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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PE

Município BEZERROS

Região de Saúde Caruaru

Área 492,56 Km²

População 60.960 Hab

Densidade Populacional 124 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 22/09/2023

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA DE SAUDE DE BEZERROS

Número CNES 3030296

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 10091510000175

Endereço RUA VITORIANO PEREIRA DE LIMA 84

Email deplan_bezerros@yahoo.com.br

Telefone (81)37286716

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 22/09/2023

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) MARIA LUCIELLE SILVA LAURENTINO

Secretário(a) de Saúde em Exercício IEDA PRICILA DE VASCONCELOS CAMPOS

E-mail secretário(a) jeffersoncontab@gmail.com

Telefone secretário(a) 81998181776

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 22/09/2023

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 04/1991

CNPJ 13.486.604/0001-31

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo IÊDA PRICILA DE VASCONCELOS CAMPOS

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 22/09/2023

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Caruaru

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

AGRESTINA 201.437 25240 125,30

ALAGOINHA 200.422 14798 73,83

ALTINHO 454.486 22996 50,60

BARRA DE GUABIRABA 114.216 14632 128,11

BELO JARDIM 647.696 76930 118,77
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BEZERROS 492.556 60960 123,76

BONITO 399.503 38101 95,37

BREJO DA MADRE DE DEUS 762.088 51696 67,83

CACHOEIRINHA 179.268 20618 115,01

CAMOCIM DE SÃO FÉLIX 53.576 19032 355,23

CARUARU 920.61 369343 401,19

CUPIRA 105.924 24237 228,81

FREI MIGUELINHO 212.702 15633 73,50

GRAVATÁ 513.367 85309 166,18

IBIRAJUBA 189.591 7773 41,00

JATAÚBA 719.217 17305 24,06

JUREMA 148.246 15483 104,44

PANELAS 371.157 26438 71,23

PESQUEIRA 1000.225 68067 68,05

POÇÃO 199.742 11308 56,61

RIACHO DAS ALMAS 313.99 20744 66,07

SAIRÉ 195.457 9600 49,12

SANHARÓ 256.183 27308 106,60

SANTA CRUZ DO CAPIBARIBE 335.526 111812 333,24

SANTA MARIA DO CAMBUCÁ 92.145 14308 155,28

SÃO BENTO DO UNA 726.964 60567 83,31

SÃO CAITANO 382.475 37488 98,01

SÃO JOAQUIM DO MONTE 242.629 21439 88,36

TACAIMBÓ 227.586 12843 56,43

TAQUARITINGA DO NORTE 475.176 29472 62,02

TORITAMA 30.93 47088 1.522,41

VERTENTES 191.091 21172 110,80

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2022

Não há informações cadastradas para o período do Conselho de Saúde 

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
As informações analisadas referem-se ao Relatório Anual de Gestão referente ao ano de 2021. Vale salientar que as metas propostas na Programação Anual de Saúde do ano de 2021 foram
desenvolvidas e estabelecidas pela gestão anterior.

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa

11/08/2021 17/03/2022 25/08/2022
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
      Este relatório tem a finalidade de demonstrar todas as ações referente ao ano de 2021. Vale salientar que 2021 ainda foi um ano muito difícil, marcado pela pandemia do Coronavírus,
quando quase todas as ações de saúde foram voltadas para prevenção, promoção e recuperação da saúde da população em relação do COVID-19.

    Apenas a partir do início da vacinação em massa da população, que as ações e serviços de saúde foram retornando a sua normalidade, e os serviços de atendimento ao público retornando
gradualmente aos níveis pré-pandemicos.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2021

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 1921 1833 3754

5 a 9 anos 2028 1932 3960

10 a 14 anos 2079 1945 4024

15 a 19 anos 2251 2086 4337

20 a 29 anos 4826 4923 9749

30 a 39 anos 4619 4974 9593

40 a 49 anos 4218 4750 8968

50 a 59 anos 3092 3898 6990

60 a 69 anos 2001 2615 4616

70 a 79 anos 1348 1833 3181

80 anos e mais 692 1096 1788

Total 29075 31885 60960

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 05/12/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019 2020

BEZERROS 765 783 771 801

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 05/12/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 153 119 155 709 765

II. Neoplasias (tumores) 239 287 318 193 180

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 16 13 11 11 9

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 29 29 19 29 34

V. Transtornos mentais e comportamentais 15 8 12 8 13

VI. Doenças do sistema nervoso 55 66 49 44 44

VII. Doenças do olho e anexos 14 30 22 26 49

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 2 4 8 3 3

IX. Doenças do aparelho circulatório 293 299 270 255 277

X. Doenças do aparelho respiratório 188 183 194 136 137

XI. Doenças do aparelho digestivo 345 399 421 222 205

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 90 70 74 42 48

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 43 27 37 31 29

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 151 265 273 157 164

XV. Gravidez parto e puerpério 590 681 713 573 562

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 88 81 92 93 168

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 20 22 23 19 27

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 56 79 57 54 66

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 359 371 375 318 361
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 35 47 31 15 31

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 2781 3080 3154 2938 3172

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 05/12/2022.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 23 25 29 128

II. Neoplasias (tumores) 53 61 76 54

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár - 6 2 1

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 45 49 45 56

V. Transtornos mentais e comportamentais 5 5 3 7

VI. Doenças do sistema nervoso 12 5 8 5

VII. Doenças do olho e anexos - - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 140 169 149 128

X. Doenças do aparelho respiratório 99 65 79 62

XI. Doenças do aparelho digestivo 36 27 30 38

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 3 3 6 5

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - 2 5

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 22 17 31 23

XV. Gravidez parto e puerpério - - 1 -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 3 8 4 2

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 1 - 3 2

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 39 29 87 78

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 85 78 50 67

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - -

Total 567 547 605 661

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 05/12/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
    A análise dos dados das estatísticas vitais e da morbidade hospitalar sugerem que o município deverá continuar fortalecendo a Atenção Primária e os investimentos em ações de promoção da saúde, para o enfrentamento
mais qualificado das condições crônicas, além de campanhas intersetoriais para o combate à violência e acidentes. Isso se justifica especialmente porque as principais causas de morbidade hospitalar entre residentes estão
relacionadas às doenças dos aparelhos cardiovascular/circulatório e respiratório, além das doenças infecciosas e parasitárias, causas externas, neoplasias e doenças metabólicas.
    A Atenção Primária como ordenadora da rede de cuidados aos pacientes deve ser a porta de entrada dos usuários acometidos pelas principais doenças e agravos que acometem a população, tendo como contrarreferência
os serviços de média e alta complexidade em saúde. Nesse sentido é fundamental garantir meios necessários para acompanhamento longitudinal das gestantes ainda no território, visando a diminuição dos riscos e potenciais
agravos a saúde das gestantes e das crianças, visto que esse público específico de mulheres gestante, e as demais condições relacionadas a gravidez, parto e puerpério apresentam número significativo de internações
hospitalares.
    Em que pese tal fato, é fundamental considerar os investimentos para a Vigilância em Saúde e o controle de doenças infecciosas, tendo em vista o importante número de internações hospitalares causado por doenças
infecciosas e parasitárias, somando no ano de 2021 um total de 765 internações.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 393.892

Atendimento Individual 55.391

Procedimento 42.637

Atendimento Odontológico 8.614

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos 127 - 280 1839951,41

04 Procedimentos cirúrgicos - - 45 96394,36

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 127 - 325 1936345,77

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 05/12/2022.

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 2904 3494,89

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 05/12/2022.

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 48362 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 92029 445792,24 - -

03 Procedimentos clínicos 126515 731883,43 631 2294910,13

04 Procedimentos cirúrgicos 2278 66747,98 1514 2887349,15

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde 1468 9788,55 - -

Total 270652 1254212,20 2145 5182259,28
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Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 05/12/2022.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 755 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 1611 -

Total 2366 -

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

Data da consulta: 05/12/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
    Os investimentos em saúde no ano de 2021 ainda foram fortemente afetados pela necessidade alocação de recursos para o enfrentamento da pandemia de COVID-19,  os procedimentos eletivos durante o ano de 2021
receberam leve aumento de investimentos, em contrapartida os procedimentos direcionados ao diagnóstico dos casos receberam maior aporte financeiro.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 2 2

FARMACIA 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 19 19

HOSPITAL GERAL 1 0 2 3

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 2 2

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 2 2

POSTO DE SAUDE 0 0 3 3

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 3 3

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 2 2

POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1

POLICLINICA 0 0 1 1

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1

Total 1 0 41 42

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 22/09/2023.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 40 0 0 40

ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 1 0 0 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0 0 1 1

PESSOAS FISICAS

Total 41 0 1 42

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 22/09/2023.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
    Observamos que em 2021, houve um aumento da rede física dos serviços de saúde no município com a abertura do Hospital de Campanha no município. Atuando como retaguarda para
tratamento das infecções pelo coronavírus para os  atendimentos de urgência. Nesse período o Hospital de Campanha também foi importante ponto para a realização da testagem e vacinação da
COVID, além do acompanhamento no tratamento pós-covid, o Hospital de Campanha contou com as seguintes especialidades: PSICÓLOGO, FISIOTERAPEUTA, NUTRICIONISTA e
ASSISTENTE SOCIAL.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 1 3 7 58 141

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 1 0

Autônomos (0209, 0210) 2 0 0 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 13 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

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

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 5 0 4 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

48 23 76 146 0

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

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 0 1 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 02/05/2024.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 7 7 7 6

Celetistas (0105) 1 1 0 0

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 3 5 6 5

Bolsistas (07) 13 11 13 12

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 283 290 274 275

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Contratos temporários e cargos em comissão (010302,
0104)

0 0 1 1

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
0104)

310 336 311 323

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 02/05/2024.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
    Percebemos que devido á necessidade de abertura do Hospital de Campanha  no município, houve um acrescimo do número de profissionais contratados para suprir a necessidade do serviço
instalado. No ano de 2021 ftambém foi observado uma diminuição do número de profissionais estatutários e empregados públicos, essa tendência de redução também foi observada nas
contratações de profissionais de saúde com contratos temporários que consequentemente diminuíram em relação ao ano anterior.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Diretriz 1 - Ampliação e qualificação das ações de promoção da saúde e controle de riscos sanitários

OBJETIVO Nº 1.1 - Objetivo 1 - Ampliar as ações de promoção da saúde, com ênfase em campanhas educacionais voltadas para o controle dos principais riscos à saúde da
população: hábitos de higiene inadequados, má-alimentação, sedentarismo, uso do tabaco, álcool e outras drogas, conduta de risco no trânsito, acidentes/violência doméstica,
comportamento sexual de risco, exposição solar exacerbada e poluição sonora.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Aumento de 5% em
relação ao ano anterior

Número de ações de Promoção da
Saúde

Número 2017 177 5,00 2,00 Percentual 5,00 250,00

Ação Nº 1 - realizar ações de promoção em saúde tendo em vista também a pandemia do novo coronavírus

OBJETIVO Nº 1.2 - Objetivo 2 - Ampliar as unidades do programa Academia da Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021 Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliar as unidades do
programa Academia da Saúde

Número de unidades de
Academia da Saúde

Número 2017 1 2 Não
programada

Número

OBJETIVO Nº 1.3 - Objetivo 3 - Implantar o programa de saúde do trabalhador

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantar o programa de
saúde do trabalhador

Percentual de ações do Programa
Saúde do Trabalhador

Percentual 2017 0,00 3,00 1,00 Percentual 3,00 300,00

Ação Nº 1 - Vacinar os trabalhadores contra o covid-19

Ação Nº 2 - Palestra para prevenção do contagio do Covid-19

Ação Nº 3 - Realização de exames ocupacionais complementares laboratoriais e clínicos.

Ação Nº 4 - Realizar o levantamento de acidentes de trabalho.

Ação Nº 5 - Realizar o processo de implantação do Programa PPRA-PGR. CIPA. com realizações de eventos como a SIPAT.

Ação Nº 6 - Treinamentos e campanhas de saúde e segurança do trabalho.

OBJETIVO Nº 1.4 - Objetivo 4 - Ampliar as ações do programa Saúde na Escola

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliar as ações do
Programa Saúde na Escola

Ampliação das ações do Programa
Saúde na Escola

Percentual 2017 0,00 5,00 2,00 Percentual 4,00 200,00

Ação Nº 1 - Realização das Brigadas nas escolas municipais, estadual e privadas para aplicação do Protocolo de prevenção do Covid-19

Ação Nº 2 - Realizar controle sanitário nos eventos da educação

Ação Nº 3 - Realizar a vacinação contra o covid -19 nas escolas

Ação Nº 4 - Realizar palestras na Prevenção as arboviroses

Ação Nº 5 - Realizar campanha de Prevenção as DST’S

OBJETIVO Nº 1.5 - Objetivo 5 - Ampliar as ações de vigilância sanitária, ambiental e epidemiológica

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliar as ações de vigilância
sanitária, ambiental e epidemiológica

Número de ações de vigilância
sanitária, ambiental e epidemiológica

Número 2017 391 5 2 Número 5,00 250,00

Ação Nº 1 - Realizar as campanhas de prevenção e promoção de saúde contra o novo coronavirus

Ação Nº 2 - Realizar barreiras sanitárias com as ações de orientação para prevenção do contagio do novo coronavirus

Ação Nº 3 - Trabalho integrado com a secretaria de finanças para identificar e realizar busca ativa de estabelecimentos sujeitos à vigilância sanitária que não procuram o departamento;

Ação Nº 4 - Coleta de água nos carros pipas mesmo depois dos cadastros para constatar se a água está apta para consumo em parceria com a defesa civil;

Ação Nº 5 - Reavaliar denúncias apuradas Recursos Federal, Estadual e Municipal. (voltar ao local e constatar que segue tudo dentro das normas sanitárias preconizadas.)

DIRETRIZ Nº 2 - Diretriz 2 - Ampliação e qualificação das ações e serviços de combate aos principais agravos de ocorrência no município
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OBJETIVO Nº 2.1 - Objetivo 6 - Implantar o programa de ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate às doenças emergentes e reemergentes, em especial:
sífilis, sífilis congênita, hepatites, tuberculose, hanseníase, leishmaniose, esquistossomose, doença de chagas, dengue, febre chickungunha e doença aguda por Zika Vírus

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar programa de ações integradas de
vigilância e atenção a saúde para o combate às
principais doenças emergentes e reemergentes
no Municipio

Percentual de ações integradas de vigilância
e atenção a saúde para o combate às
principais doenças emergentes e
reemergentes no Municipio

Percentual 2017 0,00 3,00 20,00 Percentual 6,00 30,00

Ação Nº 1 - Implemnetar o porgrama de prevenção e reabilitação em TB e HAS

Ação Nº 2 - Realizar os ciclos de prevenção da dengue,

Ação Nº 3 - manter o programa de combate a leishmaniose

Ação Nº 4 - Acompanhamento da VISA junto às unidades de saúde sobre a importância do remanejamento de medicamentos que chegam vencidos para o departamento;

Ação Nº 5 - Inspeções Sanitárias em Serviços de Saúde Municipais;

Ação Nº 6 - Criação do GT de óbito materno e infantil onde também será discutido casos de sífilis congênita;

OBJETIVO Nº 2.2 - Objetivo 7 - Garantir a cobertura adequada do programa nacional de imunizações

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir cobertura adequada do
Programa Nacional de Imunizações

Garantir adequadamente a cobertura do
Programa Nacional de Imunizações

Percentual 2017 74,06 15,00 95,00 Percentual 62,06 65,33

Ação Nº 1 - Realizar campanha de multivacinação para atualização de caderneta de saúde

Ação Nº 2 - Realizar vacinação porta a porta nas áreas urbanas e rurais;

Ação Nº 3 - Realizar vacinação nas escolas.

Ação Nº 4 - Realizar busca ativas das crianças com esquema vacinal completo

OBJETIVO Nº 2.3 - Objetivo 8 - Implantar o programa de ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate à principais doenças crônicodegenerativas, em
especial a hipertensão, o diabetes mellitus, os transtornos mentais e as principais neoplasias, em especial: câncer de boca, câncer de pele, câncer de útero, câncer de mama e
câncer de próstata

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar o programa de ações integradas de vigilância
e atenção à saúde para o combate à principais doenças
crônico- degenerativas

Implantar o programa de ações
integradas de vigilância e
atenção a saúde

Percentual 2017 0,00 3,00 1,00 Percentual 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Atualizar o cadastro dos pacientes com doenças crônico-regenerativas no e sus

Ação Nº 2 - Elaborar o protocolo de atendimento

Ação Nº 3 - Implantar o tele EGG

OBJETIVO Nº 2.4 - Objetivo 9 - Implantar o programa de ações ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate aos agravos relacionados à violência, aos
acidentes e abuso de drogas e entorpecentes

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar o programa de ações ações integradas de vigilância
e atenção à saúde para o combate aos agravos relacionados à
violência, aos acidentes e abuso de drogas e entorpecentes

Implantar programa de
ações integradas de
vigilância e atenção a
saúde

Percentual 2017 0,00 3,00 1,00 Percentual 3,00 300,00

Ação Nº 1 - Capacitar os profissionais para ações de prevenção a violência

Ação Nº 2 - Realizar campanha voltada na prevenção neste agravo

Ação Nº 3 - Realizar caminhada para conscientização a violência infantil.

DIRETRIZ Nº 3 - Diretriz 3 - Ampliação e qualificação da atenção primária à saúde

OBJETIVO Nº 3.1 - Objetivo 10 - Ampliar equipes da Estratégia de Saúde da Família

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS
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1. Ampliar equipes da Estratégia
de Saúde da Família

Ampliação das equipes de
Estratégia de Saúde da Família

Número 2017 0 3 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Solicitar a habilitação para credenciamento de mais uma equipe de saúde da família

Ação Nº 2 - Remapear as áreas das unidades de saude

OBJETIVO Nº 3.2 - Objetivo 11 - Ampliar equipes de saúde bucal na Estratégia de Saúde da Família

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliar equipes de saúde bucal na
Estratégia de Saúde da Família

Ampliação das equipes de saúde bucal
na Estratégia Saúde da Família

Número 2017 0 7 3 Número 0 0

Ação Nº 1 - Realizar a adesão ao sistema solicitando as equipes de saúde bucal

OBJETIVO Nº 3.3 - Objetivo 12 - Ampliar a cobertura das equipes do Núcleo de Apoio ao Saúde da Família

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a cobertura das equipes do
Núcleo de Apoio ao Saúde da Família

Ampliação da cobertura das equipes do
Núcleo de Apoio ao Saúde da Família

Número 2017 0 3 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Reorganizar os protocolos de atendimentos da equipe mutiprofissional

Ação Nº 2 - Ampliar a oferta de atendimentos

OBJETIVO Nº 3.4 - Objetivo 13 - Implantar equipes do Serviço de Atenção Domiciliar

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021 Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantar equipes do Serviço
de Atenção Domiciliar

Implantar equipes do Serviço de
Atenção Domiciliar

Número 2017 0 1 Não
programada

Número

OBJETIVO Nº 3.5 - Objetivo 14 - Implantar a política municipal LGBT

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021 Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantar a política
municipal LGBT

Implantação da Política Municipal
LGBT

Percentual 2017 0,00 2,00 Não
programada

Percentual

OBJETIVO Nº 3.6 - Objetivo 15 - Reformar/ampliar /construir unidades básicas de saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Reformar/ampliar /construir
unidades básicas de saúde

Reformar/ampliar /construir
unidades básicas de saúde

Número 2017 0 6 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar levantamento das necessidades de reforma e ampliação das unidades de saúde

Ação Nº 2 - Priorizar as situações de emergência das unidades de saúde

Ação Nº 3 - relocar as unidades que a estrutura física não se adequa as necessidades do programa

OBJETIVO Nº 3.7 - Objetivo 16 - Qualificar o acesso à assistência farmacêutica nos serviços vinculados a esse nível de atenção

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Qualificar o acesso à assistência
farmacêutica nos serviços vinculados a esse
nível de atenção

Qualificação do acesso à assistência
farmacêutica nos serviços vinculados a esse
nível de atenção

Percentual 2017 50,00 30,00 80,00 Percentual 100,00 125,00

Ação Nº 1 - Reavaliar o programa municipal de assistência farmacêutica municipal

Ação Nº 2 - Realizar levantamento da necessidade do município na assistência farmacêutica, tento em vista a pandemia no novo coronavirus

Ação Nº 3 - Realizar treinamento da equipe farmacêutica

OBJETIVO Nº 3.8 - Objetivo 17 - Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes vinculadas a esse nível de
atenção

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS
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1. Implantar processos de educação permanente em saúde,
contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

Implantação de processos
de Educação permanente
em saúde

Número 2017 0 100 100 Número 75,00 75,00

Ação Nº 1 - Implantar o programa de educação permanente em saúde no município

OBJETIVO Nº 3.9 - Objetivo 18 - Implantação do Prontuário Eletrônico do Cidadão PEC nas Unidades Básicas de Saúde do município

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantação do Prontuário Eletrônico do
Cidadão PEC nas Unidades Básicas de Saúde
do município

Implantar o Prontuário Eletrônico do
Cidadão PEC nas Unidades Básicas de
Saúde do município

Número 2017 0 100 100 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar o levantamento da necessidade dos equipamentos de informática, necessário para implantação do PEC

Ação Nº 2 - Reavaliar o suporte de internet nas unidades

Ação Nº 3 - Realizar licitação para aquisição dos equipamentos de informática

OBJETIVO Nº 3.10 - Objetivo – Implantar Programa Amamenta e Alimenta Brasil

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantação do Programa
Amamenta e Alimenta Brasil

Números de ações do Programa
Implantado

Número 1 1 Número 2,00 200,00

Ação Nº 1 - Intensificar as ações para promover a amamentação

Ação Nº 2 - Incluir o programa de amamentação junto ao Selo UNICEF

Ação Nº 3 - Realizar semana de incentivo ao aleitamento materno

Ação Nº 4 - Realizar semana do Bebê

DIRETRIZ Nº 4 - Diretriz 4 - Ampliação e qualificação da atenção especializada ambulatorial e hospitalar
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OBJETIVO Nº 4.1 - Objetivo 19 - Ampliar os serviços de atenção especializada ambulatorial, inclusive de patologia clínica, com foco nas especialidades e exames com maior
demanda

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar os serviços de atenção especializada
ambulatorial, inclusive de patologia clínica, com foco
nas especialidades e exames com maior demanda

Ampliação dos serviços de atenção
especializada ambulatorial,
incluindo patologia clinica

Percentual 2017 1,12 5,00 70,00 Percentual 75,00 107,14

Ação Nº 1 - Realizar levantamento na central de atendimento das demandas reprimidas em relação as especildades medicas e exames complementares

Ação Nº 2 - implantar o soft de sistema de marcação

Ação Nº 3 - Realizar treinamento para o novo soft

Ação Nº 4 - Realizar novas contratações baseadas na demanda reprimida

OBJETIVO Nº 4.2 - Objetivo 20 - Ampliar a oferta de serviços eletivos hospitalares, em especial cirurgias e procedimentos de apoio ao diagnóstico e terapia

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a oferta de serviços eletivos hospitalares, em
especial cirurgias e procedimentos de apoio ao diagnóstico
e terapia

Ampliação da oferta dos
serviços eletivos
hospitalares

Percentual 2017 0,00 5,00 Não
programada

Percentual

OBJETIVO Nº 4.3 - Objetivo 21 - Implantar um Centro de Parto Normal Municipal

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021 Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantar um Centro de
Parto Normal Municipal

Implantação de um centro de
parto normal municipal

Percentual 2017 0,00 5,00 Não
programada

Percentual

OBJETIVO Nº 4.4 - Objetivo 22 - Qualificar os processos de regulação assistencial, em especial o gerenciamento das linhas de cuidado, dos dispositivos de integração da rede e
dos protocolos assistenciais

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Qualificar os processos de regulação assistencial, em
especial o gerenciamento das linhas de cuidado, dos
dispositivos de integração da rede e dos protocolos assistenciais

Qualificar os
processos de
regulação assistencial

Percentual 2017 0,00 100,00 Não
programada

Percentual

OBJETIVO Nº 4.5 - Objetivo 23 - Qualificar o programa de Tratamento Fora de Domicílio (TFD)

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021
Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Qualificar o programa de
Tratamento Fora de Domicílio (TFD)

Implantação e Manutenção do
programa TFD

Número 2017 1 1 Não
programada

Número

DIRETRIZ Nº 5 - Diretriz 5 - Ampliação e qualificação da atenção às urgências e emergência
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OBJETIVO Nº 5.1 - Objetivo 24 - Implantar a Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h)

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantar a Unidade de Pronto
Atendimento (UPA 24h)

Implantação da Unidade de Pronto
Atendimento UPA 24h

Número 2017 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Solicitar habilitação para implantação da UPA

OBJETIVO Nº 5.2 - Objetivo 25 - Ampliar a oferta de internações hospitalares de retaguarda para clínica médica, cirúrgica e obstétrica na rede própria

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a oferta de internações hospitalares de
retaguarda para clínica médica, cirúrgica e obstétrica
na rede própria

Ampliação da oferta de
internações hospitalares e de
retaguarda

Percentual 2017 0,00 17,00 Não
programada

Percentual

OBJETIVO Nº 5.3 - Objetivo 26 - Implantar leitos de retaguarda psiquiátrica na Unidade Mista São José

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021
Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar leitos de retaguarda
psiquiátrica na Unidade Mista São José

Implantação de leitos de
retaguarda psiquiátrica

Número 2017 0 1 Não
programada

Número

OBJETIVO Nº 5.4 - Objetivo 27 - Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes vinculadas a esse nível de
atenção

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar processos de educação permanente em saúde,
contratualização e responsabilização sanitária de equipes vinculadas
a esse nível de atenção

Implantação de
processos de educação
permanente

Número 2017 0 100 100 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Implantação processo de educação permanente na assistência hospitalar visando o novo coronavirur

OBJETIVO Nº 5.5 - Objetivo 28 - Qualificar o Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 192)

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021
Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Qualificar o Serviço de
Atendimento Móvel de Urgência
(SAMU 192)

Qualificação do Serviço de Atendimento
Móvel de Urgência e Emergência (SAMU
192)

Número 2017 0 1 Não
programada

Número

OBJETIVO Nº 5.6 - Objetivo 29 - Ampliar o Sistema de Atendimento Municipal às Urgências na zona Rural (SAMU RURAL)

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar o Sistema de Atendimento
Municipal às Urgências na zona Rural
(SAMU RURAL)

Ampliar o Sistema de Atendimento
Municipal às Urgências na zona Rural
(SAMU RURAL)

Número 2017 0 2 Não
programada

Número

DIRETRIZ Nº 6 - Diretriz 6 - Qualificação da gestão em saúde
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OBJETIVO Nº 6.1 - Objetivo 30 - Ampliar o financiamento em saúde com recursos próprios

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliar o financiamento em
saúde com recursos próprios

Ampliação do financiamento em
saúde com recursos próprios

Percentual 2017 3,31 3,00 10,00 Percentual 22,00 220,00

Ação Nº 1 - ampliar o financiamento da em saúde com recurso próprio

OBJETIVO Nº 6.2 - Objetivo 31 - Qualificar a gestão orçamentária e financeira em saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Qualificar a gestão orçamentária
e financeira em saúde

Qualificação da gestão orçamentaria
e financeira em saúde

Percentual 2017 11,51 5,00 2,00 Percentual 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar o estudo sobre o orçamento para o ano seguinte

Ação Nº 2 - realizar capacitações na área de gestão orçamentária

OBJETIVO Nº 6.3 - Objetivo 32- Ampliar e qualificar a gestão participativa

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliação e qualificação da gestão
administrativa em saúde

Ampliar e qualificar a gestão
administrativa em saúde

Número 2017 0 100 100 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - qualificar a gestão na administração da saúde

DIRETRIZ Nº 7 - DIRETRIZ: Ações de enfrentamento a pandemia do novo coronavírus - COVID-19
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OBJETIVO Nº 7.1 - Objetivo - Implantar um programa de ações integradas de promoção e prevenção para o controle da transmissão de casos de infecção pela COVID19

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta alcançada
da PAS

1. Programa
implantado

Número absoluto de ações de combate
à COVID-19

Número 1 1 Número 18,00 1.800,00

Ação Nº 1 - Implantar o programa de ações integradas de promoção e prevenção para o novo coronavírus

Ação Nº 2 - Capacitação para auxiliares serviços Gerais da UPA / Hospital de Campanha (COVID 19, prevenção controle, formas de transmissão, uso correto de EPI’s,

Ação Nº 3 - Capacitação de Educação e Saúde, com foco nas medidas de prevenção e controle da Covid-19, biosegurança, paramentação e disparamentaçã o, com os técnicos de
enfermagem da UPA

Ação Nº 4 - Treinamentos de Educação e Saúde, com foco nas medidas de prevenção e controle da Covid-19 com os colaboradores da portaria, maqueiros e recepcionistas da UPA e
Hospital de Campanha.

Ação Nº 5 - Implantação de fluxos municipais na Atenção Primária à Saúde, e Atenção Especializada para pacientes suspeitos SG (Síndrome Gripal) e SRAG (Síndrome Respiratória
Aguda Grave)

Ação Nº 6 - Organização, planejamento Barreiras Sanitárias em datas específicas onde o fluxo de pessoas na cidade tende a aumentar, bem como referente aos decretos vigentes ( dentre
elas: Operação Carnaval, Semana Santa e São João).

Ação Nº 7 - -Implantação de fluxos Municipais para testagem rápida e de RT PCR (SWAB)

Ação Nº 8 - planejamento e execução operação Convivência em resposta aos decretos vigentes. Onde são realizadas orientações ao comerciantes com base nas medidas a serem seguidas
para prevenção, combate e controle a Covid-19. Ação integrada com a policia militar, corpo de bombeiros, guarda municipal e debetrans.

Ação Nº 9 - Educação continuada nas feiras livres municipais, com distribuição de máscaras, cartaz adesivos com orientações de prevenção e controle da covid-19, álcool a 70% e
orientação dos comerciantes e da população.

Ação Nº 10 - Elaboração de Informe contendo medidas de controle ao coronavírus nos serviços públicos municipais , como também orientações com relação a funcionários do serviço
sintomáticos e entrega de adesivos educativos.

Ação Nº 11 - Parceria com a Secretaria de Educação e Vigilância Sanitária na Brigada COVID 19 nas escolas, onde são realizadas vistorias nas instituições de ensino municipal, privada e
estadual.

Ação Nº 12 - Entrega de material educativo (adesivos) nas agências bancárias e comércio local e transporte coletivo.

Ação Nº 13 - Realização de testes rápidos em boa parte dos funcionários da Prefeitura Municipal de Bezerros, com foco nos funcionários que tem contato diretamente com o público. Bem
como ampla entrega de máscaras. Monitoramento de todo o quadro de funcionários com planilhas de acompanhamento em casos suspeitos, onde são monitorados e acompanhado s pelo
Médico do teleatendiment

Ação Nº 14 - Organização dos fluxos operacionais da Secretaria de Saúde pós pandemia, realizando monitoramento e metas estratégicas para os indicadores, tendo em vista que muito dos
serviços ofertados foram diretamente atingidos pela pandemia.

Ação Nº 15 - Fiscalização de eventos permitidos pelo plano de convivência estadual.

Ação Nº 16 - Mutirões de vacinação e testagem.

Ação Nº 17 - Bezerros Solidário – Nos pontos de vacinação acontece a arrecadação de alimentos para serem destinados a doação em parceria com a Secretaria de Desenvolvime nto Social
e Cidadania.

OBJETIVO Nº 7.2 - Objetivo - Implantar um programa de ações integradas ao enfrentamento dos casos suspeitos e confirmados de infecção pela COVID-19

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Programa
Implantado

Número absoluto de casos suspeitos e
confimados de COVID-19

Número 1 1 Número 3,00 300,00

Ação Nº 1 - Implantar o programa de ações entegradas ao enfrentamento dos casos suspeitos

Ação Nº 2 - Implantar o centro de combate de covid

Ação Nº 3 - implantar o teleatendimento voltado para os casos suspeitos

Ação Nº 4 - Implantação e execução do plano municipal de vacinação.

Ação Nº 5 - Implantar o vacinômetro.

Ação Nº 6 - Implantar o atendimento pós-covid

OBJETIVO Nº 7.3 - Objetivo - Implantar Hospital de Campanha

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta 2021 Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Implantação de 01
Hospital de Campanha

Número de Hospital de Campanha Número 1 Não
programada

Número

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção Meta programada
para o exercício Resultados
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0 - Informações
Complementares

Implantar o programa de saúde do trabalhador 1,00 3,00

Ampliar as ações do Programa Saúde na Escola 2,00 4,00

Ampliar as ações de vigilância sanitária, ambiental e epidemiológica 2 5

Qualificar o acesso à assistência farmacêutica nos serviços vinculados a esse nível de atenção 80,00 100,00

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 100

Programa implantado 1 18

Programa Implantado 1 3

122 - Administração Geral Aumento de 5% em relação ao ano anterior 2,00 5,00

Implantar programa de ações integradas de vigilância e atenção a saúde para o combate às principais doenças
emergentes e reemergentes no Municipio

20,00 6,00

Garantir cobertura adequada do Programa Nacional de Imunizações 95,00 62,06

Implantar o programa de ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate à principais doenças crônico-
degenerativas

1,00 1,00

Implantar o programa de ações ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate aos agravos
relacionados à violência, aos acidentes e abuso de drogas e entorpecentes

1,00 3,00

Ampliar a cobertura das equipes do Núcleo de Apoio ao Saúde da Família 2 2

Reformar/ampliar /construir unidades básicas de saúde 2 2

Qualificar o acesso à assistência farmacêutica nos serviços vinculados a esse nível de atenção 80,00 100,00

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 75

Implantação do Prontuário Eletrônico do Cidadão PEC nas Unidades Básicas de Saúde do município 100 100

Implantação do Programa Amamenta e Alimenta Brasil 1 2

Ampliar os serviços de atenção especializada ambulatorial, inclusive de patologia clínica, com foco nas especialidades
e exames com maior demanda

70,00 75,00

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 100

Ampliar o financiamento em saúde com recursos próprios 10,00 22,00

Qualificar a gestão orçamentária e financeira em saúde 2,00 2,00

Ampliação e qualificação da gestão administrativa em saúde 100 100

Programa implantado 1 18

Programa Implantado 1 3

301 - Atenção Básica Aumento de 5% em relação ao ano anterior 2,00 5,00

Ampliar as ações do Programa Saúde na Escola 2,00 4,00

Ampliar as ações de vigilância sanitária, ambiental e epidemiológica 2 5

Garantir cobertura adequada do Programa Nacional de Imunizações 95,00 62,06

Implantar o programa de ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate à principais doenças crônico-
degenerativas

1,00 1,00

Ampliar equipes da Estratégia de Saúde da Família 1 0

Ampliar equipes de saúde bucal na Estratégia de Saúde da Família 3 0

Ampliar a cobertura das equipes do Núcleo de Apoio ao Saúde da Família 2 2

Reformar/ampliar /construir unidades básicas de saúde 2 2

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 75

Implantação do Prontuário Eletrônico do Cidadão PEC nas Unidades Básicas de Saúde do município 100 100

Implantação do Programa Amamenta e Alimenta Brasil 1 2

Programa implantado 1 18

302 - Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 75

Ampliar os serviços de atenção especializada ambulatorial, inclusive de patologia clínica, com foco nas especialidades
e exames com maior demanda

70,00 75,00

Implantar a Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h) 1 1

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 100

https://digisusgmp.saude.gov.br 20 de 35



303 - Suporte Profilático e
Terapêutico

Qualificar o acesso à assistência farmacêutica nos serviços vinculados a esse nível de atenção 80,00 100,00

304 - Vigilância Sanitária Aumento de 5% em relação ao ano anterior 2,00 5,00

Ampliar as ações de vigilância sanitária, ambiental e epidemiológica 2 5

305 - Vigilância
Epidemiológica

Aumento de 5% em relação ao ano anterior 2,00 5,00

Ampliar as ações de vigilância sanitária, ambiental e epidemiológica 2 5

Implantar programa de ações integradas de vigilância e atenção a saúde para o combate às principais doenças
emergentes e reemergentes no Municipio

20,00 6,00

Implantar o programa de ações ações integradas de vigilância e atenção à saúde para o combate aos agravos
relacionados à violência, aos acidentes e abuso de drogas e entorpecentes

1,00 3,00

Implantar processos de educação permanente em saúde, contratualização e responsabilização sanitária de equipes
vinculadas a esse nível de atenção

100 75
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários -
Fonte Livre
(R$)

Receita de impostos e de
transferência de impostos
(receita própria - R$)

Transferências de fundos à Fundo
de Recursos do SUS, provenientes
do Governo Federal (R$)

Transferências de fundos ao Fundo
de Recursos do SUS, provenientes
do Governo Estadual (R$)

Transferências de
convênios
destinados à Saúde
(R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 7.871.400,00 969.000,00 338.000,00 N/A N/A N/A N/A 9.178.400,00

Capital N/A 136.300,00 238.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A 374.800,00

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 992.000,00 9.058.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 10.050.000,00

Capital N/A 15.000,00 480.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 495.000,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 3.996.200,00 16.883.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 20.879.200,00

Capital N/A 131.000,00 880.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.011.000,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A 136.000,00 525.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 661.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A 68.000,00 146.600,00 N/A 30.000,00 N/A N/A N/A 244.600,00

Capital N/A 86.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 86.000,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A 274.000,00 975.000,00 N/A 100.000,00 N/A N/A N/A 1.349.000,00

Capital N/A 6.000,00 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 16.000,00

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A 100.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 100.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 02/05/2024.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
    Ao analisarmos as metas da Programação Anual de Saúde e os resultados alcançados dispostos no Relatório Anual de Gestão referentes ao ano de 2021, percebemos a quase totalidade das
metas alcançadas, destacamos como ponto positivo o inicio do remapeamentos territorial no município, esta ação ampliou a área de cobertura da Atenção Primária e com isso uma população
maior passou a ser assistida pelas equipes de saúde. 

    O ano de 2021 ainda foi fortemente marcado pelo enfrentamento a pandemia do Covid-19, com isso algumas ações que estavam previstas para acontecer foram afetadas, especialmente as
ações coletivas e a ampliação dos serviços de saúde. 

    Com o advento da Pandemia de Covid-19 muitos recursos antes destinados a amplas ações de saúde foram direcionadas ao enfrentamento da pandemia, essa realocação de recursos
aconteceu em todos os níveis de gestão. O ano de 2021 marca o inicio do novo governo municipal e a reorganização dos serviços de saúde no município de Bezerros, oportunizando que nos
anos seguintes maiores investimentos fossem alocados para a realização das ações de saúde. Mesmo com as dificudades financeiras a gestão de saúde conseguiu ampliar os investimentos na
pasta, encerrando o ano com um percentual de 22% de investimentos na saúde.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta ano

2021
Resultado
Anual

%
alcançada
da meta

Unidade de
Medida

1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças
respiratórias crônicas)

U 100 100 100,00 Número

2 Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. E 95,00 98,24 103,41 Percentual

3 Proporção de registro de óbitos com causa básica definida U 90,00 91,99 102,21 Percentual

4 Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose,
Pneumocócica 10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

U 95,00 56,67 59,65 Percentual

5 Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação. U 80,00 80,00 100,00 Percentual

6 Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes U 50,00 56,67 113,34 Percentual

7 Número de Casos Autóctones de Malária E - - 0 Número

8 Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade U 10 15 150,00 Número

9 Número de casos novos de aids em menores de 5 anos. U 1 0 0 Número

10 Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez

U 80,00 74,76 93,45 Percentual

11 Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população da
mesma faixa etária

U 0,20 0,27 135,00 Razão

12 Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e
população da mesma faixa etária.

U 0,40 0,25 62,50 Razão

13 Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar U 45,00 45,56 101,20 Percentual

14 Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos U 15,00 16,11 107,40 Percentual

15 Taxa de mortalidade infantil U 10 15 150,00 Número

16 Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência U 0 0 100,00 Número

17 Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica U 80,00 86,85 108,56 Percentual

18 Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF) U 76,00 87,28 114,84 Percentual

19 Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica U 79,00 83,60 105,82 Percentual

21 Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica E 100,00 100,00 100,00 Percentual

22 Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue U 6 9 150,00 Número

23 Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho. U 100,00 100,00 100,00 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 02/05/2024.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
    O ano de 2021 foi o ultimo ano que o Ministério da Saúde utilizou os indicadores da Pactuação Interfederativa. Nos anos seguintes outros critérios foram adotados para o acompanhamento
dos indicadores de saúde da população, como no caso dos indicadores do Previne Brasil. 

    Mesmo com a interupção do acompanhamento dos indicadores da Pactuação Interfederativa, muitos municípios adotaram os os parametros analisados em seus Planos Municipais de Saúde,
como no caso do município de Bezerros-PE, que inseriu boa parte dos indicadores de saúde para o acompanhamento continuado, pois sabe-se que esses indicadores de saúde previstos na
Pactuação Interfederativa quando bem tratados podem se tornar fator importante no combate aos determinantes e condicionantes de saúde da população, melhorando assim a qualidade de vida
das pessoas no território.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

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

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Subfunções Recursos
Ordinários -
Fonte Livre

Receitas de Impostos e de
Transferência de
Impostos - Saúde

Transferências Fundo a Fundo de
Recursos do SUS provenientes do
Governo Federal

Transferências Fundo a Fundo de
Recursos do SUS provenientes do
Governo Estadual

Transferências de
Convênios
destinadas à Saúde

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde

Transferências da União -
inciso I do art. 5º da Lei
Complementar 173/2020

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados à
Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 0,00 2.280.796,32 7.561.114,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.841.911,15

Capital 0,00 6.402,90 46.744,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 53.146,92

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 0,00 4.670.642,43 16.618.394,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 21.289.037,00

Capital 0,00 9.240,00 10.382,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.622,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 0,00 0,00 236.856,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 236.856,62

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 0,00 35.764,56 39.010,11 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 74.774,67

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente 0,00 556.131,92 863.435,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.419.567,44

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

306 - Alimentação
e Nutrição

Corrente 0,00 750,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 750,21

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 9.496.728,05 3.682.970,49 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13.179.698,54

Capital 0,00 92.676,24 429.838,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 522.514,48

TOTAL 0,00 17.149.132,63 29.488.746,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 46.637.879,03

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 07/01/2023.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 5,67 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 80,59 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 21,11 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  98,54 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 33,24 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 42,90 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 767,10  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 57,52 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 0,92 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 21,06 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 1,28 %  

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00 %  

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 59,95 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 24,26 %  

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 07/01/2023.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 11.883.000,00 11.883.000,00 9.314.279,77 78,38

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 3.052.000,00 3.052.000,00 1.327.956,66 43,51

IPTU 1.800.000,00 1.800.000,00 883.336,49 49,07

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 1.252.000,00 1.252.000,00 444.620,17 35,51

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 846.000,00 846.000,00 575.910,18 68,07
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ITBI 496.000,00 496.000,00 571.029,89 115,13

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 350.000,00 350.000,00 4.880,29 1,39

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 4.035.000,00 4.035.000,00 2.723.690,51 67,50

ISS 3.435.000,00 3.435.000,00 2.678.840,59 77,99

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 600.000,00 600.000,00 44.849,92 7,47

Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza
Retido na Fonte - IRRF

3.950.000,00 3.950.000,00 4.686.722,42 118,65

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 55.490.000,00 55.490.000,00 61.180.916,91 110,26

Cota-Parte FPM 40.800.000,00 40.800.000,00 43.133.691,02 105,72

Cota-Parte ITR 20.000,00 20.000,00 20.407,53 102,04

Cota-Parte do IPVA 3.200.000,00 3.200.000,00 3.836.171,72 119,88

Cota-Parte do ICMS 11.400.000,00 11.400.000,00 14.137.324,72 124,01

Cota-Parte do IPI - Exportação 50.000,00 50.000,00 53.321,92 106,64

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências Constitucionais 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00

Outras 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (III) = (I) + (II)

67.373.000,00 67.373.000,00 70.495.196,68 104,63

DESPESAS COM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (ASPS) - POR

SUBFUNÇÃO E CATEGORIA
ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar Não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

% (f/c)
x 100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 1.007.000,00 2.347.916,69 2.287.199,22 97,41 2.287.199,22 97,41 2.245.667,91 95,65 0,00

Despesas Correntes 992.000,00 2.341.513,79 2.280.796,32 97,41 2.280.796,32 97,41 2.239.265,01 95,63 0,00

Despesas de Capital 15.000,00 6.402,90 6.402,90 100,00 6.402,90 100,00 6.402,90 100,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

4.127.000,00 4.709.557,62 4.679.882,43 99,37 4.669.797,43 99,16 4.510.458,89 95,77 10.085,00

Despesas Correntes 3.996.000,00 4.700.317,62 4.670.642,43 99,37 4.660.557,43 99,15 4.501.218,89 95,76 10.085,00

Despesas de Capital 131.000,00 9.240,00 9.240,00 100,00 9.240,00 100,00 9.240,00 100,00 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (VI)

136.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 136.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 154.000,00 63.452,06 35.764,56 56,36 35.764,56 56,36 35.764,56 56,36 0,00

Despesas Correntes 68.000,00 63.452,06 35.764,56 56,36 35.764,56 56,36 35.764,56 56,36 0,00

Despesas de Capital 86.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (VIII) 280.000,00 578.704,43 556.131,92 96,10 556.131,92 96,10 556.131,92 96,10 0,00

Despesas Correntes 274.000,00 578.704,43 556.131,92 96,10 556.131,92 96,10 556.131,92 96,10 0,00

Despesas de Capital 6.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (IX) 100.000,00 100.000,00 750,21 0,75 750,21 0,75 750,21 0,75 0,00

Despesas Correntes 100.000,00 100.000,00 750,21 0,75 750,21 0,75 750,21 0,75 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 8.007.700,00 9.660.077,74 9.589.404,29 99,27 9.558.201,71 98,95 8.886.777,48 91,99 31.202,58

Despesas Correntes 7.871.400,00 9.567.401,50 9.496.728,05 99,26 9.477.615,47 99,06 8.806.191,24 92,04 19.112,58

Despesas de Capital 136.300,00 92.676,24 92.676,24 100,00 80.586,24 86,95 80.586,24 86,95 12.090,00

TOTAL (XI) = (IV + V + VI + VII + VIII
+ IX + X)

13.811.700,00 17.459.708,54 17.149.132,63 98,22 17.107.845,05 97,98 16.235.550,97 92,99 41.287,58

APURAÇÃO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MÍNIMO PARA APLICAÇÃO EM ASPS DESPESAS
EMPENHADAS (d)

DESPESAS
LIQUIDADAS (e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 17.149.132,63 17.107.845,05 16.235.550,97

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) 41.287,58 N/A N/A

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados à Parcela do Percentual Mínimo que não foi
Aplicada em ASPS em Exercícios Anteriores (XIV)

0,00 0,00 0,00
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(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados
(XV)

0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 17.107.845,05 17.107.845,05 16.235.550,97

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 10.574.279,50

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x % (Lei Orgânica Municipal) N/A

Diferença entre o Valor Aplicado e a Despesa Mínima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (d ou e) -
XVII)

6.533.565,55 6.533.565,55 5.661.271,47

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 0,00

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E
LEGAIS APLICADO EM ASPS (XVI / III)*100 (mínimo de 15% conforme LC n° 141/2012 ou %
da Lei Orgânica Municipal)

24,26 24,26 23,03

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL
MÍNIMO NÃO CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES
PARA FINS DE APLICAÇÃO DOS RECURSOS VINCULADOS

CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual) (h)

Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado) (l) = (h -

(i ou j))Empenhadas (i) Liquidadas (j) Pagas (k)

Diferença de limite não cumprido em 2020 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2019 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2018 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em exercícios anteriores 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DA DIFERENÇA DE LIMITE NÃO CUMPRIDO EM
EXERCÍCIOS ANTERIORES (XX)

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

EXERCÍCIO DO EMPENHO Valor Mínimo
para aplicação
em ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado além

do limite
mínimo (o) =

(n - m), se

Total
inscrito em

RP no
exercício (p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor
inscrito em

RP
considerado
no Limite (r)
= (p - (o +

q)) se

Total
de RP
pagos

(s)

Total de
RP a

pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o
valor

aplicado
além do

limite e o
total de RP
cancelados
(v) = ((o +

q) - u))

Empenhos de 2021 10.574.279,50 17.107.845,05 6.533.565,55 913.581,66 41.287,58 0,00 0,00 913.581,66 0,00 6.574.853,13

Empenhos de 2020 7.941.489,35 8.705.827,15 764.337,80 0,00 598.066,11 0,00 0,00 0,00 0,00 1.362.403,91

Empenhos de 2019 7.813.790,78 9.863.129,21 2.049.338,43 0,00 11.877,80 0,00 0,00 0,00 0,00 2.061.216,23

Empenhos de 2018 7.149.213,65 9.010.649,68 1.861.436,03 0,00 20.201,49 0,00 0,00 0,00 0,00 1.881.637,52

Empenhos de 2017 6.525.535,52 6.790.306,70 264.771,18 0,00 85.561,30 0,00 0,00 0,00 0,00 350.332,48

Empenhos de 2016 6.619.983,03 6.392.344,69 0,00 0,00 297.985,46 0,00 0,00 0,00 0,00 297.985,46

Empenhos de 2015 6.105.586,77 6.374.426,46 268.839,69 0,00 167.138,96 0,00 0,00 0,00 0,00 435.978,65

Empenhos de 2014 5.452.980,93 6.255.143,93 802.163,00 0,00 270.746,36 0,00 0,00 0,00 0,00 1.072.909,36

Empenhos de 2013 4.934.076,93 5.582.152,82 648.075,89 0,00 477.545,08 0,00 0,00 0,00 0,00 1.125.620,97

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO
LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "r")

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO
DO LIMITE (XXII) (valor informado no demonstrativo do exercício anterior)

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE
(XXIII) = (XXI - XVII) (Artigo 24 § 1º e 2º da LC 141/2012)

0,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICAÇÃO DA
DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 1º e 2º

DA LC 141/2012

Saldo Inicial (w) Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado)  (aa) =

(w - (x ou y))Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a ser compensados
(XXIV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados
(XXV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados
(XXVI)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercícios anteriores a serem
compensados (XXVII)

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

TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A
COMPENSAR (XXVIII)

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

2

1
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RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAÚDE NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO MÍNIMO

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 29.725.000,00 29.725.000,00 27.958.451,31 94,06

Provenientes da União 29.475.000,00 29.475.000,00 27.550.663,77 93,47

Provenientes dos Estados 250.000,00 250.000,00 407.787,54 163,12

Provenientes de Outros Municípios 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITA DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO INTERNAS E EXTERNAS
VINCULADAS A SAÚDE (XXX)

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

OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE
(XXXII) = (XXIX + XXX + XXXI)

29.725.000,00 29.725.000,00 27.958.451,31 94,06

DESPESAS COM SAUDE POR
SUBFUNÇÕES E CATEGORIA

ECONÔMICA NÃO COMPUTADAS NO
CÁLCULO DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 9.538.000,00 7.656.056,44 7.607.858,85 99,37 7.603.770,27 99,32 7.594.229,99 99,19 4.088,58

Despesas Correntes 9.058.000,00 7.602.752,42 7.561.114,83 99,45 7.557.026,25 99,40 7.549.205,97 99,30 4.088,58

Despesas de Capital 480.000,00 53.304,02 46.744,02 87,69 46.744,02 87,69 45.024,02 84,47 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIV)

17.763.000,00 17.189.639,34 16.628.776,57 96,74 16.592.996,77 96,53 15.894.734,59 92,47 35.779,80

Despesas Correntes 16.883.000,00 17.162.282,34 16.618.394,57 96,83 16.582.614,77 96,62 15.884.782,59 92,56 35.779,80

Despesas de Capital 880.000,00 27.357,00 10.382,00 37,95 10.382,00 37,95 9.952,00 36,38 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XXXV)

525.000,00 244.596,36 236.856,62 96,84 235.224,62 96,17 235.224,62 96,17 1.632,00

Despesas Correntes 525.000,00 244.596,36 236.856,62 96,84 235.224,62 96,17 235.224,62 96,17 1.632,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 276.600,00 187.400,00 39.010,11 20,82 39.010,11 20,82 39.010,11 20,82 0,00

Despesas Correntes 146.600,00 57.400,00 39.010,11 67,96 39.010,11 67,96 39.010,11 67,96 0,00

Despesas de Capital 130.000,00 130.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XXXVII)

985.000,00 897.879,24 863.435,52 96,16 863.435,52 96,16 863.435,52 96,16 0,00

Despesas Correntes 975.000,00 887.879,24 863.435,52 97,25 863.435,52 97,25 863.435,52 97,25 0,00

Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XXXVIII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 1.544.500,00 4.229.800,35 4.112.808,73 97,23 3.617.252,30 85,52 3.118.419,29 73,72 495.556,43

Despesas Correntes 1.306.000,00 3.696.957,11 3.682.970,49 99,62 3.225.054,94 87,24 3.077.611,93 83,25 457.915,55

Despesas de Capital 238.500,00 532.843,24 429.838,24 80,67 392.197,36 73,60 40.807,36 7,66 37.640,88

TOTAL DAS DESPESAS NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO
MÍNIMO (XL) = (XXXIII + XXXIV +
XXXV + XXXVI + XXXVII + XXXVIII+
XXXIX)

30.632.100,00 30.405.371,73 29.488.746,40 96,99 28.951.689,59 95,22 27.745.054,12 91,25 537.056,81

DESPESAS TOTAIS COM SAÚDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS

PRÓPRIOS E COM RECURSOS
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV + XXXIII) 10.545.000,00 10.003.973,13 9.895.058,07 98,91 9.890.969,49 98,87 9.839.897,90 98,36 4.088,58

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XLII) = (V + XXXIV)

21.890.000,00 21.899.196,96 21.308.659,00 97,30 21.262.794,20 97,09 20.405.193,48 93,18 45.864,80

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XLIII) = (VI + XXXV)

661.000,00 244.596,36 236.856,62 96,84 235.224,62 96,17 235.224,62 96,17 1.632,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV) = (VII +
XXXVI)

430.600,00 250.852,06 74.774,67 29,81 74.774,67 29,81 74.774,67 29,81 0,00
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VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XLV) =
(VIII + XXXVII)

1.265.000,00 1.476.583,67 1.419.567,44 96,14 1.419.567,44 96,14 1.419.567,44 96,14 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XLVI) =
(IX + XXXVIII)

100.000,00 100.000,00 750,21 0,75 750,21 0,75 750,21 0,75 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII) = (X +
XXXIX)

9.552.200,00 13.889.878,09 13.702.213,02 98,65 13.175.454,01 94,86 12.005.196,77 86,43 526.759,01

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE
(XLVIII) = (XI + XL)

44.443.800,00 47.865.080,27 46.637.879,03 97,44 46.059.534,64 96,23 43.980.605,09 91,88 578.344,39

(-) Despesas da Fonte: Transferências da
União - inciso I do art. 5º da Lei
Complementar 173/2020

30.632.100,00 30.405.371,73 29.488.746,40 96,99 28.951.689,59 95,22 27.745.054,12 91,25 537.056,81

TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS
COM RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

13.811.700,00 17.459.708,54 17.149.132,63 98,22 17.107.845,05 97,98 16.235.550,97 92,99 41.287,58

FONTE: SIOPS, Pernambuco03/03/22 09:12:05
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e não processados (regra
nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

Valor
Transferido em

2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços Públicos de
Saúde (INVESTIMENTO)

1030150198581 - ESTRUTURAÇÃO DA REDE DE SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA DE SAÚDE R$ 99.925,00 99925,00

1030250188535 - ESTRUTURAÇÃO DE UNIDADES DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA EM SAÚDE R$ 199.874,00 199874,00

Manutenção das Ações e Serviços Públicos de
Saúde (CUSTEIO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 60.000,00 60000,00

103015019217U - APOIO À MANUTENÇÃO DOS POLOS DA ACADEMIA DE SAÚDE R$ 30.000,00 0,00

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 8.168.488,92 8168448,92

10301501921CE - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 9.383,69 9383,69

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 650.000,00 650000,00

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 1.000.000,00 1000000,00

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 14.920.473,40 14920473,40

1030250188585 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 412.500,00 139898,39

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO
PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 366.565,11 235224,62

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO
DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 36.528,00 36528,00

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A
VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 892.440,25 892440,25

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 13.000,00 13000,00

Fonte: Fundo Nacional de Saúde (FNS)

1 – Os valores pagos em outro exercício fiscal mesmo tendo sua memória de cálculo e ano anterior, não estarão sendo computados para aquela prestação de contas.
2 – Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção e
estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

2.657.363,11 364.849,00 3.022.212,11

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não
específicas para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

0,00 813.703,52 813.703,52

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do
FNS aos fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no
exercício de 2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00
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Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem
recursos do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo
de mitigar as dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo
nº 6, de 20 de março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus
(Covid-19). MP 938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

2.657.363,11 1.178.552,52 3.835.915,63

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 2.052.236,44 2.035.236,44 2.023.236,44

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 2.052.236,44 2.035.236,44 2.023.236,44

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021 -

Saldo
total (c) =

a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Administração Geral 12.000,00 17.000,00 29.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 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

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 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

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 12.000,00 17.000,00 29.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 07/01/2023 00:30:28
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Não há informações cadastradas para o período da Covid-19 Recursos Próprios.

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

https://digisusgmp.saude.gov.br 29 de 35



Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância -
nacional - Coronavírus (COVID-19)

0,00 121.760,00 121.760,00

Total 0,00 121.760,00 121.760,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2020) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Administração Geral 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

Atenção Básica 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

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 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

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 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 07/01/2023 00:30:29
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
    No que diz respeito ao aporte de recursos em 2021, é importante ressaltar que, devido à pandemia de Covid-19, a alocação de recursos para o polo da Academia da Saúde foi postergada para 2022, mantendo o valor
correspondente em caixa. Ao examinar os dados financeiros, destaca-se um incremento progressivo nos investimentos ao longo do ano, como evidenciado tanto neste relatório quanto nos Relatórios Detalhados
Quadrimestrais.     Por fim, é notável o comprometimento de 24,26% da arrecadação municipal para iniciativas relacionadas à saúde. Essas medidas indicam uma adaptação eficaz diante das circunstâncias desafiadoras
impostas pela pandemia, garantindo uma gestão financeira responsável e um direcionamento estratégico dos recursos para as áreas prioritárias de saúde.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 02/05/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 02/05/2024.

Análises e Considerações sobre Auditorias
De acordo com o Sistema Nacional de Auditorias do SUS (SISAUD-SUS) não ha informações cadastradas para o período.
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11. Análises e Considerações Gerais

    O presente relatório ao tempo que cumpre a determinação legal de prestação de contas pelo gestor municipal, é um instrumento legal que informa e analisa a aplicação dos recursos
financeiros no ano anterior, além de disponibilizar os dados referentes à produção de ações e serviços de saúde realizados pela Secretaria de Saúde no mesmo período.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
    As recomendações centrais para o próximo período concentram-se na elaboração de instrumentos de planejamento, incluindo o Plano Municipal de Saúde, Programação Anual de Saúde e os relatórios anuais de gestão. A
ênfase recai na importância de aprimorá-los, tornando-os mais objetivos e estabelecendo metas claras e factíveis.  

    É enfatizada a importância crítica de incorporar esses instrumentos de planejamento em prazos adequados para as votações no Conselho Municipal de Saúde, fomentando transparência e envolvimento ativo da
comunidade nas decisões. Além disso, ressalta-se a significativa relevância de tornar essas informações acessíveis ao público em geral, destacando o empenho da administração atual em normalizar a apresentação desses
instrumentos de planejamento, com o objetivo claro de promover uma gestão mais eficaz e transparente.

 
IEDA PRICILA DE VASCONCELOS CAMPOS 

Secretário(a) de Saúde 
BEZERROS/PE, 2021
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BEZERROS/PE, 02 de Maio de 2024 

Conselho Municipal de Saúde de Bezerros

https://digisusgmp.saude.gov.br 35 de 35


	Sumário
	1. Identificação
	2. Introdução
	3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	4. Dados da Produção de Serviços no SUS
	5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
	6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
	7. Programação Anual de Saúde - PAS
	8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
	9. Execução Orçamentária e Financeira
	10. Auditorias
	11. Análises e Considerações Gerais
	12. Recomendações para o Próximo Exercício

	1. Identificação
	1.1. Informações Territoriais
	1 .2. Secretaria de Saúde
	1 .3. Informações da Gestão
	1.4. Fundo de Saúde
	1.5. Plano de Saúde
	1.6. Informações sobre Regionalização
	Região de Saúde: Caruaru
	Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)
	Ano de referência: 2022

	1 .8. Casa Legislativa
	Considerações

	2. Introdução
	Análises e Considerações sobre Introdução

	3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	3.1. População estimada por sexo e faixa etária
	3.2. Nascidos Vivos
	3.3. Principais causas de internação
	3.4. Mortalidade por grupos de causas
	Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade

	4. Dados da Produção de Serviços no SUS
	4.1. Produção de Atenção Básica
	4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos
	4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização
	4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
	4.5. Produção de Assistência Farmacêutica
	4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos
	Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS

	5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
	5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão
	5.2. Por natureza jurídica
	5.3. Consórcios em saúde
	Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

	6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
	Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

	7. Programação Anual de Saúde - PAS
	7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
	Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS

	8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
	Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa

	9. Execução Orçamentária e Financeira
	9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica
	9.2. Indicadores financeiros
	9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)
	9.4. Execução orçamentária e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho
	9.5. Covid-19 Repasse União
	9.6. Covid-19 Recursos Próprios
	9.7. Covid-19 Repasse Estadual
	Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira

	10. Auditorias
	Outras Auditorias
	Análises e Considerações sobre Auditorias

	11. Análises e Considerações Gerais
	12. Recomendações para o Próximo Exercício
	Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício

	Identificação
	Parecer do Conselho de Saúde
	Considerações:

	Introdução
	Considerações:

	Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	Considerações:

	Dados da Produção de Serviços no SUS
	Considerações:

	Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
	Considerações:

	Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
	Considerações:

	Programação Anual de Saúde - PAS
	Considerações:

	Indicadores de Pactuação Interfederativa
	Considerações:

	Execução Orçamentária e Financeira
	Considerações:

	Auditorias
	Considerações:

	Análises e Considerações Gerais
	Parecer do Conselho de Saúde:

	Recomendações para o Próximo Exercício
	Considerações:


