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Capacitar os trabalhadores de satide para utilizacdo do sistema de Prontudrio Eletronico do Cidaddo.

Garantir rede de internet de qualidade para a Secretaria Municipal de Satide.

Aumentar a proporcio de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.

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

Implementar sistema de monitoramento de vigilancia nas unidades de sadde.

Garantir uniformes para todos os profissionais da Secretaria Municipal de Sadde.

Manter os servigos dos profissionais da saiide que por algum motivo estejam afastados de suas atividades laborais.

Bonificar os profissionais da saide de acordo com o alcance de metas pré-estabelecidas em Lei especifica.
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0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragdo
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profiltico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 -
Alimentagio e
Nutricdo

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

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

10.000,00

N/A

2.056.500,00

52.500,00

4.764.000,00

300.000,00

4.108.000,00

1.150.000,00

117.000,00

5.000,00

213.000,00

45.000,00

270.000,00

45.000,00

N/A

5.000,00

N/A

N/A

12.000,00

N/A

1.957.000,00

N/A

530.000,00

N/A

68.000,00

N/A

12.000,00

N/A

100.000,00

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 02/03/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Sadde - PAS
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N/A

N/A
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10.000,00

N/A

2.068.500,00

52.500,00

7.119.000,00

300.000,00

4.726.000,00

1.150.000,00

220.000,00

5.000,00

225.000,00

45.000,00

370.000,00

45.000,00

N/A

5.000,00

Conforme reunido ordinaria do Conselho Municipal de Sadde de Paranaita, realizada no dia 10 de fevereiro de 2021, considerou-se a inviabilidade das acdes abaixo elencadas, que fazem parte das
Propostas da 5* Conferéncia Municipal de Satide de Paranaita e do Plano de Governo Municipal Gestdo 2017- 2020, sendo solicitada a ndo reprogramacio destas acdes na PAS 2021, de comum acordo
entre as partes, sendo aprovada por todos os membros presentes. Segue:

1- Adequar a planta fisica do Hospital Municipal, contemplando o servi¢o de radiologia;

2- Construgio de galpdo para a Vigilancia Ambiental, destinado para o armazenamento de pneus;

3- Implantacdo do servico municipal de equoterapia;

4- Implantagdo do Programa Municipal Remédio em Casa, atendendo aos usudrios dos programas de hipertensdo, diabetes e saide mental;

5- Revisdo do Plano de Cargos, Carreiras e Vencimentos da Satide de forma democratica e compartilhada com os servidores da satde.

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

1 U 12

Nimero
11 100.00
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias cronicas)
2 E 100,00 Percentual
" . . . . . 100,00 100.00
Proporgio de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.
3 U 95,00 Percentual
- . . . o 94,95 99.95
Proporgido de registro de 6bitos com causa basica definida
4 . . . . . . . . U 75,00 Percentual
Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagio para criangas menores de dois anos de idade - P 3*dose, Pn 6 10- 25,00 33,33
valente 2° dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada
5 U 100,00 Percentual
" I I . P 100,00 100.00
Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagio.
6 U 90,00 Percentual
_ . . 100,00 100.00
Proporgio de cura dos casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos das coortes
7 E 5 Nimero
. 4 100.00
Nimero de Casos Autéctones de Maldria
8 U 0 Nimero
- . . 0 100,00
Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade
9 1) 0 Nimero
a 5 0 100,00
Nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos.
10 U 100,00 Percentual
- . . . . . . . 100,00 100,00
Proporgio de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez
11 U 0,70 076 100,00 Razio
Razio de exames citopatolégicos do colo do titero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local e a populagido da mesma faixa etdria ’ ’
12 U 0,10 Razio
Razdo de exames de mamografia de r lizados em de 50 a 69 anos na populagio residente de determinado local e populagdo da mesma faixa 0,01 10,00
etdria.
13 U 30,00 Percentual
" . - . . 3243 100,00
Proporgio de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satide Suplementar
14 u 19.00 Percentual
- . _— . . 14,59 100,00
Proporgio de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos
13 U 2 5 100.00 Nimero
Taxa de mortalidade infantil ’
16 u 0 Nimero
. P . - N 0 100,00
Nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia
17 U 100,00 100,00 100.00 Percentual
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica ’ ’
18 u 70.00 Percentual
- . . 84,64 100,00
Cobertura de 1 das d lidades de Saide do Programa Bolsa Familia (PBF)
19 U 100,00 100,00 100.00 Percentual
Cobertura populacional estimada de saide bucal na atengdo basica ’ ’
21 E - 0 Percentual
Agbes de matrici istemitico realizadas por CAPS com equipes de Atengio Basica i
22 U 6 6 100.00 Nimero
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue ’
23 u 100,00 Percentual
100,00 100,00

Proporgio de

do campo pacdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 02/03/2022.

® Analises e Consideracoes sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa
Dos indicadores cujo as metas programadas para cumprir durante o exercicio de 2021 e nao foram alcangadas no 3° quadrimestre, sio:
3 - Proporgdo de registro de 6bitos com causa basica definida;

4 - Proporc¢do de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinag@o para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocécica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e
Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada;

12 - Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagio residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etéria;

Vale ressaltar que os dados sdo parciais e 0 prazo para apresenta¢do da andlise final dos indicadores € até 30 de margo de 2022, por meio do Relatério Anual de Gestao do exercicio de 2021.
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9. Execucdo Or¢amentaria e Financeira

9.1. Execucao da programacao por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncdo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Pablicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 04/02/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo da Indicadores financeiros.

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

Naio hé informagGes cadastradas para o periodo da Relatério R ido da E; 30 O aria (RREO).

9.4. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Gerado em 04/02/2022 08:38:22

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Proprios

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

Gerado em 04/02/2022 08:38:21

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 000 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
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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

Gerado em 04/02/2022 08:38:23
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piiblicos em Satde (SIOPS)

e Andlises e Consideragdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

O municipio de Paranaita/MT realiza o envio regular das informagdes de execucdo orcamentéria e financeira por meio do SIOPS e, visando o principio da transparéncia e cumprindo as recomendagoes do
Tribunal de Contas do Estado de Mato Grosso e Ministério da Satde, as acdes e a execu¢do or¢amentdria e financeira referentes ao enfrentamento da pandemia pela COVID-19 estdo disponiveis para
acesso publico no site oficial da Prefeitura Municipal de Paranaita/MT, por meio do link: https://www.paranaita.mt.gov.br/Covid-19/

Devido ao atraso na disponibilizagdo do Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Publicos em Satde ;, SIOPS, no ano de 2021, por parte do Ministério da Saide, as informagoes ndo estao disponiveis
no 3° RDQA /2021.
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10. Auditorias

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 02/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 02/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Monitoramento das auditorias realizadas no exercicio de 2021 pelo Sistema Municipal de Controle, Avalia¢do e Auditoria do SUS de Paranaita/MT:

- N° auditoria: 001/2021/SMCAA - Unidade Auditada: Conselho Municipal de Saide de Paranaita:

Item Processo Eleitoral: Acatada a recomendagio no 3° Quadrimestre/2021.

- N° auditoria: 002/2021/SMCAA - Unidade Auditada: SMS - Geréncia de Gestdo do SUS:

Permanece a recomendacdo: Readequar no exercicio de 2022, o Plano de Carreiras, Cargos e Vencimentos em conformidade com a Portaria de Consolidacdo n° 2, de 28 de setembro de 2017, em seu
Anexo 1 do Anexo XXII que aprova a Politica Nacional de Atencgdo Basica, a Lei n° 11.350, de 05 de outubro de 2006 que define as atividades dos Agentes Comunitérios de Satide e Agente de Combate
as Endemias, bem como demais corregdes que se fazem necessarias.

- N° auditoria: 003/2021/SMCAA - Unidade Auditada: Central de Abastecimento Farmacéutico de Paranaita:
Item Regularizacdo do envio dos dados por meio do Web Service: Acatada a recomendagdo no 3° Quadrimestre/2021.

Permanece a recomendacéo: Dispor de controle eficaz do prazo de validade dos medicamentos e monitorar o medicamento recolhido por meio de planilha ou similar, contendo: a origem (ex.: CAF, PSF
Sao Pedro, Hospital, devolugdo por intermédio do usudrio, etc.), denominagio genérica-concentragdo/composi¢do-forma farmacéutica, quantidade e data de validade.
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11. Anélises e Consideracdes Gerais

O presente Relatorio € um documento que expressa as agoes realizadas no terceiro quadrimestre de 2021, coteja, planeja e aponta novos desafios processuais, qualifica as gestoes das politicas visando a
eficiéncia, eficicia e efetividade das agdes planejadas para configurar a missdo da secretaria.

As metas analisadas versam sobre os resultados provenientes dos programas, das agdes e sub acoes, tarefas e atividades da secretaria em geral.

O objetivo do relatorio também € conferir com maior transparéncia em relacdo aos processos e resultados da aplicacdo dos recursos de todas as esferas, além de facilitar e socializar a prestacao de contas a
sociedade, permitindo difundir o que foi realizado analisando os processos e apresentando os recursos aplicados.

ANDREIA FABIANA DOS REIS
Secretario(a) de Satde
PARANAITA/MT, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MATO GROSSO
MUNICIPIO: PARANAITA
3° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2021

,
Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
e Consideracdes:
Apreciado e aprovado conforme Resolucdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Introdugdo
e Consideragoes:
Apreciado e aprovado conforme Resolugdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Dados Demogréaficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:
Apreciado e aprovado conforme Resolucdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Dados da Produgao de Servigos no SUS
e Consideragdes:
Apreciado e aprovado conforme Resolugdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragoes:

Apreciado e aprovado conforme Resolu¢do do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e dé outras providéncias".

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
e Consideragdes:
Apreciado e aprovado conforme Resolucdao do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Programacdo Anual de Satde - PAS
e Consideragdes:
Apreciado e aprovado conforme Resolugdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ;; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragoes:
Apreciado e aprovado conforme Resolucdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e dé outras providéncias".
Execucdo Or¢camentaria e Financeira
e Consideragdes:
Apreciado e aprovado conforme Resolucdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Auditorias
e Consideragoes:
Apreciado e aprovado conforme Resolugdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ;; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e da outras providéncias".
Analises e Consideragoes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Apreciado e aprovado conforme Resolucdo do CMS n° 004, de 24 de fevereiro de 2022, que "Dispde sobre o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior ; RDQA, referente ao periodo de
setembro a dezembro de 2021, e dé outras providéncias".

Status do Parecer: Avaliado
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PARANAITA/MT, 02 de Marco de 2022

Conselho Municipal de Satde de Paranaita
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