1. Identificacao

1.1. Informag0Ges Territoriais

UF

Municipio

Regido de Saude

Area

Populagao

Densidade Populacional

AL

PILAR

12 Regido de Saude
248. Km?

35.370 Hab

143. Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 07/03/2024

1.2. Secretaria de Saude

Nome do Orgdo
Nuamero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

E-mail

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

6424813

Ainformagdo ndo foi identificada na base de dados
12200150000128

AVENIDA OTACILIO CAVANCANTE S/N
Ainformagdo ndo foi identificada na base de dados
32651306

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)

Data da consulta: 07/03/2024

1.3. Informagbes da Gestao

Prefeito(a)

Secretario de Saude em Exercicio
E-mail secretdrio(a)

Telefone secretario(a)

RENATO REZENDE ROCHA FILHO
PEDRO ANDRE MORAES SANTOS
Exame.contabilidade@hotmail.com
82996769378

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

Data da consulta: 07/03/2024

1.4. Fundo de Satde

Instrumento de criagcao
Data de criagao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS

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

Data da consulta: 07/03/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude
Status do Plano

2022-2025
Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 07/03/2024



mailto:Exame.contabilidade@hotmail.com

1.6. Informagdes sobre Regionalizacao

Regido de Saude: 12 Regido de Saude

Municipio Area (km?) Populagdo (Hab)  Densidade
BARRA DE SANTO ANTONIO 137.977 16.365 118,61
BARRA DE SAO MIGUEL 76.612 7.944 103,69
COQUEIRO SECO 40.262 5.581 138,62
FLEXEIRAS 315.791 9.618 30,46
MACEIO 510.655 957.916 1.875,86
MARECHAL DEODORO 333.548 60.370 180,99
MESSIAS 112.856 15.405 136,50
PARIPUEIRA 92.712 13.835 149,23
PILAR 248.975 35.370 142,06
RIO LARGO 309.425 93.927 303,55
SANTA LUZIA DO NORTE 28.541 6.919 242,42
SATUBA 42.559 24.278 570,46

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2024

Ndo ha informagdes cadastradas para o periodo do Conselho Municipal de Satde

1.8. Casa Legislativa

12 RQDA 22 RQDA 32 RQDA
Data de Apresentagdo na Casa Legislativa Data de Apresentagdo na Casa Legislativa Data de Apresentagdo na Casa Legislativa

e Consideragoes

As informacbes captadas automaticamente pelo DIGISUS e apresentadas sob o item 1.
Identificagdo, precisam de atualizagdo: 1.3- Secretario em exercicio ao final de 2024 foi Amanda
Sampaio de Amorim em substituicdo a Pedro André Moraes Santos que se afastou para disputar
as eleicdes municipais. 1.4. Fundo Municipal de Saude: registra que ndo ha informacGes
disponiveis na base de dados do SIOPS, entretanto, as informacdes estdo apresentadas acima.
e no item 1.7. Conselho Municipal de Saude: A Lei de Criacdo é N2 136 de 27 de dezembro de
1993 e com atualizagdo vigente pela Lei N2 565, de 01 de dezembro de 2014, e sua Presidente é
Edite Alves da Silva.

Ao observar o quadro da composi¢do dos municipios da 12 Regido de Saude constata-se que o
municipio de Pilar em 2022 ocupou a 52 posi¢do quanto a area (km?), a 42 posicdo quanto ao
total da populacdo e a 7 2 posicdo quanto a densidade demografica. E importante registrar que
0 municipio tem grande drea de extensdo territorial coberta por cultura da cana de aclcar
levando a contar com menos de 3% da populagdao com residéncia permanente na zona rural.

Pilar pertence a Regido Metropolitana de Maceid e se limita com os municipios de Atalaia, Rio
Largo, Satuba, Santa Luzia do Norte, Marechal Deodoro, Sao Miguel dos Campos e Boca da Mata.

A 12 Regido de Saude se constitui de 12 municipios, entre os quais esta Maceid, a capital do
estado, com 76,79% da populagdo da regido e Pilar com 2,84%.



O gentilico para os nascidos em Pilar é Pilarense.

Considerando a importancia da escolaridade para andlise das condi¢des de salde, apresentamos
a seguir informacdes em relacdo ao IDEB. No ano de 2023, o IDEB para os anos iniciais do ensino
fundamental na rede publica de Pilar era 5,8 e para os anos finais, de 4,8. Na comparagao com
outros municipios do estado, ocupou as posi¢oes 392 e 432 de 102 municipios. Jd4 na comparacao
com municipios de todo o pais, ficou nas posicdes 2.8052 e 2.5672 de 5.570.

Nos itens 1.4 e 1.7 a seguir apresentam-se informacdes que complementam ou corrigem as
captadas pelo Sistema DIGISUS.

1.4. Fundo de Satde

Instrumento de criagao LEI

Data de criagdo 02/2002

CNPJ 11.405.124/0001-73

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINlSTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Nome do Gestor do Fundo Amanda Sampaio de Amorim

Fonte: Sistema de informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS) Data da consulta:

1.7. Conselho de Saude

Instrumento Legal de Criagao Lei N2 136 de 27 de dezembro de 1993
Enderecgo Av. Otacilio Cavalcante s/n

E-mail -

Telefone -

Nome do Presidente Edite Alves da Silva

Numero de conselheiros por segmento 6 representantes dos usuarios
3 representantes dos trabalhadores

3 representantes da gestao
Fonte: Sistema de Informag&es sobre Orgamentos Publicos Ano de Referéncia 2024

MATERIAS DISCUTIDAS:

e Apresentacdo do Relatdrio das agOes realizadas pela Ouvidoria da Saude de Pilar,
ano 2023;

e Discussdo sobre o Projeto elaborado pela Conselheira de Saude Rejane, como
atividade do Curso de Capacitacdo para Conselheiros de Salde;

e Apresentacdo e apreciacdo do Edital e do Regimento para a Plendria para a
Eleico do CMS/Pilar para o exercicio do mandato 2024 — 2026, realizada em
29/02/2024;

e Realizagdo da solenidade de Posse do Conselho Municipal de Salude em
02/05/2024;

e Apresentacdo do Protocolo da Assisténcia Farmacéutica do Municipio de Pilar;

e Apresentacdo da estrutura e finalidade do Sistema DIGISUS e a indicag¢do do
representante do CMS/Pilar para acompanhar e alimentar o Sistema;



Apresentacdo das explicagGes/esclarecimentos referentes a contratacdo pelo
Governo Municipal de trés Empresas para o pagamento dos Servidores da
Secretaria Municipal de Saude;

Apresentacdo das explicacdes/esclarecimentos sobre os questionamentos feitos
no Plenario do CMS/Pilar referentes a dinamica e funcionamento do Laboratdrio
do Hospital;

Repasse do conteldo e propostas discutidas na Etapa Regional da IV Conferéncia
Estadual de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude, pelos Conselheiros de
Saude;

Apresentacdo pelos Conselheiros de Saude da importancia, programacao e
propostas sobre as Oficinas para Conselheiros de Saude e Liderancas de
Movimentos Sociais realizadas no Municipio de Maragogi/AL, promovidas pelo
Ministério da Saude através do PARTICIPA +;

Apresentacdo do Plano de Trabalho Operativo Assistencial elaborado pelo
Hospital Nossa Senhora de Lourdes e Maternidade Dr. Armando Lages tendo
como objetivo a celebracdo do novo Termo de Convénio a ser firmado junto a
Secretaria Municipal de Saude, em forma de parceria, para ampliacdo dos
servicos de saude como também, a Homologacdo da Resolucdo AD
REFERENDUM N2 05, de 05/08/2024 do CMS referente a este Plano de Trabalho
Operativo Assistencial;

Leitura e discussdo coletiva da Lei Municipal N2 565, de 01/12/2014 que, dispde
sobre o funcionamento, competéncias e estrutura do CMS/Pilar;

Apresentacdo e discussdo da Programac¢do Anual de Sadde de Pilar, ano 2025;

Apresentacdo, discussdo e definicdes das acGes para a Programacdo Anual do
CMS/Pilar, ano 2025: Matérias para a pauta, locais e datas das Reunides
Itinerantes, locais das visitas de acompanhamento e fiscalizacdo;

Entregue o Cronograma de Reunides Ordinarias do CMS/Pilar para o ano de
2025;

Confraternizagdo natalina (Amigo Doce).

RESOLUCOES:

Resolucdo AD Referendum N 2 01, de 02/04/2024 — Aprova a devolugdo para a
Secretaria Municipal de Saude de Pilar para complementacdo e/ou alteracbes
das informacgoes;

Resolucdo N2 02, de 02/05/2024 — Aprova a eleicio da Mesa Diretora do
CMS/Pilar, para o Mandato 2024 -2026;

Resolucdo N2 03, 14/05/2024 — Aprova a indicagdo da Conselheira de Saude
Madrcia da Gama Luz, representante do segmento de trabalhadores de Saude,
nivel superior, para ter acesso, alimentar e monitorar o Sistema DIGISUS;
Resolucdo AD REFERENDUM N¢ 04, de 03/06/2024 — Aprova a participacdo de
08 (oito) Conselheiros de Saude na Etapa Regional da IV Conferéncia de Gestdo
do Trabalho e Educagdo na Saude (IV CEGTES);



Resolugdo AD REFERENDUM N2 05, de 05/08/2024 — Aprova o Plano de Trabalho
Operativo Assistencial “Convénio Cooperacdo e Fomento entre a Secretaria
Municipal de saude de Pilar e o Hospital Nossa Senhora de Lourdes e
Maternidade Dr. Armando Lages”, com o periodo de execugdo de 12 (doze)
meses, referente a agosto de 2024 a agosto de 2025, no valor de custeio no total
de RS 39. 648. 000,00 (trinta e nove milhdes, seiscentos e quarenta e oito mil
reais), contendo o Cronograma de Desembolso Mensal no valor de RS
3.304.000,00 (trés milhdes, trezentos e quatro mil reais).

Resolucdao N2 06, de 13 de agosto de 2024 — Homologacdo da Resolugcdo AD
REFERENDUM N2 05;

Resolugdo N2 07, de 14/11/2024 — Aprova a Programacdo Anual de Saude, ano
2025.



2. Introdugao

O Relatério de Gestdo é o instrumento da gestdo do SUS, no ambito do planejamento
conforme item IV do art. 42 da Lei N2 8.142/90, referenciado também na Lei
Complementar 141/2012 do Ministério da Saude.

As informagdes apresentadas nesse relatdrio permitem a compreensdo das condicOes
epidemioldgicas as quais estdo submetidos os usuarios residentes no municipio, bem como a
compreensdo da capacidade operacional do Sistema Municipal de Saude e seu financiamento.

As informacgbes da assisténcia ambulatorial e hospitalar, bem como o financiamento estdo
apresentados por quadrimestre para atendimento a obrigatoriedade das audiéncias publicas na
Casa Legislativa e apresentacdo para o Conselho Municipal de Sadde.

O municipio de Pilar é signatario dos Objetivos do Desenvolvimento Sustentdvel das Cidades.
Assim, este relatdrio valoriza e apresenta os resultados dos objetivos da dimensdo saude
registrados nos ultimos 5 anos.

As informagBes aqui apresentadas devem servir de fundamento para a revisao ou
fortalecimento das politicas publicas locais, assegurando a cobertura universal de saude, o
acesso a servicos essenciais de saude de qualidade em todos os niveis de complexidade e
contribuir para reforcar a capacidade para alertas e intervencdes publicas oportunas.

Em 2024 a Secretaria Municipal de Saude inscreveu 11 trabalhos: Experiéncias Exitosas na
“Mostra ALAGOAS AQUI TEM SUS”. Na apresenta¢do 02 trabalhos foram classificados para
apresentacao na 19 2 etapa nacional da “Mostra Brasil Aqui Tem SUS”, promovido pelo Conselho
Nacional das Secretarias Municipais de Saude — CONASEMS.

A "Mostra de Experiéncias Exitosas no SUS" é um evento que objetiva divulgar e compartilhar
praticas bem-sucedidas na gestdo e no cuidado em saude, nos municipios brasileiros.

Trabalhos apresentados:

1- Grupo de autocuidado em hanseniase: Escutar, Cuidar e Acolher. UMA EXPERIENCIA NO
MUNICIPIO DE PILAR. Francinny Lima Wanderley da Rocha.

2- Educagdo Permanente in loco: Percepgao dos Profissionais de Pilar como Instrumento
de Impacto. Francinny Lima Wanderley da Rocha.

3- A Integracdao da Massoterapia no SUS: Alcance e Perspectivas na Casa da Mulher
Pilarense. Josi Larache dos Santos Ramos.

4- Protagonismo do Professor para Melhorar o Desempenho das A¢des de Imunizacdo nas
Escolas. Pilar — Alagoas. Barbara Lais Santos Lima Medeiros.

5- Mudangas na Qualidade de Vida apds a Pratica de Pilates na Casa da Mulher Pilarense.
Giovana Giselle Costa Lages.

6- Maria Flor: Estratégia de Suporte Virtual a Adolescentes e Jovens em Situacdo de
Violéncia Doméstica. Rocha e Silva Aline Maria. SELECIONADO PARA ETAPA NACIONAL

7- A Importancia da Realizacdo de Bidpsias na Cavidade Oral na Atencdo Basica. Alynne
Maria Alves de Assis.

8- A Utilizagcdo dos Relatérios de Saide como Ferramenta Intersetorial — Parceria Saude e
Educacdo. Aristeu Soares Camelo Neto.

9- Intervencdo da Prética de Hidrogindstica em um Grupo do SUS de Idosas na Casa da
Mulher Pilarense. Tayne Roberta Costa Lages.

10- Grupo Brincando com Saude: Efeitos na Promoc¢do da Saude Infanto-Juvenil no
municipio de Pilar. Maressa Omena Costa Bertoldo de Viveiros. SELECIONADO PARA
ETAPA NACIONAL

11- Antropometria: Uma Analise do Perfil Nutricional. Priscila Silva Leite de Almeida.



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A disponibilizagdo dos dados do SINASC, SIM, SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, pelos DAENT/SVSA e DRACS/SAES.

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 1.460 1.394 2.854
5a9anos 1.465 1.418 2.883
10 a 14 anos 1.521 1.505 3.026
15 a 19 anos 1.629 1.589 3.218
20 a 29 anos 2.789 3.145 5.934
30 a 39 anos 2.392 2.988 5.380
40 a 49 anos 2.197 2.490 4.687
50 a 59 anos 1.561 1.792 3.353
60 a 69 anos 1.104 1.184 2.288
70 a 79 anos 500 685 1.185
80 anos e mais 178 324 502
Total 16.796 18.514 35.310

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 31/03/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Unidade Federagao 2020 2021 2022 2023

PILAR 601 564 581 554

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

Data da consulta: 31/03/2025.

3.3. Principais causas de internagao

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

Capitulo CID-10. 2020 | 2021 | 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 348 426 389 356 404
Il. Neoplasias (tumores) 153 200 177 207 182
[Il. Doengas sangue érgaos hemat trans. imunitar 19 8 5 7 16
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 142 140 120 92 114
V. Transtornos mentais e comportamentais 29 17 25 32 27
VI. Doencas do sistema nervoso 29 58 24 28 52
VII. Doengas do olho e anexos 6 3 6 124 114




VIIl. Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 13 83 39 7 2
IX. Doengas do aparelho circulatério 201 309 263 311 300
X. Doengas do aparelho respiratério 193 223 323 364 349
XI. Doencas do aparelho digestivo 245 325 314 443 343
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 55 48 47 55 65
XIll. Doengas sist. osteomuscular e tec. conjuntivo 25 29 47 27 40
XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 202 249 254 332 227
XV. Gravidez parto e puerpério 635 625 618 594 459
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 73 69 73 89 63
XVII. Mal cong deformid. E anomalias cromossdémicas 7 20 33 22 14
XVIII. Sinais e achad anorm ex clin e laborat 61 65 74 54 73
XIX. LesGes enven e alg out conseq. caus externas 180 178 178 187 203
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 5 11 9 105 141
CID 102 Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 2.621 | 3.086 | 3.018 | 3.436 | 3.188
Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 31/03/2025.
3.4. Mortalidade por grupos de causas
Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10. 2020 | 2021 2022 2023
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 51 45 22 12
Il. Neoplasias (tumores) 27 28 49 23
[Il. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitdr 1 1 - 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 33 45 55 25
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 4 4 7
VI. Doengas do sistema nervoso 2 1 4 5
VII. Doengas do olho e anexos - - - -
VIII. Doencas do ouvido e da apofise mastoide - 1 1 -
IX. Doencas do aparelho circulatério 70 64 81 95
X. Doengas do aparelho respiratério 30 19 25 24




XI. Doencas do aparelho digestivo 11 18 12 17

XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 2 3 1 3
XIIl. Doengas sist. osteomuscular e tec. conjuntivo - 1 2 -
XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 6 8 8 9
XV. Gravidez parto e puerpério - - - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 3 1 6
XVII. Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 3 5 3 1
XVIII. Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat. 3 5 5 3

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 39 20 30 41

XXI. Contatos com servicos de saude - - - -

CID 102 Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - -

Total 284 271 303 273

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 31/03/2025.

e Analises e Consideragoes
3.1 - Populagao estimada por sexo e faixa etaria

No item 3.1 o sistema DIGISUS captou automaticamente do TABNET/DATASUS, para o RAG-2024, a
estimativa da populagdo do ano 2021 por faixas de idade e sexo.

Dada a importancia de atualizagdo das informacgdes, este relatério apresenta abaixo na Tabela 1, a
populagdo do ano 2022, que corresponde a populagdo censitaria por faixa etaria e sexo, segundo o
IBGE.

Vale ressaltar que o IBGE publicou a populagdo do CENSO 2022 por faixas de idade quinquenais até
100 anos e mais e esta apresentado no rodapé da tabela.

Para assegurar comparabilidade com censos e estimativas de anos anteriores, tanto no municipio
como em maiores unidades de agregacdo, aqui esta apresentado também, o total da populagdo de
80 e mais anos.

A Tabela 2 apresenta a populacdo residente por faixa etaria e territdrio da UBS em dezembro de
2024, cadastrada no sistema proprio do municipio — SIGSS e no SISAB/e-SUS. Ha uma diferenca de
5.212 pessoas, 0 que representa um aumento de 14,12% da populagdo cadastrada no SIGSS.

A equipe responsavel pelo gerenciamento dos sistemas de informagdes, referidos acima, tem
buscado orientagdo da equipe estadual para atualizacdo no SISAB/ e-SUS e n3o tem tido sucesso.

E importante observar que a populagio de 36.900 pessoas no cadastro do SIGSS é compativel com a
estimativa para 2024 publicada pelo IBGE igual a 36.499 pessoas.

Em concordancia com a Politica Nacional da Atenc¢do Béasica em Saude a equipe da Atencdo a Saude
estd em processo de redistribuicdo dos usuarios por territério assegurando a universalidade e




oportunidade da assisténcia. Desta forma, a Tabela 3 apresenta informagdes do ano 2023, enquanto
¢ atualizada para 2024.

A Tabela N2 3 apresenta a populagdo por territério de vinculagdo a atengdo basica. Esta agrupada
em faixas quinquenais de idade e registra a propor¢do de menores de 5 anos, propor¢do de
populagdo com 60 e mais anos, propor¢ao de populagdo com 80 e mais anos e o indice de
envelhecimento considerando a populagdo de 60 e mais anos em coeréncia com o Estatuto do Idoso.

Vale destacar a variacdo no indice de Envelhecimento com valores superiores a 100 idosos para cada
100 menores de 15 anos, no territorio da UBS 1, que representa a parte central e histérica do
municipio. Enquanto isso, se registram 25,02 e 30,27 idosos para cada 100 menores de 15 anos nos
territérios das UBS’s 09 e 13, respectivamente. Essas duas areas representam areas de expansao
urbana e demografica, atraindo populagdo jovem.

As piramides etarias dos censos 2010 e 2022, Figuras 01 e 02, permitem a visualizagdo do processo
de envelhecimento da populagdo com reducdo das barras da base da piramide e alargamento das
faixas superiores em 2022.

Tabela: N2 1
N2 e % da Populacdo Residente segundo Faixa Etaria e Sexo. (% nas colunas)
Pilar - AL, 2022.

Sexo Masculino Feminino TOTAL

Faixa Etaria Ne % Ne % Ne %

Oa4anos 1.333 7,89 1.383 7,49 2.716 7,68
5a9anos 1.533 9,07 1.461 7,91 2.994 8,46
10 a 14 anos 1.575 9,32 1.442 7,81 3.017 8,53
15a 19 anos 1.575 9,32 1.400 7,58 2.975 8,41
20 a 24 anos 1.370 8,11 1.507 8,16 2.877 8,13
25 a 29 anos 1.188 7,03 b 7,43 2.560 7,24
30 a 34 anos 1.123 6,65 1.383 7,49 2.506 7,09
35a39anos 1.250 7,40 1.536 8,31 2.786 7,88
40 a 44 anos 1.228 7,27 1.448 7,84 2.676 7,57
45 a 49 anos 1.072 6,35 1.209 6,54 2.281 6,45
50 a 54 anos 909 5,38 1.055 5,71 1.964 5,55
55a 59 anos 750 4,44 919 4,97 1.669 4,72
60 a 64 anos 703 4,16 769 4,16 1.472 4,16
65 a 69 anos 491 2,91 598 3,24 1.089 3,08
70 a 74 anos 351 2,08 430 2,33 781 2,21
75a 79 anos 227 1,34 272 1,47 499 1,41
80 anos ou mais 217 1,28 291 1,58 508 1,44
Total 16.895 100,00 18.475 100,00 35.370 100,00
Fonte: IBGE/Censo 2022 Tabulagdo em 03/2024

Nota:

1- % na coluna

2- Detalhamento da pop 80 e + anos

80a 84 142 = 156 = 298 =
85a89 47 = 81 = 128 =
90 a9%4 23 = 36 = 59 =
95a99 3 = 11 = 14 =

10



100 e + 2 = 7 - 9 -
Total 217 - 291 - 508 o
Piramides Etaria
Figura 1: Piramide Etaria, Pilar- 2010 Figura 2: Piramide Etaria, Pilar-2022
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Pirdmide Populacional Piramide Populacional
Fonte: IBGE Pilar - ZQI%bOulaqﬁo em 08/2017 Fonte: IBGE/Censo 2022 Pilar - 2022
| |
Tabela 2

Populagdao Cadastrada por UBS, Fonte, e diferenga absoluta e %.
Pilar-AL, Dez - 2024.

DIFERENCA
UBS/ESF SISAB SIGGS*
n? abs %
1 3.225 2.867 -358 -12,49
2 1.858 2.280 422 18,51
3 3.653 3.016 -637 -21,12
4 3.573 3.088 -485 -15,71
5 3.156 2.915 -241 -8,27
6 3.647 3.017 -630 -20,88
7 3.451 2.647 -804 -30,37
8 2.173 1.975 -198 -10,03
9 3.901 3.608 -293 -8,12
10 1.331 3.076 1.745 56,73
11 3.262 2.962 -300 -10,13
12 3.981 2.894 -1.087 -37,56
13 4.901 2.555 -2.346 -91,,82
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TOTAL 42.112 36.900 -5.212 14,12

Nota: * total compativel com estimativa IBGE 2024 = 36.499 Atualizado em 13/03/2025

Fonte:SISAB-MS e SIGSS-SMS de Pilar.

Populagao Residente por Faixa Etaria e Unidade (PSF) de cadastro. Pilar — 2023.

Faixa Etdria 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13

0a4anos 147 112 229 182 198 211 173 124 341 74 191 259 343
5a9anos 170 147 246 209 222 321 209 151 444 84 224 274 378
10 a 14 anos 187 112 269 203 180 328 185 131 414 86 229 274 336
15 a 19 anos 213 111 241 224 207 328 229 132 328 79 248 258 305
20 a 24 anos 210 178 211 192 249 228 243 153 289 98 236 238 280
25a29 anos 190 124 246 192 211 179 212 115 309 107 203 210 358
30 a 34 anos 164 107 235 202 143 208 168 118 271 94 154 191 405
35a39anos 160 106 121 240 200 247 190 135 251 84 205 153 440
40 a 44 anos 221 140 252 238 201 247 242 132 267 84 248 168 406
45 a 49 anos 194 122 215 238 183 219 248 140 210 88 232 169 276
50 a 54 anos 190 105 178 217 161 124 197 108 153 83 166 171 193
55 a 59 anos 181 124 147 173 173 121 158 120 104 72 153 158 172
60 a 64 anos 182 116 121 160 137 120 162 106 105 56 127 107 110
65 a 69 anos 158 96 91 112 120 79 129 109 71 39 92 94 86
70 a 74 anos 125 42 58 84 109 50 94 75 52 30 87 67 49
75a 79 anos 86 34 28 57 68 32 65 45 35 15 54 46 35
80 anos ou + 98 58 37 70 79 25 64 54 37 23 42 41 40

Total 2.876 1.946 3.025 2.993 2.841 3.067 2.968 1.948 3.681 1.196 2.891 2.878 4.212

% <5 anos 5,11 576 7,57 6,08 697 688 583 6,37 926 6,19 6,61 9,00 814
% 60 e + 22,57 17,78 11,48 16,40 19,55 10,07 1796 20,20 8,49 14,54 13,69 13,00 7,38

% 80 e + 3,41 2,98 1,19 2,64 3,06 084 211 3,00 1,14 1,67 1,35 1,26 0,81

*{NDICE DE

ENVELHECIMENTO 128,77 93,26 45,03 81,31 8550 3558 90,65 9581 25,02 99,80 62,42 43,99 30,27

Nota: O indice de Envelhecimento foi calculado usando a populacdo de 60 e mais anos para manter coeréncia a
Politica Nacional do Idoso (Lei n2 8.842, de 4 de janeiro de 1994).
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Fonte: SIGSS/Secretaria Municipal de Saude de Pilar Atualizacdo em 10/04/2024

O Quadro 1 apresenta alguns indicadores demogréficos para os anos censitarios 2010 e 2022 e o
percentual de variacdo no periodo.

O Estatuto do Idoso - Politica Nacional do Idoso (Lei n2 8.842, de 4 de janeiro de 1994), define como
idoso a pessoa de 60 anos ou mais. Assim, neste documento estd apresentado o indice de
Envelhecimento com a populagdo de 60 anos ou mais e também com a populagdo de 65 anos ou
mais, para manter comparabilidade internacional e com outras andlises que utilizam essa faixa
etdria.

O CENSO 2010 registrou a parcela da populagdo de 0 a 14 anos representando 30,3% da populagdo
geral, enquanto se observa este grupo representar 24,7% no CENSO 2022, expressando uma redug¢ao
de 18,5%. A parcela da populagdo de 60 e mais anos representou 8,5% em 2010 e passa para 12,3%
em 2022, expressando um aumento de 44,7%.

O indice de envelhecimento considerando-se a populagdo com 60 anos ou mais foi de 49,8 em 2022,
representando 50 pessoas idosas para cada 100 criangas de O a 14 anos. Considerando-se a
populagdo com 65 anos ou mais, o indice de envelhecimento foi de 33,0 em 2022, representando 33
pessoas com 65 ou mais anos para cada 100 criangas de 0 a 14 anos.

Comparando o indice de envelhecimento, considerando a populagdo com 65 e mais anos, nos anos
2022 de 33,0 e 2010 de 18,9 observa-se um crescimento de 74,6%.

Para o conjunto do Brasil, o indice de envelhecimento, considerando a populagdo com 60 e mais anos,
chegou a 80,0 em 2022, indicando que ha 80 pessoas idosas para cada 100 criangas de 0 a 14 anos.

Para cada territério das unidades bdsicas de saude — “PSF”, no rodapé da Tabela 3 esta registrado o
indice de Envelhecimento. O indice de Envelhecimento foi calculado usando a populacdo de 60 e
mais anos para manter coeréncia a Politica Nacional do Idoso (Lei n2 8.842, de 4 de janeiro de 1994).

A idade mediana é um indicador que divide uma populacdo entre os 50% mais jovens e os 50% mais
velhos. A idade mediana passou de 24 anos em 2010 para 31 anos em 2022. Representa um aumento
de 29,2% e um acréscimo de 7 anos de vida. Este comportamento é compativel com o
envelhecimento da populagdo ja demonstrado pela reducdo proporcional da populagdo de até 14
anos e aumento da propor¢do da populacdo de 60 e mais anos de vida.

No Brasil, de 2010 para 2022, a idade mediana subiu de 29 anos para 35 anos, evidenciando o
envelhecimento da populagao.

A razdo de sexo por grupos de idade na populacdo censitaria do ano 2022 demonstra um maior
contingente populacional feminino no grupo de 0 a 4 anos, com 96,4 homens para cada 100
mulheres. Consultando a série histérica dos nascimentos (SINASC), por sexo dos residentes se
constata que de 1994 a 2016 a razdo de sexos variou de 100,7 a 121,7 homens para cada 100
mulheres. Em 2017, 2018 e 2019 esse comportamento foi alterado registrando 84,9, 94,7 e 98,9
homens para cada 100 mulheres, respectivamente. Nos anos subsequentes voltou ao
comportamento anterior, isto é; nascer mais homens do que mulheres. Assim se explica a razdo de
sexos na faixa etdria de 0 a 4 anos identificada no censo demografico de 2022. Em 2024 se registrou
um numero maior de nascimentos de criangas do sexo feminino determinando a razdo de sexos ao
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nascer igual a 82 homens em cada 100 mulheres. Nos grupos etarios de 5 a 19 anos ha um maior
contingente masculino, com 1,1 homens para cada 100 mulheres

No grupo de 20 a 59 anos a razdo de sexos é de 85,2 e no grupo de 60 e mais anos é de 84,3 e
no conjunto da populacao registra-se 91,4 homens para 100 mulheres.

Quadro: 1

Alguns Indicadores Demograficos da Populagdo Residente Censitaria. Pilar - Al, 2010 e 2022.

Indicadores 2010 | 2022 | Diferenca
%

% da Populagdo Masculina (Brasil 2022 — 48,5% e AL —47,9%) 48,5 | 47,8 -1,4
% da Populagdo Feminina (Brasil 2022 — 51,5% e AL—52,1%) 51,5 | 52,2 +1,4
% da Populagdo até 14 anos (Brasil 2022 — 19,8% e AL — 22,8%) 30,3 | 24,7 -18,5
% da Populagdo de 60 e mais anos (Brasil 2022 — 15,6%) 8,5 12,3 + 44,7
% da Populagdo de 65 e mais anos (Brasil 2022 — 10,9% e AL — 8,9%) 5,7 8,1 +42,1
% da Populagdo de 90 e mais anos 0,2
indice de Envelhecimento cons. pop 60 e + (Brasil 2022 — 80,0) 28,2 | 49,8 +76,6
indice de Envelhecimento cons. pop 65 e + (Brasil 2022 —55,2; AL- 39,3) 18,9 | 33,0 +74,6
Idade Mediana (Brasil 2022 — 35 anos e Alagoas — 32 anos) 24 31 +29,2
Razdo de Sexo ao nascer (Brasil 2022 —104,8 e AL —105,2) 103,4 | 101,0 -2,32
Razdo de Sexo na populagdo geral (Brasil 2022 — 94,2 e AL—91,9) 94,3 | 91,4 -3,1
Razdo de Sexo na populagdo até 19 anos 100,8 | 105,8 +5,0
Razdo de Sexo na populagdo até 29 anos 96,9 | 100,1 +3,3
Razdo de Sexo na populagdo 60 e mais anos 83,7 | 84,3 +0,7
Razdo de Sexo na populacdo de 80 e mais anos 64,7 | 74,6 +15,3
Razdo de Sexo na populagdo de 90 e mais anos 51,9
Razdo de Sexo na populacdo de 100 e mais anos 28,6
Taxa de Fecundidade p/1.000 mulheres 10-49 anos 53,8 | 51,43 -4,5
Taxa de Fecundidade p/1.000 mulheres 15-49 anos 64,5 | 58,95 -8,7
Taxa de Natalidade p/1.000 nascidos vivos 18,19 | 15,66 -13,91
... ndo ha dados disponiveis para calculo da razdo de sexos neste grupo Atualizado em 20/03/2025

3.2 - Nascidos Vivos

O sistema DIGISUS captou o nimero dos nascimentos de residentes em Pilar no periodo de 2020 a
2023. O Quadro 2, abaixo, apresenta o nimero de nascimentos para o periodo de 2020 a 2024
acompanhado de alguns indicadores que permitem conhecer o perfil epidemiolégico dos nascidos
vivos e atender aos indicadores dos Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel das Cidades. Em 2024
foram registrados 6 partos de gemelares.

Observa-se a reducdo do numero absoluto dos nascimentos. A taxa de natalidade neste periodo
variou com valores inferiores a 20,00 nascidos vivos por 1.000 habitantes, ndo assegurando a
reproducdo da populagdo. Este comportamento é visualmente observado nas piramides
populacionais apresentadas para os anos 2010 e 2022. A barra correspondente a faixa etdria de 0 a
4 anos ndo repde a populagdo da faixa seguinte.

A Tabela 4 apresenta o nimero de nascidos vivos por territério da Atencao Basica. Merece destaque
as taxas de natalidade inferiores a 10 nascimentos por 1.000hab nas areas que corresponde as ESF’s
1,2,4,e10.

14



As maiores taxas de natalidade em 2024 foram observadas na Cha do Pilar, nas areas das equipes
das unidades basicas de saude 12— Forno, e 6 — Residencial Rubens Canuto, conhecido como “Casas
Novas”, e area 9 — Residencial Imburi e drea 13 que sdo areas de expansdo urbana.

A Tabela 4.1 apresenta, por UBS’s, o nimero de coletas realizadas para realizagdo do Teste do
Pezinho e o niumero e percentual das coletas realizadas em tempo oportuno — até o 52 dia do
nascimento. Observa-se a média de 50,34% de coletas em tempo oportuno, com uma variacdo de
14,2% a 70,00% entre as unidades basicas de saude. A cobertura geral foi de 85,36% das criangas.

Quadro: N 2
N2 de Nascimentos de Residentes, e Alguns Indicadores. Pilar - AL, 2020 a 2024.
ANO 2020 2021 2022 2023 2024
N2 de Nascidos Vivos 601 564 581 554 519
Taxa de Natalidade p/1.000 hab! 17,07 15,97 16,43 15,66 14,22
% nv do sexo masculino 50,75 51,06 50,26 53,61 45,09
% nv do sexo feminino 49,25 48,94 49,74 46,39 54,91
% Parto Vaginal 51,91 48,65 49,57 45,67 44,75
% Maes de 10 a 14 anos de idade 1,16 1,60 1,03 1,44 1,16
% Mdes de 10 a 19 anos (adolescente) 26,82 20,80 23,23 21,30 19,46
% de Maes com pré-natal adequado’ 76,04 77,13 78,83 84,84 61,92
% com 7 ou mais consultas de pré-natal 72,21 76,06 78,66 85,02 82,08
% de nv com baixo peso ao nascer 7,49 8,16 7,40 7,58 9,49
% com mais de 36 semanas de gestagdo 89,85 89,36 90,71 85,74 87,33
% gravidez gemelar 2,00 1,06 1,20 1,81 0,99
% nv com anomalias congénitas 1,83 1,24 1,55 0,54 1,78
% de gestantes com atendim. Odontolégico 45,36 76,08 90,16 88,91 83,88
N2 nv no Hospital N.S. de Lourdes 177 231 228 140 75
2024 — Dados Preliminares
Fonte: Nascimentos: SINASC/MS Populagdo: IBGE tabulado em 07/03/2025
1N(g)(2?1-sid¢sra-se pré-natal adequado quando iniciado no primeiro trimestre e um minimo de 6 consultas.

Tabela 4

Nascidos Vivos de Mies Residentes e Taxa de Natalidade por Territério da UBS/ESF. Pilar — 2024.

UBS 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13

Nascidos 28 18 40 28 42 37 38 21 53 29 33 40 50
Vivos

Taxa de

Natalidade

p/1.000

hab 9,77 789 13,26 9,07 14,41 12,26 14,36 10,63 14,69 9,43 11,14 13,82 19,57
Fonte: Nascidos Vivos: SINASC/MS Populagdo base do calculo: SIGS/SMS de Pilar 62 NASC SEM vinculagdo a uma ESF
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Tabela 4.1 - N2 de Coletas para Teste do Pezinho por UBS’ e Classificagao da
Oportunidade.

Pilar — 2024.
UBS - ESF No tempo
TOTAL DE COLETAS Adequado % Adequado
01 23 12 52,17
02 11 4 36,36
03 44 25 56,82
04 20 10 50,00
05 26 12 46,15
06 18 9 50,00
07 22 13 59,09
08 19 6 31,58
09 42 21 50,00
10 6 3 50,00
11 23 12 52,17
12 28 4 14,29
13 37 23 70,00
Sub_Total 319 154 48,28
n/identificada 124 69 55,65
TOTAL 443 223 50,34
N2 de Nascidos Vivos — 519 - Cobertura = 85,36%

Fonte: SMS de Pilar, mar-2025.




3.3 - Causas das Internagdes

A tabela sob o item 3.3 apresenta o total das internag¢des de residentes em Pilar no periodo de 2020
a 2024 independentemente dos municipios da ocorréncia. E observado a reducdo do nimero de
internagdes no ano 2020 em decorréncia da pandemia de COVID19. Naquele ano houve suspensdo
das internagdes de carater eletivo. Neste periodo se registram 74,43; 87,40; 85,33; 97,14 e 87,34
internagdes para cada 1.000 habitantes.

Dentre as 3.188 internagdes de residentes realizadas em 2024, 57,21% (1.827) ocorreram no Hospital
Nossa Senhora de Lourdes em Pilar.

A adesdo ao mutirao de cirurgias eletivas promoveu a ocorréncia de 586 cirurgias no hospital local
com recursos FAEC com destaque para 108 internagbes para facoemulsificagdo com implante de
lente intraocular dobravel (cirurgias de catarata), 105 para salpingectomia, 85 para colecistectomia
e 62 para tratamento cirurgico de varizes, dentre outra cirurgias.

Os recursos FAEC financiou também 141 procedimentos de apoio a anticoncepgao registrados no
Capitulo XXI - Contatos com servigos de saude.

Abaixo, sob o item 3.3.1 — Tabela — 5 se apresentam os diagndsticos registrados nos atendimentos
ambulatoriais organizados segundo os capitulos da Classificacdo Internacional de Doengas - CID10.

O maior volume de atendimentos individuais se registrou no capitulo XXI. Contatos com servigos de
saude, em especial, no acompanhamento de criangas e pré-natal, bem como em emissdo de
prescri¢ao de repeti¢do.

E seguido dos atendimentos classificados no capitulo IX. Doengas do aparelho circulatério com
13.929 atendimentos, dos quais 84,65% foram para pessoas com doencas hipertensivas.

Merece destaque o capitulo IV - D. endoc. nutricionais e metabdlicas com 8.413 atendimentos,
dos quais 72,72% foram para pessoas com diabetes.

Nos atendimentos para portadores de neoplasias merece destaque que foram registrados 41
atendimentos para portadores de neoplasia maligna da pele, 14 de préstata, 9 de mama e 8 de Utero.

3.3.1. Morbidade Ambulatorial

Tabela N2 5

N2 e % de Atendimentos Individuais Ambulatoriais na Rede Municipal de Satide segundo
CAP-CID10. Pilar - 2024

Causas - CAP-CID10 Total %
I. Algumas d. infecciosas e parasitdrias 2.842 3,73
Il. Neoplasias (tumores) 475 0,62
lll. D. Sang drgdos hemat transt imunitar 514 0,67
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IV. D. endoc. nutricionais e metabdlicas (72,72% por diabetes) 8.413 11,03

V. T. mentais e comportamentais 2.462 3,23
VI. Doengas do sistema nervoso 1.072 1,41
VII. Doengas do olho e anexos 914 1,20
VIII. Doengas do ouvido e da apofise mastoide 484 0,63
IX. Doencas do aparelho circulatdrio (84,65% por d. hipertensiva) 13.686 17,94
X. Doengas do aparelho respiratdrio 3.413 4,47
Xl. Doencas do aparelho digestivo 2.089 2,74
XIl. D. da pele e do tecido subcutaneo 2.123 2,78
XIll. Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 4.897 6,42
XIV. D. do aparelho geniturinario 2.898 3,80
XV. Gravidez parto e puerpério 164 0,21
XVI. Afec orig no periodo perinatal 12 0,02
XVII.Malf cong. def e anomalias cromos 127 0,17
XVIII.Sint sinais e acha an ex clin e laborat 6.197 8,12
XIX. LesBes enven e alg out conseq. causas externas 922 1,21
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 123 0,16
XXI. Contatos com servigos de saude (prevengdo e acompanhamento) 22.460 29,44

Total 76.287 100,00
Fonte: PEC-e-SUS Tabulado em 16/04/2025

3.4 - Mortalidade por grupos de causas

O DIGISUS captou as causas de morte por capitulos da CID10 e ano do periodo de 2020 a 2023.
Abaixo, na Tabela 6 estdo apresentadas as informagdes das ocorréncias em 2024 por Cap. CID10
segundo faixa etaria, procedentes da base local do SIM — Sistema de Informacdes de Mortalidade.

Quanto ao numero de ocorréncias, as doengas do aparelho circulatério ocupam a 12 posi¢do com
29,18% das ocorréncias e seguida pelas doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas
representando 13,88%, mortes por causas externas representando 11,39%. Sdo seguidas das
neoplasias representando 10,32% e doencas do aparelho respiratério com 9,96%.

A tabela N2 7 apresenta a distribuicdo dos 6 ébitos de menores de menores de 1 ano, 1 ébito
materno, o total de dbitos e a taxa de mortalidade geral por territério da residéncia de acordo com
cadastro no Sistema Municipal de Saude.

Em seguida se apresenta o Quadro 3 com alguns indicadores sobre mortalidade que estao compondo
a Avaliacdo dos Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel - ODS.

A taxa de mortalidade na infancia estima o risco de morte durante os 5 primeiros anos de vida. Entre
os residentes em Pilar, em 2024, ocorreram 9 ébitos de menores de 5 anos representando a taxa de
16,22 para cada mil nascidos vivos.
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Estes indicadores devem subsidiar processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas
publicas — sobretudo na area ambiental, de a¢es de saude voltadas para a aten¢do pré-natal e
ao parto e puericultura, bem como para a seguranca publica.

Tabela 6
N2 e % de Obitos de Residentes por Cap-CID10 e Faixas de Idade. Pilar-AL, 2024.
Causas — CAP-CID10 <1 1-4 514 1519  20-29 30-69 70-79  80e+ Total %

I. Algumas d. infecciosas e parasitarias 2 0 0 1 1 8 5 3 20 7,12
Il. Neoplasias (tumores) 0 0 1 0 2 20 4 2 29 10,32
I1l. D. Sang 6rgdos hemat transt imunitar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
IV. D. endoc. nutricionais e metabdlicas 0 1 0 0 1 18 6 13 39 13,88
V. T mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 5 1 0 6 2,14
V1. Doengas do sistema nervoso 0 1 0 1 0 1 2 0 5 1,78
IX. Doengas do aparelho circulatério 0 1 0 0 0 38 22 21 82 29,18
X. Doengas do aparelho respiratério 0 0 0 0 2 10 7 9 28 9,96
XI. Doengas do aparelho digestivo 0 0 0 0 0 14 6 1 21 7,47
XII. D. da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 0 0 2 1 0 3 1,07
XIll. D. do Sist Osteomuscular e Tec. Conj 0 0 0 0 0 2 1 2 5 1,78
XIV. Doengas do Ap. Geniturinario 0 0 0 0 0 3 1 3 7 2,49
XV. Gravidez parto e puerpério 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0,36
XVI. Afec orig no periodo perinatal 3 0 0 0 0 0 0 0 3 1,07
XVIl.Malf cong. def e anomalias cromos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
XVIIL.Sint sinais e acha an ex clin e laborat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
XX. Causas externas 1 0 0 3 10 16 1 1 32 11,39

TOTAL 6 3 1 5 17 137 57 55 281 100,00
Fonte: SIM/MS TMG por 1.000 hab. 7,48 Tabulag&o em 26/03/2025

Tabela 7- N2 de Obitos de Residentes menores de 1 ano, Obito Materno, total de Obitos e Taxa de Mortalidade Geral
por 1.000 habitantes segundo territorio da UBS. Pilar — 2024.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13  n.ind Total

Informagdes/UBS

N2 de Obitos <1 a - - 1 2 - - - 1 2 - - - - i 6
Ne Obito Materno - - - - - 1 - - - - - - - -1
Ne@ de Perdas Fetais - - 1 1 - - - 1 - 1 - - 4
Total de Obitos 24 16 22 28 21 20 30 19 20 3 21 21 8 36 281
Fonte: SIM/MS Pop. Distribuigdo por UBS com base no cadastro de usuarios no SIGS em 30/04/2025.
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Nota:

36 6bitos sem identificagdo de unidade de vinculagdo cadastral.

87,19% com vinculagdo cadastral identificada.

Quadro: 3 Indicadores de Mortalidade de Residentes para Avaliagio dos Objetivos do
Desenvolvimento Sustentavel das Cidades- ODSC. Pilar, 2020 — 2024.

Indicadores 2020 | 2021 | 2022 | 2023 2024
Taxa de Mortalidade Infantil p/1.000 nv 13,31 | 15,96 6,88 14,41 11,56
Taxa de Mortalidade Neonatal p/1.000 nv 5,32 3,44 10,81 3,85
Taxa de Mortalidade na Infancia p/1.000 nv 1498 | 17,73 | 15,49 16,22 17,34
Razdo de Mortalidade Materna p/100.000 nv - - - | *180,18 | *192,60
Taxa de Mortalidade por AIDS p/100.000 hab 2,84 2,83 | 11,33 0,00 8,22
Taxa de Mortalidade por DCNT /p100.000 hab de 30-69anos | 400,43 | 365,00 | 535,18 | 425,71 472,60
Taxa de Feminicidio p/100.000 mulheres 16,28 5,40 5,40 0,00 0,00
Taxa de Homicidio Juvenil p/100.000 hab de 15-24 anos 138,31 | 62,25 | 85,44 | 170,88 153,79
Taxa de Mortalidade por Agressdo p/100.000 hab 51,12 | 22,66 | 36,75 31,10 32,88
Taxa de homicidio p/ 100 mil habitantes 51,12 | 22,66 | 36,75 31,10 32,88
Taxa de Homicidio por Arma de Fogo p/100.000 hab 42,60 | 11,33 | 22,62 31,10 27,40
Taxa de suicidio p/100.000 hab 5,68 0,00 2,83 0,00 0,00
Taxa de Mortalid Acidentes de Transporte p/i00.000hab | 31,24 566 | 16,99 22,62 32,88
Populagdo 15 a 24 anos base de calculo 6.507 | 6.426 | 5.852 5.852 5.852
Populacdo Geral base de célculo 35.212 | 35.310 | 35.370 | 35.370 36.499

Atualizado em 20/04/2025

Fontes: SIM/MS, SINASC/MS, IBGE. Legenda: * 1 ocorréncia nv — nascidos vivo

DCNT — doengas crénicas ndo transmissiveis

4. Dados da Produgdo de Servigos no SUS

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

4.1. Produgao de Atengao Basica

Tipo de Produgao

Quantidade

Visita Domiciliar
Atendimento Individual

335.154
106.064
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Procedimento
Atendimento Odontoldgico

215.968
37.006

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

Data da consulta: 14/0 3/2025

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de Atendimento: Urgéncia

Procedimentos Sistema de Inform. Ambulatoriais | Sistema de Inf. Hospitalares
Qtd. Aprov Valor Aprov. AIH’S Pagas Valor Total

01 Acdes de prom. e prev em salde - - - -
02 Proced com finalidade diagnéstica 388 | 3.393,01 - -
03 Procedimentos clinicos 2 - 918 | 497.709,96
04 Procedimentos cirdrgicos 701 | 16.235,16 1 637,97
O05Transplan. de 6rgéos, tec. Células
06 Medicamentos
07 Orteses, proteses e mat. especiais
08 Acdes complement. at. a satde

Total 1.167 | 19.628,17 919 | 498.347,93
Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de InformagBes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 14/0 3/2025

4.3. Producdo de Atencgao Psicossocial por Forma de Organizagao

Sistema de Informag6es Ambulatoriais

Forma de Organizagao Qtd. Aprov Val. Aprov.
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 7.386 7.856,55
Sistema de Informagdes Hospitalares
Forma de Organizagao AlH’s Pagas Valor total
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Data da consulta: 31/0 3/2025.

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

4.4. Produgcdo de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de

Procedimento

Sistema de Inf. Ambulatoriais

Sistema de Inf. Hospitalares

Grupo de Procedimentos A?,t:lv Valor Aprov. ;\;:;i Valor Total
01 AcGes de prom. e prev. em saude 93.413 594,00 - -
02 Proced com finalidade diagnostica | 276.643 | 1.893.803,01 - -
03 Procedimentos clinicos 368.100 | 1.488.655,60 921 498.926,49
04 Procedimentos cirargicos 1.564 31.538,79 1.603 | 1.715.425,53
05 Transplant. de 6rgéos, tec. células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e mat. especiais 633 142.425,00 - -
08 Acdes complement... at. & saude - - - -
Total 740.353 | 3.557.016,40 2.524 | 2.214.352,02

Data da consulta: 31/03/2025.

Fonte: Sistemas de Informacgbes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informag&es Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

estadual. Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

22



Sistema de Informacgdes
. Ambulatoriais
Grupo de Procedimentos
Qtd. Aprov Valor Aprov.

01 Acbes de promocdao e prevencdo em saude 1.118 -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1.103 -

Total 2.221

Fonte: Sistemas de Informac¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) Data da consulta: 31/03/2025

e Andlise e Consideragdes

A campanha do Setembro Amarelo, teve como foco a prevengao do suicidio e promogao da
satide mental. As acdes realizadas buscaram sensibilizar a comunidade sobre a importancia do cuidado
com a saude mental e o combate ao estigma relacionado ao suicidio.

Para maior compreensdo do desempenho da Rede Municipal de Saude aqui abaixo estdo
apresentadas informagdes mais detalhadas sobre a produgao de servigos no SUS em todos os niveis
de complexidade.

As informacgdes estdo apresentadas por quadrimestre como subsidiam a apresenta¢do em Audiéncia
Publica na Casa Legislativa e apresentagdo para o Conselho Municipal de Saude.

O Ministério da Saude divulga o indice Sintético Final - ISF geral para avaliagdo do desempenho da
Atencdo Basica, porém dado a importancia de desagregar essa avaliagdo a Secretaria Municipal de
Saude de Pilar calcula o ISF para cada unidade basica de satde. E importante destacar que em 2024
todas as unidades apresentaram resultados superiores a 9,00 nos 3 quadrimestres.

O Quadro 4 apresenta os indicadores com as metas correspondentes e os resultados por UBS’ e o
Quadro 5 apresenta os dados base para o calculo dos resultados.

Avaliacao Quadrimestral do Desempenho da Atengao Primaria

Quadro 4 - INDICADOR META
01 - % de gestantes com pelo menos 6 consult. Pré-natal realizadas, sendo a primeira até a 122 semana de gestagdo 45
02 - % de gestantes com realizagdo de exames para sifilis e HIV 60
03 - % de gestantes com atendimento odontoldgico realizado 60
04 - Cobertura de exame Citopatoldgico (mulheres com idade entre 25 a 64 anos a cada 3 anos) 40
05 - Cobertura vacinal de Poliomielite inativada e de Pentavalente 95
06 - Percentual de pessoas com Pressdo Arterial aferida em cada semestre 50
07 - Percentual de pessoas com diabetes com consulta e hemoglobina glicada solicitada no semestre. 50

Avaliagdo do Desempenho da Atengéo Basica. ISF - indice Sintético Final por UBS e
Quadrimestre. Pilar — 2024.

ESF Nome 12 Quad 22 Quad 32Quad

01 | Julio Cansangdo 9,98 9,58 9,92
02 | José Manoel dos Santos 9,66 9,82 9,62
03 | Cha do Pilar 9,58 9,94 10,00
04 Loteamento Manguaba | 9,94 9,64 10,00
05 Marcos A Melo da Costa (CAICII) 9,98 9,77 9,98
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06 | Forno ll 10,00 10,00 9,36
07 | Aristides Belarmino 10,00 9,40 9,54
08 Pernambuco Novo 10,00 10,00 9,63
09 Mangabeira 9,96 9,92 9,73
10 | Cha do Tangil 9,96 9,66 9,13
11 | Rubens C. de Almeida (CAICI) 10,00 9,86 9,87
12 | Horacio Euzébio Serafim (Forno I) 10,00 9,45 9,82
13 | Jodo Ferreira da Silva 10,00 9,51 9,54
- TOTAL 10,00 9,82 9,87
Fonte: SISAB/MS Atualizado em 14/03/2025
Quadro 5 - Dados base para avaliagdo dos indicadores do Programa Previne Brasil.
Pilar, 2024.
Informag6es / Quadrimestre 1° Qd 22 Qd 32 Qd

N2 de gestantes com consulta até 122 s. Avaliada 103 156 102
N2 de gestantes com exames avaliados 156 195 172
N2 de gestantes com at. odontoldgico avaliado 155 176 158
N2 de gestantes cadastradas 200 206 177
N2 de criangas com 1 ano com vacinagdo avaliada 182 163 162
N2 de criangas com 1 ano cadastradas 192 177 180
N2 de mulheres de 25 — 64 anos com citologia avaliada 5.495 5.468 5.482
N2 de mulheres de 25 — 64 anos cadastrados 11.831 11.748 11.819
N2 de pessoas com diabetes com hemoglobina avaliada 3.300 2.204 2.500
N2 de pessoas com diabetes cadastrados 5.309 2.204 2.500
N2 de pessoas com hipertensao com consulta avaliada 7.936 6.486 7.069
N2 de pessoas com hipertensdo cadastrados 12.651 12.075 12.167
Fonte: SISAB/MS Tabulagdo em 28/03/2025

Atendimento Individual na Atengao Basica por Condigcdo

Avaliada e Quadrimestre.

Pilar - 2024
12 20 30
Probl./ Condicdo Avaliada Quad Quad Quad TOTAL
Asma 121 92 97 310
D. Transmissiveis - Dengue 55 16 7 78
D. Transmissiveis - Hanseniase 3 4 4 11
D. Transmissiveis - Tuberculose 35 45 32 112
DPOC 31 28 28 87
Desnutri¢do 217 215 171 603
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Diabetes 2.834 5.054 4796 12.684
Doengas transmissiveis - DST 67 76 35 178
Hipertensdo arterial 6.201 10.464 10.351 27.016
Obesidade 402 251 493 1.146
Pré-natal 1.625 1.509 1.535 4.669
Puericultura 5.162 4687 6.216 16.065
Puerpério (até 42 dias) 11 11 6 28
Rast. Cancer de mama 6 4 25 35
Rast. Cancer do colo do utero 27 14 25 66
Rast. Risco cardiovascular 1 0 1 2
Reabilitagao 1.175 478 1.069 2.722
Saude mental 938 1.001 852 2.791
Saude sexual e reprodutiva 732 690 657 2.079
Usudrio: Tabagismo, dlcool e outras drogas 70 53 46 169

TOTAL 19.713 24.692 26.446 70.851

Fonte: SISAB/MS

Atualizado em14/03/2025

Procedimentos Ambulatoriais Especializados por Subgrupos e Quadrimestre.

Pilar — AL 2024.

Subgrupo de Procedimento 12 22 32 TOTAL
0101 Acdes coletivas/individuais em saude 31.347 25.471 35.477 92.295
0102 Vigilancia em saude 718 214 186  1.118
0201 Coleta de material 118 118 86 322
0202 Diagndstico em laboratdrio clinico 69.485 81.362 74.644 225.491
0203 Diagnéstico por anatom. Patoldg. e Citopatologia 712 728 680  2.120
0204 Diagnéstico por radiologia 4.790 2.352 3.083 10.225
0205 Diagnéstico por ultrassonografia 5.169 5.673 5.901 16.743
0209 Diagnéstico por endoscopia 281 231 271 783
0211 Métodos diagndsticos em especialidades 2.690 812 1.521 5.023
0214 Diagnéstico por teste rapido 4,993 5.422 5.579 15.994
0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 105.320 109.250 102.350 316.920
0302 Fisioterapia 8.852  22.610 23.225 54.687
0307 Tratamentos odontoldgicos 86 190 82 358
0309 Terapias especializadas 1.929 2.351 2.284 6.564
0401 Peq. cirur e cirurg de pele, tec. subcut e mucosa 305 471 321 1.097
0409 Cirurgia do aparelho geniturinario 0 1 2 3
0414 Bucomaxilofacial 144 201 195 540
0701 Ortes, prétes e mat esp ndo relac ao ato cirurgico 252 194 187 633
TOTAL 237.191 257.651 256.074 750.916

Fonte: SIA/SUS-MS Atualizado em 14/03/2025
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Tabela 9

N2 de Internagdes por Subgrupo de Procedimentos, Carater do Atendimento, Financiamento,

Residéncia e Quadrimestre de Apresentacao; realizadas no Hospital N. S. de Lourdes. Pilar - 2024.

Subgrupo proced. 12 Quad 22 Quad 3°2Quad TOTAL
0303 Tratamentos clinicos (outras especialidades) 280 241 311 832
0305 Tratamento em nefrologia 0 3 6 9
0308 Trat. lesGes, envene outros, decor de causas externas 0 2 0 2
0310 Parto e nascimento 33 23 21 77
0401 Peq. Cirurgias, cirurgias pele, tec. subcutaneo e mucosa 14 16 11 41
0404 Cirurgia vias aéreas superiores, face, cabeca e pescoco 2 1 1 4
0405 Cirurgia do aparelho da visao 0 109 109
0406 Cirurgia do aparelho circulatério 45 39 33 117
0407 Cirurgia apar digestivo, 6rgaos anexos, parede abdome 129 155 119 403
0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 2 0 0 2
0409 Cirurgia do aparelho geniturindario 106 133 142 381
0410 Cirurgia de mama 42 36 38 116
0415 Outras Cirurgias 147 148 134 439

Total 800 906 816 2.522

Carater do Atendimento
Eletivo: 63,60% 489 637 478 1.604
Urgéncia: 36,40% 311 269 338 918
Total 800 906 816 2.522
Financiamento
FAEC: 32,20% 219 351 242 812
MAC: 67,80% 581 555 574 1.710
Total 800 906 816 2.522
Residéncia
Pilar: 72,44% 580 654 593 1.827
Outros 11 Municipios da 12 Regido de Saude 103 119 120 342
Outros 43 Municipios das outras Regides de Saude 117 133 103 353
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Total 800 906

816 2.522

Fonte: : SIH/SUS-MS Dados sujeitos a atualizagdo. Tabulagdo 06/05/2025

4.4. Assisténcia Ambulatorial Especializada e Assisténcia Hospitalar
Assisténcia Hospitalar

E importante observar que as informagdes sobre internacdes apresentadas neste relatério
correspondem as internacdes que foram processadas no ano 2024. Ocasionalmente pode haver
internagOes que ocorreram no ano anterior, assim como pode haver internacdes de 2024 que
serdo processadas em 2025. Esse arquivo serve também de base para o financiamento da
assisténcia hospitalar.

O capitulo da morbimortalidade ja registra analise explicativa quanto ao numero diferenciado
de procedimentos que foram objetos do mutirdo das cirurgias eletivas tanto para residentes,
guanto para usuarios de municipios pactuados com financiamento FAEC.

No conjunto das internagdes do HNSL 72,44% foram para usuarios residentes e 27,56% de
usudrios de 54 diferentes municipios do estado.

No item 4.2 estdo apresentadas as internacdes com carater de urgéncia captadas
automaticamente pelo DIGISUS. A tabela abaixo registra e reafirma a ocorréncia de 820
internacdes com carater de urgéncia e que representam 33,58% do total das internacdes
processadas no ano 2024.

Quadro 7

Alguns Indicadores da Assisténcia Hospitalar no H. N. S. de Lourdes. Pilar - Al, 2020 — 2024.
Indicadores 2020 2021 2022 2023 2024

Custo Médio das internagdes 582,87 648,95 585,95 838,18 877,32

Média de Permanéncia Geral 2,4 2,8 2,5 2,2 2,7

Média de Permanéncia - Pediatria 3,1 3,6 2,3 2,8

M. de Permanéncia - Obstetricia 1,4 1,9 1,7 1,5

M. de Permanéncia — Cl. Médica 3,1 4,5 4,2 4,5

M. de Permanéncia — Cl. Cirurgica 1,1 1,2 1,1 1,0

Taxa de Mortalidade 0,41 1,82 1,32 0,66 1,62

N2 de Internac. de nao residentes 4 12 330 469 695

N2 total de Internagdes 1.233 1.538 1.970 2.442 2.522

Custo Total 718.682,29 | 998.084,63 | 1.154.313,7 | 2.046.838,85 | 2.214.352,02

Fonte: SIH/SUS-MS 2024 — Dados preliminares ? Tabulagdo em 06/03/2025

4.5. Producgdo de Assisténcia Farmacéutica

Foram realizadas compras regulares e controle de estoque adequado para manter o
abastecimento regular das unidades de saide do municipio.

Desde 2017 o municipio realiza compras de medicamentos e correlatos por processo licitatério
municipal e de forma complementar através do CONISUL, evitando assim o desabastecimento.
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Foram asseguradas manutencdes dos computadores e acesso a internet para que nao houvesse
prejuizo nas dispensacGes realizadas via sistema HORUS, assim como qualificacdo continua da
equipe da assisténcia farmacéutica para utilizacdo correta do sistema.

4.6. Vigilancia em Saude

O Sistema DIGISUS captou 1.288 procedimentos com finalidade diagndstica na produgdo da
Vigilancia em Saude, entretanto, a Tabela 10 abaixo registra 4.657 testes rapidos que sdo
realizados sob orientacdo da Vigilancia em Saude.

A tabela sob item 4.6.1 - apresenta os resultados da vacinacdo em menores de 2 anos, com
46,67% dos imunos com coberturas satisfatdrias no ano 2024.

A tabela sob item 4.6.2.1 - apresenta os resultados das campanhas de vacinacao para protecao
da influenza, no periodo de 2019 a 2023, sendo os idosos, o grupo prioritdrio.

As coberturas alcancadas para os idosos foram superiores a 90,00% em toda série histérica
apresentada.

A tabela sob item 4.6.2.2 — COVID apresenta a cobertura com 22 dose.

A tabela sob item 4.6.2.3 apresenta os resultados das campanhas com vacinagao antirrdbica nos
anos 2020, 2021 e 2023. Nos anos 2019 e 2022 ndo houve disponibilizacdo dos imunos em
tempo oportuno.

O municipio aderiu a parceria com o Projeto Pata Amiga e realizou atendimento por veterinario
e castracdo de cdes e gatos em situagao de rua.

O item 4.6.3 apresenta informacgOes sobre as aces para controle de Dengue.

Em 2024 foram realizados 5 ciclos de a¢des de campo com 100,00% de cobertura adequada ao
programado.

O ciclos | registrou indice de infestagdo predial superior a 1% (1,36) deixando o municipio em
condicdo de alerta. Este periodo corresponde aos meses de janeiro e fevereiro.

As a¢des em pontos estratégicos alcangaram 100,00% em todos os ciclos.
Em 2024 foram confirmados 248 casos de dengue e 1 dbito.

Sob o item 4.6.5 estdo as informacgdes das acBes para controle da Esquistossomose. Merece
destacar que em 2024 a prevaléncia foi inferior a 5%, porém com 52 casos positivos dos quais
51 foram tratados representando 98,08% e houve registro de 1 ébitos. em 2024.

Sob o item 4.6.6 estdo as informac¢des das agGes de monitoramento da qualidade da dgua no
periodo de 2020 a 2024. Em 2024 o municipio realizou um ndmero de coletas inferiores a meta
de 156 para os parametros de coliformes totais e E-Coli. O LACEN teve dificuldades com a
regularidade dos insumos.

Sob o item 4.6.7 estdo as informag¢des epidemioldgicas sobre casos de tuberculose no periodo
de 2019 a 2023, com um numero de 22 casos novos em 2023 representando a incidéncia de
62,20 casos para cada 100.000 habitantes.

Sob item 6.6.8 estdo as informacgdes sobre hanseniase no periodo de 2019 a 2023. Foram
notificados 9 casos novos em 2023 representando a prevaléncia de 2,54 casos para cada 10.000
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habitantes. As informacdes para a Pactuacdo Inter federativa de Indicadores registraram 100%
de cura para a coorte avaliada em 2023.

O item 6.6.9 apresenta informacgdes dos casos notificados das hepatites no periodo de 2019 a
2023 com registro de 3 casos de hepatite B, 2 casos de hepatite B no ano 2023.

Tabela 10
N2 de Testes Rapidos apresentados segundo Ano de Processamento. Pilar, 2020-2024.

Procedimento 2020 2021 2022 2023 2024

Teste Rapido para de.t de HIV na Gestante ou

Pai/Parceiro 407 438 481 431 413

Teste Rapido para deteccdo de infec¢do pelo HIV 722 1605 926 971 884

Teste Rapido para detecgdo de SIFILIS 749 885 920 885 712

Teste Rapido para det. SIFILIS na Gestant ou

Pai/Parceiro 403 445 485 432 413

Teste Rapido para detecgdo de HEPATITE C 1.139 1.277 1.255 1.273 1.119

Teste Rapido para detecgdo de infecgdo pelo HBV 1.139 1300 1.289 1.281 1.116

Teste Rapido para deteccgdo de Virus ZIKA IGG/IGM - - - -
Teste Rapido para detecgdo de DENGUE IGG/IGM = = = =
Teste Rapido para detecgdo de FEBRE CHIKUNGUNYA IGM - - - -
Teste Rapido para detec¢do de SARS-COVID-2 3.800 5.537 1.487 47 -

Total 8.359 11.487 6.843 5.320 4.657

Fonte: SIA/SUS-MS

4.6.1. Vacinagao de Rotina

Cobertura de Vacinagao de menores de 2 anos segundo imunobiolégico. Pilar, 2020 —
2024.
Imunobiolégico / Ano Meta | 2020 2021 2022 2023 2024

BCG ao Nascer 90,00 | 97,34 | 98,70 | 80,70 | 92,24 | 83,59
DTP — 12 Reforgo 95,00 | 109,24 | 96,83 | 74,54 | 100,00 | 97,88
Febre Amarela 95,00 55| 65,74 | 53,41 | 81,59 | 97,49
Hepatite A Infantil 95,00 | 88,45 | 95,34 | 78,70 | 101,08 | 88,22
Hepatite B (<30 dias) 95,00 | 78,51 | 93,67 | 7554 | 88,09 | 83,40
Hepatite B 95,00 96,33
Meningo C 95,00 | 88,63 | 101,12 | 93,68 | 103,25 | 92,86
Meningo C - 12 Reforco 95,00 | 89,70 | 97,58 | 88,52 | 100,72
Pentavalente (DTP/HepB/Hib) 95,00 | 90,23 | 100,37 | 98,34 | 105,05 | 96,91
Pneumol10 95,00 | 94,67 | 110,43 | 93,18 | 102,89 | 96,33
Pneumo10 — 12 Reforgo 95,00 | 89,34 | 99,26 | 86,69 | 101,99
Pdlio Injetdvel - VIP 95,00 | 86,50 | 98,51 | 97,00 | 105,78 | 71,81
Pdlio Oral Bivalent — VOP 12 Reforco 95,00 | 83,66 | 76,54 | 64,56 | 91,70
Rotavirus 90,00 | 91,65 | 104,10 | 87,85 | 98,19 | 94,40
Triplice Viral — 12 dose 95,00 | 91,30 | 91,99 | 78,20 | 103,07 | 101,74
Triplice Viral — 22 dose 95,00 | 66,79 | 62,38 | 58,07 | 84,66 | 96,14
Varicela 95,00 | 92,72 | 102,05 | 70,72 | 70,58 | 92,08
CovID 90,00 8,30
Fonte: 2023-RNDS/MS 2020-2022: DATASUS SI-PNI_ Ano 2024 - RNDS

Nota: DtPa - Gestante 95,00 74,96 | 82,12 39,77
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4.6.2. Campanhas de Vacinacdo 4.6.2.1. Campanha de Vacinacdo para Influenza.

Campanha de Vacinagao para Influenza. Pilar, 2019 — 2023.

Grupo / Ano 2019 2020 2021 2022 2023
Gestante 76,87 | 83,88 | 100,50 | 68,81 | 81,80
Puérpera 90,00 | 57,14 | 87,88 | 47,30 | 76,18
Trabalhadores da Saude 98,82 | 127,15 | 78,65 | 85,15 | 71,01
Professores 140,46 - | 131,07 | 124,54 93,37
Idosos 117,60 | 135,41 | 100,21 | 95,55 | 98,53
Criangas 90,76 | 101,75 | 108,91 | 90,92 | 79,01

Total 105,92 | 100,35 | 101,34 | 92,86 | 80,09

Numeros para base de calculos
Meta 9.077 | 8.519 | 8.200 | 8.152 | 12.220
Doses Aplicadas 9.614 | 8.549 | 8.310| 7.570 | 11.477

4.6.2.2. Campanha de Vacinagao para COVID.

Campanha de Vacinagao para Controle da COVID19. Pilar — 2023.

Dose ‘ Meta ‘ Doses Aplicadas ‘ % Cobertura
Monovalente
22 Dose 35.090 31.574 89,98
32 Dose 35.093
42 Dose 35.093
Reforgo (bivalente) 28.314
Fonte: PNI/SVS

4.6.2.3 Controle da Raiva Canina e Felina

CAMPANHAS DE VACINAGAO ANTIRRABICA: CANINA e FELINA. PILAR, 2019 — 2023.

Pilar
= : Caes vacinados - Cobertura
Caes vacinados Gatos vacinados
ANO Cob Cob
Meta | Doses © 'ert. Meta | Doses ° 'ert. Brasil Nordeste Alagoas
vacinal Vacinal
2019* - . - B B ) - - -
2020 3.858 4.139 107,28 965 59,13
2021 3.858 4.006 103,84 | 1.632 1.032 63,24
2022* - - - - - - - - -
2023 4333 2.387 55,09 | 1.656 651 39,31

Fonte:

Nota: *ndo houve campanha por atraso na chegada das doses da vacina.

Atualizado em 30/04/2024

4.6.3
Quadro 5
Resumo do Trabalho de Campo para Controle do AEDES AEGYPTI. Pilar — 2024

Ciclo | Imdveis Imdveis Cobertura | indice de | Depésitos | Depésitos P

Existentes | Visitados Pendéncia | Tratados Eliminados %
[ 19.271 17.051 88,5% 11,5% 342 947 | 1,36%
Il 19.303 16.604 86,1% 13,9% 2.245 1.366 | 0,90%
1 19.383 16.878 87,1% 12,9% 1.071 1.626 | 0,55%
IV 19.393 16.547 85,4% 14,6% 1.786 769 | 0,61%
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\Y 19.375 16.310 84,2% 15,8% 1.023 429 | 0,36%

VI - - - - - - -

Fonte: SI-PNCD/MS atualizado em 20/01/2025

Informacgoes do Trabalho em Pontos Estratégicos para o Controle do Aedes aegypti.

Pilar-Al, 2024.
Local Existentes | Ciclos Inspegdes |Inspegdes | Tratamentos %
pactuados | pactuadas |realizadas |realizados Cobertura
Centro 02 25 50 50 50 100%
Cha do Pilar 12 25 300 300 300 100%
Mangabeiras 06 25 150 150 150 100%
TerraNova 01 25 25 25 25 100%
Total 17 525 525 525
Fonte:SISPNCD/MS atualizado em 20/01/2025
Quadro 6
Ne de Casos e N2 de Obitos por Dengue. Pilar, 2020 — 2024.
Informagao 2020 2021 2022 2023 2024
N2 de Casos de Dengue 44 134 262 12 248
N2 de Casos de Dengue com sinais de Alarme 10 15 8 - 11
N2 de Casos de Dengue Grave - - 1 - 2
N2 de Obitos por Dengue - - - 1 1
Fonte: Casos: SINAN/MS Obitos: SIM/MS Atualizado em 20/01/2025

4.6.5. Controle da Esquistossomose

Informacdes sobre o Trabalho para Controle da Esquistossomose. Pilar-Al, 2024.

Descricéo Pactuado Realizado %
Cobertura
Exames 5.000 5.840 116,8
Usuarios Positivos (Prevaléncia (%)) <5% 52 0,89
Usuarios Tratados! 100,00 51 98,08%
Fonte: PCE/MS
Nota:
2020 | 2021 2022 2023 | 2024

N° de Obitos por Esquistossomose 2 1 1 3 2

Fonte: SIM/MS Atualizacéo em 18/01/2025

4.6.5.1. Controle de Roedores

Tratamentos de Domicilios para Controle de Roedores — Pilar-Al, 2024.

Localidade 2020 2021 2022 2023 2024
Centro 22 31 18 31 32
Cha do Pilar 32 51 33 51 49
Mangabeiras 19 14 21 14 21

Total 73 96 72 96 102
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Fonte: DVS/SMS de Pilar Atualizagdo em 20/01/2025
Nota:

As agdes para controle de roedores se ddo mediante identificagao

de roedores nas residéncias pelos agentes de endemias ou diretamente
através de notifica¢des, através dos usuarios no setor de Endemias da

Vigilancia a Saude da Secretaria Municipal de Saude.

4.6.6. Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano

Controle da Qualidade da Agua. Pilar, 2020 — 2024.

Pardmetro / Ano 2020 2021 2022 2023 2024
Satisfatorio 206 261 188 215 152
Turbidez Insatisfatério 16 7 10 13 18
% Satisfatorio 92,79 97,39 94,95 94,30 89,41
Total 222 268 198 228 170
Satisfatorio 53 147 134 182 83
Coliformes Totais Insatisfatorio 18 42 34 45 30
% Satisfatorio 74,65 77,78 79,76 80,18 73,45
Total 71 189 168 227 113
Satisfatorio 66 182 165 217 112
E.Coli Insatisfatério 05 07 03 03 1
% Satisfatdrio 92,96 96,30 98,21 95,59 99,12
Total 71 189 168 227 113
Satisfatorio 104 173 78 123 87
Cloro Residual Livre Insatisfatorio 75 52 42 92 73
% Insatisfatorio 58,10 76,89 65,00 57,21 54,38
Total 179 225 120 215 160
Total
Meta 156 156 156 156 156
Fonte: SISAGUA/MS Atualizagdo 21/01/2025
NOTA: Em 2024 houve descontinuidade do trabalho por dificuldades no LACEN

4.6.7. Controle da Tuberculose

Casos Novos e Indicadores de Tuberculose por Ano do Diagndstico. Pilar, 2020 — 2024.

Informacgdo 2020 2021 2022 2023 2024
N2 de Casos Novos 11 14 14 13 14
- Pulmonar 11 13 14 11 12
- Extrapulmonar - 1 - 2 1
- Pulmonar +Extrapulmonar - - - - 1
% de Cura (estudo de coorte) 71,43 45,45 61,54 64,29 81,82
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% de Abandono - 18,18 15,38 14,29 -

Taxa de Incidéncia por 100.000hab 31,24 39,65 39,58 36,75 38,36
N¢ de Obitos por Tuberculose 1 2 - - -
Fonte: TABNET/MS 2020-2024 dados sujeitos a revisdo Atualizagdo em 07/07/2025

4.6.8. Controle da Hanseniase
Casos Novos e Indicadores de Hanseniase por Ano do Diagndstico. Pilar, 2020 — 2024.

Informagao 2020 2021 2022 2023 2024

N2 de Casos Novos: 16 6 9 9 4

- Paucibacilar 5 1 5 2 3

- Multibacilar 11 5 4 7 1
% de Cura (estudo de coorte) 85,71 75,00 66,67 100,00 100,00
% de Abandono 11,11 6,25 - - -
Taxa de Detecgao por 10.000hab 4,54 1,70 2,54 2,54 1,10
Fonte: TABNET/MS 2020-2024 dados sujeitos a revisdo Atualizagdo em 18/06/2025

4.6.9. Controle das Hepatites
Numero de Casos de Hepatite em residentes Notificados segundo Classificagao Etiolégica.
Pilar, 2019 - 2023.

Informagao 2019 2020 2021 2022 2023
Virus B 4 4 7 4 3
Virus C 1 1 0 1 2
TOTAL 5 5 7 5 5

Fonte: SINAN/MS

4.7. Vigilancia Nutricional

Realizada oficinas nas UBS 3, 7 e 13, nas quais a Estratégia Amamenta e Alimenta
Brasil (EAAB) foi implantada, e qualificou as demais UBS do municipio. Foi realizado
treinamento e acdo simulada de dindmica de mitos e verdades e perguntas e respostas
acerca da Alimentacdo Complementar Saudavel em criangcas menores de dois anos, através
do uso do “Album seriado: Alimenta¢do complementar para criancas menores de 2 anos e
entregue em todas as UBS para ser utilizado junto aos usuarios do servigo. O publico-alvo
da acdo foram os profissionais das UBS, em especial enfermeiras, técnicas/auxiliares de
enfermagem e Agentes Comunitdrios de Saude (ACS).

Diante das dificuldades encontradas para operacionalizacdo de agdes relacionadas
ao Aleitamento materno e Alimentacdo Complementar Saudavel nas UBS, no contexto da
EAAB, foi realizada contratagdao de profissional nutricionista para apoiar a condugdo de
acdes neste escopo

Os processos de dispensa¢do de suplementos alimentares por via administrativa ou
judicial surgiu devido a grande demanda de pacientes com necessidades especiais no municipio
de Pilar-AL. Os suplementos alimentares sdo indispensaveis para atender as demandas
dietoterdpicas desses pacientes que por motivos de alergias, intolerancias, desnutricdo, doencas
cronicas ndo transmissiveis, fases da vida com demanda nutricional especifica, dificuldades na
amamentacdo, uso de sondas para nutri¢cao enteral, entre outros fatores, necessitam de suporte
nutricional oral ou enteral a fim de atender seus requerimentos nutricionais.

O profissional nutricionista compde a E-mult assegurando apoio matricial a rede de
atencdo primaria — UBS’s.
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4.8. Programa Saude na Escola

Durante o ano de 2024 foram desenvolvidas atividades nas escolas em parceria com as
Unidades Bdsicas de Saude. O Projeto Dakaru, ambulatério de Saude Mental Mentes Brilhantes,
Equipe de Vigilancia Nutricional, Programa de Imunizacao de Pilar, Farmacia e outros servicos
gue fortaleceram a implementacdo dos servicos de saude na escola.

4.9. Academia da Saude

Foram desenvolvidas praticas regulares no Polo da Academia da Saude com ajustes de horarios
a conveniéncia dos usudrios.

Desenvolveu atividades regulares na parte baixa da cidade (esf 01,02 e 08) na sede da Academia
da Saude

Para parte alta da cidade — Cha do Pilar: espaco coberto nas UBS’s 03, 04 e 13. Casas Novas —
Territorio do PSF 12; Galpao da Sopa - Territdrio do PSF 09, Quadra no Residencial Edite Franca -
Territério do PSF 11, Pr. Santa Terezinha Territorio do PSF 04, Escola Lourinete Territério do PSF
04.

Merece destaque a Caminhada e Corrida em alusdo ao OUTUBRO ROSA.

Atividades Desenvolvidas pela Academia da Saude. Pilar — 2024.
Atividades Qt

Atividades Coletivas

Atividade Coletiva em parceria com Programa Saude na Escola PSE 246
Reunido intersetorial/Conselho local de Saide/Controle Social 1
Educacdo em Saude 6
Atendimento em Grupo 429
Avaliacdo/Procedimento Coletivo 64
TOTAL 746
Praticas em Saude

Praticas Corporais/Atividade Fisica 489
Outros/N3o informado 165
TOTAL 654
Temas para Saude

Prevengao ao Uso de alcool, tabaco e outras drogas 1
Prevencgao da Violéncia Prevengdo da Cultura da Paz 202
Saude Mental 207
Outros/N3o Informado 292
TOTAL 702
Fonte: e-SUS/MS Tabulagdo em 26/06/2025

4.10. SAD Melhor em Casa

Avaliagdo de Elegibilidade e Admissao
Conclusdo/Destino: AD1-1 AD2-47 AD3 -1 Inelegivel — 53

Tabela 12 - Relatério de Atendimento Domiciliar pela Equipe de Atengao Domiciliar.

Pilar-2024.
Elegibilidade/Admissdo
AD1 1
AD2 47
AD3 1
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Inelegivel 53
TOTAL 102
TOTAL

Em Atendimento/Modalidade AD

AD1 24
AD 2 6.374
AD3 3
TOTAL 6.401
Tipo de Atendimento

Atendimento Programado 6.385
Atendimento ndo Programado 16
Visita Domiciliar pds-6bito 40
TOTAL 6.441
Conduta/Desfecho TOTAL
Permanéncia 6.224
Alta Administrativa 23
Alta Clinica 59
Obito 72
Atencdo Basica (AD1) 40
Servico de Urgéncia e Emergéncia 7
Servigo de Internagdo Hospitalar 16
TOTAL 6.441
Fonte: e-SUS/MS Tabulagdo em 26/06/2025

4.11. Demandas Judiciais - 2024

Internagao Compulséria —7
Medicamentos — 12

Suplemento Alimentar - 2
Procedimentos Cirtrgicos/Alto Custo — 5

Os processos judiciais sdo analisados com as respectivas equipes para subsidiar a programacao
das agOes para o ano seguinte.

5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao
A disponibilizagdo dos dados do CNES , no DGMP , depende do prazo de publicacdo pelo DRACS/SAES.

Periodo 12/2024

| Tipo de Estabelecimento | Dupla | Estadual | Municipal | Total |
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Hospital Geral 0 0 1 1
Polo Academia da Saude 0 0 1 1
Central de Abastecimento 0 0 1 1
Pronto Atendimento 0 0 1 1
Central de Gestdo em Saude 0 0 1 1
Centro de Saude/Unidade Basica 0 0 13 13
Clinica/Centro de Especialidade 0 0 2 2
Centro de Atencao Psicossocial 0 0 1 1
Total 0 0 21 21
Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publica ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 07/03/2024

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023

Natureza Juridica ‘ Municipal ‘ Estadual ‘ Dupla ‘ Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO \ 19 | 0] 0] 19

ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIAGAO PRIVADA 2 0 0 2
Total 21 0 0 21

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niumero de estabelecimentos de saude publica ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 27/03/2024

5.3. Consorcios em saude
O ente nao esta vinculado a consércio publico em saude
e Analise e Considerag¢Ges sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

O Hospital do Futuro, com inicio de suas atividades em dezembro de 2024, configura
uma conquista na saude do municipio.

Com ofertas iniciais de servicos ambulatoriais especializados disponibilizados em forma
de adaptacdo e com transferéncia parcial dos usuarios da unidade especializada prdpria,
aguardando até que se concretize o cadastro final da unidade hospitalar para
transferéncia da totalidade da producdo para o CNES préprio.

A referida unidade segue em fase de conclusdo para adocdo da totalidade de seu perfil,
como sendo um hospital 100% regulado, com capacidade para internacdo clinica e para
cirurgia, concretizando o planejamento de tornar Pilar um municipio de referéncia para
parte de sua regido.

As 13 unidades basicas de saude asseguram acesso a 100% da populacdo aos
procedimentos basicos com equipes constituidas de médico(a), enfermeiro(a), técnico
de enfermagem, agentes comunitarios de saude. E ainda, dentista e técnico.
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Contam também com apoio matricial da equipe CAPS e sua extensdao - Ambulatério Mentes
Brilhantes e equipe Emult Ampliada na Atencdo Basica (300h) credenciada em 03/07/2023 com
as categorias profissionais nas dreas de educacao fisica, farmacia, fisioterapia, fonoaudiologia,
servico social, psicologia, nutricao, servico social e terapia ocupacional.

Os 2 servigos de especialidades sdo 2 Clinicas de Fisioterapia: sendo 1 prépria — Clinica Santa
Margarida e 1 filantrépica: Associa¢ao dos Deficientes Fisicos de Pilar -ADEFIP.

O servico de Pronto Atendimento dispde de atendimento em diferentes especialidades com
acesso por atendimento regulado. Tem como extensdo o servico “Casa da Mulher” que dispde
de ultrassonografia, mamografia, colposcopia, dentre outros. A Casa da Mulher dispde do
Nucleo Flor de Létus, um servico interinstitucional de Prote¢do a Mulher Vitima de Violéncia,
onde recebe assisténcia em saude, assisténcia social e juridica.

Foram concluidas as obras para unidade bdsica para a UBS — ESF02 e nova sede para o CAPS.
6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024
Postos de Trabalho ocupados, por ocupacdo e forma de contratagao.
Adm. do Formas de contratagdo CBOs CBOs CBOs (outros) CBOs (outros) CBOs
Estabelecimento médicos enfermeiro | nivel superior nivel médio ACS
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Estatutarios e 13 19 39 76 89
Pdblica (NJ grupo | ypregados Pablicos
1) (0101,0102)
Intermediados por outra 8 0 0 0 0
entidade (08)
Privada (NJ Auténomos (0209,0210) 1 0 0 0 0
Grupos 2,4e5
Intermediados por outra 0 1 0 0 0
Sem Fins entidade (08)
Lucrativos Servidores publicos 0 2 0 1 0
cedidos para a iniciativa
privada (10)
Postos de Trabalho ocupados, por Contrato Tempordrio e Cargos em Comissao.
Adm. do Formas de contratacdo CBOs CBOs CBOs (outros) CBOs (outros) CBOs
Estabelecimento médicos enfermeiro | nivel superior nivel médio ACS
Publica (NJ grupo | Contratos Tempordrios e 60 13 56 60 1
1) cargos em comissao
(010301,010302,0104)
Privada (NJ Contratos Tempordrios e 01 0 6 3 0
grupos 2,4 e5) cargos em comissao
(010301,010302,0104)
Sem Fins Contratos Tempordrios e 56 20 15 41 0
Lucrativos (NJ cargos em comissao
grupo 3) (010301,010302,0104)
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta:01/04/25.

Postos de Trabalho ocupados, ocupagédo e forma de contratagdo.

Adm. do Formas de contratagao 2020 2021 2022 2023
Estabelecimento
Privada (NJ grupos 2, 4 | Auténomos (0209,0210) 1 1 1 1
e5)
Bolsista 0 0 0 1
Publica (NJ grupo 1) Estatutdrios e Empregados Publicos (0101,0102) | 230 239 243 249
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 8
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 1
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Sem Fins Lucrativos Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 4 4 3

(NJ grupo 3) privada (10)

Postos de Trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao.

Adm. do Formas de contratacdo 2020 2021 2022 2023

Estabelecimento

Privada (NJ grupos 2, 4 | Contratos Temporarios e cargos em comissdo 8 8 8 6

e5) (010301,010302,0104)

Publica (NJ grupo 1) Contratos Tempordrios e cargos em comissdo 145 201 310 242
(010301,010302,0104)

Sem Fins Lucrativos Contratos Temporarios e cargos em comissao 129 159 160 165

(NJ grupo 3) (010301,010302,0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta:01/04/25.

e Andlise e Consideragoes

O Sistema Municipal de Saude contou com trabalhadores que asseguraram o pleno
desenvolvimento de suas atividades, tanto técnicas quanto de apoio e de gestdo. Toda
rede assistencial estd informatizada permitindo a integralidade do atendimento.

A Secretaria Municipal de Saude assegurou a participacdo de servidores em todos os eventos de
educacdo permanente, para os quais foi convidado.

7. Programagdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Ateng¢ao Primaria - AP a Satide como Ordenadora da Atengdo a Saude, com base nas
necessidades das pessoas, interligando as diversas Redes de Atenc¢do e incorporando Agbes de
Vigilancia em Saude.

OBIJETIVO N2 1.1 - Conhecer o perfil demografico e epidemioldgico, estabelecer prioridades e orientar os
processos de trabalho de acordo com parametros assistenciais e compromissos do Sistema Local de Saude.

procedimentos
Assistenciais e de
Vigilancia a Saude.

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de medid % meta
Descrigﬁo da Meta INONItOrarentole medida Linha Base (2022- Anual alcangada
Base 2025) da PA
avaliagdo da meta
1. Manter a | RAG com
apresentagdo de | informagdes Numero 2020 | 1 4 1 Ndmero 1 100,00
informacdes epidemioldgicas e
epidemioldgicas e | operacionais
operacionais por | desagregadas por
territério da AP no | territdrio da AP
Relatério Anual de
Gestdo - RAG
Acgdo N2 1 - Apresentar informagOes sobre populagdo, nascimentos, vacinagdo, procedimentos e dbitos por
territdrio das UBS’s no RAG — 2022.
2. Elaborar a | Programagdo
Programacdo Assistencial Anual | Numero 2020 | 1 4 1 Ndmero 0 0,0
Assistencial Anual | porterritério da AP
Municipal por | elaborada.
territério da
Atengdo Primaria
superando a
dicotomia  entre
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Acdo N2 1 - Tragar planos de trabalhos e a¢Ges de promogado a saude respeitando o perfil de cada territério da
Atencdo Primaria a Saude.

Acdo N2 2 - Promover encontros entre Atenc¢do Primaria a Saude e vigilancia em saude para discutir diagnostico
situacional por area de APS

3. Implantar | % de pontos de
sistema de | atengdoasaudeda | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | Nao Percentual
integragdo de | Rede Municipal de programada
dados clinicos das | Ateng¢do a Saude
pessoas durante | integrados ao
toda a trajetéria de | sistema de
cuidado em 100% | integragdo de
da Rede Municipal | dados clinicos das
de Atencdo a | pessoas durante
Saude. toda a trajetdria do
cuidado
4. Estruturar e | Protocolo de
implantar Vigilancia dos | Numero 2020 | O 1 1 Numero 1,00 100,00
protocolo de | Agravos
Vigilancia dos | registrados nos
Agravos atendimentos da
registrados nos | AP implantado
atendimentos da

Atengdo Primaria a
Saude para
detecgdo oportuna
de eventos de
saude publica de
interesse
epidemioldgico.

Acdo N2 1 - Monitorar bimestralmente os registros do PEC/SIGSS, realizando cruzamento das informacdes junto
aos sistemas de informagdo da Vigilancia epidemioldgica.

Acdo N2 2 - Encaminhar para a APS as demandas bimestrais para realizacdo das possiveis notificagGes.

Acdo N2 3 — Monitorar quadrimestralmente ( em datas definidas pelo Ministério da Saude) os registros dos
atendimentos de urgéncia e emergéncia e registros do SIGSS, realizando busca ativa de doencas exantematicas
em cumprimento a Vigilancia do sarampo.

OBJETIVO N2 1.2 - Qualificar a Atengdo Primaria a Saude para potencializar o acesso dos usuarios e a capacidade
de resposta as condigGes agudas e cronicas com praticas ancoradas na Politica Nacional de Humanizagao do SUS

- HUMANIZASUS.
Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de did. % meta
D icio da Met it t medida Linha Base (2022- Anual alcangada
escricdo da Meta | monitoramento e - 2025) -
avaliagdo da meta
1. Manter 100,00% | Cobertura
de cobertura | populacional com | Percentual | 2020 | 100,00 | 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional com | atengdo primdria a

atengdo primaria a
saude

saude

Acdo N2 1- Avaliar a distribuicdo de pessoas cadastradas por

agente comunitario de saude e vinculagdo por UBS.

Acdo N2 2 - Tracar a¢des de promogao e preve

ngaod

as doencas cronicas e suas complicagoes.

2. Manter o indice

% de

de resolubilidade | resolubilidade do | indice 2020 | 92,37 80,00 80,00 indice 84,13 105,16
do Cuidado na | Cuidado na

Atengdo Primaria a | Atengdo Primaria a

Salde 280,00%. Saude.

Acdo N2 1 - Monitorar e avaliar periodicamente o percentual de encaminhamentos para o servigo especializado.
3. Manter 100,00% | % de unidades

das unidades | bdsicas com apoio | Percentual | 2020 | 50,00 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00

basicas com apoio
matricial de grupo
de especialidades

selecionadas com
base nas
necessidades das
pessoas.

matricial de grupo
de especialidades
selecionadas com
base nas
necessidades das
pessoas.

Acdo N2 1 - Analisar relatdrio mensal das Condi¢es Avaliadas CID10/CIAP2 emitidos pelo e-SUS/AB por cada UBS’s

Acdo N2 2 - Elaborar cronograma mensal para atividades individuais e coletivas necessarias as UBS’s
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4. Ajustar a agenda

das UBS’s para
acesso dos
usuarios aos
profissionais de

nivel superior por

demanda

espontdnea  nos
turnos matutino e
vespertino, em
100,00% das
unidades. (média

de 40,00% do total
dos atendimentos
individuais  deve
ser por demanda
espontanea
somando todas as
ESF’s do
Municipio).
(proposta= colocar
na PAS)

% de UBS’s com
atendimento por
profissionais  de
saude de nivel
superior, por
demanda

espontdnea, nos
turnos matutino e
vespertino.

Percentual

2020 | 100,00 | 100,00 | 100,00 Percentual 100,00

100,00

AcaoN21-Adeq

uacdo das agendas dos profissionais de nivel superior

para atendimento da demanda espontanea.

5. Manter a

avaliagdo
guadrimestral do
desempenho  da

Atengdo Primaria a
Saude em 100,00%
das equipes.

% de equipes com

avaliagdo
quadrimestral
realizada. * obs.:
Linha de base foi
considerada do
Ministério da
Saude

Percentual

2020 | 100,00 | 100,00 | 100,00 Percentual 100,00

100,00

Ac¢do N21 - Mon

itorar e avaliar todas as equipes com vistas aos indicadores pactuados.

6. Conectar | % de equipes
100,00% das UBS’s | conectadas a Rede | Percentual | 2020 | 100,00 | 100,00 | N3o Percentual
a Rede Nacional de | Nacional de Dados programada
Dados em Saude — | em Saude.
RNDS.
OBIJETIVO N2 1.3 - Qualificar e ampliar as a¢6es de salde, aproximar os servigos das pessoas, aumentando a
capacidade resolutiva do Sistema Local de Saude.
Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de medid % meta
Descri;ﬁo da Meta monitoramentol € medida Linha Base (2022- Anual alcancada
Base 2025) da PA
avaliagdao da meta
1. Transferir UBS’s | N2 de  UBS’s
que necessitam | realocadas Percentual | 2021 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00
serem realocadas
para atender a
populagdo de
forma abrangente
Acdo N2 1 — Realocar as UBS’s 02 para melhor atender os usuarios e construir nova unidade CAIC | UBS 11.
2. Implantar 4 | N2 de novos
novos servigos | servigos Numero 2021 | O 4 2 Ndmero 2 100,00
especializados. especializados
implantados.

Acdo N2 1 - Concluir a obra do CAPS — Centro de Atengdo Psicossocial.

Acdo N2 2 — Estruturar o novo CAPS — Centro de Atengdo Psicossocial.

Acdo N2 3 — Construir ou reformar salas para o atendimento de Especialidades Odontoldgicas na rede municipal

de saude.

Acdo N2 4 — Ampliar a oferta dos servigos de Especialidades Odontoldgicas (atendimento para usuarios com
necessidades especiais e ampliar a endodontia para dentes molares).

3. Aumentar a

oferta de
procedimentos
ambulatoriais  de

média
complexidade
selecionados para
populagdo

residente para

Razdo
procedimentos por
hab/ano.

Razao

2020 5,43 5,43 5,43 Razdo 20,34

374,59
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>5,43
procedimentos por
habitantes/ano.

Acdo N2 1 — Ampliar o nimero de atendimentos psiquiatricos e psicolégicos no Ambulatério de Saude Mental
Mentes Brilhantes e CAPS.

DIRETRIZ N2 2 - Atengdo as Condi¢oes de Satide e Grupos Prioritarios

OBJETIVO N2 2.1 - Melhorar a satide materno-infantil, com prioriza¢ao do pré-natal, enfrentamento
a sifilis congénita e anomalias congénitas.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de medid Itad % meta
Descricio da Meta monitoramento e medida Linha Base (2022- Anual alcangada
Ic .I - Base 2025) da PA
avaliagdo da meta
1. Implantar a | Vigilancia
Vigilancia Epidemioldgica das | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0
Epidemioldgica das | Anomalias
Anomalias Congénitas
Congeénitas. implantada.

Acdo N2 1 — Analisar mensalmente as DNV inseridas no SINASC e promover a qualificagdo dos registros.

Acdo N2 2 - Disponibilizar normativas atualizadas sobre anomalias congénitas de acordo com o SINASC

Acdo N2 3 - Monitorar junto a responsavel da Casa da mulher as informagdes mensais da ultrassonografia, visando
o cruzamento de informacg8es sobre mal formag8es desde a gestacdo.

Acdo N2 4 - Recuperar informagGes de anomalias congénitas através da investigacdo de 6bitos fetais e de >1ano.

2. Alcangar | % de coletas para

resultados Teste do Pezinho | Percentual | 2020 | 0,00 95,00 95,00 Percentual 50,34 52,99
>95,00% na | em tempo

propor¢do de | oportuno.

coleta para o Teste
do Pezinho em
tempo oportuno.
(até o 52 dia).

Acdo N2 1 — Realizar coleta do teste do Pezinho até o 52 dia de vida.

Acdo N2 2 — Implementar a coleta domiciliar (seletiva) de material para o teste do pezinho até o 52 dia de vida.

Acdo N2 3 - instituir a coleta do teste do pezinho na UBS, mas préxima da méae e do bebé independente da UBS

de origem.
3. Reduzir a | Incidéncia de sifilis
incidéncia de sifilis | congénita por | Taxa 2020 | 13,61 3,40 3,40 Taxa 1,93 56,76

congénita para | 1.000 nascidos
<3,40 por 1.000 | vivos.
nascidos vivos.

Acgdo N2 1 - Realizar oficina de atualizagdo os profissionais da ESF para o Controle da Sifilis.

Acdo N2 2 - Descentralizar a oferta de medicamentos voltados ao tratamento da sifilis para os PSF

Acdo N2 3 - Divulgar as Unidades de Saude os dados referentes a realizagdo dos testes rapidos, com o intuito de
aumentar a oferta em no minimo 15% em relagdo ao ano anterior.

Acdo N2 4 - Realizar Testes Rapidos: para Sifilis, HIV e Hepatites Virais, para parceiros de gestantes, no horario
noturno / AP

Acdo N2 5 - Realizar a aquisicdo de materiais necessarios para garantia da administracdo e realizagdo do
tratamento de forma segura. ( ambur, oxigénio, entre outros

4. Reduzir ataxade | Taxa de
mortalidade mortalidade Taxa 2020 | 8,00 10,00 10,00 Taxa 11,56 51,90
infantil para | Infantil por 1.000

valores inferiores a | nascidos vivos.
10 por mil nascidos
vivos. (estimativa
de menos de 6
Obitos).

Acdo N2 1 - Monitorar a ocorréncia de obitos fetais, infantis e dbito com causa mal definida;

Acdo N2 2 - Investigar os dbitos fetais, infantis e 6bito com causa mal definida;

Acdo N2 3 - Implementar o grupo técnico de redugdo de mortalidade fetal, infantil, materno.

Acdo N2 4 - Realizar reunides para analisar formas de evitabilidade dos ébitos de grupos prioritarios, junto as UBS
e Comité;

Acdo N2 5 - Encaminhar as cépias das investiga¢des para solicitacdo da alteracdo no SIM LOCAL no municipio de
digitacdo e para SESAU;
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Acdo N2 6 - Encaminhar informacgdes das investigagdes para solicitagdo da alteragao no SINASC LOCAL no municipio
de digitacdo e para SESAU; em especial, para casos com registro de anomalias congénitas.

5. Reduzir a taxa de | Taxa de
mortalidade mortalidade Taxa 2020 | 8,00 10,00 10,00 Taxa 11,56 51,90
infantil para | Infantil por 1.000
valores inferiores a | nascidos vivos.

10 por mil nascidos
vivos. (estimativa | Repete Meta N2 4
de menos de 6
Obitos).

Acdo N2 1 - Encaminhar as cépias das investigacdes para solicitacdo da alteracdo no SIM LOCAL no municipio de
digitacdo e para SESAU;

Acdo N2 2 - Monitorar a ocorréncia de dbitos fetais, infantis e 6bito com causa mal definida

Acdo N2 3- Investigar os Obitos fetais, infantis e ébito com causa mal definida;

Acdo N2 4 - Implementar o grupo técnico de reducdo de mortalidade fetal, infantil, materno

Acdo N2 4 - Realizar reuniGes para analisar formas de evitabilidade dos ébitos de grupos prioritarios, junto as UBS
e Comité;

Ac¢do N26 - Encaminhar informagdes das investigagdes para solicitacdo da alteragdao no SINASC LOCAL no municipio
de digitacao e para SESAU; em especial, para casos com registro de anomalias congénitas.

6. Manter sem | Razdo de
ocorréncia de | mortalidade Razdo 2020 | 0,00 0,00 0,00 Razdo 192,68 192,68
dbitos maternos. materna

Acdo N2 1 - Monitorar a ocorréncia de dbitos maternos, em MIF (10-49 anos) e dbito com causa mal definida;

Acdo N2 2 - Investigar os dbitos maternos, em MIF (10-49 anos) e 6bito com causa mal definida;

Acdo N2 3 - Implementar o grupo técnico de reducdo de mortalidade fetal, infantil, materno.

Acdo N2 4 - Realizar reuniGes para analisar formas de evitabilidade dos 6bitos de grupos prioritarios, junto as UBS
e Comité

Acdo N2 5 - Encaminhar as cépias das investigacGes para solicitagdo da alteragdo no SIM LOCAL no municipio de
digitacdo e para SESAU;

Acdo N2 6 - Adequar a Rede Municipal de Sadde de acordo com as necessidades identificadas nas investiga¢des
dos dbitos fetais, infantis e maternos.

7. Realizar pré- | % de gestantes

natal adequado | com pré-natal | Percentual | 2020 | 73,18 90,00 90,00 Percentual 61,92 68,80
para o minimo de | adequado.

90,00% das

gestantes

cadastradas  nas
unidades de saude.
(pelo menos 6
(seis) consultas no
pré-natal, sendo a
12 até a 122
semana de
gestacgdo).

Acdo N2 1 — Captar/cadastrar a gestante até a 122 semana de gravidez.

Acdo N2 2 — Classificar o risco gestacional na 12 consulta e nas subsequentes.

Acdo N2 3 — Realizar grupos de gestantes nas ESF com enfoque na assisténcia ao Pré-natal e parto.

Acdo N2 4 - avaliar exames de pré-natal até 202 semana de gravidez

8. Avaliar o elenco
minimo de exames Percentual | 2020 | 70,00 90,00 90,00 Percentual 89,71 99,68
no pré-natal para
90,00% das
gestantes % de gestantes
cadastradas nas | cadastradas nas
unidades de satde: | UBS’s com

HIV, glicemia de | realizagdo do
jejum, elenco minimo de
hemograma, teste | €xames no pré-
répido de sifilis ou | natal

VDRL, sumirio de
urina ou
urocultura,
toxoplasmose até a
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202 semana de
gestagao.

Acdo N2 1 - firmar acordo com o prestador de servigo ao SUS local, para tempo maximo de realizagdo dos exames
de pré-natal.

Acdo N2 2 - Ofertar testes rapidos para sifilis e HIV para todas as gestantes na primeira consulta de pré-natal e nos
trimestres subsequentes. Avaliar conforme previsto no Previne Brasil.

9. Realizar | % de gestantes

atendimento cadastradas nas | Percentual | 2020 | 70,00 90,00 90,00 Percentual 83,88 93,20
odontolégico para | UBS’s com

90,00% das | atendimento

gestantes odontolégico.

cadastradas  nas

unidades de salde.

Acdo N2 1 - realizar palestras educativas nas salas de espera nas UBS’s, mostrando a importancia da gestante
realizar atendimento odontoldgico no Pré-natal, como forma de aumentar a adesdo ao tratamento.

Acdo N2 2 - Fazer a buscar ativa das gestantes que faltarem a consulta do Pré-natal odontoldgico

10. Reduzir a | % no total de

gravidez na | todos 0s Percentual | 2020 | 20,75 24,00 24,00 Percentual 19,46 81,08
adolescéncia nascimentos.

(10 a 19 anos) | Proporgdo de

para gravidez na

proporgoes adolescéncia

inferiores a | entre as faixas

24,00 etarias 10 a 19

anos

Acdo N2 1 - qualificar as equipes da APS quanto a atencgdo integral a saude de adolescentes (acesso, acolhimento,
orientac¢oes, planejamento reprodutivo). (PSE e AP)

Acdo N2 2 - Promover atividades em parceria com o PSE para abordar a tematica nas escolas municipais. (AP e
PSE)

Acdo N9 3 - Realizar em todas as escolas municipais e estaduais atividades educativas relacionadas a prevengao
do inicio sexual precoce e da gravidez de criangas e adolescentes.

Acdo N2 4 - Abordar de forma efetiva e responsavel os métodos contraceptivos recomendados pelo Ministério da
Saude entre os estudantes de toda rede publica de ensino, através de palestras, dinamicas e distribuicdo dos
mesmos.

Acdo N2 5 - Implementar no municipio a Semana Nacional de Prevencdo a Gravidez na Adolescéncia, uma iniciativa
do Ministério da Salude que tem por objetivo reduzir os indices de infecgGes sexualmente transmissiveis e gravidez
na adolescéncia, decorrentes da iniciagdo sexual precoce. Esta, é celebrada com agdes de conscientizagdo e
praticas educativas.

11.  Alcangar | Proporgdo de
proporgéo parto normal Propor¢ao | 2020 | 52,21 61,00 50,00 Proporg¢do 44,75 73,36
igual ou | no Sistema
superior a | Unico de Saude
61,00% de | e na Saude
parto normal. Suplementar

Acdo N2 1 — Articular e oferecer a oportunidade de a gestante conhecer a maternidade a qual esta vinculada. Acdo
em parceria com a equipe multiprofissional. (SM e NASF)

Acdo N2 2 - Realizar oficinas de sensibilizagdo ao parto normal, nascimento saudavel, paternidade e cuidado com
o RN. (NASF) https://digisusgmp.saude.gov.br 19 de 46.

12. Atualizar as | % de UBS's

UBS’s para pré- | atualizadas para | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00
natal em mulheres | pré-natal em

com idade 235 | mulheres com

anos. idade 235 anos

Acdo N2 1 - Viabilizar capacitacdo em pré-natal de alto risco e risco habitual.

13. Implantaro | % de UBS’s

Pré-natal do | realizando Pré- Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 0 0
Parceiro nas | Natal do
UBS’s. Parceiro.

Acdo N2 1 - realizar qualificagdo das equipes quanto a execugao do Pré-natal do Parceiro.
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14. Atualizar | % de UBS’s com
100,00% das | equipe com
equipes da | atualizacdo em
Atengdo Primaria | salde reprodutiva
em Saude
reprodutiva e
ampliar a oferta de
métodos
contraceptivos.

Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00

Acao N2 1 - realizar capacitagdes em Saude reprodutiva e métodos contraceptivos para os profissionais da PAS.

OBJETIVO N2 2.2 - Intensificar as agcOes capazes de influenciar na incorporac¢ao de habitos saudaveis,
reversao de fatores de risco e promogao do envelhecimento saudavel.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de medid Itad % meta
D icio da Met it t medida Linha Base (2022- Anual alcangada
escricdo da Meta | monitoramento e - 2025) B
avaliagdo da meta
1. Realizar | % de Territérios da
atividade fisica | AP com registro de | Percentual | 2020 | 15,38 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00
regular em todos | realizagdo de
territorios da AP. atividade fisica.

Acdo N2 1 — Realizar passeio ciclistico comemorando o més outubro rosa, para incentivar a pratica de atividade
fisica regular.

Acdo N2 2 — Realizar a corrida e caminhada “Eu me Amo” em alusdo ao més outubro Rosa.

Acdo N2 3 - Realizar atividades educativas nas UBS's, incentivando a incorporagdo dos habitos saudaveis.

Acdo N2 4 - Realizar palestras e a¢gdes de conscientizagdo sobre a importancia da atividade fisica nas UBS’s e locais
publicos em 100% dos territérios da AP.

Acdo N2 5 — Manter o grupo de atividade fisica do Conjunto Imburi e ESF 09, para continuagdo do projeto “ Imburi
Geragdo Saude” incentivando a pratica de atividade fisica e alimentagdo saudavel com parceria das Coordenagdes
de Alimentagdo e Nutrigdo, Equipe E_Mult e Aten¢do Basica.

Acdo N2 6 — Construir Academia da Saude para abranger o territério da ESF 09 no Bairro Imburi e Pilar 03 e uma
extensdo na ESF 09, para de atividade fisica no conjunto 01, 02, e bairro Mangabeira.

Acgdo N2 7 — Formar parcerias com as coordenagbes que solicitem os servigos da Academia de Saude para
realizagdo de atividades educativas envolvendo os profissionais da mesma.

Acdo N2 8 - Apresentar projeto ao MS para construgao de uma academia de saude

Agdo N2 9 — Realizar a Gincana da Saude, envolvendo profissionais da rede municipal de saude.

2. Desenvolver | % de UBS’s com

acbes coletivas e | agbes com a | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00
individuais em | tematica

todas UBS’s com a | tabagismo.

tematica

tabagismo

Acdo N2 1 - qualificar as equipes quando a importancia da adesao ao Programa de Controle do Tabagismo.
Parceria com a equipe multiprofissional. (AP e NASF)

3. Desenvolver | . % de UBS’s com
acOes coletivas e | agbes com a | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 100,00 100,00
individuais em | tematica alcool e

todas UBS’s com a
tematica alcool e
outras drogas.

outras drogas.

Acdo N2 1 - Promover agBes em parceria com o PSE para abordar a tematica nas escolas municipais.

Acdo N2 2 — Desenvolver grupos e atividades psicoterapéuticas voltadas para o combate do uso abusivo de alcool
e outras drogas.

% de UBS’s com
informatizacdo e
unificages das

4. Qualificar a
assisténcia ao
idoso com

Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual 0,00 0,00

implantacdo da
Carteira do Idoso e
avaliacdo do indice
de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional —
VES-13 em todas
UBS's.

informagdes VES-
13, implantada

Acdo N2 1 - capacitar as equipes quanto a assisténcia qualificada ao idoso.
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Acdo N2 2 - Prestar atengdo continua as necessidades de saude da pessoa idosa, articulada com os demais niveis
de atencdo.

Ac3o N2 3 - Solicitar cooperacdo técnica a SESAU para implantacdo da Carteira do Idoso e avaliagdo do indice
vulnerabilidade Clinico-funcional — VES 13

OBJETIVO N2 2.3 - Melhorar as condi¢Ges de alimentagao, nutricdo e saude nos diferentes ciclos da
vida, em especial em grupos populacionais de risco e em condi¢6es de vulnerabilidade, em busca da
garantia da Seguranga Alimentar e Nutricional da populagao.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de Resultado | % meta
D icio da Met it t medida Linha Base (2022- medida Anual alcangada
escri¢gdo da Meta mOI"!I o~ramen 0 e — 2025) o
avaliacdo da meta
1. Implementar agdes | % de UBS’s com
de Promogdo da | estratégias Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | Nao Percentual 0 0
Alimentacdo implantadas de Programada
Adequada e Saudavel | promogdo e apoio ao
(PAAS) conforme | aleitamento materno

Estratégia Amamenta | e a  alimentagdo
e Alimenta Brasil — | complementar

EAAB em todas UBS’s. | adequada e saudavel,
conforme preconizado
na Estratégia
Amamenta e Alimenta
Brasil (EAAB)

Acdo N2 1 - Realizar, no minimo, 01 atividade complementar de incentivo ao aleitamento materno e alimentacgdo
complementar saudavel em UBS’s com a EAAB implantada.

2. Manter adesdo ao | Numero de
Programa Crescer | documentos com | Numero 2020 | 1 2 1 Numero 1 100,00
Saudavel integrado ao | registro da aprovagdo
Programa Saude na | da adesdo ao
Escola ou similar com | Programa Crescer

0 mesmo objetivo a
ser adotado na Politica
Nacional ou Estadual

Saudavel integrado ao
Programa Saude na
Escola ou similar.

de Saude.

Acdo N2 1 - Realizar as a¢Oes de antropometria em todas as escolas da rede municipal de ensino, bem como a
avaliacdo do IMC dos alunos para orientagdao e encaminhamentos adequados.

Acdo N2 2 — Categorizar o perfil nutricional dos escolares por escola e categorizando os desvios nutricionais.

Agdo N2 3 — Encaminhar as unidades de salde os estudantes com desvio nutricional para serem acompanhadas
individualmente.

Acdo N2 4 — Abordar de forma dindmica e interativa de atividades educativas relacionadas a temdtica de sobrepeso
e obesidade infanto-juvenil.

Acdo N2 5 — Fortalecer a intersetorialidade entre salude e educagdo como forma de encaminhar estudantes
vulnerdveis aos desvios com reflexo na satde escolar e na qualidade de vida.

Acdo N2 6 — Apoiar de forma efetiva os projetos voltados a alimentacdo saudavel nas creches e escolas municipais.

3. Realizar qualificagdo | % de UBS’s com
dos trabalhadores da | trabalhadores Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | Nao Percentual
salde que possuem | qualificados para as Programada

interface com a | a¢Bes de alimentagdo
agenda de | e nutrigdo.
alimentagdo e

nutricdo de 100,00%

das UBS's.

Acdo N2 1 - Realizar 01 oficina com tema relacionado a alimentagdo e nutrigdo para os profissionais da Atengdo
Primdria.

4. manter o| % de UBSs com
matriciamento as | registro de
equipes de 100,00% | atendimento matricial
das UBS’s quanto a | por Nutricionista
Saude Nutricional pelo
profissional

nutricionista.

Percentual | 2020 | 100,00 | 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00

45




Acao N2 1 - Elaborar cronograma de atendimento individual e atividades coletivas em nos territérios das UBS’s.

5. Implementar | % de UBS’s com

estratégias de | implementagdo das | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
Vigilancia Alimentar e | estratégias de

Nutricional em 100% | Vigildncia Alimentar e

das UBS’s Nutricional.

Acdo N2 1 - Realizar, no minimo, 01 visita técnica as UBS’s para aperfeicoamento das praticas de Vigilancia Alimentar
e Nutricional (VAN) na rotina do servigo de salde.

6. Manter prevengdo | % de UBS’s com

de caréncias | suplementagdo de Vit. | Percentual | 2020 | 100,00 | 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
nutricionais por meio | A

da suplementagdo do

micronutriente VIT A

em 100,00% das

UBS'’s.

Acgdo N2 1 - Realizar, no minimo, 01 visita de monitoramento e aperfeicoamento da execu¢do dos Programas
Nacionais de Suplementagao de Micronutrientes por UBS Coord Saude Nutricional

7. Restaurar a| % de UBS's com

prevengdo de | suplementagdo de | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
caréncias nutricionais | sulfato ferroso e acido

por meio da | fdlico.

suplementagdo  dos
micronutrientes:

sulfato ferroso, acido
folico ou metilfolato,
em 100,00% das

UBS's.

Acdo N2 1 - Elaborar Mapa mensal de acompanhamento de usudrios suplementados com sulfato ferroso e acido
félico e distribuir para as UBS

Acdo N@ 2 - Fazer estimativa e adquirir a quantidade de insumos/suplementos necessarios para uso anual do PNSF

Acdo N2 3 - Realizar 2 reunides por UBS para alinhar a operacionalizagdo e monitorar a execu¢do do PNSF ou similar
junto aos profissionais de saude

Acdo N2 4 - Realizar 1 atividade educativa por UBS sobre suplementacdo profilatica de sulfato ferroso e acido félico

para a populagdo

Agdo N2 5 - Inserir mensalmente dados de suplementagdo de sulfato ferroso e acido félico do PNSF no Sistema de

Micronutrientes

8. Ampliar  para
percentual igual ou
maior 93,62% a
cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de

Saude dos
benificiarios do
Programa Bolsa
Familia (PBF).

Cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de
Saude do Programa
Bolsa Familia (PBF)

Percentual | 2020

83,96

93,62

93,62

Percentual

89,78

95,90

Acdo N2 1 - Realizar a logistica de distribuicdo e digitacdo dos Mapas de acompanhamento das condicionalidades

da saude do PBF

Acdo NQ 2 - Realizar vinculagdo de familias aos ACS de referéncia via sistema BFA / E-gestor

Acdo N2 3 - Realizar reunido por vigéncia com profissionais de satde, especialmente ACS, de cada UBS para discutir
vinculagdo e localizag¢do dos beneficiarios ndo acompanhados, conforme mapeamento prévio.

OBJETIVO N2 2.4 - Qualificar os cuidados as condi¢oes cronicas de saude.

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado % meta
D icio da Met: it t medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
escri¢do da Meta monitoramento e - 2025) o
avaliagdo da meta
1. Alcangar a taxa de | Mortalidade prematura
mortalidade prematura | (de 30 a 69 anos) pelo | Taxa 2020 | 380,11 | 386,55 | 386,55 Taxa 472,97 122,36

entre 30 a 69 anos por
Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis DCNT para
valores iguais ou
menores que 386,55 por
100.000 hab de 30 a 69

conjunto das 4 principais
DCNT  (doengas  do
aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doengas respiratdrias
crbnicas)
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anos. (Média de 60
ocorréncias ao  ano).
(Doengas do aparelho
circulatdrio, cancer,
diabetes e doengas
respiratdrias cronicas).

Acdo N2 1 - Apresentar nas reunidoes de Coordenadores as Principais Causas de Mortes por DCNT

OBJETIVO N2 2.5 - Prevenir e Cuidar dos Portadores de Doengas Transmissiveis Prevalentes.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta
D ricio da Met monitorament medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
escrigdo da Meta o‘ oNa ento e Hace 2025) oA
avaliagao da meta
1. Aumentar a taxa de | % de cura de casos novos
cura de casos novos de | detuberculose noanoda | Percentual | 2020 | 58,33 85,00 85,00 Taxa 72,73 81,82
tuberculose para | coorte.
85,00%.

Acdo N2 1 - Disponibilizar normativas técnicas orientadoras sobre o manejo do paciente com tuberculose aos
profissionais de salide da Atengao basica.

Acdo N2 2 - Divulgar os dados epidemioldgicos relacionados a tuberculose aos profissionais de saude da Atenc¢do
basica.

Acdo N2 3 - Buscar parcerias Inter setoriais visando garantir aos pacientes o bem estar fisico evitando os abandonos
ao tratamento.

Acdo N2 4 - Elaborar plano de agdo para diminui¢cdo do abandono da tuberculose e melhor adesao.

2. Manter a taxa de cura | % de cura de casos novos
de casos novos de | dehanseniase noanoda
hanseniase >90,00%. coorte.

Percentual | 2020 | 100,00 | 90,00 90,00 Taxa 100,00 | 111,11

Acdo N2 1 - Realizar 01 reunido com os profissionais da Atengdo Basica disponibilizando as normativas técnicas
orientadoras para o desenvolvimento das a¢des relacionadas na vigilancia, deteccdo, avaliagdo e acompanhamento
dos pacientes de Hanseniase.

Acdo N2 2 - Avaliar todos os pacientes com alta em hanseniase nos ultimos 05 anos;

Acdo N2 3 - Realizar busca ativa de sintomaticos dermatoneurolégicos na area de cluster do municipio, area adscrita
do PSF, incluindo todo territério, a saber: ESCOLAS/ PONTOS COMERCIAIS E CASA A CASA)

Acdo N2 4 — Garantir a continuidade de auto cuidado de portadores, exportadores e familiares da Hanseniase.

Acdo N2 5 —Realizar campanha de prevengao e diagndstico precoce da Hanseniase nas escolas das dreas dos clusters
e nos PSF’s.

3. Realizar 100,00% dos
testes rapidos
programados para
detec¢do de casos de

% de testes rapidos para
detecgdo de hepatite B e
C realizados no total dos
testes programados.

Percentual

2020

100,00

100,00

100,00

Percentual

83,33

83,33

hepatites virais B e C.

Acdo N2 1- Realizar testagens extra muro (feiras livres, ambiente escolar noturno — EJA)

Acdo N2 2 - Divulgar os dados sobre o quantitativo de testes ofertados, relacionando com o alcance da meta anual

Acdo N9 3 - Divulgar dados epidemioldgicos acerca das doencas relacionadas ao teste rapido aos profissionais da
atencgdo bdsica.

4. Detectar casos de | % de
hepatite C em 100,00

pessoas com

diabetes cadastrado com | Percentual | 2020 0,00 100,00 | 100,00 | Percentual 0 0

das pessoas com | realizagdo de teste

diabetes estimados. rapido para
rastreamento de
hepatite C.

Acdo N2 1 - Realizar 01 reunido junto a Coordenacgdo da atencgdo basica visando o levantamento da quantidade de
pessoas com diabetes cadastrados nas Unidades de Saude.

Acdo N2 2 - Realizar 01 reunido com os profissionais da atengdo basica a presentando a meta de testagem anual e
estabelecer estratégias para a efetividade da agao.

5. Tratar 80,00% dos | % de escolaresde 5a 14
escolares de 5 a 14 anos | anos com tratamento
para Geohelmintiase para Geohelmintiase.

Percentual | 2020 | 0,00 80,00 80,00 Percentual 0 0

Acdo N2 1 - Realizar 01 reunido com os profissionais da Atengdo Basica disponibilizando as normativas técnicas
orientadoras para o desenvolvimento das a¢Ges e apresenta¢do da meta.

Acdo N2 2 - Realizar 01 reunido junto ao comité intersetorial do PSE para organizacdo e estabelecimento de
estratégias e levantamento do quantitativo de alunos.
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Acao N2 3 - Realizar 01 reunido junto a assisténcia farmacéutica solicitando a aquisicdo do medicamento.

6. Manter sem | Numero de casos novos

ocorréncia de HIV/AIDS | de aids em menoresde5 | Numero 2020 0 0 0 Numero 0 0
em anos.

Acao N2 1 - Disponibilizar normativas técnicas sobre a transmissdo vertical aos profissionais de saude

7.Detectar e Tratar o | % de portadores de

minimo de 90,00% dos | esquistossomose com | Percentual | 2020 100,00 | 90,00 90,00 Percentual | 90,16 100,18
portadores de | tratamento realizado.

esquistossomose.

Acdo N2 1 - Solicitar a medicagdo a SESAU para que o tratamento seja realizado em tempo oportuno.

8. Detectar e | % dos portadores de

acompanhar o minimo | Dengue, Zika e | Percentual | 2020 76,34 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
de 90,00% dos | Chikungunya

portadores de ika, Zika e | acompanhados.

Chikungunya.

Acdo N2 1 - Realizar atividades de conscientizagdo e educag¢do para a prevengao as arboviroses como da Dengue,
Zika e Chikungunya através de campanhas nas escolas.

Acdo N2 2 - Divulgar junto aos profissionais de saude dados epidemiolégicos sobre as arboviroses

Acdo N2 3 — Realizar uma campanha de prevengdo ao Aedes Aegypti.

OBJETIVO N2 2.6 - Fortalecer e ampliar as agées de prevencado, deteccao precoce e tratamento
oportuno das neoplasias.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado % meta
Descri;éo da Meta monitoramento e medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcancada
Base 2025) da PA
avaliagao da meta
1. Implantar protocolo | Protocolo de
de acompanhamento | acompanhamento dos | Numero 2020 0 1 1 Ndmero 0 0
dos portadores  de | portadoresde neoplasias
neoplasias. implantado.
Acdo N2 1 - Instituir Grupo de Trabalho para elaboragdo de protocolo de acompanhamento das pessoas com
neoplasias.
2. Realizar estudo para | Estudo realizado para
identificacdo das formas | identificagdo das formas | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0
de prevengdo das | de prevengdo das
neoplasias  registradas | neoplasias registradas
nos Ultimos cinco anos | nos ultimos cinco anos
em residentes no | em residentes.
municipio.
Acdo N2 1 - Elaborar perfil epidemioldgico das neoplasias em residentes no municipio
3. Aumentar a razdo da | Razdo de exames
realizagdo do exame | citopatoldgicos do colo | Razdo 2020 | 0,66 0,90 1,00 Razdo 0,24 24,00
Citopatolégico do colo | do utero em mulheres de
do utero para 0,90 em | 25 a 64 anos na
mulheres de 25 - 64 | populagdo residente de
anos. determinado local e a
populagdio da mesma
faixa etdria
Acdo N2 1 — Intensificar as acGes do projeto “EU ME AMOQ” nas unidades de saude.
Acdo N2 2 - Acdo N2 1 — Realizar campanha de prevencdo e diagndstico precoce de cancer de colo do utero
(campanha alusiva ao OUTUBRO ROSA).
Acdo N2 3 - Realizar busca ativa a mulheres que nao realizaram os exames em tempo oportuno.
4. Assegurar controle de | Laboratdério contratado
Qualidade das laminas | para realizar o controle | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0
de Citopatolégico do | da qualidade da andlise
colo do utero no | daslaminas.
laboratério contratado.
Acdo N2 1 - Viabilizar estratégia para o controle de qualidade dos exames de colpocitologia oncética. (SM E AP)
5. Implantar a Vigilancia | % de neoplasias do
Epidemiolégica de | Utero, de qualquer parte | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 | Percentual 0 0
100,00% dos casos de | e qualquer
Neoplasias de | comportamento,
localizagdo no utero, de | investigados.
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qualquer parte e
qualquer
comportamento.

Acdo N2 1 - Elaborar instrumento de investigacao epidemioldgica de casos de neoplasias do Utero

Acdo N2 2 - Realizar oficina com técnicos das UBS’s para qualificagdo na investigacdo de casos de neoplasias do

utero.

6. Realizar mobilizagdo
comunitdria anual em
100,00% dos territorios
da AP para intensificar a
vacinagdo com HPV e

% de territérios da AP
com mobilizagdo
comunitdria anual para
intensificar a vacinagdo
com HPV e Hepatite B.

Percentual

2020

0,00

100,00

100,00

Percentual

100,00

100,00

Hepatite B.

Acao N2 1 — Oferta da vacina Meningocdcica ACWY e HPV a faixa etaria preconizada em todas Unidades da Saude.

Acdo N2 2 — Promover a imunizagdo nas escolas do publico-alvo elegiveis (9 a 14 anos).

Agdo N2 3 — Realizar a busca ativa dos faltosos nas unidades escolares, com convocagdo nas unidades de saude.

Acdo N2 4 — Solicitar levantamento nominal de adolescentes para controle das vacinas HPV e meningocdcica.

Acdo N2 5 — Promover a imunizagdo de adolescentes.

Acdo N2 6 — Vacinar criancas de 9 a 14 anos com a vacina HPV e meningocdcica ACWY.

7. Aumentar a razdo da | Razdo de exames de
realizagdo de | mamografia de
mamografia para 1,00 | rastreamento realizados
em mulheres de 50 - 69 | em mulheres de 50 a 69

Razdo 2020 | 0,77 1,00 1,00 Razdo 0,40 40,00

anos. anos na populagio
residente de
determinado local e

populagdo da
faixa etaria.

mesma

Acdo N2 1 - Realizar campanha de prevencgao e diagndstico precoce de cancer de colo do Utero e cancer de mama
(campanha alusiva ao OUTUBRO ROSA).

Acdo N2 2 - Realizar busca ativa a mulheres que nao realizaram os exames em tempo oportuno; (SM E AP)

8. Aumentar a realizagdo | % de homens de 50 anos

de exame para | e mais com realizagdo de | Percentual | 2020 | 41,79 50,00 50,00 Percentual | 60,83 121,66
rastreamento do cancer | PSA.

da prostata - PSA para

proporgdo 250,00% dos

homens de 50 anos e

mais.

Acdo N2 1 - Realizar campanha de prevencdo e diagndstico precoce de cancer de préstata (campanha alusiva ao
NOVEMBRO AZUL).

9. Realizar busca ativade | % de UBS’s com

cancer de boca em | realizagdo de busca ativa | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
100,00 das UBS'’s. de cancer de boca.

Acdo N2 1 - Realizar reunides nas UBS’s para sensibilizar os ACS sobre a importancia da busca ativa de cancer bucal,
em pacientes portadores de tabagismo, alcoolismo e trabalhadores expostos a radia¢do solar.

Acdo N9 2 - Realizar palestras educativas na sala de espera das UBS’s com o objetivo de aumentar o nivel de
informacgao da populagdo sobre o cancer bucal e da importancia da realizagdo do autoexame bucal

Acdo N2 3 - Selecionar o publico alvo que ird realizar a avaliagdo bucal para detecgdo da presencga de possiveis lesGes
cancerizaveis.

Acdo N2 4 - Realizar nas UBS’s o exame para avaliacdo bucal para deteccdo da presenca de possiveis lesdes
cancerizaveis.

Acdo N2 5 - Realizar biopsia e demais exames necessarios nos casos selecionados

Acdo N2 6 - Encaminhar os casos detectados para realizacdo do tratamento recomendado.

OBJETIVO N2 - 2.7 - Ampliar o acesso e qualificar os servigos de Saude Mental.

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado % meta
D icdo da Met it t medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
escri¢gdo da Meta mon.| oramen (o] e — 2025) =
avaliacdo da meta
1. Realizar agdes de | A¢des de matriciamento
matriciamento sistematico  realizadas | Percentual | 2020 0,00 100,00 | 100,00 | Percentual | 0,00 0,00
sistematico  realizadas
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por CAPS a 100,00% das
equipes de Atengdo
Bdsica.

por CAPS com equipes
de Atengdo Basica

Acao N2 1 - Monitorar os registros de matriciamento do CAPS as UBS'’s

Acdo N2 2 - Realizar Roda de Conversa com Técnicos do CAPS e UBS’s

2. Reduzir as internagdes | Taxa de internacdo p/

por Transtornos Mentais | 10.000 hab por | Taxa 2020 8,24 8,24 8,24 Taxa 7,40 89,81
e Comportamentais para | Transtornos Mentais e

taxa <.8,24 p/10.000 | Comportamentais.

hab.

Acdo N2 1 - Implantar os servicos do CAPS na nova estrutura fisica

3. Estruturar e implantar | Plano de Intervengdo em

Plano de Intervengdo em | Prevengdo ao Suicidio | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 1 100,00

com énfase na
adolescéncia elaborado
e implantado.

Prevengdo ao Suicidio
com énfase na
adolescéncia.

Acdo N2 1 - Desenvolver um plano de agdo antibullyng nas escolas, visando minimizar os impactos nocivos dessa
pratica na saide emocional dos estudantes.

Acdo N2 2 - Realizar atividades educativas que visem o debate desse tema no contexto estudantil, dentro do
cronograma anual do ambulatério de saide mental Mentes Brilhantes e PSE.

Acdo N2 3 - Oferecer apoio psicossocial nas escolas.

DIRETRIZ N2 3 - Intensificagao da vacinagdo como estratégia de preveng¢ao de doengas.

OBIJETIVO N2 3.1 - Manter sob controle as doengas transmissiveis evitaveis por vacinas do Calendario
Nacional de Vacinagao no SUS.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de Resultado | % meta
Descrigﬁo da Meta monitoramento e medida Linha Base (2022- medida Anual alcancada
Base 2025) da PA
avaliacdo da meta
1. Alcangar coberturas | % de vacinas com
vacinais  adequadas | coberturas Percentual | 2020 | O 94,00 94,00 Percentual | 46,67 49,65
em 94,00% das | adequadas. (exceto DT
vacinas do Calendario | e Hep. B na populagdo
Nacional de | >20anos).
Vacinagdo. (todas as
vacinas exceto dt e
hepatite b em 220
anos).

Acdo N2 1 —Realizar no 12 semestre a andlise destes cartdes visando a atualizagdo dos mesmos por parte das UBS’s

Acdo N2 2 — Exigir no ato da matricula cartdo de vacina de todos os alunos do municipio.

Acdo N2 3 — Promover a imunizagdo do publico alvo.

Acdo N2 4 — Realizar a busca ativa de faltosos.

2. Estruturar 100,00%
das UBS’s para
vacinagdo contra o
coronavirus.

% de salas de vacinas
estruturadas para
vacinagdo contra o
coronavirus

Percentual

2020

100,00

100,00

Percentual

100,00

100,00

Acdo N2 1 — Promover a imunizagdo de toda populagdo alvo

Acdo N2 2 - Otimizar campanhas nacionais e incentivar a vacinagao contra COVID-19.

Acdo N2 3 - Ofertar as vacinas COVID em feiras livres e festividades.

Acdo N2 4 - Disponibilizar vacinagdo volante aos com dificuldade de locomoc¢ao e doencas incapacitantes
mediante levantamento realizado pela ESF.

Acdo N2 5 — Realizacdo de vacinagdo em todas as escolas Municipais, estadual no territério de Pilar e rede privada

perante solicita¢do.

Acdo N2 6 — Promover a Campanha de Mobilizagdo para melhorar a adesdo de faltosos.

3. Elaborar Plano de | Plano de Adequagdo

ampliagdo da | da Rede de Frio | Numero 2020 | O 1 N&o Ndmero 0 0
adequagdo da | elaborado. Programada

Tecnologia de

Refrigeragdo para

Rede de Frio.

4. Adotar o | % de territérios da AP

Monitoramento com realizagdo anual | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
Rapido de Cobertura | de MRC
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Vacinal - MRC como
estratégia de
supervisdo da
vacinagdo em 100,00%
dos territdrios da AP.

Acdo N2 1 - Elaborar plano de agdo para realizagdo do MRC para atender aos usuarios que necessitem da
vacinagdo em 100% da populagdo.

5. Descentralizar o | % de salas de
monitoramento da | vacinagdo com | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | Nao Percentual | O 0
cobertura vacinal em monitoramento da Programada
cobertura vacinal por
imunobioldgico.

DIRETRIZ N2 4 - Integracao das agdes e servigos de Saude para o enfrentamento a COVID-19.

OBJETIVO N2 4.1 - Reduzir a transmissibilidade, o adoecimento e a mortalidade por COVID-19.

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta
0 q medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
Descri¢do da Meta monitoramento e - 2025) e

avaliagao da meta

1. Atualizar a cada ano o | Plano de enfrentamento
plano de enfrentamento | a COVID-19 atualizado. Numero 2020 | O 1 1 Numero 1 100,00
a CoOVID-19.

Acdo N2 1 — Realizar reuniGes com 100% dos colaboradores.

Acdo N2 2 — Firmar parcerias com os orgdos afins.

Acdo N2 3 — Exigir no ato da matricula cartdo de vacina de todos os alunos do municipio.

Acdo N2 4 - Realizar atividades que promovam os cuidados e a higiene necessaria para o controle do virus no
ambiente escola.

Acdo N2 5 — Realizar a analise destes cartdes, visando a atualizagdo dos mesmos por parte das UBS's.

Acdo N2 6 - Divulgar o Plano de enfrentamento a COVID-19 aos profissionais de saude, se necessario.

Acgdo NQ 7 - Realizar atividades que promovam os cuidados e a higiene necessaria para o controle do virus no
ambiente escola.

2. Testar 100,00% dos | % de casos de Sindrome
casos de Sindrome | Gripal com teste | Percentual | 2020 | 4,35 100,00 | 100,00 | Percentual | 17,62 17,62
Gripal com teste | antigeno ou PCR
antigeno ou PCR. realizado.

Acdo N2 1 - Disponibilizar testes nas unidades de testagem do municipio;

Acdo N2 2 - Atualizar fluxo de testagem dos casos de sindrome gripal, se necessario.

3. Estruturar Plano | Plano  Municipal de

Municipal de | Monitoramento dos | Numero 2020 | O 1 1 Numero 1 100,00
Monitoramento dos | contatos de Portadores

contatos de Portadores | de CovID-19

de COVID-19. Plano | implantado.

Municipal de

Monitoramento dos

contatos de Portadores

de COVID-19

implantado.

Acdo N2 1 - Atualizar o Plano Municipal de Monitoramento dos contatos de Portadores de COVID-19, junto a
coordenacdo de atengdo basica.

Acdo N2 2 - Atualizar o Plano Municipal de Monitoramento dos contatos de Portadores de COVID-19 junto aos
profissionais de salde da atengdo basica

4. Realizar buscaativade | % de usudrios com
100,00% de faltosos ao | esquema vacinal contra | Percentual | 2020 | O 100,00 | 100,00 | Percentual | 8,30 8,30
esquema vacinal contra | o coronavirus completo.
0 coronavirus.

Acdo N2 1 - Elaborar o Plano Municipal de Monitoramento dos contatos de Portadores de COVID-19, junto a
coordenacdo de atengdo basica

Acdo N2 2 - Implantar o Plano Municipal de Monitoramento dos contatos de Portadores de COVID-19 junto aos
profissionais de satide da atencdo basica.

5. Manter a Rede | % de unidades
Municipal de Saude: | assistenciais, de gestdo e | Percentual | 2020 100,00 | 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
assistencial, de gestdo e | apoio logistico com
apoio logistico com | Protocolo Sanitario
Protocolo Sanitario | adequado ao
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adequado ao
enfrentamento a COVID-
19.

enfrentamento a COVID-
19.

Acao N2 1 - Realizar reunides com 100% dos colaboradores

Acao N2 2 - Firmar parcerias com os 6rgaos afins

DIRETRIZ N2 5 - Uso das Vigilancias em Saude para Conhecimento, Analise da Situa¢do de Saude e
estabelecimento de prioridades para a reversdo de indicadores inaceitaveis que impactam a Saude da

Populagdo.
OBIJETIVO N2 - N2 5.1 - Publicizar em meio eletronico e fisico informagées estatisticas de interesse
epidemioldgico.
Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta 2024 Unidade de Resultado | % meta
Descri;ﬁo da Meta e e . medida Linha Base (2022- medida Anual alcangada
Base 2025) da PA
avaliagdo da meta
1. Elaborar | Andlise da Situagdo de
anualmente a andlise | Saude elaborada Numero 2020 | 1 4 1 Ndmero 1 100,00
da situagdo de saude
para compor o RAG.
Acdo N2 1 - Atualizar as informagdes das séries histéricas disponiveis no CIS_PILAR
Acdo N2 2 - Apresentar analise da situagdo de saude no RAG-2022
2. Apresentar  as | CIS_PILAR
informagdes do Centro | disponibilizado em | Numero 2020 | 1 1 1 Ndmero 0 0
de InformagBes de | meio eletronico para
Saiude de Pilar - | acesso publico.
CIS_PILAR em meio
eletrénico para acesso
publico. CIS_PILAR
disponibilizado em
meio eletrénico para
acesso publico.
3. Realizar Semindrio | Seminario de Analise
de Andlise da Situagdo | da Situagdo de Saude | Numero 2020 | O 2 1 Ndmero 0 0
de Saude a cada 2 anos | realizado
com apresentagdo de
experiéncias  exitosas
por territério da
Atengdo Primaria.
OBJETIVO N2 - 5.2 - Qualificar os sistemas de racionalidade epidemioldgica.
Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta
Descrigﬁo da Meta monitoramento e medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
Base 2025) da PA
avaliagdo da meta
1. Encerrar 100,00% dos | Proporgdo de casos
casos de doengcas de | de doencgas de | Percentual | 2020 | 50,00 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
notificacdo compulséria | notificagdo
imediata (DNCI) em até 60 | compulséria
dias ap06s notificagdo. imediata (DNCI)
encerrados em até
60 dias apos
notificacdo.
Acdo N2 1 - Repassar orientacdes e normativas acerca das DNCI aos profissionais de satde.
Acdo N2 2 - Retroalimentar quinzenalmente as notificacdes do SINAN-NET
2. Registrar  notificagdo | % de semanas
positiva ou negativa em | epidemioldgicas com | Percentual | 2020 | 50,00 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
100,00% das semanas | notificagdo positiva
epidemioldgicas. ou negativa.

Acdo N2 1 - Divulgar a portaria de consolidagdo n2 05 das normas sobre as agdes e os servicos de satide do Sistema Unico de Saude.

Acdo N2 2 - Divulgar semestralmente junto aos servicos de satde os relatdrios de alimentagdo do SINAN NET com as respectivas produgoes.

Acdo N2 3 — Realizar reunides com os laboratdrios publico e privado para conhecimento da portaria de consolidagdo n2 05 e consequente

notificacdo.
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3. Realizar, por territério da
AP, o georreferenciamento
de 100,00% dos nascimentos
de residentes notificados no

SINASC.

Identificar 100,00%
dos nascimentos de

residentes
territério da AP.

por

Percentual

2020

50,00

100,00

100,00

Percentual

88,05

88,05

Acdo N2 1 - Manter o monitoramento da notificagio de nascimentos — SINASC, TESTE DO PEZINHO e RELACAO
NOMINAL encaminhada a CVE.

Acdo N2 2 - Encaminhar relagdo nominal a cada UBS, para revisdo

Acdo N2 3 — Realizar busca ativa (cemitério, cartérios e registros da UBS).

4. Realizar, por territério da
AP, o georreferenciamento
de 100,00% dos Obitos de
residentes notificados no
SIM.

% dos Obitos de

residentes

georreferenciados
por territério da AP.

Percentual

2020

50,00

100,00

100,00

Percentual

87,19

87,19

Acdo N2 1 - Identificar os

na relagdo nominal encaminhada a CVE.

Obitos registrados no SIM e distribuir

segundo territério da UBS de residéncia com base

5. Manter os o&bitos por
causas definidas em
proporgoes iguais ou
superiores a 95,00%.

% de O&bitos

por

causas definidas.

Percentual

2020

98,60

95,00

95,00

Percentual

99,38

104,61

Acdo N2 1 - Investigar os 6bitos com causa mal definida. A¢do N2 2 - Retroalimentar o SIM quinzenalmente visando
identificar oportunamente os ébitos OCMD

Acdo N2 2 - Retroalimentar o SIM quinzenalmente visando identificar oportunamente os ébitos OCMD

OBIJETIVO N2 - 5.3 - Contribuir para a Redugao de Riscos Sanitarios Inerentes ao Consumo de Produtos
e Utilizagdao de Bens e Servigos.

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta

D icio da Met it t medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada

escricdo da Meta monitoramento e e 2025) e

avaliacdo da meta

1. Manter a realizagdo de | % de grupos de agées de

100,00% dos grupos de | VISA realizadas. Percentual | 2020 100,00 | 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00

acdes de VISA

consideradas

necessdrias.

Acdo N2 1 — Efetivo cadastro de todos os estabelecimentos sujeitos a VISA.

Acdo N2 2 — Inspecdes em todos os estabelecimentos sujeitos a VISA.

Acdo N2 3 — Utilizagdo efetiva de termOmetros para aferi¢cdo de temperatura dos alimentos expostos a

comercializagao.

Acdo N2 4 — Fornecimento de material educativo aos manipuladores dos estabelecimentos comerciais.

2. Realizar 100,00% das | Propor¢do de analises

coletas de dgua | realizadas em amostras | Propor¢do | 2020 | 95,91 100,00 | 100,00 | Proporgdo | 89,10 89,10

programadas para | de agua para consumo

analises em amostras de | humano quanto aos

dgua para consumo | parametros coliformes

humano quanto aos | totais, cloro residual livre

pardmetros coliformes | e turbidez

totais, cloro residual livre

e turbidez, estratificadas

por territério da AP.

Acdo N2 1 — Aquisicdo dos insumos para realizacdo das analises de dgua.

Acdo N2 2 — Assegurar junto ao LACEN/AL, o envio semanal das amostras para analise.

Acdo N2 3 — Assegurar o veiculo para o envio semanal das amostras de agua.

3. Formar | % de escolas, Programa

multiplicadores em Boas | Municipal Prato Cheio | Percentual | 2020 0,00 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00

Praticas em | com participagdo na

Manipulagdo de | formagdo de

Alimentos em 100,00% | multiplicadores em

das escolas do ensino | manipulagdo de

infantil,  fundamental, | alimentos.
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médio, EJA e técnicos do

Programa Municipal

Prato Cheio.

Acdo N2 1 — Formar parcerias com os técnicos responsaveis para formagao de multiplicadores em manipulagao de
alimentos.

4. Realizar vigilancia e | % de surtos, eventos

monitoramento de | adversos e queixas | Percentual | 2020 0,00 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
100,00% dos surtos, | técnicas investigados.

eventos adversos e

queixas técnicas.

Acdo N2 1 - Efetivo monitoramento dos surtos, eventos adversos e queixas técnicas, com consequente investigagao

dos casos, em parceria com a Vigilancia Epidemioldgica.

OBJETIVO N2 - 5.4 - Desenvolver A¢cdoes de Campo para Controle de Vetores de Doengas.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta
Descricio da Meta monitoramento e medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcancada
< eor Base 2025) da PA
avaliagdo da meta
1. Integrar 1 parceria | Participacdao em parceria
interinstitucional  para | interinstitucional para | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 1 100,00

controle da populagdo
canina em condigdes de
animais errantes.

controle da populagdo
canina em condigdes de
animais errantes.

Acdo N2 1 - Implantar no municipio o controle de cdes errantes através do projeto ja existente de castragdo destes
animais, contribuindo de forma significativa para a solugdo deste crénico problema de salde publica, enfrentado
em praticamente todos os municipios do pais.

Acdo N? 2 - Realizar parceria com as secretarias municipais de meio ambiente e urbanismo

2. Implantar 1 Posto Fixo
de vacinagdo antirrabica
canina e felina.

N2 de Postos Fixos de
vacinagdo antirrabica
canina e felina.

Numero

2020

0

Ndmero

Acdo N2 1 - Implantagdo de dois postos fixos de vacinagdo antirrabica canina e felina, sendo um na cha do pilar e
outro no centro, oferecendo desta maneira cobertura vacinal o ano inteiro.

Acdo N2 2 — Controle da populagdo de animais errantes no municipio com a utiliza¢do do Castra Movel.

3. Implantar a Vigilancia
Sentinela para
leishmaniose.

Vigilancia Sentinela para
leishmaniose
implantada.

Numero

2020

0

Ndmero

100,00

Agdo N2 1 - Programar educagdo em Saude e mobilizagdo social na AP e populagdo.

Acdo N2 2 - Estruturar local para instalagdo da Vigilancia Sentinela LCV e aquisi¢cdo de equipamentos e insumos

Acdo N2 3 — Realizar capacitagdo com parceria com area técnica da SESAU/AL

4. Reduzir o indice de | indice de Infestacdo

infestagdo predial — IPP | Predial pelo Aedes | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0,76 76,00
pelo Aedes Aegypti para Aegypti

Acdo N2 1 - Realizar visitas domiciliares no LIRA NACIONAL

Acdo N2 2 - Realizar visitas domiciliares no LIRA MUNICIPAL

Acdo N2 3 - Apresentar informacgGes no sistema (SIS PNCD)

Acdo N2 4 - Manter os indices abaixo de 1,0%

5. Manter a positividade | Positividade da

da esquistossomose | Esquistossomose nos | Percentual | 2020 1,46 5,00 5,00 Percentual | 0,89 17,80
inferior a 5,00% nos | exames realizados.

exames realizados por

busca ativa de amostras

de fezes.

Acdo N2 1 - Realizar cadastro, recolhimento, preparo e leitura de laminas dos exames coproscépicos.

Acdo N2 2 - Realizar tratamento dos casos positivos para Esquistossomose.

Acdo N2 3 - Apresentar as informagdes mensalmente no SIS —PCE

Acdo N2 4 - Atualizar o CIS- PILAR: Mddulo esquistossomose

Acdo N2 5 - Manter o laboratério de Municipal de endemias, estruturado de equipamentos e insumos.

6. Realizar mobilizagdo | % de territérios da AP

comunitdria para | com mobilizagdo | Percentual | 2020 0,00 1 1 Numero 1,00 100,00
desenvolver medidas de | comunitaria para

manejo ambiental e
outras formas de
intervengdo no

desenvolver medidas de
manejo ambiental e
outras formas de
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ambiente para o | intervengdo no ambiente
controle de vetores, por | para o controle de
territério da AP. vetores

rAcdo N2 1 - Identificar os métodos de manejo ambiental no controle de vetores

Acdo N2 2 - Realizar agGes conjuntas junto a populagdo

Acdo N2 3 - Atividades de educagdo e comunicagdo, com vistas a prevengdo e controle da dengue pela populagao

Acao N2 4 - Articulagdo com outros érgdos governamentais e ndo governamentais, tendo em vista a atuagao Inter
setorial.

Acdo N2 5 - Articulagdo com érgdos municipais de limpeza urbana, tendo em vista a melhoria da coleta e a
destinacdo adequada de residuos sdlidos

7. Realizar 04 ciclos | Agdes do PNCD no

anuais no PNCD com | combate ao Aedes | Percentual | 2020 | 5 16 4 Numero 5 125,00
cobertura acima de | Aegypt

80,0%.

Agdo N2 1 - Atualizar o SIS LOC (SISTEMA DE LOCALIDADES).

Acdo N2 2 - Realizar ciclos anuais de visitas aos imoéveis .

Acdo N9 3 - Realizar inspe¢do em PE (Pontos Estratégicos) visitas quinzenais (Borracharias, Ferro Velho, Cemitério,
Oficinas, etc.).

Acdo N2 4 - Definir estratégias para reducdo da forga de transmissdo da doenga, por meio de controle de vetor e de
seus criadouros.

Acdo N2 5 - Realizagdo de blogueio de transmissdo, quando necessario.

Acdo N2 6 - Atividades de borrifagdo com bombas costais (UBV).

Acdo N2 7 - Atividades de educagdo e comunicagdo, com vistas a prevencdo e controle da dengue pela populagdo.

Acdo N2 8 - Apresentar informacgGes no sistema (SISPNCD).

Acdo N2 9 - Realizar agGes educativas sobre DENGUE, junto as UBS.

Acdo N2 10 - Realizar reuniGes com equipe de Endemias, para avaliacdo dos ciclos (utilizagdo do tablet).

Acdo N2 11 - Realizar visitas Peri domiciliares de acordo com a nota informativa N208/2020-CGARB/DEIDT/SVS/MS
(Recomendacgtes aos Agentes de Combates a Endemias (ACE), referente a situacdo epidemioldgica referente ao
Corona Virus (CODIV-19).

DIRETRIZ N2 6 - Qualificacdo da Assisténcia Farmacéutica, Gestdao da Logistica de Aquisicao,
Armazenamento e Distribuicdo de Insumos para Saude.

OBJETIVO N2 - 6.1 - Monitorar 100,00% da trajetéria dos medicamentos no ciclo da assisténcia
farmacéutica (aquisicdo, estoque, distribui¢do, prescri¢do, dispensagdo e uso).

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta
D icio da Met it t medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
escri¢gdo da Meta mon.l o:amen (o] e - 2025) o
avaliagdao da meta
1. Manter o | % de Servigos de saude
abastecimento de | publicas com | Percentual | 2020 100,00 | 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
100,00% dos servigos de | dispensagdo de
saude publicos com | medicamentos
medicamentos e | abastecidas com
correlatos onde houver | medicagdo e correlatos
dispensagdo de | ONDE HOUVER
medicamentos. DISPENSACAO.

Acdo N2 1 - realizar compras regulares para a abastecimento das unidades de saude

Acdo N2 2 - realizar controle regular de estoque afim de otimizar o processo de aquisicdo de medicamentos e
correlatos

Acdo N2 3 - manutencgdo dos estoques das farmdacias e unidades de saude seguindo cronograma de abastecimento
solicitado por cada unidade, que tem a responsabilidade de realizar controle do seu estoque para que nao haja
desabastecimento da unidade correspondente.

2. Implementar o HORUS | % de Servigos

em 100,00% dos servigos | assistenciais e gerenciais | Percentual | 2020 100,00 | 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
assistenciais e gerenciais | que lidem com

que lidem com | medicamento com

medicamento. HORUS.

Acdo N2 1 - manutenc¢do dos computadores para que nao haja prejuizo na dispensac¢do pelo sistema

Acdo N2 2 - otimizagdo da internet das unidades de salde para que o sistema nao seja paralisado acarretando a ndo
alimentacgdo do sistema no ato da dispensagdo
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Acdo N2 3 - qualificagdo da equipe da assisténcia farmacéutica para correta utilizagdo do sistema

3. Elaborar Plano de | Plano de Agdo para uso
Agdo para uso racional | racional de | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 1 100,00
de medicamentos. medicamentos
elaborado.
Acdo N2 1 - reunido para organizagdo do plano com a equipe de farmacéuticos do municipio.
Acdo N2 2 - Elaboragdo do protocolo da assisténcia farmacéutica.
4. Revisar a REMUME a | N2 de revisdes da
cada 2 anos. N2 de | REMUME Numero 2020 | O 2 2 Numero 0 0

revises da REMUME

Acdo N2 1 —reunido para organizagdo e revisdao da REMUME com a comissdo de farmdcia e terapéutica.

DIRETRIZ N2 7 - Valorizagdo do Trabalho e dos Trabalhador

OBJETIVO N2 - 7.1 - Garantir a conservac¢ao dos servicos de saude, seguranca dos equipamentos e dos
profissionais, como forma de prevenc¢ao de
normas regulamentadoras do trabalho.

acidentes e doengas ocupacionais, de acordo com as

Indicador para Unidlade de Ano Linha Plano Meta 2024 Unid‘ade de Resultado % meta
Descri¢io da Meta monitoramento e | Meid? ';:sh: Base (2?2252) petits el :':?,Zgada
avaliagdao da meta
1. Adequar 100,00% | % de servigos de
dos servigos de salide | salde com alvara de | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
da Rede Municipal de | adequagdo emitido
Saude para atender a | pela VISA.
aspectos referentes a
conservagao,
biosseguranca e
acessibilidade de
acordo com normas da
VISA.
2. Estruturar e | Plano de Educagdo
implantar Plano de | Permanente Ndmero 2020 | O 1 Nado Numero
Educagdo Permanente. | implantado. programada
3. Manter parceriacom | N2 de Contratos de
2 instituicGes de ensino | parceria para estagio | Numero 2020 | O 2 2 Ndmero 3 150,00
para estagio | multiprofissional.
multiprofissional. Que atendam ao
edital municipal

Acdo N2 1 - Manter os convénios com as instituicGes de ensino de grau superior e técnico

Acdo N2 2 - Formalizar a parceria com o CIEE (Centro de Integragdo Empresa - Escola), associagdo civil de direito
privado, sem fins lucrativos.

4. Realizar anualmente | N2 de
levantamento das | Levantamentos das | Numero 2020 | O 4 Ndo Ndmero
necessidades de | necessidades de programada
educacdo permanente. | educacdo
permanente
realizados.
5. Monitorar e avaliara | % de notificagdes de
completitude em | agravos com | Percentual | 2020 | 100,00 | 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
100,00% das | completitude dos
notificagdes de agravos | campos de
relacionados ao | informagdes
trabalho. especificas
relacionados ao
trabalho.
Acdo N2 1 - Solicitar trimestralmente as notificagGes junto a Secretaria Estadual de Saude visando analisar a
completitude das mesmas.
6. Estruturar Nucleo de | Nucleo de Saude do
Saude do Trabalhador. Trabalhador Numero 2020 | O 1 1 Numero 1 100,00

implantado.

Acdo N2 1 — Implantagdo da Saude do Trabalhador — Elaboragdo do plano de agdo das atividades a serem

executadas.
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DIRETRIZ N2 8 - Financiamento adequado e sustentavel

OBJETIVO N2 - 8.1 - Cumprir os dispositivos legais de aplicacdo dos recursos financeiros em Agoes e
Servicos Publicos de Saude.

Indicador para Unid.ade de A.no Linha Plano Meta Unid.ade de Resultado | % meta
Descrigﬁo da Meta monitoramento e medida Il;l::ea Base (2202252) 2024 medida Anual :Iaci:;ada
avaliagdao da meta
1. Atualizar a legislagdo | Legislacgdo do Fundo
do Fundo Municipal de | Municipal de Salde | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0
Saude NUmero 2020 0 1 | atualizado
1 Numero 00
Acao N2 1 - Revisar a Lei do Fundo Municipal de Saude
2. Acompanhar 100,00% | % de recursos
dos recursos captados | acompanhados captados | Percentual | 2020 100,00 | 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00
por adesdo decorrentes | por adesdo decorrentes
de portarias, editais, | de portarias, editais,
emendas parlamentares | emendas parlamentares
ou instrumentos | ou instrumentos
congéneres. congéneres.

Acdo N2 1 - Elaborar planilha de monitoramento dos recursos

DIRETRIZ N2 9 - Gestdo Participativa, Fortalecimento do Controle Social e Avaliagao por Resultados.

OBJETIVO N2 - 9.1 - Promover, instrumentalizar, implementar e qualificar o Processo de Planejamento

integrado no SUS

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta

D icio da Met it t medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada

escri¢do da Meta monitoramento e - 2025) B

avaliagdao da meta

1. Elaborar de forma | N2 de Instrumentos de

integrada os 4 | planejamento do SUS: | Numero 2020 | 4 4 4 Ndmero 3 75,00

instrumentos de gestdo | PMS, PAS, RAG, RDQA,

e planejamento do SUS: | apresentados no

PMS, PAS, RQDA, RAG; | DIGISUS e documento

apresentados no | fisico.

DIGISUS e documento

fisico, a partir do

desenvolvimento de um

processo de

monitoramento e

avaliagdo propositiva.

Acdo N2 1 - Elaborar instrumento para sistematizar a solicitacdo de informacgGes para o RAG-2022

Acdo N2 2 - Manter atualizado o Plano Municipal de Saude 2022-2025

Acdo N2 3 - Elaborar a PAS-2024

Acdo N2 4 - Elaborar os RDQA - 2024

Acdo N2 5 - Encaminhar os documentos de gestdo para apreciacdo do Conselho Municipal de Saude

Acdo N2 6 - Inserir os documentos no Sistema DIGISUS

Acdo N2 7 - Elaborar os documentos de Gestdo em meio fisico

2. Realizar avaliagdo | % de indicadores

anual dos indicadores | pactuados e | Percentual | 2020 100,00 | 100,00 | 100,00 | Percentual | 100,00 100,00

pactuados em 100,00%
dos compromissos e
apresentar no RAG.

apresentados no RAG.

Acdo N2 1 - Disponibilizar a avaliagdo dos indicadores no RAG-2024

OBJETIVO N2 - 9.2 - Otimizar e qualificar os processos de gestao do Sistema Municipal de Saude.

Indicador para Unidade de Ano Linha Plano Meta 2023 Unidade de Resultado % meta
Descricdo da Meta I OTTOTaTEITO a medida Linha Base (2022- medida Anual alcangada
¢ L Base 2025) da PA
avaliacdo da meta
1. Estruturar um sistema | Sistema de Apuragdo
de apuragdo de custos | de Custos | Numero 2020 | O 1 Nao Numero
instrumentalizando  a | implantado. programada
gestdo do SUS no uso
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racional de recursos.
Ndmero 2020 0 100 Ndo
programada Numero

2. Suprir regularmente

% de unidades

100,00% das unidades | publicas de sadde | Percentual | 2020 | 70,00 | 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
publicas de Saude com | com suprimento

insumos necessdrios | regular de insumos

para o seu | necessarios ao

funcionamento. funcionamento.

Acao N2 1 - Encaminhar regularmente os insumos para funcionamento das UBS’s

3. Manter equipes | Manter 100,00% das

proprias e terceirizadas | equipes de | Percentual | 2020 | 0,00 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
para realizagdo de | manutengdo

manutengdo preventiva
e corretiva regular dos
equipamentos médico-
hospitalares, das
estruturas fisicas da
rede publica municipal
de servigos de saude,
climatizagdo, transporte
e tecnologias da
informacdo.

programadas na PAS.

Acdo N9 1 - Contratar/manter equipe de manutencio predial

Ac3o N9 2 - Contratar/manter locag¢do de veiculos

Acdo N9 3 - Contratar/manter equipe de assisténcia para manutencdo de equipamentos odontoldgicos

Ac3o N9 4 - Contratar/manter equipe para locagio de tecnologias da informacdo

Acdo N9 5 - Contratar/manter equipe de assisténcia para manutengdo da climatizagdo do Sistema Municipal de

Saude
4. Estruturar o | Organograma
Organograma Funcional | estruturado Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0
da Secretaria Municipal
de Saude.
OBJETIVO N2 - 9.3 - Fortalecer o Controle Social.
Indicador para Unidade de Ano Plano Meta 2024 Unidade de Resultado % meta
Descri;ﬁo da Meta ONItoraIento Q medida Linha Linha (2022- medida Anual alcancada
Base Base 2025) da PA
avaliacdao da meta
1. Implementar a | Ouvidoria
Ouvidoria do SUS no | implementada. Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 1 100,00
municipio.
2. Realizar Plendria e | Plendria e Nao
Conferéncia Municipal de | Conferéncia Numero 2020 | O 2 Programada | Numero
Saude. Municipal de Saude
realizada.
Acdo N2 1 - Realizar Conferéncia Municipal, fortalecendo o Controle Social
3. Assegurar participagdo | % de eventos de
de Conselheiros | educagdo Percentual | 2020 | 0,00 | 100,00 | 100,00 Percentual | 100,00 100,00
Municipais de Saude em | permanente
100,00% dos eventos de | correlacionadas a
educagdo permanente | competéncia do
correlacionadas a | Conselho com
competéncia do Conselho. participa¢do de

conselheiros.

Acdo N2 1 - Realizar oficinas de capacitacdo para os Conselheiros de Saude visando contribuir para o efetivo exercicio
do seu papel no Controle Social no SUS

Acdo N2 2 - Participar de encontros/reunides de Controle Social

4. Realizar 100,00% dos
eventos e procedimentos
programados para
fortalecimento da
Participagdo Social.

% de eventos
realizados dos
eventos
programados.

Percentual

2020

0,00

100,00

100,00

Percentual

100,00

100,00

Acdo N2 1 - Realizar as reunides ordinarias, as Reunides Extraordinarias (quando necessarias) e itinerantes
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Acdo N2 2 - Realizar visitas de acompanhamentos e fiscalizagdo nas UBS e em novos servigos implantados na rede

municipal

5. Implantar Conselho | N2 de Conselhos

Gestor em 4 territérios da | Gestores implantado Numero 2020 0 4 1 Numero 0 0
AP de acordo com a Politica | em territérios da AP.

Nacional Humanizagdo.

Ndmero 2020 0 4 1

Ndmero 0 0 Agdo N2 1 -

Implantar 1 Conselho

Gestor no ano de 2023

Acao N2 1 - Implantar 1 Conselho Gestor no ano de 2024.

6. Implantar a sede fisicae | Sede do CMS com

condigBes tecnoldgicas do | condi¢des fisicas e | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0
Conselho  Municipal de | tecnoldgicas

Saude. adequadas.

Acdo N2 1 - Estruturar o CMS com instalagdo da SEDE, aquisi¢do de equipamentos e mobilidrios

DIRETRIZ N2 10 - Adequagao dos Processos de Regulagdao, Controle e Avaliagdo do Sistema Municipal

de Saude.

OBJETIVO N2 - N2 10.1 - Adequar a Central Municipal de Regulagdo, em conformidade com as linhas

operacionais do Complexo Regulador.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta 2023 Unidade de Resultado | % meta

Descricdo da Meta e e TET . medida Linha Base (2022- medida Anual alcangada

Base 2025) da PA

avaliagao da meta

1. Manter atualizada a | Central de Regulagdo

Central de Regulagdo | com ferramentas | NUmero 2020 |1 1 1 Ndmero 1 100,00

com ferramentas | tecnoldgicas e

tecnoldgicas e | normativas adequadas.

normativas.

Acdo N2 1 - Fazer levantamento das necessidades tecnoldgicas da Central de Regulagdo

2. Integrar a Central de | Central de Regulagdo

Regulagdo da Rede de | integrada as Urgéncias | Numero 2020 | O 1 Ndo Ndmero

Atengdo as Urgéncias e | e Emergéncias. programada

Emergéncias no

ambito municipal.

3. Elaborar | Instrumentos de

instrumento de | divulgagdo elaborados. | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0

divulgagdo para

informar o acesso

regulado dos usuarios

aos servigos com fluxo

definido.

Acdo N2 1 - Elaborar panfleto e encaminhar as UBS’s

4. Avaliar 2 vezes ao | N2 de avaliagdes da

ano o fluxo de oferta e | oferta e demanda dos | Numero 2020 | 2 8 Nado Ndmero

demanda dos servigos | servigos regulados. programada

regulados, garantindo
o cumprimento dos
contratos.

DIRETRIZ N2 11 - Inovagdo dos Recursos Tecnoldgicos de Informatica e Informagdo para a Area da

Saude.

OBJETIVO N2 - N2 11.1 - Implementar e qualificar a Gestdo das Tecnologias da Informacdao em Saude
para fortalecer a tomada de decisao ancorada em informagGes oportunas e com qualidade.

Indicador para | Unidadede Ano Linha Plano Meta Unidade de Resultado | % meta
D icio da Met: it t medida Linha Base (2022- 2024 medida Anual alcangada
escricao da Meta mon_l o:amen o e - 2025) i
avaliagdo da meta
1. Implantar um Sistema | Sistema de Informagdo
de Informagdo para | para Gestdo em Saude | Numero 2020 | O 1 1 Ndmero 0 0

Gestdo em Saude, com
maddulos gerenciais em
areas estratégicas,
interagindo com os

implantado.
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sistemas de informagdes
oficiais.

Acdo N2 1 - Garantir a manutengGes dos equipamentos quando for necessario para garantir o funcionamento dos
sistemas de salde.

Acao N2 2 - Capacitar e atualizar os profissionais de saide com informagdes para o uso dos sistemas.

Acdo N2 3 — Acompanhar os processos dos sistemas disponibilizados pelo Ministério da Saude para implantagdo no
municipio (Mundo Saude Digital).

Acao N2 4 — Monitorar quadrimestralmente os Indicadores de Saude do Programa Preveni Brasil.

2. Implementar a | % de unidades
informatizacdo e | assistenciais e gerenciais | Percentual | 2020 78,95 100,00 | 100,00 | Percentual 100,00 100,00
conectividade em | especificados com
100,00 dos servigos | conectividade e

assistenciais e de gestdo | tecnologias adequadas.
do Sistema Local de
Salude, especificados.
(13 UBS’s, Centro de
Especialidades, Casa da
Mulher Pilarense,
Controle e Avaliagdo,
Planejamento, Atengdo
a Saude, Assisténcia
Farmacéutica, Vigilancia
em Saude, Financeiro,
Administrativo, CAPS).

Acdo N2 1 - Capacitar e atualizar todos os profissionais de saude nos Sistemas locais de Saude, especificados.

Acdo N2 2 - Disponibilizar equipamentos de informatica para implantagdo do sistema informatizar SUS nas ESF’s e
do Sistema Local de Saude, especificados.

Demonstrativo da vinculagao das metas anualizadas com a Subfuncao
Subfuncges Descrigdo das Metas por Subfuncdo Meta
programada
para o | Resultados
exercicio
Manter a apresentacdo de informacdes epidemioldgicas e
122 - | operacionais por territério da AP no Relatério Anual de Gestao -
Administragdo RAG. 1 1
Geral
Implantar um Sistema de Informacdo para Gestdo em Saude,
com maodulos gerenciais em areas estratégicas, interagindo com 1 0
os sistemas de informacdes oficiais.
Implementar a Ouvidora do SUS no municipio 1 1
Elaborar de forma integrada os 4 instrumentos de gestdo e
planejamento do SUS: PMS, PAS, RQDA, RAG; apresentados no 4 3
DIGISUS e documento fisico, a partir do desenvolvimento de um
processo de monitoramento e avaliagdo propositiva.
Atualizar a legislagdo do Fundo Municipal de Saude 1 0
Elaborar anualmente a analise da situacdo de saude para compor 1 1
o RAG.
Implantar protocolo de acompanhamento dos portadores de 1 0
neoplasias.
Alcancar a taxa de mortalidade prematura entre 30 a 69 anos por
Doengas Cronicas Nao Transmissiveis DCNT para valores iguais
386,55 472,97
ou menores que 386,55 por 100.000 hab. de 30 a 69 anos.
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(Média de 60 ocorréncias ao ano). (Doencas do aparelho
circulatdrio, cancer, diabetes e doencas respiratérias cronicas).

Manter adesdo ao Programa Crescer Sauddvel integrado ao
Programa Saude na Escola ou similar com o mesmo objetivo a
ser adotado na Politica Nacional ou Estadual de Saude.

Implementar a informatizacdo e conectividade em 100,00 dos
servigcos assistenciais e de gestdo do Sistema Local de Saude,
especificados. (13 UBS’s, Centro de Especialidades, Casa da
Mulher Pilarense, Controle e Avaliacdo, Planejamento, Atengao
a Saude, Assisténcia Farmacéutica, Vigilancia em Saulde,
Financeiro, Administrativo, CAPS)

100,00

100,00

Suprir regularmente 100,00% das unidades publicas de Saude
com insumos necessarios para o seu funcionamento.

100,00

100,00

Realizar avaliacdo anual dos indicadores pactuados em 100,00%
dos compromissos e apresentar no RAG.

100,00

100,00

Acompanhar 100,00% dos recursos captados por adesdo
decorrentes de portarias, editais, emendas parlamentares ou
instrumentos congéneres.

100,00

100,00

Apresentar as informacdes de Centro de informacdes de Saude
de Pilar em meio eletrdnico para acesso publico.

Realizar Seminario de Andlise da Situa¢do de Saude a cada 2 anos
com apresentacao de experiéncias exitosas por territério da
Atencdo Primaria.

Aumentar a oferta de procedimentos ambulatoriais de média
complexidade selecionados para populagdo residente para >5,43
procedimentos por habitantes/ano.

5,43

20,34

Assegurar participacdo de Conselheiros Municipais de Saide em
100,00% dos eventos de educagdo permanente correlacionadas
a competéncia do Conselho.

100,00

100,00

Manter equipes proprias e terceirizadas para realizacdo de
manutengdo preventiva e corretiva regular dos equipamentos
médico-hospitalares, das estruturas fisicas da rede publica
municipal de servicos de saude, climatizagcdo, transporte e
tecnologias da informacao.

100,00

100,00

Manter parceria com 2 instituicbes de ensino para estagio
multiprofissional.

sinasc

sim

Realizar 100,00% dos eventos e procedimentos programados
para fortalecimento da Participacao Social.

100,00

100,00
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Implantar Conselho Gestor em 4 territdrios da AP de acordo com
a Politica Nacional Humanizagao.

Realizar mobilizagdo comunitaria anual em 100,00% dos
territérios da AP para intensificar a vacinacgdo com HPV e
Hepatite B.

100,00

100,00

Implantar sede fisica e condi¢Ges tecnolégicas do Conselho
Municipal de Saude.

Detectar e acompanhar o minimo de 90,00% dos portadores de
Dengue, Zika e Chikungunya.

90,00

100,00

301 -

Basica

Atengdo

Manter 100,00% de cobertura populacional com atencao
primaria a salde

100,00

100,00

Implantar um Sistema de Informacdo para Gestdo em Saude,
com maddulos gerenciais em areas estratégicas, interagindo com
os sistemas de informacées oficiais.

Alcancgar coberturas vacinais adequadas em 94,00% das vacinas
do Calenddrio Nacional de Vacinagdo. (todas as vacinas exceto dt
e hepatite b em 220 anos).

94,00

46,77

Realizar atividade fisica regular em todos territérios da AP.

100,00

100,00

Transferir UBS’s que necessitam ser realocadas para atender a
populagdo abrangente.

100,00

100,00

Elaborar a Programacdo Assistencial Anual Municipal por
territério da Atengdo Primdria superando a dicotomia entre
procedimentos Assistenciais e de Vigilancia a Saude.

Implementar a informatizacdo e conectividade em 100,00 dos
servicos assistenciais e de gestdo do Sistema Local de Saude,
especificados. (13 UBS’s, Centro de Especialidades, Casa da
Mulher Pilarense, Controle e Avalia¢do, Planejamento, Atengdo
a Saude, Assisténcia Farmacéutica, Vigilancia em Saude,
Financeiro, Administrativo, CAPS)

100,00

100,00

Manter adesdo ao Programa Crescer Sauddvel integrado ao
Programa Saude na Escola ou similar com o mesmo objetivo a
ser adotado na Politica Nacional ou Estadual de Saude.

Desenvolver a¢des coletivas e individuais em todas UBS’s com a
tematica tabagismo. 100,00 100,00

100,00

100,00

Alcancar resultados 295,00% na proporg¢ao de coleta para o Teste
do Pezinho em tempo oportuno. (até o 52 dia).

95,00

50,34

Manter o indice de resolubilidade do Cuidado na Atencdo
Primaria a Saude >80,00%.

80,00

84,13
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Manter 100,00% das unidades basicas com apoio matricial de
grupo de especialidades selecionadas com base nas
necessidades das pessoas.

100,00

100,00

Estruturar Plano Municipal de Monitoramento dos contatos de
Portadores de COVID-19.

Aumentar a razdo da realizacdo do exame Citopatoldgico do colo
do utero para 0,90 em mulheres de 25 - 64 anos.

1,00

0,24

Desenvolver agdes coletivas e individuais em todas UBS’s com a
tematica alcool e outras drogas.

100,00

100,00

Ajustar a agenda das UBS’s para acesso dos usuarios aos
profissionais de nivel superior por demanda espontanea nos
turnos matutino e vespertino, em 100,00% das unidades. (Média
de 40,00% do total dos atendimentos individuais deve ser por
demanda espontdanea somando todas as ESF’'s do Municipio).
(Proposta= colocar na PAS)

100,00

100,00

Realizar busca ativa de 100% de faltosos ao esquema vacinal
contra o coronavirus.

100,00

100,00

Assegurar controle de Qualidade das laminas de Citopatoldgico
do colo do Utero no laboratdrio contratado.

Qualificar a assisténcia ao idoso com implantac¢do da Carteira do
Idoso e avaliacdo do indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional
—VES13 em todas UBS's.

100,00

0,00

Manter a avaliagdo quadrimestral do desempenho da Atencgado
Primaria a Saude em 100,00% das equipes.

100,00

100,00

Implantar a Vigilancia Epidemiolégica de 100,00% dos casos de
Neoplasias de localizagdo no utero, de qualquer parte e qualquer
comportamento.

100,00

0,00

Realizar mobilizagdo comunitdria anual em 100,00% dos
territérios da AP para intensificar a vacinagdo com HPV e
Hepatite B.

100,00

100,00

Realizar pré-natal adequado para o minimo de 90,00% das
gestantes cadastradas nas unidades de saude. (Pelo menos 6
(seis) consultas no pré-natal, sendo a 12 até a 122 semana de
gestacdo).

90,00

61,92

Aumentar a razdo da realizacdo de mamografia para 1,00 em
mulheres de 50 - 69 anos.

1,00

0,40

Avaliar o elenco minimo de exames no pré-natal para 90,00% das
gestantes cadastradas nas unidades de saude: HIV, glicemia de
jejum, hemograma, teste rapido de sifilis ou VDRL, sumdrio de
urina ou urocultura, toxoplasmose até a 202 semana de
gestacao.

90,00

89,71
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Aumentar a realizacdo de exame para rastreamento do cancer da 50,00 60,83
prostata - PSA para propor¢ao 250,00% dos homens de 50 anos
e mais.
Realizar atendimento odontolédgico para 90,00% das gestantes 90,00 83,88
cadastradas nas unidades de saude.
Realizar busca ativa de cancer de boca em100,00 das UBS’s. | 100,00 100,00
100,00
Reduzir a gravidez na adolescéncia (10 a 19 anos) para 24,00 19,46
proporcdes inferiores a 24,00% no total de todos os
nascimentos.
Alcancar proporcdo igual ou superior a 61,00% de parto normal. 50,00 44,75
Atualizar as UBS’s para pré-natal em mulheres >35 anos. 100,00 100,00
Implantar o Pré-natal do Parceiro nas UBS’s. 100,00 0,00
Atualizar 100,00% das equipes da Atenc¢do Primaria em Saude | 100,00 100,00
reprodutiva e ampliar a oferta de métodos contraceptivos.
Manter atualizada a Central de Regulacdo com ferramentas 1 1
302 tecnoldgicas e normativas.
Assisténcia
Hospitalar e | Implantar 4 novos servicos especializados 2 -]
Ambulatorial
Reduzir as internagdes por Transtornos Mentais e 8,24 7,40
Comportamentais para taxa <.8,24 p/10.000hab.
Desenvolver agdes coletivas e individuais em todas UBS’s com a | 100,00 100,00
tematica tabagismo.
Aumentar a oferta de procedimentos ambulatoriais de média 5,43 20,34
complexidade selecionados para populagdo residente para >5,43
procedimentos por habitante/ano.
Elaborar instrumento de divulgacdo para informar o acesso 1 1
regulado dos usudrios aos servicos com fluxo definido.
Estruturar e implantar Plano de Intervengdo em Prevencdo ao 1 1
Suicidio com énfase na adolescéncia.
Desenvolver agdes coletivas e individuais em todas UBS’s com a | 100,00 100,00
tematica alcool e outras drogas.
Avaliar o elenco minimo de exames no pré-natal para 90,00% das 90,00 89,71
gestantes cadastradas nas unidades de saude: HIV, glicemia de
jejum, hemograma, teste rapido de sifilis ou VDRL, sumdrio de
urina ou urocultura, toxoplasmose até a 202 semana de gestacgao.
Realizar agdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS | 100,00 0,00
303 - suporte | @ 100,00% das equipes de Atengdo Basica.
Profilatico e
Terapéutico Manter o abastecimento de 100,00% dos servicos de saude | 100,00 100,00

publicos com medicamentos e correlatos onde houver
dispensacao de medicamentos.
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Reduzir as internagdes por Transtornos Mentais e 8,24 7,40
Comportamentais para taxa <.8,24 p/10.000hab.
Implementar o HORUS em 100,00% dos servicos assistenciais e | 100,00 100,00
gerenciais que lidem com medicamento.
Aumentar a oferta de procedimentos ambulatoriais de média 5,43 20,34
complexidade selecionados para populacdo residente para >5,43
procedimentos por habitantes/ano.
Estruturar e implantar Plano de Intervencdo em Prevencdo ao 1 1
Suicidio com énfase na adolescéncia.
Elaborar Plano de Ac¢do para uso racional de medicamentos. 1 0
Revisar a REMUME a cada 2 anos. 20 2 0
Atualizar a cada ano o plano de enfrentamento a COVID-19. 1 1
304 - Vigilanci - - —
Samtéri;g'anc'a Adequar 100,00% dos servigos de saude da Rede Municipal de | 100,00 100,00
Saude para atender a aspectos referentes a conservacgao,
biosseguranca e acessibilidade de acordo com normas da VISA.
Integrar 1 parceria interinstitucional para controle da populacao 1 1
canina em condig¢des de animais errantes.
Manter a realizagdo de 100,00% dos grupos de a¢des de VISA | 100,00 100,00
consideradas necessarias.
Realizar 100,00% das coletas de dgua programadas para analises
em amostras de agua para consumo humano quanto aos
n . . . . , 100,00 89,10
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez,
estratificadas por territério da AP.
Implantar 1 Posto Fixo de vacinagdo antirrabica canina e felina. 1 0
Formar multiplicadores em Boas Praticas em Manipulagdao de | 100,00 100,00
Alimentos em 100,00% das escolas do ensino infantil,
fundamental, médio, EJA e técnicos do Programa Municipal
Prato Cheio.
Realizar vigilancia e monitoramento de 100,00% dos surtos, | 100,00 100,00
eventos adversos e queixas técnicas.
Manter a Rede Municipal de Sadde: assistencial, de gestdo e | 100,00 100,00
apoio logistico com Protocolo Sanitdrio adequado ao
enfrentamento a COVID-19.
Implantar a Vigilancia Epidemiolégica das Anomalias Congénitas. 1 0
305 - Vigilanci
Epidemili:ﬁag?:: Encerrar 100,00% dos casos de doengas de notificagdo | 100,00 100,00
compulsdria imediata (DNCI) em até 60 dias apds notificagao.
Alcancar coberturas vacinais adequadas em 94,00% das vacinas
do Calendario Nacional de Vacinagao (todas as vacinas exceto dt
95,00 46,67

e hepatite b em >20 anos)
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Implantar protocolo de acompanhamento dos portadores de 1 0
neoplasias.

Aumentar a taxa de cura de casos novos de tuberculose para 85,00 72,73
85,00%.

Manter a taxa de cura de casos novos de hanseniase > 90,00%. 90,00 100,00
Registrar notificacdo positiva ou negativa em 100,00% das | 100,00 100,00
semanas epidemioldgicas.

Testar 100,00% dos casos de Sindrome Gripal com teste antigeno | 100,00 17,62
ou PCR.

Estruturar 100,00% das UBS’s para vacinagdo contra o | 100,00 100,00
coronavirus.

Realizar estudo para identificacdo das formas de prevencao das 1 0
neoplasias registradas nos ultimos cinco anos em residentes no

municipio.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita para <3,40 por 1.000 3,40 1,93
nascidos vivos.

Implantar a Vigilancia Sentinela para leishmaniose. 1 1
Realizar, por territério da AP, o georreferenciamento de 100,00% 88,05 88,05
dos nascimentos de residentes notificados no SINASC.

Realizar 100,00% dos testes rapidos programados para detecgdo | 100,00 76,10
de casos de hepatites virais B e C.

Estruturar e implantar protocolo de Vigilancia dos Agravos 1 0
registrados nos atendimentos da Aten¢do Primaria a Salde para

detecgdo oportuna de eventos de saude publica de interesse

epidemioldgico.

Reduzir o indice de infesta¢do predial — IPP pelo Aedes Aegypti 1 0,76
para

Realizar, por territério da AP, o georreferenciamento de 100,00% | 100,00 87,19
dos débitos de residentes notificados no SIM.

Realizar busca ativa de 100,00% de faltosos ao esquema vacinal | 100,00 100,00
contra o coronavirus.

Adotar o Monitoramento Rapido de Cobertura Vacinal - MRC | 100,00 100,00
como estratégia de supervisdo da vacinagdo em 100,00% dos

territorios da AP.

Detectar casos de hepatite C em 100,00% das pessoas com | 100,00 0,00
diabetes estimados.

Reduzir a taxa de mortalidade infantil para valores inferiores a 10 10,00 11,56
por mil nascidos vivos. (Estimativa de menos de 6 6bitos).

Monitorar e avaliar a completitude em 100,00% das notificacdes | 100,00 100,00

de agravos relacionados ao trabalho.
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Manter a positividade da esquistossomose inferior a 5,00% nos 5,00 0,89
exames realizados por busca ativa de amostras de fezes.
Manter os dbitos por causas definidas em propor¢des iguais ou 95,00 99,38
superiores a 95,00%.
Manter a Rede Municipal de Saude: assistencial, de gestdo e | 100,00 100,00
apoio logistico com Protocolo Sanitario adequado ao
enfrentamento a COVID-19.
Implantar a Vigilancia Epidemioldgica de 100,00% dos casos de | 100,00 0
Neoplasias de localizacdo no utero, de qualquer parte e qualquer
comportamento.
Tratar 80,00% dos escolares de 5 a 14 anos para Geohelmintiase 80,00 0,00
Manter sem ocorréncia de dbitos maternos. 0,00 192,68
Estruturar Nucleo de Saude do Trabalhador 1 1
Realizar mobilizacdo comunitdria para desenvolver medidas de 1 1
manejo ambiental e outras formas de intervencdo no ambiente
para o controle de vetores, por territério da AP.
Realizar mobilizacgdo comunitdria anual em 100,00% dos | 100,00 100,00
territérios da AP para intensificar a vacinacdo com HPV e
Hepatite B.
Manter sem ocorréncia de HIV/AIDS em <5 anos 0 0
Detectar e Tratar o minimo de 90,00% dos portadores de 90,00 98,08
esquistossomose.
Realizar 04 ciclos anuais no PNCD com cobertura acima de 4 5
80,0%.
Detectar e acompanhar o minimo de 90,00% dos portadores de 90,00 100,00
Dengue, Zika e Chikungunya.
306 Estruturar Plano Municipal de Monitoramento dos contatos de 1 1
Alimentacdo e
Nutricio Portadores de COVID-19.
Manter o matriciamento as equipes de 100,00% das UBS’s | 100,00 100,00
guanto a Saude Nutricional pelo profissional nutricionista.
Implementar estratégias de Vigilancia Alimentar e Nutricional | 100,00 100,00
em 100% das UBS'’s.
Manter prevenc¢do de caréncias nutricionais por meio da | 100,00 100,00
suplementag¢do do micronutriente VIT A em 100,00% das UBS’s.
Restaurar a prevengao de caréncias nutricionais por meio da | 100,00 100,00
suplementag¢do dos micronutrientes: sulfato ferroso, acido félico
ou metilfolato, em 100,00% das UBS’s.
Ampliar para percentual igual ou maior 93,62% a cobertura de 93,62 89,78

acompanhamento das condicionalidades de Saude dos
benificiarios do Programa Bolsa Familia (PBF).
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e Andlise e Consideragoes

A Programacdo Assistencial esta constituida de 105 indicadores, dos quais 66
alcangaram resultados satisfatérios correspondendo a 62,86%, e 39 alcangaram
resultados negativos correspondendo a 37,14%.

8. Indicadores de Pactuagao Interfederativa

O processo de Pactuagdo de Indicadores foi descontinuado com a revogacao da Resolugdo n28/2016 a
partir da publicagdo da Resolugdo de Consolidagdo CIT n2 1/2021. Para mais informacgdes consultar a
Nota Técnica n220/2021-DGIP/SF/MS

Fonte: DIGISUS GESTOR — Médulo Planejamento — Consulta online

Data da consulta:01/04/2024

Pactuacdo Interfederativa

Ainda que a Pactuacgdo Interfederativa de Indicadores e Metas instituido pela Resolugdo CIT N2
8 de 24/11/2016 tenha deixado de ser uma exigéncia pela Nota Técnica N2 20 de
2021/DGIP/SE/MS, o municipio segue monitorando os resultados para manutencdo da série
histérica com objetivo de qualificar a avaliagao das agGes.

Quanto aos resultados: dos 23 indicadores listados importantes de serem monitorados, 2 foram
excluidos para a condi¢do do municipio, ((o n2 7 e o n2 21) e 0 n2 9 ndo existe, restando 21, dos
quais se obteve resultados satisfatérios em 11 deles e resultados insatisfatérios em 11.

Dentre os resultados insatisfatérios, o indicador n2 21, apresenta uma inconsisténcia no registro
assistencial desenvolvido pela equipe do ambulatério do CAPS. Convém destacar que o
Ambulatdrio Mentes Brilhantes (extensdao do CAPS) desempenha uma fun¢do complementar a
atencado basica e ao CAPS, agregando melhoria no sistema de saude local.
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Ind. 18 — A cobertura de Acompanhamento das Condicionalidades de Saude do PBF ndo alcangou
a meta de 93,62%, porém 100,00% das criancas tiveram estado vacinal e informacgées
nutricionais adequadas. Para as gestantes houve registro de 100,00% com pré-natal em dia e
70,82% com registro de informagGes nutricionais.

Ind. 10 — As agles para cumprimento da meta foi prejudicado pelas condicdes do LACEN. A partir
de 24/07/2024 foram suspensas as coletas para analises microbioldgicas por falta de reagente
no LACEN. A partir de 02/09/2024 foram suspensas as coletas para analises organolépticas
devido a expiragdo da data de vencimento para os padrdes do LACEN. As coletas foram
retomadas na Ultima semana de novembro de 2024.

Pactuacao Inter Federativa de Indicadores e Metas.
Pilar-AL, 2020-2024.

INDICADOR 01: Mortalidade prematura pelo conjunto das quatro principais DCNT por 100.000 hab de 30 a 69 anos.

2020 2021" 2022 2023 2024
ALAGOAS 335,15 295,19 346,03 394,27 305,61
12 RS 350,06 341,47 382,23 410,49 314,90

INDICADOR 02: Proporgio de Obitos de Mulheres em Idade Fértil (10 a 49 anos) investigados.

ALAGOAS 70,99 94,00 84,80 80,40 | 81,54
12Rs 63,93 90,00 82,98 72,80| 7543
pilar - 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00

INDICADOR 03: Proporg¢ao de registro de 6bitos com causa basica definida.

ALAGOAS 93,18 95,00 93,01 94,70 94,96
12 RS 95,25 95,00 95,25 98,40 98,21
Pilar 95,32 95,00 98,34 98,57 100,00

INDICADOR 04: Proporgao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagao para criangas <2

anos de idade com cobertura vacinal preconizada.

ALAGOAS 0,00 100,00 0,00 0,00
12 RS 0,00 100,00 0,00 50,00
Pilar 100,00 100,00

INDICADOR 05: Proporg¢do de casos de doengas de notificagdo compulsdria imediata (DNCI) encerrados

em até 60 dias apos notificagao.

ALAGOAS 88,89 100,00 82,17 84,10
12 RS 90,91 100,00 93,18 89,50
Pilar - 100,00 100,00 100,00 100,00

INDICADOR 06: Proporgao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes.

ALAGOAS 72,79 90,00 68,92 68,97 60,67
12 RS 87,74 90,00 78,16 62,96 66,67
Pilar 10000 9000 [NGERAN 100,00 100,00

INDICADOR 08: Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade.

ALAGOAS 355 68 440 467 222
12RS 268 66 326 349 155

INDICADOR 09: Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos.
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ALAGOAS 1 1 3 0

12 RS 1 - 1 0

Pilar 0 0 0 0 0

INDICADOR 10: Proporgao de anadlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto
aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

ALAGOAS 72,91 94,42 94,42 108,52
12Rs 103,57 93,75 93,75 116,75
Pilar 100,00 100,00 142,87

INDICADOR 11: Razdo de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacao residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria.

ALAGOAS 0,36 1,00 0,64 0,62

12 RS 0,30 1,00 0,45 0,46

Pl | 113

INDICADOR 12: Razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos
na populagao residente de determinado local e populagao da mesma faixa etaria.

ALAGOAS 0,32 1,00 0,30 0,21
12RS 0,35 1,00 0,29 0,18
Pilar

INDICADOR 13: Proporgdo de parto normal no Sistema Unico de Saude e na Satde Suplementar.

ALAGOAS 47,81 66,53 44,26 44,04 41,92

12 RS 43,21 61,50 41,72 41,07 41,74

Pilar

INDICADOR 14: Proporgao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos.

ALAGOAS 20,37 16,93 17,23 16,50
12 RS 18,74 18,17 15,69 15,33

Pilar 20,75 24,00 21,51 | 21,26 19,46
INDICADOR 15: Taxa de mortalidade infantil (n2 de dbitos).
ALAGOAS 11,76 6,17 12,82 9,95
12RS 11,23 10,83 12,79 9,44

Pilar (N abs)

INDICADOR 16: Numero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia.

ALAGOAS 22 5 29 28

12 RS 10 0 8 12

Pilar 0 0 0

INDICADOR 17: Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengao Basica.

ALAGOAS 82,54 94,00 75,42 75,77
12 RS 57,04 57,97 44,77 45,14
Pilar 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00

INDICADOR 18: Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saide do Programa Bolsa
Familia (PBF).

ALAGOAS 59,76 ‘ 93,20 ‘ 78,07 77,86 | 80,68
12 RS 83,24 48,48 77,73 | 82,06
Pilar

INDICADOR 19: Cobertura populacional estimada de saude bucal na atengao basica.

70



ALAGOAS 72,23 86,13 73,61
12RS 50,30 40,46

Pilar 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
INDICADOR 21: AgGes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica.
ALAGOAS 76,19 | 100,00 100,00 72,30
12RS 87,50 | 100,00 100,00 70,00

Pilar - 100,00 | 100,00

INDICADOR 22: Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para

controle vetorial da dengue.

ALAGOAS NP NP 82,02 | 97,50
12Rs NP NP 66,66 | 83,33
Pilar 5 4 4 4 5

INDICADOR 23: Propor¢ao de preenchimento do campo “ocupagdo” nas notificagbes de agravos

relacionados ao trabalho.

ALAGOAS 96,48 100,00 100,00 95,70
12 RS 99,54 100,00 100,00 99,00
P w000] 10000 | 10000 |GG

9. Execugao Or¢camentaria e Financeira

A disponibilizagcao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagéo pelo DESID/SCTIE

9.1. Execugao da programacao por fonte de recurso, subfuncao e categoria

econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncgéo

Nao ha dados para o periodo informado

Fonte: Sistema de Informag&es sobre Orgamentos Publicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 30/01/2024

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Sadide (SIOPS)
Data da consulta: 30/01/2024

9.3. Relatdrio Resumido da Execu¢dao Or¢amentaria (RREO)

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

Andlises e Consideragoes
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O SIOPS consolida as informacgdes financeiras em 6 bimestres de forma cumulativa.
Assim as informacdes do 12 quadrimestre corresponde as informacdes do 22 bimestre,
gue por sua vez representa a movimentacao financeira dos meses de janeiro a abril. O
22 quadrimestre corresponde a movimentacdo financeira do 49 bimestre,
correspondendo a movimentagao financeira dos meses de janeiro a agosto.

O DIGISUS captou o 62 bimestre do Sistema SIOPS que representa o consolidado anual.
Assim representa o acumulado para o 32 quadrimestre.

Aqui estdo consideracdes relativas a aplicacdo financeira do municipio que estdao no item
9.2 —Indicadores Financeiros. Em andlise do SIOPS 2024, se pode afirmar:

O municipio de Pilar fez a maior aplicacdo percentual dentre os municipios do estado,
com 32,63% dos recursos proprios.

Tem a segunda maior aplicacdo de recurso per capta do estado, com aplicacdo de
RS 3.138,89 reais ano per capta.

A aplicacdo financeira revela um municipio que prioriza a saide como politica publica e
gue se preocupa em manter e ampliar os servicos disponibilizados, ainda que para tanto
seja necessario fazer aportes de recurso préprio, em funcdo de assegurar o cuidado a
saude de forma universal e integral.

Indicadores Financeiros. Pilar - 2024.
Transmissdo Unica

Indicador
1° Qd Até o 2° Qd Até o 3° Qd

1.1 Participacao da receita de impostos na 3,97 4,17 4,43
" receita total do Municipio

Participacao das transferéncias 66,53 77,72 81,01
1.2 intergovernamentais na receita total do

Municipio

Participacao % das Transferéncias para a 15,21 14,46 11,88

1.3 Salde (SUS) no total de recursos
transferidos para o Municipio

Participacao % das Transferéncias da Uniao 80,86 87,29 87,20
1.4 para a Saude no total de recursos
transferidos para a satde no Municipio

Participacao % das Transferéncias da Uniao 22,10 20,47 16,90
1.5 para a Saude (SUS) no total de
Transferéncias da Unido para o Municipio

Participacao % da Receita de Impostos e 30,55 31,28 33,25
1.6 Transferéncias Constitucionais e Legais na
Receita Total do Municipio

Despesa total com Saude, em RS/hab, sob 1.210,85 2.396,11 3.138,89
2.1 a responsabilidade do Municipio, por

habitante

Participacao da despesa com pessoal na 31,07 30,10 33,53

2.2 despesa total com Saude

Participacao da despesa com 0,03 0,02 0,01

2. . Z
3 medicamentos na despesa total com Saude
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Participacao da desp. com servicos de 12,60 14,72 15,84
2.4 terceiros - pessoa juridica na despesa total
com Salde

Participacao da despesa com 12,54 10,94 9,14

2.5 . . ,
investimentos na despesa total com Saude

Despesas com Instituicoes Privadas Sem 50,39 45,35 41,11

2.6 Fins Lucrativos

Participacdo das transferéncias para a 42,76 45,42 42,42

3.1 Saude em relacdo a despesa total do
Municipio com saude

Participacao da receita propria aplicada 44,63 43,81 32,63

32 em Saude conforme a LC141/2012

Fonte: SIOPS/SIOPS

* Despesa Total com Satde — R$124.643.819,24

9. Execucdo Orcamentdria e Financeira.
9.1. Execugdo da Programagao por fonte de recursos, subfungdo e categoria econdmica.

9.2. Indicadores Financeiros

9.3 — Relatério Resumido da Execu¢do Orgamentaria (RREO)

Os quadros abaixo apresentam as informac¢des necessarias para a avaliagao da execuc¢do
orcamentaria com foco no cumprimento da legislagao.

Demonstrativo da Lei de
Responsabilidade Fiscal

9.4 - Execucdo Orgamentaria e Financeira de Recursos Federais Transferidos Fundo a Fundo
segundo Bloco de Financiamento e Programa de Trabalho.
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10. Auditorias

Nao ha informac¢bes cadastradas para o periodo das Auditorias.

Data da consulta: 01/04/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor — Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) — Consulta Online
e Analises e Considera¢ées sobre Auditorias

N3o houve auditoria no ano vigente.
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