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1. Identificagdo

1.1. Informacgdes Territoriais

SP

SAO BERNARDO DO CAMPO

Grande ABC

406,18 Km?

844.483 Hab

2080 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 27/02/2021

1.2. Secretaria de Saide

SECRETARIA DE SAUDE DE SAO BERNARDO DO CAMPO

7737092

A informacdo nio foi identificada na base de dados

RUA JOAO PESSOA 59

gss@saobernardo.sp.gov.br

4125-1300

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/02/2021

1 .3. Informacdes da Gestao

ORLANDO MORANDO JUNIOR

GERALDO REPLE SOBRINHO

geraldo.reple@saobernardo.sp.gov.br

1126306115

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 27/02/2021

1.4. Fundo de Sadde

LEI

09/1991

13.961.905/0001-70

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

GERALDO REPLE SOBRINHO

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 27/02/2021

1.5. Plano de Sadde

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 07/12/2020
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1.6. Informagoes sobre Regionalizagido

Regido de Saide: Grande ABC

Municipio Area (Km?) Populacao (Hab) Densidade

DIADEMA 30.65 426757 13.923,56
MAUA 62.293 477552 7.666,22
RIBEIRAO PIRES 99.175 124159 1.251,92
RIO GRANDE DA SERRA 36.671 51436 1.402,63
SANTO ANDRE 174.84 721368 4.125,88
SAO BERNARDO DO CAMPO 406.18 844483 2.079,09
SAO CAETANO DO SUL 15.36 161957 10.544,08

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2020

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacio LEI

Endereco RUA JOAO PESSOA 59 2° ANDAR CENTRO

E-mail controlesocial.saude @saobernardo.sp.gov.br

Telefone 1126306246

Nome do Presidente STEFANOS PARASKEVAS LAZAROU

Niimero de c lheiros por seg to Usuarios 12
Governo 5
Trabalhadores 6
Prestadores 2

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satude (SIOPS)
Ano de referéncia: 202006

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
28/05/2020 & 29/09/2020 = 23/02/2021 =

e Consideracdes
RETIFICACAO DE INFORMACOES:
1.2 Secretaria de Saide
CNPJ 46.523.239/0001-47
email: saude@saobernardo.sp.gov.br
telefone: (11) 2630-6113
1.3 Informacdes da Gestao
telefone: (11) 2630-6113
1.4 Fundo de Satde:
lei de criacdo: decreto 17.535
data de criagdo: 16/06/2011
natureza juridica: Fundo Publico
1.7 Conselho de Satde
Instrumento legal de criacdo: decreto 5.961
telefone:2630-6161
nimero de conselheiros por segmento: usudrios - 12, governo - 4, trabalhadores - 6, prestadores - 2

Os relatorios detalhados quadrimestrais sdo submetidos a audiéncia publica na Casa Legislativa e ao Conselho Municipal de Satde, nas datas informada abaixo, e aprovadas pelo respectivo
Conselho por meio de resolugoes.
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telefone:2630-6161

1° RDQA 2020

Data de entrega do relatério: 28/05/2020

2° RDQA 2020

Data de entrega do relatério: 29/09/2020

3° RDQA 2020

Data de entrega do relatério: 23/02/2021
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2. Introdugio

e Analises e Consideragdes sobre Introdugio

O Plano Municipal de Saide (PMS) de Sdo Bernardo do Campo 2018-2021 foi elaborado conforme preconizado pela Portaria GM/MS n° 2.135 de 25 de setembro de 2013 e pelo
Decreto 7.508/2011, que regulamenta a Lei 8080/1.990.

Os Relatérios detalhados referentes aos quadrimestres anteriores, compreendendo o ano de 2020, foram submetidos & Casa Legislativa e ao Conselho municipal de Satide, tendo sido

aprovados, conforme preconizado na Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012.

O presente relatério traduz as acdes desenvolvidas no ano de 2020, com base no Plano Municipal de Sadde 2018-2021, assim como os avangos na politica municipal de satde
implementados pela equipe de gestdo. Apresenta os resultados alcancados com a Programagdo anual de saide 2020, que foi aprovada pelo CMS em 30/04/2019 na 279" reunido ordindria, com
alteracdes aprovadas pelo CMS em 22/09/2020 , Resolugdo n® 20/2020, em cumprimento a NOTA TECNICA N° 7/2020 CGFIP/DGIP/SE/MS , sobre ajuste no Plano de Satide (PS) ou na
Programacdo Anual de Satide (PAS) para inclusio das metas ou das acdes, respectivamente, decorrentes do enfrentamento a pandemia da COVID-19; e comprova a aplicacdo dos recursos

repassados do Fundo Nacional de Satde para o municipio, assim como a execu¢do or¢amentdria.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a4 anos 27398
5a9 anos 27565
10 a 14 anos 27220
15 a 19 anos 28406
20 a 29 anos 63925
30 a 39 anos 71324
40 a 49 anos 59524
50 a 59 anos 47800
60 a 69 anos 33376
70 a 79 anos 15733
80 anos e mais 5518
Total 407789

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 09/03/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

26147

26324

26134

27121

63026

71830

66141

55518

41654

22165

10634

436694

53545

53889

53354

55527

126951

143154

125665

103318

75030

37898

16152

844483

Sédo Bernardo do Campo 10761

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 09/03/2021.

3.3. Principais causas de internagio

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

II1. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabolicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcuténeo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo

XIV. Doengas do aparelho geniturindrio

https://digisusgmp.saude. gov.br

1782

3094

243

415

222

616

1081

73

3793

2865

4128

964

868

3565

1754

3085

308

514

327

692

884

64

4206

2918

4162

1013

940

3282

1702

3322

334

481

293

1309

738

102

3794

2707

4416

1199

1004

3284

1988

3400

299

570

459

1299

700

104

3817

2666

4099

1124

842

3352

5492

2812

288

469

364

839

360

43

3448

2538

2921

773

584

4160
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XV. Gravidez parto e puerpério 5493 6916 6479 5844 5787
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1034 1162 1144 1205 1072
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 341 304 416 404 227
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 750 785 842 737 628
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 4053 4697 3873 3770 3688

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - R
XXI. Contatos com servigos de satde 950 1314 1517 1778 771
CID 10° Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - R

Total 36330 39327 38956 38457 37270

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 09/03/2021.

Obs.: A atualizagio dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simull a0 carr > dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

1I. Neoplasias (tumores) 920 970 1017 995
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 19 20 20 16
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 134 156 150 148
V. Transtornos mentais e comportamentais 14 11 6 21
VI. Doengas do sistema nervoso 150 164 172 174

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide 2 1 2 1
IX. Doengas do aparelho circulatério 1431 1467 1446 1516
X. Doengas do aparelho respiratério 646 714 738 727
XI. Doengas do aparelho digestivo 262 275 249 254
XII. Doengas da pele e do tecido subcuténeo 23 26 19 27
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 50 40 53 39
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 170 143 158 198
XV. Gravidez parto e puerpério 1 9 5 3
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 52 60 63 55
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 40 40 35 28
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 34 57 56 57

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 346 322 322 309
XXI. Contatos com servigos de satde - - - -
XXII.Codigos para propdsitos especiais - - - -

Total 4449 4623 4675 4740

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 09/03/2021.

e Analises e Considera¢des sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

1.2 Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae
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Municipio 2015 2016

2017

2018

2019

2020%*

Séao Bernardo do Campo | 11.251 10.759

10.972

10.718

9.871

9.122

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

Data da consulta: 08/03/2021

1.3 Principais Causas de Internaciio

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

* dados preliminares SINASC municipal

‘ausa (CID10 CAP) 2016 2017 2018 2019 2020
Algumas doencas infecciosas e parasitrias 1819 1782 1697 2007 5527

[. Neoplasias (tumores) 3094 3082 3323 3402 2814
[I. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 242 311 333 301 287
V. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 413 511 472 562 469
’. Transtornos mentais e comportamentais 266 347 308 473 392
"I. Doengas do sistema nervoso 693 765 1371 1350 889
"II. Doengas do olho e anexos 1081 882 738 699 358
I Doencas do ouvido e da ap6fise mastdide 73 64 102 104 43
X. Doengas do aparelho circulatério 3940 4296 3867 3906 3527
. Doencas do aparelho respiratorio 2922 2972 2796 2736 2605
{I. Doencas do aparelho digestivo 4116 4151 4401 4085 2898
1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 964 1011 1190 1121 773
{11 Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 868 939 1000 840 582
V. Doencas do aparelho geniturinario 3561 3287 3308 3404 4221
V. Gravidez parto e puerpério 5481 6904 6448 5815 5763
(VL. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1032 1162 1143 1213 1078
(VIL. Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 341 304 416 403 227
(VIIL Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 748 782 839 737 636
IX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 4041 4688 3850 3765 3703
X. Causas externas de morbidade e mortalidade 954 1365 1541 1815 776
‘otal 36.649 | 39.605 | 39.143 | 38.738 | 37.568
" Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 08/03/2021

1.4 Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
‘ausa (CID10 CAP) 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Algumas doencas infecciosas e parasitarias 142 155 153 147 163 172 1448

[. Neoplasias (tumores) 902 830 919 970 1017 994 913
[I. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 16 12 19 20 20 15 15
V. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 130 143 134 156 150 148 231
" Transtornos mentais e comportamentais 22 9 15 11 6 25 52
I. Doencas do sistema nervoso 128 121 149 164 171 173 180
MI.Doengas do ouvido e da apofise mastoide 0 1 2 1 2 1 0
X. Doengas do aparelho circulatério 1216 1291 1431 1466 1447 1523 1334
. Doengas do aparelho respiratorio 556 633 646 714 738 725 529
. Doencas do aparelho digestivo 263 210 262 275 249 254 248
1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 15 20 23 26 20 27 22
{IL.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 28 41 50 40 53 39 39
IV. Doengas do aparelho geniturinario 139 151 170 143 158 198 158
V. Gravidez parto e puerpério 4 5 1 9 5 3 4
VI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 61 54 52 60 64 55 40
(VILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas 39 31 40 40 35 26 34
(VIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 36 19 32 52 61 57 81
IX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 1 0 0 0 0 0 0
X. Causas externas de morbidade e mortalidade 426 360 349 324 322 308 288
‘otal 4.124 4.086 4.447 4.618 4.681 4.743 5.618

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM Municipal) Data da consulta: 15/02/2021

® Analise e Consideracio sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A composi¢do populacional revela um envelhecimento da popula¢do do municipio. As criangas de 0-4 anos representam, atualmente, apenas 6,3% da populagdo total. Os adultos de 20-

59 anos respondem a 59% e o percentual de idosos acima de 60 anos atingiu 15,3% da populagdo total. Nos tltimos anos, seguindo uma tendéncia mundial, as mulheres tém apresentado maior

expectativa de vida em relagdo aos homens, representando a maioria da populagdo acima de 60 anos (57,7%). Quando se considera a populagdo acima de 70 anos, as mulheres passam a compor

60,7% da populac@o total do municipio nessa faixa etdria. A consequéncia direta do aumento progressivo na propor¢do de idosos (envelhecimento populacional) é a geracdo de demandas

especificas de satide voltadas a este grupo populacional. No contexto da pandemia pela COVID-19 esta populacio foi a mais afetada no que diz respeito aos casos graves e mortes.

A Rede Cegonha foi implantada em Sao Bernardo do Campo em 2011 e, ao longo dos dltimos anos, muitos avangos foram registrados nas condi¢oes de nascimento das criancas

bernardenses, em decorréncia dos investimentos estruturais realizados e da qualificacdo da atencdo a satide materno infantil no municipio.

A abertura do Pronto Socorro obstétrico no Hospital Municipal Universitario (HMU) e a ampliac@o dos leitos obstétricos no HMU, permitiram que uma maior quantidade de gestantes
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exclusivamente usuarias do SUS, dessem a luz em SBC, além de garantir o atendimento para 100% dos partos de gestantes de alto risco, dentro do municipio.

As condicdes de nascimento de residentes no municipio com partos ocorridos na rede SUS, tém apresentado modificacdes positivas nos dltimos anos. O municipio tem mantido
cobertura média de 7 ou mais consultas de pré-natal acima de 80%, sendo que, para este indicador, a rede SUS vinha registrando sucessivos aumentos, resultado da ampliacdo do acesso ao pré-
natal verificada em SBC, decorrente dos investimentos na rede basica e na Estratégia de Saide da Familia. No terceiro quadrimestre de 2020, houve retomada dos atendimentos ambulatoriais,
anteriormente suspensos em decorréncia da pandemia pelo novo Coronavirus, sendo que esta cobertura foi impactada positivamente, alcancando 81,4% ao final do quadrimestre.

A propor¢do de parto normal também apresentou crescimento no municipio nos dltimos anos, registrando um percentual de 40,9% no 3° quadrimestre de 2020. Em relagéo a este
indicador, existem importantes diferencas quando se analisam os nascimentos na rede SUS e na rede privada. Enquanto a rede SUS registrou uma média de 63% de partos normais de residentes
em 2020, na rede privada esta proporcdo foi de 18%, entre os partos de residentes ocorridos neste grupo de estabelecimentos. Este fendmeno resulta de varios fatores que envolvem tanto os
profissionais e servi¢os de saide, como questdes culturais relacionadas as gestantes.

A causa mais frequente de internacdo de residentes na rede SUS, 2020, é o Capitulo referente a gravidez. No entanto, o nimero de nascimentos de filhos de maes residentes em SBC,
apresentou uma queda geral na natalidade verificada no pais. Em média, 50% dessas criangas nascem em estabelecimentos da rede SUS (em torno de 5.000 partos). Observou-se, ao longo dos
ultimos anos que o percentual de nascidos vivos residentes com partos ocorridos na rede SUS municipal aumentou de 80,1% em 2014 para 93,4% em 2020, refletindo o esfor¢o em manter as
gestantes bernardenses no municipio no momento do parto, oferecendo o atendimento humanizado e de qualidade preconizado no HMU.

As doengas infecciosas e parasitdrias foram a segunda maior causa de internacdo em 2020, sendo especialmente representadas pela Covid-19, refletindo o impacto da pandemia no
municipio. Até o més de dezembro de 2020, foram registradas 3.478 internacdes de residentes para tratamento de infecgdo confirmada pelo Coronavirus - COVID-19, em estabelecimentos do
SUS, dentro e fora do Municipio de Sdo Bernardo do Campo. Para o adequado enfrentamento da pandemia, foram planejadas e executadas diversas acdes em todas as areas da Secretaria de
Saude, com a correspondente destinagdo de recursos financeiros, detalhados e discriminados na Programacio Anual de Sadde 2020, alterada para contemplar essas acoes. Merecem destaque a
implantagéo de 2 Hospitais de Campanha - Hospital Novo Anchieta (inaugurado em abril de 2020) e Hospital de Urgéncia (inaugurado em 14/05/2020), que juntamente com as outras unidades
hospitalares do municipio, viabilizaram a operacionalizagdo de 518 leitos destinados aos pacientes diagnosticados ou suspeitos de Covid-19, sendo 151 leitos de UTI e 367 leitos de enfermaria.
Com o arrefecimento da pandemia nos meses finais de 2020, permaneceram destinados exclusivamente aos pacientes Covid-19, 307 leitos de enfermaria e 153 leitos de UTL.

Em 3° lugar, lugar vieram as doengas do aparelho geniturindrio, com predominancia de relacionadas a intercorréncia em pacientes portadores de insuficiéncia renal cronica.

Na 4° posicdo, vieram as lesdes, envenenamentos e consequéncias das causas externas, especialmente fraturas; e na 5* posicdo, as doencas do aparelho circulatério (especialmente
representadas pelas doengas isquémicas do coragdo, doengas cerebrovasculares e ICC)

Em relagdo a mortalidade, as doengas infecciosas e parasitarias ocupam a 1* posicdo como causa de morte, particularmente em decorréncia dos casos suspeitos e confirmados de obito
pela COVID -19, representaram 22,6% dos 6bitos em 2020. Até 31/12/2020, o municipio havia registrado 1.198 ébitos confirmados pela Covid 19, tornando esta a principal causa de

mortalidade geral de residentes em Sao Bernardo do Campo. A andlise dos obitos revelou que 78% foram de pacientes com mais de 60 anos de idade, e com comorbidades associadas.

Neste sentido, foi necessério intensificar estratégias voltadas ao enfrentamento da pandemia de COVID-19 no municipio, por meio da garantia do acesso aos servi¢os de saide com
atendimento em horéario ampliado em 18 UBSs, conforme o Programa Satide na Hora, monitoramento dos casos suspeitos e confirmados da Covid 19, testagem de casos leves de Sindrome
Gripal para a Covid 19 e introdugido do protocolo de internacdes de idosos com Sindrome Gripal leve em enfermaria nos hospitais de campanha (Hospital de Urgéncia e Hospital Nova
Anchieta).

Em segundo lugar vieram as doencas do aparelho circulatorio, particularmente as doengas isquémicas do coragdo e as doengas cerebrovasculares representaram 23,6% dos 6bitos em
2020, e continuam como umas das causas principais de mortalidade. Este fato se deve ao envelhecimento populacional decorrente do aumento da expectativa de vida, mas também pode
representar um possivel efeito indireto do isolamento social imposto pela pandemia, com redugdo na procura por servi¢os médicos de emergéncia e dificuldades no acompanhamento de doengas

cronicas.

As neoplasias ocuparam a terceira posi¢do como causa de 6bito, respondendo por 16,3% das mortes de residentes em 2020. Este grupo de causas havia registrado aumento nos tltimos
anos, suscitando a necessidade de intensificacdo de agdes de diagndstico precoce destes agravos, assim como tratamento oportuno. No entanto, apresentou redugdo como causa proporcional de

obito, desde 2019. O cancer de pulmdo assumiu a primeira posi¢do, e juntamente com o cancer de mama aparecem como principais topografias de neoplasias malignas como causa de 6bito.

Houve reduc@o nos 6bitos por doencas do aparelho respiratorio (4* causa mais frequente de 6bito),tanto para as pneumonias, como para as doengas respiratorias cronicas, que podem
estar relacionadas a pandemia pelo novo Coronavirus, que substitui em parte, as doengas respiratérias que classicamente levam ao obito. As causas externas, quem em anos recentes ocupavam a

4* posicao como causa de 6bito, foram superadas pelas doencas do aparelho respiratério.
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4. Dados da Produgao de Servigos no SUS

4.1. Produgdo de Atencdo Basica

Considerando a verificacio da i isténcia dos dados proveni do SISAB, a Secretaria de Atencao Primdria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengdo Basica disponibilizados pelos tabuladores do CMD até que
os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.
Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Produgdo da Atencdo Bisica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecerd indisponivel até a correcdo pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produgdo da Atengdo Bisica, utilizando os dados das bases locais no campo Anélise e Consideragoes.
4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promocdo e prevengio em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 53862 3224867,17 23 11015,69
03 Procedimentos clinicos 1041402 5406058,48 24294 46981003,81
04 Procedimentos cirlrgicos 5224 147110,91 7465 17513847,56
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - 19 42649,92

06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 169 23305,39 - -
08 Agdes complementares da atengdo a saide - - - -

Total 1100783 8801341,95 31801 64548516,98

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/03/2021.

4.3. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

=

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 118295 17515,43

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 57428,64

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/03/2021.

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

01 Acdes de promogio e prevengio em satide 689774 16805,94

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 4630652 33206430,70 41 15782,14
03 Procedimentos clinicos 5544172 31778051,56 25459 48524563,59
04 Procedimentos cirdrgicos 91727 1703458,44 10523 23085056,15
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - 23 5522476
06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, préteses e materiais especiais 10168 3672258,06 - -
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Sistema de Informacdes Ambulatoriais

Grupo procedimento
Qtd. aprovada
08 Acdes complementares da atencdo a saide 2316
Total 10968809

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/03/2021.

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

Valor aprovado

AIH Pagas
11464,20 -

70388468,90

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

Portanto, ndo ha producao sob gestdao municipal.

4.6. Producao de Vigilancia em Saide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satide

Grupo procedimento

01 Acdes de promogcio e prevengio em satde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
Total

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

Data da consulta: 29/03/2021.

e Anadlises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS
4. Dados da Producio de Servicos do SUS
4.1 Producio da Atencio Basica

Complexidade: Atencio Basica

Grupo Procedimento Sistema de Informacoes

Ambulatoriais
Qtd. aprovada

01 Acdes de promogcdo e prevengio em satde 670.787

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 612.739

03 Procedimentos clinicos 2.629.577

04 Procedimentos cirlrgicos 47.739

08 Acdes complementares da atencdo a saide 0

TOTAL 3.960.842

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
Data da Consulta: 09.03.2021 (competéncia jan-dez 2020)

4.4 Produciio de Atencio Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

36046

Sistema de Informacdes Hospitalares

Valor total

Sistema de Informacdes Ambulatoriais

Qtd. aprovada
14386
107141

121527

Sistema de Informacdes . 5 .
- Sistema de Informacdes Hospitalares
Ambulatoriais

Grupo de procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total
01 Agdes de promogdo e prevengdo em satide 18.826 16.805,94 - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 4.016.233 33.206.430,70 41 15.782,14
03 Procedimentos clinicos 2.908.460 31.778.051,56 25.459 48.524.563,59
04 Procedimentos cirtirgicos 43.969 1.703.458,44 10.523 23.085.056,15
05 Transplantes de 6rgdo, tecidos e células - - 23 55.224,76
07 C)rteses, préteses e materiais especiais 10.168 3.672.258,06 - -
08 Acdes complementares da atencdo a saide 2.316 11.464,20 - -
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TOTAL 6.999.972 70.388.488,90 36.046 71.680.626,64

Fonte: Sistema de Informacoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) Data da consulta: 09.03.2021 (competéncia jan-dez 2020)

4.5 Produciio de Assisténcia Farmacéutica

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

Anilise e consideracoes

Em 2020, em decorréncia da pandemia pela Covid 19, diante da necessidade de distanciamento social, muitos procedimentos ambulatoriais e hospitalares eletivos foram suspensos,
no sentido de garantir as necessidades mais urgentes de atendimento.

No 3° quadrimestre, diante do arrefecimento da pandemia no municipio, houve uma recuperacido generalizada nos atendimentos eletivos ambulatoriais e hospitalares , que permitiu
a retomada da assisténcia de situacdes ndo caracterizadas como urgéncias.

Vale destacar, a ampliagdo do horario de atendimento de 18 UBSs até as 22 horas, no contexto do Programa Satde na Hora.

Os CAPS mantiveram os acolhimentos, atendimentos individuais e atendimento a situagdes de crise, entre outros procedimentos, realizando a triagem dos usudrios para sintomas
da Covid 19 e monitoramento telefénico dos casos positivos.

As UBSs também mantiveram o monitoramento dos casos positivos, com encaminhamento para atendimento dos usudrios em situacido de agravamento em domicilio.

Nas UPAs, houve a manutencdo do protocolo de internacdes idosos com Sindrome Gripal leve em enfermaria do Hospital de Urgéncia e Hospital Novo Anchieta, no sentido de
antecipar o cuidado com casos de Covid 19 na populacdo de risco mais elevado para complica¢des. O nimero total de atendimentos nas UPAs sofreu queda em relagdo a 2019,
demonstrando que casos menos graves e de menor complexidade, podem ter sido atendidos nas UBSs, por meio do acesso avancado.

A partir de 30/07, houve a retomada dos atendimentos presenciais da Reabilitacdo Adulto.

A Atengido Especializada viabilizou dispositivos de adequagdo fisica e de protocolos, assim como agdes de teleconsulta, telemonitoramento e telematriciamento , além de
compartilhamento do cuidado com a Atengdo Basica. Merece destaque a implantagéo de teleatendimento a pacientes egressos de internagdo Pos-Covid com intuito de observar manutengao
de sintomas respiratorios ap6s a doenga, discussao com pneumologista e agendamento para avaliacdo.

Houve ainda a Implantacido do Plano de Acdo que integra a alta do paciente de Covid 19 a continuidade do cuidado na Atencdo Especializada e a Implantacdo do Ambulatério de
Reabilitagdo Respiratoria, para pacientes p6s-Covid selecionados por critério de gravidade, na Policlinica Centro, a partir de agosto/2020. A retomada dos atendimentos presenciais na
Atencdo Especiallizada (Policlinicas) aconteceu a partir de 22/06.

Na Atencao Hospitalar, a partir do 3° quadrimestre, houve retomada dos procedimentos cirdrgicos, impactados diretamente pelas medidas de biosseguranca relacionadas a
pandemia e aumento nas internagdes clinicas, relacionadas aos casos de Covid 19. Das solicitacdes atendidas de Transferéncias Inter Hospitalares por Recurso , 87,5% foram direcionadas
para os hospitais municipais.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

1 0 1

FARMACIA 0

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 16 16
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 35 35
TELESSAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 9 9
HOSPITAL GERAL 0 0 7 7
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 2 2
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA 0 0 5 5
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 4 4
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 5 5
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 11 11
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 10 10
POLICLINICA 0 0 3 3
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
Total 0 1 115 116

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de sadde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 101 0 0 101
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 1 1 0 2
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 1 0 0 1
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 3 0 0 3
SOCIEDADE SIMPLES PURA 1 0 0 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
FUNDACAO PRIVADA 1 0 0 1

ASSOCIACAO PRIVADA 7 0 0 7
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Rede fisica de estabelecimentos de saiide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual

PESSOAS FISICAS

Total 115 1

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/02/2021.

5.3. Consorcios em saide

Periodo 2020
Participaciio em consorcios
CNPJ Natureza Area de atuacgio Participantes
58151580000106 Direito Pablico Assisténcia médica e ambulatorial SP / SAO BERNARDO DO CAMPO

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/02/2021.

e Analises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1 Por tipo de estabelecimento e gestdo

RELATORIO TIPO DE ESTABELECIMENTO - PUBLICOS E CONTRATADOS SUS

Tipo de Gestdo
Descrigdo Total |Publico |Contratado |Municipal |Estadual
[CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 35 35 o 35 o
POLICUNICA 3 3 0 3 0
HOSP ITAL GERAL 7 4 1 7 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 10 5 5 10 0
(CONSULTORIO ISOLADO 2 1 1 1 1
UNIDA DE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 2 2 0 2 0
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSP ITALAR NA AREA DE URGENCIA 16 16 0 16 0
UNIDA DE DE VIGILANCIA EM SAUDE 5 5 0 5 0
FARMACIA 1 1 0 0 1
[CENTRAL DE ABASTECIMENTO (REDE FRIO) 1 1 0 1 0
HOSP ITAL/DIA - 1ISOLADO 2 1 1 2 0
CENTRAL DE GESTAQ EM SAUDE 1 1 0 1 0
(CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 9 9 0 9 0
PRONTO ATENDIMENTO 10 10 0 10 0
POLO ACADEMIA DA SAUDE 4 4 1] 4 1]
TELESSAUDE 1 1 0 1 0
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 1 1 0 1 0
(CENTRAL DE REGULACAQ 1 1 0 1 0
(CENTRO DE ATENCAQ HEMOTERAP ICA E OU HEMATOLOGICA 5 0 5 5 0
TOTAL 16 101 13 114 2
Fonte: CMES - Relatdrios - Ti pos de Estabel imentos - Rel atéric da competéia Dezembro 2020
5.2 Por natureza juridica
Periodo
Rede fisica de estabelecimentos de saiide por natureza juridica

Natureza juridica Municipal | Estadual Total

1. Administracdo Piblica 101 2 103

102-3 ()l‘gﬁn) Piblico do Poder Executivo Estadual 0 2 2

124-4 Municipio 101 0 101

2. Entidades Empresariais 5 0 5

206-2 Sociedade Empresaria Limitada 3 0 3

223-2 Sociedade Simples Pura 1 0 1

224-0 Sociedade Simples Limitada 1 0 1

3. Entidades sem Fins Lucrativos 8 0 8

306-9 Fundagdo Privada 1 0 1

399-9 Associagio Privada 7 0 7

TOTAL 114 2 116

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (SCNES) - base municipal Competéncia:

dez/2020
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5.3 Consorcio em satide

Nome do Consorcio Intermunicipal Grande
Consércio ABC
CNPJ 58.151.580/0001-06

Area de atuacdo Formado pelos municipios de
Santo André, Sdo Bernardo do
Campo, Sdo Caetano do Sul,
Maua, Ribeirdo Pires e Rio
Grande da Serra, o Consércio
Intermunicipal Grande ABC
promove o planejamento e a
articulacdo de agdes de carater
regional.

Data de adesao 19/12/1990

Em 8 de fevereiro de 2010, foi

realizada a transformagdo em

Consorcio  Pablico  para  se
adequar as exigéncias da Lei
Federal n° 11.107 de 2005,
passando a integrar a
administragdo  indireta  dos
municipios consorciados, com
legitimidade para planejar e
executar agdes de politicas

publicas de ambito regional.

( X)) Direito Piblico

Natureza juridica

() Direito privado

Fonte: http://consorcioabc.sp.gov.br/

® Analises e Consideracoes sobre a Rede Fisica
Prestadora de Servicos ao SUS

Centro de Satde/Unidade Basica: 34 UBSs e servico de
Isencdo Tarifaria

Policlinicas: sdo 3 unidades - Policlinica Centro,
Policlinica Alvarenga, Ambulatério de Graves

SADT isolado: Laboratério Municipal de Satide Publica

Hospital Geral: Hospital Municipal Universitério,
Hospital de Clinicas, Hospital Anchieta, Hospital Pronto
Socorro Central, Hospital de Campanha COVID-19
Hospital de Urgéncia, Hospital de Campanha COVID-19
Hospital Anchieta e Santa Casa.

Clinica/Centro de Especialidades: Piblicos- 3 CEOs, 1
CER, 1 CEREST
Contratados -

DA VITA SAO BERNARDO, DA VITA SILVA
JARDIM, FUNCRAF, Dunacor, EP Nardino

Consultorio isolado: se refere ao LH Servigos Médicos,
prestador de eletroneuromiografia

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

Periodo 02/2020
e
Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados piblicos (0101,
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 3.139 916 1.023 3.446 600
Autdnomos (0209, 0210) 1 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 308 0 26 1 0
Bolsistas (07) 24 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8  Intermediados por outra entidade (08) 637 20 78 102 0
-.3,4e5)
Celetistas (0105) 110 294 197 1.387 0
Autdnomos (0209, 0210) 1.954 11 704 31 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 1 1 3 1 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 35 1 7 5 0
Servidores puiblicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-  Contratos temporarios e cargos em comissao 17 15 15 55 0
8-,3,4¢5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

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

Celetistas (0105) 1.975 1.872 1.894 1.943
Intermediados por outra entidade (08) 1.103 1.183 899 227

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdnomos (0209, 0210) 5 4 0 54
Bolsistas (07) 540 496 471 351
Celetistas (0105) 10 3 0 0
Estatutarios e empregados ptblicos (0101, 0102) 9.393 8.792 8.185 7.365
Intermediados por outra entidade (08) 91.639 97.573 119.343 134.178
Residentes e estagiarios (05, 06) 943 1.733 2.746 4.532
Servidores publicos cedidos para a iniciativa privada 0 3 15 7
(10)

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

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos tempordarios e cargos em comissdo (010301, 242 196 287 455
0104)
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Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
6. Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Periodo: 12/2020

Postos de trabalho ocupados, por ocupacio e forma de contratacio

CBOs CBOs (outros) [ CBOs (outros)
Adm do Estabelecimento Formas de contratagao CBOs enfermeiros CBOs ACS
médicos nivel superior | nivel médio
Estatutarios e empregados puiblicos
0101,0102) 121 31 44 343 0
Autdénomos (0209, 0210)
0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05,06) 3
Publica (Natureza juridica grupo 1, ou 201-1, 203-8) 29 8 27 ! 0
Bolsistas (07) 25 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08)
3558 1147 1509 5890 600
Informais (09) 0 0 0 0 0
Contratos tempordrios e cargos em
comissao (010301, 0104) 0 1 42 2 0
Celetistas (0105) 12 27 44 210 0
Auténomos (0209, 0210)
41 0 4 2 0
Residentes e estagiarios (05,06)
0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Privada (Natureza juridica grupos 2 - exceto 201-1,203-8, 3.4
Intermediados por outra entidade (08)
e5) 26 0 4 1 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores piblicos cedidos para a
iniciativa privada (10) 0 0 0 0 0
Contratos tempordrios e cargos em
comissao (010301, 0104) 0 0 0 0 0

Fonte: Tabwin CNES (Arquivo PFSP2012.DBC)
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Obs: O nimero de vinculos ¢ maior que o nimero de profissionais, pois 0 mesmo profissional pode estar cadastrado em mais de 1 unidade

Postos de trabalho ocupados, por ocupacio e forma de contratacio

(010301, 0104)

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacio 2016 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e | Auténomos (0209, 0210) 60 88 64 43 47

5)
Celetistas (0105) 353 355 523 403 294
Intermediados por outra entidade (08) 151 122 37 48 31

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 17 1
Bolsistas (07) 45 43 34 24 25
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 755 712 649 591 539
Intermediados por outra entidade (08) 7.562 8.816 11.023 10.846 12.703
Residentes e estagiarios (05, 06) 95 174 278 344 365
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 1 2 2 0
privada (10)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissiao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacio 2016 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e | Contratos tempordrios e cargos em comissao 0 0 0 0 0

5) (010302, 0104)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissiao 21 18 42 37 45

Fonte: Tabwin CNES SS/PMSBC

Obs: O niimero de vinculos ¢ maior que o nimero de profissionais, pois 0 mesmo profissional pode estar cadastrado em mais de 1 unidade

® Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Saiide Trabalhando no SUS

A reorganizacdo da rede publica municipal de saide vem passando por fortes investimentos tanto em infraestrutura como também na ampliacdo e

qualificacdo das equipes, especialmente para fazer frente a pandemia pela Covid 19 e garantir a assisténcia adequada a populacdo. A Secretaria de Satde de

SBC contava, no més de dezembro de 2020, com 10.604 trabalhadores. Observa-se uma progressiva reducdo de funcionarios estatutirios em decorréncia de

aposentadorias, com necessidade de reposi¢do. Especial atencio vem sendo dada a formacdo e educacdo dos trabalhadores com vistas a criar novas

habilidades para a gestdo do cuidado em satide, em especial, relativas ao enfrentamento da pandemia pela Covid 19.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - AMPLIAR E MANTER A REDE DE ATENCAO BASICA

1. READEQUAR A ESTRUTURA FiSICA De 2
UNIDADES DE SAUDE(UBS FARINA E UBS VILA
ROSA)

2. CONSTRUIR E EQUIPAR 2 NOVAS UNIDADES
BASICAS DE SAUDE (UBS SANTA TEREZINHA E
UBS SAO PEDRO II)

3. REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E
SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS
UNIDADES DA REDE BASICA DE SAUDE

TOTAL DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE COM
ESTRUTURA FISICA READEQUADA

TOTAL DE NOVAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE
CONSTRUIDAS E EQUIPADAS

PERCENTUAL DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE
COM MANUTENCAO PREDIAL REALIZADA E
SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE
AGUA, ENERGIA E TELEFONIA MANTIDOS

Nimero

Niimero

Percentual

100

Nimero

Nimero

Percentual

100

OBJETIVO N° 1.2 - AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO E A ASSISTENCIA A SAUDE NA REDE DE ATENCAO BASICA

1. AMPLIAR A ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

2. AMPLIAR O NUMERO DE ACS POR MEIO DE
PROCESSO SELETIVO PUBLICO OU CONCURSO
PUBLICO, CONFORME A LEI

3. MANTER EQUIPES NASF

4. IMPLANTAR A CONTRATUALIZACAO DE UBSs COM
METAS

5. MANTER O PROGRAMA MAIS MEDICOS

6. MANTER A CONTRATUALIZACAO DE EQUIPES
CADASTRADAS NO PMAQ

7. IMPLANTAR NOVO SISTEMA DE MONITORAMENTO
DE PACIENTES INSERIDOS EM PROGRAMAS ESPECIAIS

8. QUALIFICAR O ACOLHIMENTO DOS USUARIOS NA
REDE BASICA

9. IMPLANTAR ACOES PREVISTAS NO PLANO DE
ALIMENTACAO E NUTRICAO PARA A REDE BASICA

10. MANTER A EDUCACAO PERMANENTE DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE DA ATENCAO BASICA,
ESPECIALMENTE NAS 4 LINHAS DE CUIDADO

TOTAL DE EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA

TOTAL DE ACS IMPLANTADOS

TOTAL DE EQUIPES NASF IMPLANTADAS

PERCENTUAL DE UBSs CONTRATUALIZADAS

TOTAL DE MEDICOS DO PROGRAMA MAIS
MEDICOS ATUANDO NA ATENCAO BASICA

PERCENTUAL DE EQUIPES
CONTRATUALIZADAS NO PMAQ

TOTAL DE DIABETICOS MONITORADOS

PERCENTUAL DE UNIDADES DA ATENCAO
BASICA UTILIZANDO ACOLHIMENTO
QUALIFICADO (SISTEMA DE CORES)

PERCENTUAL DE IMPLANTACAO DO PLANO
DE ALIMENTACAO E NUTRICAO

TOTAL DE LINHAS DE CUIDADO COM
PROFISSIONAIS CAPACITADOS

OBJETIVO N° 1.3 - AMPLIAR E APERFEICOAR A ATENCAO EM SAUDE BUCAL

https://digisusgmp.saude. gov.br

Niimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Niimero

Percentual

Nimero

Niimero

626

100

40

100

100

100

Niimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Niimero

Percentual

Nimero

Niimero

154

29

100

100,00

900

100,00

35

100,00

7.000

40,00

100,00

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Niimero

Percentual

Percentual

Niimero

100,00

100,00

106,21

86,58

100,00

100,00

72,50

100,00

100,00

100,00
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1. AMPLIAR O NUMERO DE EQUIPES DE TOTAL DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL Nimero Nimero Nimero

SAUDE BUCAL IMPLANTADAS 109 123,86

2. INTENSIFICAR ACOES DE SAUDE BUCAL TOTAL DE MUTIROES DE ATENDIMENTO Nimero 1 Nimero 8 Nimero
ODONTOLOGICO REALIZADOS POR ANO

3. READEQUAR A ESTRUTURA FiSICA DO PERCENTUAL DE REFORMA DO CEO NOVA F 10 F N 100,00 Percenwal
CEO NOVA PETROPOLIS PETROPOLIS CONCLUIDA

4. MANTER A OFERTA DE PROTESES TOTAL DE PROTESES ODONTOLOGICAS Nimero 5000  Namero (33 20.000 Nimero .66
ODONTOLOGICAS DISPENSADAS ! g

5. REALIZAR CAMPANHAS ANUAIS DE TOTAL DE CAMPANHAS DE PREVENCAO DO Nimero 2 Nimero 8 Nimero
PREVENCAO DO CANCER BUCAL CANCER BUCAL REALIZADAS 0 o

OBJETIVO N° 1.4 - IMPLEMENTAR E QUALIFICAR ACOES VOLTADAS A POPULACOES ESTRATEGICAS

1. MANTER E QUALIFICAR PLANO DE ACOES DE  PERCENTUAL DE EXECUCAO DO PLANO DE AGOES  Percentual 10! Percentual 100,00 Percentual
SAUDE VOLTADAS A POPULACAO INDIGENA DE SAUDE VOLTADAS A POPULACAO INDIGENA 100 100,00

OBJETIVO N° 1.5 - APERFEICOAR AS ACOES DE PREVENCAO E PROMOCAO DA SAUDE NO AMBITO DA ATENCAO BASICA

1. REALIZAR CAMPANHAS ANUAIS DE PREVENCAO TOTAL DE CAMPANHAS Nimero Niimero Niimero
EM DATAS COMEMORATIVAS PREVENTIVAS REALIZADAS 5 62,50

OBJETIVO N° 2.1 - AMPLIAR, OTIMIZAR A CAPACIDADE INSTALADA E QUALIFICAR A ATENCAO NA REDE AMBULATORIAL DE ATENCAO ESPECIALIZADA
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Descricio da Meta

1. READEQUAR A ESTRUTURA FISICA DAS UNIDADES DE
SAUDE DA ATENCAO ESPECIALIZADA (POLICLINICA
CENTRO E CER1V)

2. IMPLANTAR POLICLINICA SILVINA

3. IMPLANTAR AMBULATORIO DE ALTA RESOLUTIVIDADE
PARA DIAGNOSTICO E PROCEDIMENTOS PARA AS LINHAS
DE CUIDADO

4. IMPLANTAR SISTEMA DE TELEMEDICINA NAS UNIDADES
DE SAUDE EM 3 MODALIDADES: TELECONSULTORIA,
SEGUNDA OPINIAO FORMATIVA E TELEDIAGNOSTICO

5. AMPLIAR A OFERTA ANUAL DE MAMOGRAFIAS POR
MEIO DE UNIDADE MOVEL (CARRETA DA MAMOGRAFIA)

6. ELABORAR E IMPLANTAR 5 LINHAS DE CUIDADO COM O
OBJETIVO DE QUALIFICAR A ATENCAO (HAS, DM,
DOENGAS RESPIRATORIAS, MATERNO INFANTIL E DOR
CRONICA)

7. ATUALIZAR PROTOCOLOS DE ACESSO PARA ATENCAO
ESPECIALIZADA E EXAMES DE ALTA COMPLEXIDADE

8. MANTER 6 MODALIDADES DE SERVICOS
ESPECIALIZADOS: TRS, ANALISES CLINICAS, DIAGNOSTICO
POR IMAGEM, RADIOTERAPIA, MEDICINA NUCLEAR E
FORNECIMENTO DE OCULOS

9. MANTER DISPENSACAO DE OPM PARA REABILITACAO
AUDITIVA CONFORME A NECESSIDADE

10. MANTER CONTRATO DE LOCAGCAO DE VEICULOS
ADAPTADOS

11. REALIZAR ANUALMENTE MUTIROES DE ATENDIMENTO
NA ATENCAO ESPECIALIZADA NAS MODALIDADES:
CONSULTAS ESPECIALIZADAS E EXAMES DE APOIO
DIAGNOSTICO

12. REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS
ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E
TELEFONIA NAS UNIDADES DA REDE DE ATENCAO
ESPECIALIZADA

13. RENOVAR E RECUPERAR EQUIPAMENTOS MEDICO-
HOSPITALARES CONFORME A NECESSIDADE

14. AMPLIAR A OFERTA DE CONSULTAS MEDICAS POR
MEIO DA CONTRATACAO DE MAIS MEDICOS
ESPECIALISTAS CONFORME A NECESSIDADE

15. CAPACITAR PROFISSIONAIS DE SAUDE NAS 4 LINHAS DE
CUIDADO PACTUADAS COM O BID

16. MANTER ANUALMENTE OS SERVICOS ASSISTENCIAIS
NAS 3 UNIDADES DE SAUDE DA ATENCAO ESPECIALIZADA
(POLICLINICA CENTRO, POLICLINICA ALVARENGA E CER
v)

17. REALIZAR MATRICIAMENTO PRESENCIAL EM 2
ESPECIALIDADES PARA AS UBSs

para i e
avaliaciio da meta

TOTAL DE UNIDADES DE SAUDE
REFORMADAS

TOTAL DE POLICLINICAS
IMPLANTADAS

TOTAL DE AMBULATORIOS DE ALTA
RESOLUTIVIDADE IMPLANTADOS

TOTAL DE MODALIDADES DE
TELEMEDICINA EM OPERACAO
ANUALMENTE

TOTAL DE CARRETAS DE
MAMOGRAFIA DISPONIBILIZADAS
PARA O MUNICIPIO ANUALMENTE

TOTAL DE LINHAS DE CUIDADO
IMPLANTADAS

TOTAL DE GRUPOS DE PROTOCOLOS
ATUALIZADOS

TOTAL DE SERVICOS ESPECIALIZADOS
MANTIDOS ANUALMENTE

TOTAL DE PROTESES AUDITIVAS
DISPENSADAS ANUALMENTE

TOTAL DE CONTRATOS DE VEICULOS
ADAPTADOS EXISTENTES POR ANO

TOTAL DE MUTIROES REALIZADOS
ANUALMENTE

PERCENTUAL DE UNIDADES DA REDE
ESPECIALIZADA DE SAUDE COM
MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS
MANTIDOS

PERCENTUAL DE EQUIPAMENTOS
MEDICO HOSPITALARES RENOVADOS E
RECUPERADOS CONFORME A
NECESSIDADE

PERCENTUAL DE MEDICOS
ESPECIALISTAS CONTRATADOS
CONFORME A NECESSIDADE

TOTAL DE LINHAS DE CUIDADO COM
PROFISSIONAIS CAPACITADOS

TOTAL DE UNIDADES COM SERVICOS
ASSISTENCIAIS MANTIDOS
ANUALMENTE

TOTAL DE ESPECIALIDADES
REALIZANDO MATRICIAMENTO
PRESENCIAL NAS UBSs

Linha-

Base

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Meta
2020

2000

100

100

100

Unidade
de
medida

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Resultado

3472

100

100

100

OBJETIVO N° 2.2 - AMPLIAR E QUALIFICAR A REDE PSICOSSOCIAL E FORTALECER AS ACOES DE SAUDE MENTAL

https://digisusgmp.saude. gov.br

Meta
Plano(2018-
2021)

8.000

100,00

100,00

100,00

Unidade
de
medida

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

% meta
alcancada

100,00

100,00

100,00

173,60

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. CONSTRUIR 2 NOVOS CAPS EM SUBSTITUICAO AOS JA
EXISTENTES (CAPS FARINA E CAPS SILVINA)

2. READEQUAR A ESTRUTURA FISICA POR MEIO DA
TRANSFERENCIA DE 2 UNIDADES DA REDE DE SAUDE
MENTAL (NUTRARTE E CAPS INFANTIL)

3. IMPLANTAR 2 NOVAS RESIDENCIAS TERAPEUTICAS

TOTAL DE NOVOS CAPS CONSTRUIDOS
EM SUBSTITUICAO AOS JA EXISTENTES

TOTAL DE UNIDADES COM SERVICOS
TRANSFERIDOS

TOTAL DE NOVAS RESIDENCIAS

TERAPEUTICAS IMPLANTADAS

4. READEQUAR A ESTRUTURA FiSICA DO CAPS CENTRO

PERCENTUAL DE REFORMA DO CAPS

CENTRO CONCLUIDA

5. MANTER ANUALMENTE OS SERVICOS ASSISTENCIAIS
DAS 20 UNIDADES DA REDE DE SAUDE MENTAL

TOTAL DE UNIDADES DA REDE DE
SAUDE MENTAL COM SERVICOS

ASSISTENCTAIS MANTIDOS

6. AMPLIAR O APOIO MATRICIAL EM SAUDE MENTAL NA
ATENCAO BASICA
Bisica

Acdes de matriciamento sistematico
realizadas por CAPS com equipes de Atencdo

Nimero

Niimero

Nimero

Percentual

Niimero

Percentual

22

100

Nimero

Niimero

Nimero

Percentual

Niimero

Percentual

21

100,00

20

100,00

Nimero

100,00
Niimero
Nimero

0
Percentual
Niimero

95,45
Percentual

100,00

OBJETIVO N° 2.3 - AMPLIAR E QUALIFICAR AS ACOES DE PREVENCAO E DE ATENCAO AS DST/AIDS E OUTRAS DOENCAS DE TRANSMISSAO PERSISTENTE

1. MANTER ANUALMENTE 4 PROGRAMAS ESTRATEGICOS VOLTADOS PARA
DOENCAS DE TRANSMISSAO PERSISTENTE (TB, HANSEN, HEPATITES E HIV)

2. MANTER ANUALMENTE VAGAS EM INSTITUICOES DE ACOLHIMENTO PARA
PORTADORES DE HIV

3. MANTER ANUALMENTE 4 ACOES PREVISTAS NO PLANO DE ACOES E METAS
EM DST/AIDS (OFERTA DE INSUMOS DE PREVENCAO, OFERTA DE MATERIAL
EDUCATIVO, FORNECIMENTO DE FORMULA INFANTIL E EXAMES DE
TESTAGEM)

TOTAL DE PROGRAMAS
ESTRATEGICOS
MANTIDOS
ANUALMENTE

TOTAL DE VAGAS PARA
PORTADORES DE HIV
DISPONIBILIZADAS

TOTAL DE ACOES
PREVISTAS MANTIDAS
ANUALMENTE

Nimero

Nimero

Nimero

32

Nimero

Nimero

Nimero

32

32

Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

75,00

OBJETIVO N° 3.1 - IMPLEMENTAR O PROCESSO DE REESTRUTURACAO NA ASSISTENCIA HOSPITALAR

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. CONTRUIR 2 NOVOS HOSPITAIS: HOSPITAL DE URGENCIAS
E O HOSPITAL DA MULHER

2. REFORMAR O HOSPITAL ANCHIETA PARA A IMPLANTACAO
DO SERVICO DE RADIOTERAPIA

3. ASSEGURAR O FUNCIONAMENTO DE EQUIPAMENTOS
MEDICO HOSPITALARES POR MEIO DE RENOVACAO E
RECUPERACAO ANUAL CONFORME A NECESSIDADE

4. IMPLANTAR | AMBULATORIO DE ALTA RESOLUTIVIDADE
NO CAISM/HOSPITAL DA MULHER

5. AMPLIAR OS LEITOS DISPONIBILIZADOS PELO HOSPITAL
DE CLINICAS POR MEIO DA ATIVACAO DE 130 NOVOS LEITOS

6. IMPLANTAR 22 LEITOS DE PSIQUIATRIA EM HOSPITAL
GERAL

7. IMPLANTAR SERVICO DE CIRURGIA CARDIACA INFANTIL
NO HOSPITAL DE CLINICAS

8. IMPLANTAR SERVICO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR NO
MUNICIPIO

9. IMPLANTAR NOVAS ESPECIALIDADES JUNTO AO HOSPITAL
DE CLINICAS CONFORME A NECESSIDADE

10. MANTER CONTRATUALIZACAO DE SERVICOS
HOSPITALARES NA SANTA CASA

11. MONITORAR METAS E PARAMETROS DE SERVICOS
CONTRATUALIZADOS SUS COM A SANTA CASA POR MEIO DE
RELATORIOS QUADRIMESTRAIS

12. AMPLIAR O SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR COM A
IMPLANTACAO DE | NOVA EMAD

13. MANTER SERVICOS ASSISTENCIAIS NAS 4 UNIDADES
HOSPITALARES (HOSPITAL DE CLINICAS, HOSPITAL
MUNICIPAL UNIVERSITARIO, HOSPITAL ANCHIETA E
HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO CENTRAL)

14. REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS
ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E
TELEFONIA NAS 14 UNIDADES DA REDE HOSPITALAR E DE
URGENCIA EMERGENCIA(9 UPAS, 1 SAMU E 4 HOSPITAIS)

TOTAL DE NOVAS UNIDADES
HOSPITALARES INAUGURADAS

PERCENTUAL DE REFORMA DO
HOSPITAL ANCHIETA CONCLUIDA

PERCENTUAL DE RENOVACAO E
RECUPERACAO DE EQUIPAMENTOS
MEDICO HOSPITALARES REALIZADA
CONFORME A NECESSIDADE

TOTAL DE AMBULATORIOS DE ALTA
RESOLUTIVIDADE IMPLANTADOS

TOTAL DE NOVOS LEITOS ATIVADOS
NO HOAPITAL DE CLINICAS

TOTAL DE LEITOS DE PSIQUIATRIA
IMPLANTADOS EM HOSPITAL GERAL

TOTAL DE SERVICOS DE CIRURGIA
CARDIACA INFANTIL IMPLANTADOS

TOTAL DE SERVICOS DE
ODONTOLOGIA HOSPITALAR
IMPLANTADOS

PERCENTUAL DE NOVAS
ESPECIALIDADES IMPLANTADAS
CONFORME A NECESSIDADE NO
HOSPITAL DE CLINICAS

TOTAL DE CONTRATOS DE SERVICOS
HOSPITALARES NA SANTA CASA
MANTIDOS

TOTAL DE RELATORIOS
QUADRIMESTRAIS DE AVALIACAO
DE CONTRATO ELABORADOS
ANUALMENTE

TOTAL DE EQUIPES DE ATENCAO
DOMICILIAR IMPLANTADAS

TOTAL DE UNIDADES HOSPITALARES
COM SERVICOS ASSISTENCIAIS
MANTIDOS

TOTAL DE UNIDADES COM
MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS
ESSENCIAIS MANTIDOS
ANUALMENTE

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Niimero

Percentual

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

0

100

22

0

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Niimero

Percentual

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

100

100

100,00

100,00

130

22

100,00

Nimero

100,00
Percentual
Percentual

100,00
Nimero

0
Nimero

100,00
Nimero

0
Nimero

0
Nimero

0
Percentual

0
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

85,71
Nimero

100,00
Nimero

114,29

OBJETIVO N° 4.1 - QUALIFICAR E FORTALECER A REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS
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1. REFORMAR 9 UPAS (PINTURA)

2. REALOCAR A UPA SILVINA

3. IMPLANTAR SERVICO DE PRONTO ATENDIMENTO
NO TABOAO

4. MANTER OS SERVICOS ASSISTENCIAIS NAS 10
UNIDADES PRE-HOSPITALARES DE
URGENCIA/EMERGENCIA (9 UPAS E 1 SAMU)

5. MANTER LOCACAO DE AMBULANCIAS PARA
TRANSPORTE SANITARIO

6. REALIZAR ANUALMENTE SIMULADO DE MULTIPLAS
VITIMAS

7. IMPLANTAR NOVOS PROTOCOLOS ASSISTENCIAIS
PARA ATENDIMENTOS DE URGENCIA CONFORME AS
LINHAS DE CUIDADO

8. MONITORAR PROTOCOLOS EXISTENTES (AVC, IAM E
MANCHESTER)

9. IMPLANTAR O SAMU REGIONAL

10. CAPACITAR OS PROFISSIONAIS DE SAUDE DA REDE
DE URGENCIA/EMERGENCIA NAS 4 LINHAS DE
CUIDADO

11. CONTRATAR MEDICOS CONFORME A NECESSIDADE
DA REDE DE URGENCIA/EMERGENCIA

12. MANTER TREINAMENTOS MENSAIS PROMOVIDOS
PELO NEU (NUCLEO DE EDUCACAO EM URGENCIAS)

TOTAL DE UPAS REFORMADAS (PINTURA)

REALOCACAO DA UPA SILVINA CONCLUIDA

SERVICO DE PRONTO ATENDIMENTO
IMPLANTADO

TOTAL DE UNIDADES PRE-HOSPITALARES
COM SERVICOS MANTIDOS ANUALMENTE

CONTRATO DE LOCACAO DE
AMBULANCIAS MANTIDO

TOTAL DE SIMULADOS DE MULTIPLAS
VITIMAS REALIZADOS

TOTAL DE LINHAS DE CUIDADO COM
PROTOCOLOS IMPLANTADOS PARA
ATENDIMENTO DE URGENCIA

TOTAL DE PROTOCOLOS MONITORADOS

ANUALMENTE

SAMU REGIONAL IMPLANTADO

TOTAL DE LINHAS DE CUIDADO COM
PROFISSIONAIS CAPACITADOS

TOTAL DE MEDICOS CONTRATADOS

TOTAL DE TREINAMENTOS ANUAIS
PROMOVIDOS PELO NEU

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Niimero

Niimero

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

0

0

0

10

12

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Niimero

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero
1407

100,00

100,00

100,00

48

Nimero
Percentual
Percentual
Nimero

110,00
Niimero

100,00
Nimero

0
Nimero

0
Niimero

100,00
Percentual
Nimero

100,00
Nimero

110,00
Nimero

999,99

OBJETIVO N° 5.1 - QUALIFICAR OS PROCESSOS DE GESTAO DO SUS NO MUNICIPIO

https://digisusgmp.saude. gov.br

25 de 58



1. IMPLEMENTAR A INFORMATIZACAO NAS UNIDADES DE PERCENTUAL DE UNIDADES COM Percentual Percentual 100,00 Percentual

SAUDE PRONTUARIO ELETRONICO 88.1 88,10
IMPLANTADO

2. IMPLANTAR SOLUCAO DATACENTER NO AMBITO DA SAUDE ~ PERCENTUAL DE IMPLANTACAO DE Percentual = 0 Percentual 100,00 Percentual
SOLUCAO DATACENTER 50 0

3. VIABILIZAR AGENDAMENTO DE CONSULTAS NA PERCENTUAL DE IMPLANTACAO DO Percentual = 0 Percentual 0 100,00 Percentual 0

MODALIDADE NAO PRESENCIAL APLICATIVO DA SAUDE PARA

AGENDAMENTO DE CONSULTAS

4. IMPLANTAR CARTAO DE IDENTIFICACAO DE MUNICIPES PERCENTUAL DE IMPLANTACAO DO Percentual = 100 Percentual 100,00 Percentual
USUARIOS DO SUS CARTAO DE IDENTIFICACAO DE
MUNICIPES USUARIOS DO SUS

5. APRIMORAR A COMUNICACAO DA SECRETARIA DE SAUDE PERCENTUAL DE IMPLANTACAO DE Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
POR MEIO DA IMPLANTACAO DE LETREIROS LETREIROS LUMINOSOS/PAINEIS 0 0
LUMINOSOS/PAINEIS INFORMATIVOS COM INFORMACC)ES INFORMATIVOS
RELEVANTES
6. MONITORAR O SISTEMA DE SAUDE DO MUNICIPIO PERCENTUAL DO NUCLEO DE Percentual 0 Percentual 1 100,00 Percentual

GESTAO ESTRATEGICA 00 0
7. MONITORAR A PARTIC[PACAO ESTADUAL NA REGULACAO TOTAL DE RELATORIOS Nimero 3 Nimero 3 12 Nimero 00.00
AMBULATORIAL E HOSPITALAR POR MEIO DE RELATORIOS QUADRIMESTRAIS DE 100,
QUADRIMESTRAIS PERIODICOS DO SISTEMA CROSS MONITORAMENTO ELABORADOS
8. MANTER DIVULGACAO DE RESULTADOS DA OUVIDORIA DO TOTAL DE RELATORIOS MENSAIS Niimero 12 Niimero 48 Nimero
SUS MUNICIPAL POR MEIO DE RELATORIOS MENSAIS ELABORADOS PELA OUVIDORIA 12 100,00
9. MANTER AS ATIVIDADES DE AUDITORIA EM UNIDADES TOTAL DE RELATORIOS Niimero 3 Niimero 12 Nimero 1
PROPRIAS E NOS PRESTADORES CONVENIADOS E QUADRIMESTRAIS ELABORADOS 3 00,00
CONTRATADOS PELA AUDITORIA
10. MONITORAR AS AC()ES E METAS DO PLANO MUNICIPAL DE ~ TOTAL DE RELATORIOS ANUAIS DE Nimero 1 Nimero 1 4 Nimero 00.00
SAUDE POR MEIO DE RELATORIO ANUAL MONITORAMENTO DO PLANO 100,

MUNICIPAL DE SAUDE

11. MANTER PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA TOTAL DE PROGRAMAS DE Niimero 6 Niimero 6 6 Niimero
VINCULADOS DIRETAMENTE AO MUNICIPIO RESIDENCIA MEDICA MANTIDOS 100,00

OBJETIVO N° 5.2 - AMPLIAR O ACESSO A ASSISTENCIA FARMACEUTICA

1. ASSEGURAR O ACESSO A MEDICAMENTOS, INSUMOS E PERCENTUAL DE MANUTENCAO Percentual =~ 100 Percentual 100,00 Percentual
ATENDIMENTO A DEMANDAS JUDICIAIS POR MEIO DA DA POLITICA MUNICIPAL DE
MANUTENCAO DA POLITICA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

2. MELHORAR O ACESSO AOS MEDICAMENTOS DO IMPLANTAR FARMACIA DO CEAF  Nimero 0 Nimero 1 Niimero
COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA NO MUNICIPIO 0
FARMACEUTICA (CEAF)

OBJETIVO N° 6.1 - APRIMORAR A CAPACIDADE GESTORA
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1. REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS

ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E
TELEFONIA DO GABINETE DA SECRETARIA DE SAUDE E
DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO DA SAUDE

2. MANTER A EQUIPE DE APOIO ADMINISTRATIVO DO
GABINETEDA SECRETARIA DA SAUDE E
DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO DA SAUDE

3. ASSEGURAR O ABASTECIMENTO DE INSUMOS E
MATERIAIS DE USO GERAL DA SECRETARIA DA SAUDE
CONFORME A NECESSIDADE

4. ASSEGURAR O ABASTECIMENTO DE MATERIAIS
MEDICO HOSPITALARES CONFORME A NECESSIDADE

5. MANTER LOCACAO DE VEICULOS PARA USO DA
SECRETARIA DE SAUDE

6. MONITORAR E AVALIAR A GESTAO FINANCEIRA DE
RECURSOS DO BID

PERCENTUAL DE UNIDADES COM
MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS
ESSENCIAIS MANTIDOS

PERCENTUAL DE EQUIPE DE APOIO
ADMINISTRATIVO MANTIDA

PERCENTUAL DE UNIDADES DA
SECRETARIA DE SAUDE ABASTECIDAS
REGULARMENTE COM INSUMOS E
MATERIAIS DE USO GERAL CONFORME A
NECESSIDADE

PERCENTUAL DE UNIDADES DA
SECRETARIA DE SAUDE ABASTECIDAS
REGULARMENTE COM MATERIAIS MEDICO
HOSPITALARES CONFORME A
NECESSIDADE

TOTAL DE CONTRATOS DE LOCACAO DE
VEICULOS MANTIDOS ANUALMENTE

IMPLANTAR SISTEMA DE GESTAO
FINANCEIRA DE RECURSOS DO BID

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100

100

Percentual
100

Percentual

100

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 7.1 - QUALIFICACAO DA GESTAO PARTICIPATIVA E CONTROLE SOCIAL

1. GARANTIR ELEICOES PARA O CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE E CONSELHOS LOCAIS A CADA 2 ANOS

2. ELEGER O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE POR
OCASIAO DAS CONFERENCIAS MUNICIPAIS DE SAUDE

3. PROMOVER REUNIOES PERIODICAS ENTRE CONSELHOS
LOCAIS E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE PARA
INTEGRACAO

4. ASSEGURAR A CAPACITACAO DE CONSELHEIROS
GESTORES E CONSELHEIROS MUNICIPAIS POR MEIO DA
REALIZACAO DE CURSOS DE CAPACITACAO PARA NOVOS
CONSELHEIROS

5. CRIAR MECANISMOS DE COMUNICACAO PARA
AMPLIARA DIVULGACAO DAS ACOES DO CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE

6. AMPLIAR A DIVULGACAO, JUNTO A POPULACAO, DAS
ELEICOES DOS CONSELHOS GESTORES

7. DIVULGAR CANALIS DE ACESSO E COMUNICACAO COM 0OS

CONSELHOS LOCAIS E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

TOTAL DE ELEICOES DE CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE E CONSELHOS
LOCAIS REALIZADAS

TOTAL DE ELEICOES DO CONSELHO

MUNICIPAL DE SAUDE REALIZADAS NAS

CONFERENCIAS MUNICIPAIS DE SAUDE

TOTAL DE REUNIOES TRIMESTRAIS ENTRE

CONSELHOS LOCAIS E CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE REALIZADAS
ANUALMENTE

TOTAL DE CURSOS DE CAPACITACAO

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

PARA NOVOS CONSELHEIROS REALIZADOS

TOTAL DE MECANISMOS DE
COMUNICACAO DAS ACOES DO CMS
CRIADOS

TOTAL DE RELATORIOS COM
MECANISMOS DE DIVULGACAO

UTILIZADOS EM CADA ANO DE ELEICAO

DE CONSELHEIROS

COM OS CANAIS DE ACESSO DOS

CONSELHEIROS CRIADO OU ATUALIZADO

TOTAL DE DOCUMENTOS DE DIVULGACAO

Nimero

Niimero

Niimero

Nimero

0
Nimero

0
Niimero

3
Nimero |
Nimero

0
Nimero

0
Niimero

0

OBJETIVO N° 8.1 - ASSEGURAR, AMPLIAR E QUALIFICAR AS ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

Niimero

0

75.00

100,00
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1. REFORMAR O PREDIO DA DEPARTAMENTO DE
PROTECAO A SAUDE E VIGILANCIAS

2. ELABORAR 12 BOLETINS ANUAIS DE
MONITORAMENTO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO PARA
DIVULGACAO DE INFORMACOES NA REDE MUNICIPAL DE
SAUDE

3. IMPLANTAR "NUCLEO LOCAL DE VIGILANCIA EM
SAUDE" NOS TERRITORIOS DE SAUDE PARA APRIMORAR
AS ACOES DE VIGILANCIA EM NIVEL LOCAL

4. ASSEGURAR A INVESTIGACAO DE 100% DOS AGRAVOS
DE NOTIFICACAO

5. AMPLIAR AS ACOES DE IMUNIZACAO POR MEIO DA
REALIZACAO DE CAMPANHAS DE VACINACAO
CONFORME PRECONIZADO PELO MINISTERIO DA SAUDE
E NECESSIDADES LOCAIS IDENTIFICADAS

6. MANTER O FUNCIONAMENTO DE 2 COMITES
ESTRATEGICOS: COMITE DE COMBATE AS ARBOVIROSES
E COMITE MUNICIPAL DE MORTALIDADE MATERNO
INFANTIL

7. INTENSIFICAR ACOES DE PREVENCAO DA DENGUE POR
MEIO DA REALIZACAO DE 2 EVENTOS ANUAIS

8. AMPLIAR ACOES DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO
PARA TUBERCULOSE E HANSENIASE JUNTO A REDE
PRIVADA

9. REALIZAR MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS
ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E
TELEFONIA NAS 4 UNIDADES DO DPSV

PERCENTUAL DE REFORMA REALIZADA

TOTAL DE BOLETINS ELABORADOS
ANUALMENTE

TOTAL DE TERRITORIOS COM NUCLEO
DE VIGILANCIA IMPLANTADO

PERCENTUAL DE AGRAVOS DE
NOTIFICACAO INVESTIGADOS

PERCENTUAL DE CAMPANHAS DE
VACINACAO REALIZADAS EM RELACAO
AS PREVISTAS

TOTAL DE COMITES ESTRATEGICOS EM
FUNCIONAMENTO

TOTAL DE EVENTOS DE PREVENCAO DA
DENGUE REALIZADOS NO MUNICIPIO

PERCENTUAL DE ACOES DE PREVENCAO
E DIAGNOSTICO E PREVENCAO DA
TUBERCULOSE E HANSENIASE
REALIZADAS NA REDE PRIVADA

TOTAL DE UNIDADES DO DPSV COM
MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS
MANTIDOS

Percentual

Niimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Niimero

0

12

100

100

2

100

4

Percentual

Niimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Niimero

0

39

99

100

50

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Niimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Niimero

OBJETIVO N° 8.2 - ASSEGURAR, AMPLIAR E QUALIFICAR AS ACOES DE VIGILANCIA EM ZOONOSES E AGRAVOS A SAUDE QUE ENVOLVAM ANIMAIS

325.00

100,00

99,00

100,00

100,00

50,00

1. ADEQUAR A ESTRUTURA FISICA E EQUIPAR O CCZ

2. ASSEGURAR A VACINACAO ANTIRRABICA DA POPULACAO

CANINA E FELINA POR MEIO DE CAMPANHA ANUAL DE
VACINACAO

3. DESENVOLVER ACOES DE CONTROLE POPULACIONAL DE

CAES E GATOS POR MEIO DE ESTERILIZACAO CIRURGICA
CONFORME A NECESSIDADE

4. AMPLIAR O NUMERO DE ADOCOES DE CAES E GATOS POR

MEIO DA REALIZACAO DE CAMPANHAS PERIODICAS

PERCENTUAL DE ADEQUACAO DE
ESTRUTURA FiSICA E DE
EQUIPAMENTOS REALIZADO

TOTAL DE CAMPANHAS ANUAIS DE
VACINAGCAO ANTIRRABICA
REALIZADAS

ESTERILIZACAO CIRURGICA DE CAES
E GATOS REALIZADA CONFORME A
NECESSIDADE

CAMPANHAS DE ADOCAO DE CAES E
GATOS REALIZADAS ANUALMENTE

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

100

OBJETIVO N° 8.3 - ASSEGURAR, AMPLIAR E QUALIFICAR AS ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

1. ASSEGURAR A REALIZACAO DOS 6 GRUPOS
NECESSARIOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

2. AMPLIAR AS ACOES DE CONTROLE SANITARIO DE
ESTABELECIMENTOS DE INTERESSE DA SAUDE POR
MEIO DA INSPECAO DE 100% DOS ESTABELECIMENTOS
CONSIDERADOS DE ALTO RISCO

3. AMPLIAR AS ACOES EDUCATIVAS EM VIGILANCIA
SANITARIA PARA ESTABELECIMENTOS DE INTERESSE DA
SAUDE

OBJETIVO N° 8.4 - ASSEGURAR, AMPLIAR E QUALIFICAR AS ACOES DE VIGILANCIA A SAUDE DO TRABALHADOR E VIGILANCIA AMBIENTAL

https://digisusgmp.saude. gov.br

TOTAL DE GRUPOS DE ACOES DE
VIGILANCIA SANITARIA REALIZADOS
ANUALMENTE PELO MUNICIPIO

PERCENTUAL DE ESTABELECIMENTOS
CONSIDERADOS DE ALTO RISCO
INSPECIONADOS ANUALMENTE

PERCENTUAL DE ACOES EDUCATIVAS
REALIZADAS PARA ESTABELECIMENTOS
DE INTERESSE DA SAUDE EM RELACAO
AS PREVISTAS

Nimero

Percentual

Percentual

100

100

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

100

100

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. ASSEGURAR A INVESTIGACAO DE
ACIDENTES DE TRABALHO FATAIS
E EM MENORES DE 18 ANOS

2. DESENVOLVER O PROGRAMA DE
VIGILANCIA DA QUALIDADE DA
AGUA PARA CONSUMO HUMANO

PERCENTUAL DE ACIDENTES DE TRABALHO FATAIS E EM Percentual Percentual 100 100,00 Percentual 00.00
MENORES DE 18 ANOS INVESTIGADOS 100,
PROPORCAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE Percentual =~ 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS PARAMETROS
COLIFORMES FECAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ

OBJETIVO N° 9.1 - IMPLEMENTAR E QUALIFICAR AS ACOES INTERSETORIAIS NO AMBITO DA ATENCAO BASICA

1. MANTER ACOES INTERSETORIAIS E
MULTIDISCIPLINARES COM A SECRETARIA DE EDUCACAO
POR MEIO DO "PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA"

2. MANTER PROJETOS "REVIVER" E "CIDADE DA PAZ" COM
OUTRAS SECRETARIAS

3. REALIZAR ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DA SAUDE PARA BENEFICIARIOS
DO PROGRAMA "BOLSA FAMILIA"

4. IMPLANTAR NOVAS ACADEMIAS DE SAUDE

5. MANTER O PROGRAMA "DE BEM COM A VIDA" PARA
PROMOGAO DA SAUDE E ADOCAO DE HABITOS DE VIDA
SAUDAVEIS

6. ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES DE SAUDE
VOLTADAS A POPULACAO EM SITUACAO DE EXTREMA
POBREZA

7. ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES DE SAUDE
VOLTADAS A POPULACAO PRIVADA DE LIBERDADE

8. ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES VOLTADAS
A REDUCAO NA PROPORCAO DE GRAVIDEZ NA
ADOLESCENCIA

9. PROMOVER O USO DE PLANTAS MEDICINAIS PELOS
USUARIOS DOS SERVICOS DE SAUDE POR MEIO DA
IMPLANTACAO DE HORTAS COMUNITARIAS EM 2 UBSs

OBJETIVO N° 9.2 - IMPLEMENTAR E QUALIFICAR AS ACOES INTERSETORIAIS NO AMBITO DA ATENCAO ESPECIALIZADA

"PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA"
MANTIDO

TOTAL DE PROJETOS
INTERSECRETARIAIS MANTIDOS

COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO
DAS CONDICIONALIDADES DA SAUDE
DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA

TOTAL DE ACADEMIAS DE SAUDE
IMPLANTADAS

TOTAL DE PROGRAMAS PARA A
PROMOCAO DA SAUDE MANTIDOS

PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS
A POPULACAO EM SITUACAO DE
EXTREMA POBREZA IMPLANTADO

PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS
A POPULACAO PRIVADA DE LIBERDADE
IMPLANTADO

PLANO DE ACOES VOLTADAS A
REDUCAO NA PROPORCAO DE GRAVIDEZ
NA ADOLESCENCIA IMPLANTADO

TOTAL DE UBSs COM HORTA
COMUNITARIA IMPLANTADA

Nimero

Niimero

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

85

Nimero

Niimero

Percentual

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

82.07

100

80,00

Nimero
100,00

Nimero

Percentual
96,55

Nimero
100,00

Nimero

999,99

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

1. MANTER PROGRAMA "REMANDO PARA A VIDA" VOLTADO
A USUARIOS DE DROGAS EM ACOMPANHAMENTO NOS CAPS

2. IMPLANTAR POLO ESPECIALIZADO EM GERIATRIA E
GERONTOLOGIA

3. APOIAR O PROGRAMA PROERD (PROGRAMA ESTADUAL
DE RESISTENCIA AS DROGAS) POR MEIO DA ARTICULACAO
DE ACOES COM A RAPS MUNICIPAL

4. ASSEGURAR INTERLOCUCAO DA SAUDE COM OS DEMAIS
SETORES MUNICIPAIS PARA PROMOVER E AMPLIAR O
CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS COM DEFICIENCIA

OBJETIVO N° 9.3 - IMPLEMENTAR E QUALIFICAR AS ACOES INTERSETORIAIS NO AMBITO DA VIGILANCIA AMBIENTAL

https://digisusgmp.saude. gov.br

PROGRAMA "REMANDO PARA A VIDA"
MANTIDO

TOTAL DE "CENTROS DO IDOSO"
IMPLANTADOS

ARTICULACAO DA RAPS MUNICIPAL
COM O PROGRAMA PROERD

DEFINICAO DE 1 INTERLOCUTOR DA
SAUDE PARA ASSUNTOS
RELACIONADOS A PESSOA COM
DEFICIENCIA

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

100

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

100,00

Nimero

100,00
Nimero

100,00
Percentual
Nimero

100,00
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1. ACOMPANHAR DE FORMA INTEGRADA A SECRETARIA PERCENTUAL DE PLANOS DE Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
DE GESTAO AMBIENTAL, A EXECUCAO DOS PLANOS DE TRABALHO NAS AREAS 100
TRABALHO NAS AREAS CONTAM‘INAD‘AS DO MUNICIPIO, CONTAMINADAS DO MUNICIPIO 100,00
NOS ASPECTOS RELACIONADOS A SAUDE HUMANA ACOMPANHADOS PELA EQUIPE DA
VIGILANCIA AMBIENTAL

OBJETIVO N° 10.1 - AMPLIACAO E QUALIFICACAO DA ARTICULAGCAO REGIONAL NA AREA DA SAUDE

1. APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA
"CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO"

IMPLANTACAO DE 1
CENTRAL REGIONAL DE
REGULACAO

2. MONITORAR A IMPLANTACAO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDENO ~ TOTAL DE REDES DE
AMBITO REGIONAL (REDE CEGONHA, REDE DE URGENCIA E ATENCAO A SAUDE
EMERGENCIA, REDE DE ATENCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA, REDE DE ~ MONITORADAS
ATENCAO AS DOENCAS CRONICAS)

3. QUALIFICAR A ARTICULACAO REGIONAL NA AREA DA SAUDE POR TOTAL DE INSTANCIAS

MEIO DA PARTICIPACAO SISTEMATICA NAS REUNIOES DA CAMARA REGIONAIS COM

TECNICA, CIR E GT SAUDE DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO GRANDE ~ PARTICIPACAO SISTEMATICA
ABC DO MUNICIPIO DE SBC

OBJETIVO N° 11.1 - Prevenir a transmissdo do SARS CoV 2 no Municipio

1. Instalar o Comité de Combate ao Coronavirus Niimero de reunides do Comité de Combate ao Coronavirus no
no ambito da Secretaria de Salide com reunides ambito da Secretaria de Satde realizadas durante a pandemia
semanais (reunides semanais)

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

4

3

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

0

40

Nimero
0
4 Nimero
100,00
3 Nimero
100,00

92 Nimero
100,00

OBJETIVO N° 12.1 - Garantir atencdo integral a satide de casos suspeitos e confirmados de COVID 19

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Acolher 100 % de casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede
Bisica Municipal

2. Implantar PLANO DE ATENDIMENTO para casos elegiveis p6s-COVID
na Rede Especializada Municipal

3. Implantar Ambulatério de Reabilitacdo Respiratoria para casos elegiveis
p6s-COVID

4. Manter a carga horaria de médicos, enfermeiros, técnicos e demais
profissionais existentes na rede de urgéncia e emergéncia o icipio, e

Nimero de UBS que estabelecem
fluxo para atendimento COVID-19

Percentual de implantagio do PLANO
DE ATENDIMENTO para casos
elegiveis pos-COVID

Percentual de implantagdo do
Ambulatério de Reabilitagdo
Respiratoria para casos elegiveis pos-
COVID

Nimero de UPAs com manuteng¢do

promover a reorganizagdo dos fluxos de trabalho para garantir a capacidade
de di de e/ou confirmados de COVID-19 em
todas as UPAs

5. Destinar 2 salas especificas para atendimento e para isolamento de
pacientes suspeitos e/ou confirmados de COVID-19 em todas as UPAs.

6. Ampliar 251 NOVOS LEITOS de Enfermaria para internagio, para
atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19

7. Disponibilizar 116 LEITOS EXISTENTES de Enfermaria para
internagdo, para atendimento casos suspeitos e confirmados de COVID 19

8. Habilitar 99 NOVOS LEITOS de UTI para internagdo, para atendimento
de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19

9. Habilitar 20 LEITOS EXISTENTES de UTI para internagdo, para
atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19

10. Disponibilizar 32 LEITOS EXISTENTES de UTI para internagdo, para
atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19

da capaci de di e
reorganizagdo de fluxos de trabalho
para atendimento de casos de Covid-
19

Nimero de salas especificas
destinadas para atendimento e

)t de P elou
confirmados da COVID-19 nas UPAs

Nimero de novos leitos ampliados de
Enfermaria

Nimero de leitos existentes de
Enfermaria disponibilizados

Nimero de novos leitos de UTI
habilitados

Niimero de leitos existentes de UTT
habilitados

Nimero de leitos existentes de UTI
disponibilizados

OBJETIVO N° 12.2 - Garantir agoes de vigilancia em satide para o controle da COVID 19

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100

100

251

116

99

20

32

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Niimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

34

251

56

99

54

100,00

100,00

251

116

99

20

32

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

48,28

100,00

50,00

168,75

1. Implantar e SUS Notifica em 100 % das Unidades de Saide

2. Investigar 70 % casos leves e moderados de COVID19 notificados no e-
SUS Notifica (E-SUS VE)

3. Investigar 80% SRAG notificadas no SIVEP Gripe (SIVEP Gripe)

4. Investigar 90% de surtos de Covid19 identificados (SINAN -Net
Médulo Surto)

5. Monitorar 75% casos suspeitos e confirmados (leves e moderados) de
COVID19 em 2020 pelas equipes da Ateng¢do Basica (Fonte: bases locais)

6. Realizar testagem em 100% dos trabalhadores do SUS, conforme a
Deliberagio CIB n° 55 (01/07/2020) (fonte: base local de informagdes)

7. Confirmar 50% de casos de COVID 19, por meio do RT-PCR

8. Realizar na populacio geral para fins de
inquérito sorologico para SARS COV 2 em parceria com a Faculdade de
Medicina do ABC e a Universidade Federal do ABC (fonte: base local de
informagoes)

9. Realizar o monitoramento de casos, internagdes e Obitos confirmados e
suspeitos de COVID 19 para subsidiar a gestdao das a¢des de enfrentamento
da pandemia no municipio

Percentual de Unidades de Satde do
municipio com e SUS Notifica
implantado

Proporgio de casos leves e moderados
de COVID19 notificados no E-SUS
VE investigados

Propor¢io de casos de SRAG
notificados no SIVEP Gripe
concluidos

Propor¢io de surtos de COVID19
(ILPI, PPL, entre outros) notificados
(SINAN -Net Médulo Surto)
investigados

Propor¢do de casos leves e moderados
de COVID19 atendidos na rede SUS
de SBC monitorados

Niimero de trabalhadores do SUS
testados

Propor¢io de casos de COVID 19
confirmados por meio do RT-PCR

Nimero de inquéritos sorologicos para
SARS COV 2 realizados

Nimero de boletins didrios elaborados

Percentual

Percentual

Propor¢io

Propor¢io

Proporcio

Nimero

Propor¢io

Nimero

Nimero

100

70

80

90

75

10604

50

275

Percentual

Percentual

Propor¢io

Propor¢iao

Propor¢io

Nimero

Propor¢io

Nimero

Nimero

87

82

100

87

10604

96

100,00

0,00

80,00

90,00

75,00

10.604

50,00

640

Percentual

Propor¢io

Propor¢io

Propor¢io

Propor¢io

Nimero

Propor¢io

Nimero

Nimero

100,00

124,29

102,50

111,11

116,00

100,00

192,00

100,00
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Subfuncoes da Descricio das Metas por Subfuncio Meta programada

Satde para o exercicio
0 - Informagdes AMPLIAR A ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA 145
Complementares
APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA "CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO" 0
ACOMPANHAR DE FORMA INTEGRADA A SECRETARIA DE GESTAO AMBIENTAL, A EXECUCAO DOS PLANOS DE TRABALHO NAS AREAS CONTAMINADAS 100,00

DO MUNICIPIO, NOS ASPECTOS RELACIONADOS A SAUDE HUMANA

ASSEGURAR A INVESTIGACAO DE ACIDENTES DE TRABALHO FATAIS E EM MENORES DE 18 ANOS 100,00
ASSEGURAR A REALIZACAO DOS 6 GRUPOS NECESSARIOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA 7
GARANTIR ELEICOES PARA O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE E CONSELHOS LOCAIS A CADA 2 ANOS 0

REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA DO GABINETE DA SECRETARIA 100,00
DE SAUDE E DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO DA SAUDE

IMPLEMENTAR A INFORMATIZACAO NAS UNIDADES DE SAUDE 88,10
REALIZAR CAMPANHAS ANUAIS DE PREVENCAO EM DATAS COMEMORATIVAS 5
MANTER E QUALIFICAR PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS A POPULACAO INDIGENA 100,00
AMPLIAR O NUMERO DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL 109
AMPLIAR O NUMERO DE ACS POR MEIO DE PROCESSO SELETIVO PUBLICO OU CONCURSO PUBLICO, CONFORME A LEI 542
MONITORAR A IMPLANTACAO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE NO AMBITO REGIONAL (REDE CEGONHA, REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, REDE 4

DE ATENCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA, REDE DE ATENCAO AS DOENCAS CRONICAS)

IMPLANTAR POLO ESPECIALIZADO EM GERIATRIA E GERONTOLOGIA 1

MANTER PROJETOS "REVIVER" E "CIDADE DA PAZ" COM OUTRAS SECRETARIAS 0
DESENVOLVER O PROGRAMA DE VIGILANCIA DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO 100,00
AMPLIAR AS ACOES DE CONTROLE SANITARIO DE ESTABELECIMENTOS DE INTERESSE DA SAUDE POR MEIO DA INSPECAO DE 100% DOS 100,00

ESTABELECIMENTOS CONSIDERADOS DE ALTO RISCO
ASSEGURAR A VACINACAO ANTIRRABICA DA POPULACAO CANINA E FELINA POR MEIO DE CAMPANHA ANUAL DE VACINACAO 0

ELABORAR 12 BOLETINS ANUAIS DE MONITORAMENTO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO PARA DIVULGACAO DE INFORMACOES NA REDE MUNICIPAL DE 39

SAUDE

ELEGER O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE POR OCASIAO DAS CONFERENCIAS MUNICIPAIS DE SAUDE 0
MANTER A EQUIPE DE APOIO ADMINISTRATIVO DO GABINETEDA SECRETARIA DA SAUDE E DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO DA SAUDE 100,00
IMPLANTAR SOLUCAO DATACENTER NO AMBITO DA SAUDE 50,00
READEQUAR A ESTRUTURA FiSICA POR MEIO DA TRANSFERENCIA DE 2 UNIDADES DA REDE DE SAUDE MENTAL (NUTRARTE E CAPS INFANTIL) 0
INTENSIFICAR ACOES DE SAUDE BUCAL 0
REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS UNIDADES DA REDE BASICA 100,00
DE SAUDE

QUALIFICAR A ARTICULAGCAO REGIONAL NA AREA DA SAUDE POR MEIO DA PARTICIPACAO SISTEMATICA NAS REUNIOES DA CAMARA TECNICA, CIR E 3

GT SAUDE DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO GRANDE ABC

APOIAR O PROGRAMA PROERD (PROGRAMA ESTADUAL DE RESISTENCIA AS DROGAS) POR MEIO DA ARTICULACAO DE ACOES COM A RAPS MUNICIPAL 0,00
REALIZAR ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DA SAUDE PARA BENEFICIARIOS DO PROGRAMA "BOLSA FAMILIA" 82,07
AMPLIAR AS ACOES EDUCATIVAS EM VIGILANCIA SANITARIA PARA ESTABELECIMENTOS DE INTERESSE DA SAUDE 0,00
DESENVOLVER ACOES DE CONTROLE POPULACIONAL DE CAES E GATOS POR MEIO DE ESTERILIZACAO CIRURGICA CONFORME A NECESSIDADE 100,00

IMPLANTAR "NUCLEO LOCAL DE VIGILANCIA EM SAUDE" NOS TERRITORIOS DE SAUDE PARA APRIMORAR AS ACOES DE VIGILANCIA EM NiVEL LOCAL 1

PROMOVER REUNIOES PERIODICAS ENTRE CONSELHOS LOCAIS E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE PARA INTEGRACAO 3
VIABILIZAR AGENDAMENTO DE CONSULTAS NA MODALIDADE NAO PRESENCIAL 0,00
MANTER EQUIPES NASF 19
IMPLANTAR A CONTRATUALIZACAO DE UBSs COM METAS 100,00

ASSEGURAR INTERLOCUCAO DA SAUDE COM OS DEMAIS SETORES MUNICIPAIS PARA PROMOVER E AMPLIAR O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS COM 1
DEFICIENCIA

AMPLIAR O NUMERO DE ADOCOES DE CAES E GATOS POR MEIO DA REALIZACAO DE CAMPANHAS PERIODICAS 100,00
ASSEGURAR A INVESTIGACAO DE 100% DOS AGRAVOS DE NOTIFICACAO 99,00

ASSEGURAR A CAPACITAGAO DE CONSELHEIROS GESTORES E CONSELHEIROS MUNICIPAIS POR MEIO DA REALIZACAO DE CURSOS DE CAPACITACAO 1
PARA NOVOS CONSELHEIROS

IMPLANTAR CARTAO DE IDENTIFICACAO DE MUNICIPES USUARIOS DO SUS 0,00
IMPLANTAR | AMBULATORIO DE ALTA RESOLUTIVIDADE NO CAISM/HOSPITAL DA MULHER 0
IMPLANTAR SISTEMA DE TELEMEDICINA NAS UNIDADES DE SAUDE EM 3 MODALIDADES: TELECONSULTORIA, SEGUNDA OPINIAO FORMATIVA E 3

TELEDIAGNOSTICO

MANTER A OFERTA DE PROTESES ODONTOLOGICAS 4.133
REALIZAR CAMPANHAS ANUAIS DE PREVENCAO DO CANCER BUCAL 0
MANTER O PROGRAMA "DE BEM COM A VIDA" PARA PROMOCAO DA SAUDE E ADOCAO DE HABITOS DE VIDA SAUDAVEIS 100
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AMPLIAR AS ACOES DE IMUNIZACAO POR MEIO DA REALIZACAO DE CAMPANHAS DE VACINACAO CONFORME PRECONIZADO PELO MINISTERIO DA 100,00
SAUDE E NECESSIDADES LOCAIS IDENTIFICADAS

CRIAR MECANISMOS DE COMUNICACAO PARA AMPLIARA DIVULGACAO DAS ACOES DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE 0

APRIMORAR A COMUNICACAO DA SECRETARIA DE SAUDE POR MEIO DA IMPLANTACAO DE LETREIROS LUMINOSOS/PAINEIS INFORMATIVOS COM 0,00
INFORMACOES RELEVANTES

MANTER ANUALMENTE OS SERVICOS ASSISTENCIAIS DAS 20 UNIDADES DA REDE DE SAUDE MENTAL 21
AMPLIAR A OFERTA ANUAL DE MAMOGRAFIAS POR MEIO DE UNIDADE MOVEL (CARRETA DA MAMOGRAFIA) 1

ELABORAR E IMPLANTAR 5 LINHAS DE CUIDADO COM O OBJETIVO DE QUALIFICAR A ATENCAO (HAS, DM, DOENCAS RESPIRATORIAS, MATERNO 1
INFANTIL E DOR CRONICA)

ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS A POPULACAO EM SITUACAO DE EXTREMA POBREZA 0

MANTER O FUNCIONAMENTO DE 2 COMITES ESTRATEGICOS: COMITE DE COMBATE AS ARBOVIROSES E COMITE MUNICIPAL DE MORTALIDADE 2
MATERNO INFANTIL

AMPLIAR A DIVULGACAO, JUNTO A POPULACAO, DAS ELEICOES DOS CONSELHOS GESTORES 0
MONITORAR O SISTEMA DE SAUDE DO MUNICIPIO 100,00
REALIZAR ANUALMENTE SIMULADO DE MULTIPLAS VITIMAS 0
AMPLIAR O APOIO MATRICIAL EM SAUDE MENTAL NA ATENCAO BASICA 100,00
ATUALIZAR PROTOCOLOS DE ACESSO PARA ATENCAO ESPECIALIZADA E EXAMES DE ALTA COMPLEXIDADE 0
ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS A POPULAGCAO PRIVADA DE LIBERDADE 0
INTENSIFICAR ACOES DE PREVENCAO DA DENGUE POR MEIO DA REALIZACAO DE 2 EVENTOS ANUAIS 2
DIVULGAR CANAIS DE ACESSO E COMUNICACAO COM OS CONSELHOS LOCAIS E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE 0
MONITORAR A PARTICIPACAO ESTADUAL NA REGULACAO AMBULATORIAL E HOSPITALAR POR MEIO DE RELATORIOS QUADRIMESTRAIS PERIODICOS 3

DO SISTEMA CROSS

IMPLANTAR NOVOS PROTOCOLOS ASSISTENCIAIS PARA ATENDIMENTOS DE URGENCIA CONFORME AS LINHAS DE CUIDADO 1

QUALIFICAR O ACOLHIMENTO DOS USUARIOS NA REDE BASICA 100,00
ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES VOLTADAS A REDUCAO NA PROPORCAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA 0
AMPLIAR ACOES DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO PARA TUBERCULOSE E HANSENIASE JUNTO A REDE PRIVADA 50,00
MANTER DIVULGACAO DE RESULTADOS DA OUVIDORIA DO SUS MUNICIPAL POR MEIO DE RELATORIOS MENSAIS 12
MONITORAR PROTOCOLOS EXISTENTES (AVC, TAM E MANCHESTER) 3
IMPLANTAR ACOES PREVISTAS NO PLANO DE ALIMENTACAO E NUTRICAO PARA A REDE BASICA 100,00

PROMOVER O USO DE PLANTAS MEDICINAIS PELOS USUARIOS DOS SERVICOS DE SAUDE POR MEIO DA IMPLANTACAO DE HORTAS COMUNITARIAS EM 2 3

UBSs

REALIZAR MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS 4 UNIDADES DO DPSV 4
MANTER AS ATIVIDADES DE AUDITORIA EM UNIDADES PROPRIAS E NOS PRESTADORES CONVENIADOS E CONTRATADOS 3
MANTER A EDUCACAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DA ATENCAO BASICA, ESPECIALMENTE NAS 4 LINHAS DE CUIDADO 4

MONITORAR AS ACOES E METAS DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE POR MEIO DE RELATORIO ANUAL 1

REALIZAR ANUALMENTE MUTIROES DE ATENDIMENTO NA ATENCAO ESPECIALIZADA NAS MODALIDADES: CONSULTAS ESPECIALIZADAS E EXAMES DE 2
APOIO DIAGNOSTICO

MANTER PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA VINCULADOS DIRETAMENTE AO MUNICIPIO 6

CONTRATAR MEDICOS CONFORME A NECESSIDADE DA REDE DE URGENCIA/EMERGENCIA 11

MONITORAR METAS E PARAMETROS DE SERVICOS CONTRATUALIZADOS SUS COM A SANTA CASA POR MEIO DE RELATORIOS QUADRIMESTRAIS 3
REALIZ.AR A MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS UNIDADES DA REDE DE 100,00
ATENCAO ESPECIALIZADA

MANTER TREINAMENTOS MENSAIS PROMOVIDOS PELO NEU (NUCLEO DE EDUCAGAO EM URGENCIAS) 1.407
AMPLIAR O SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR COM A IMPLANTACAO DE 1 NOVA EMAD 6
AMPLIAR A OFERTA DE CONSULTAS MEDICAS POR MEIO DA CONTRATACAO DE MAIS MEDICOS ESPECIALISTAS CONFORME A NECESSIDADE 100,00
REALIZAR A MANUTENGAO PREDIAL E SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS 14 UNIDADES DA REDE 16

HOSPITALAR E DE URGENCIA EMERGENCIA(9 UPAS, 1 SAMU E 4 HOSPITAIS)

MANTER ANUALMENTE OS SERVICOS ASSISTENCIAIS NAS 3 UNIDADES DE SAUDE DA ATENCAO ESPECIALIZADA (POLICLINICA CENTRO, POLICLINICA 3
ALVARENGA E CER 1V)

REALIZAR MATRICIAMENTO PRESENCIAL EM 2 ESPECIALIDADES PARA AS UBSs 1

122 - Administracdo APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA "CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO" 1

Geral
Implantar e SUS Notifica em 100 % das Unidades de Satide 100,00
Acolher 100 % de casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede Bésica Municipal 34
Instalar o Comité de Combate ao Coronavirus no dmbito da Secretaria de Satide com reunides semanais 40
MANTER A EQUIPE DE APOIO ADMINISTRATIVO DO GABINETEDA SECRETARIA DA SAUDE E DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO DA SAUDE 100,00
Investigar 70 % casos leves e moderados de COVID19 notificados no e-SUS Notifica (E-SUS VE) 87,00
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Implantar PLANO DE ATENDIMENTO para casos elegiveis p6s-COVID na Rede Especializada Municipal 100,00

Impl bulatério de Reabilitagio Respiratoria para casos elegiveis pos-COVID 100,00
Investigar 80% SRAG notificadas no SIVEP Gripe (SIVEP Gripe) 82,00

Manter a carga hordria de médicos, enfermeiros, técnicos e demais profissionais existentes na rede de urgéncia e emergéncia o municipio, e promover a reorganizacio dos fluxos =~ 9
de trabalho para garantir a capacidade de atendimento de pacientes suspeitos e/ou confirmados de COVID-19 em todas as UPAs

Investigar 90% de surtos de Covid19 identificados (SINAN -Net Modulo Surto) 100,00
Destinar 2 salas especificas para atendi e para isola o de paci suspeitos e/ou confirmados de COVID-19 em todas as UPAs. 18
Monitorar 75% casos suspeitos e confirmados (leves e moderados) de COVID19 em 2020 pelas equipes da Atencdo Bisica (Fonte: bases locais) 87,00
Ampliar 251 NOVOS LEITOS de Enfermaria para internagio, para atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19 251
Realizar testagem em 100% dos trabalhadores do SUS, conforme a Deliberacao CIB n°55 (01/07/2020) (fonte: base local de informagdes) 10.604
Disponibilizar 116 LEITOS EXISTENTES de Enfermaria para internagio, para atendimento casos suspeitos e confirmados de COVID 19 56
Confirmar 50% de casos de COVID 19, por meio do RT-PCR 96,00
Habilitar 99 NOVOS LEITOS de UTI para internagdo, para atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19 99
Realizar testagem na populagio geral assintomatica para fins de inquérito sorolégico para SARS COV 2 em parceria com a Faculdade de Medicina do ABC e a Universidade 3

Federal do ABC (fonte: base local de informagdes)

Habilitar 20 LEITOS EXISTENTES de UTI para internagdo, para atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19 10
Realizar o monitoramento de casos, internagdes e 6bitos confirmados e suspeitos de COVID 19 para subsidiar a gestdo das agdes de enf da pandemia no icipi 275
Disponibilizar 32 LEITOS EXISTENTES de UTI para internagdo, para atendimento de casos graves suspeitos e confirmados de COVID19 54

301 - Atengdo Bisica READEQUAR A ESTRUTURA FISICA De 2 UNIDADES DE SAUDE(UBS FARINA E UBS VILA ROSA) 1
APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA "CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO" 0
MANTER ACOES INTERSETORIAIS E MULTIDISCIPLINARES COM A SECRETARIA DE EDUCACAO POR MEIO DO "PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA" 1
GARANTIR ELEICOES PARA O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE E CONSELHOS LOCAIS A CADA 2 ANOS 0

REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA DO GABINETE DA SECRETARIA 100,00
DE SAUDE E DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO DA SAUDE

REALIZAR CAMPANHAS ANUAIS DE PREVENCAO EM DATAS COMEMORATIVAS 5
MANTER E QUALIFICAR PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS A POPULACAO INDIGENA 100,00
AMPLIAR O NUMERO DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL 109
AMPLIAR A ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA 154
CONSTRUIR E EQUIPAR 2 NOVAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE (UBS SANTA TEREZINHA E UBS SAO PEDRO 1) 0
MONITORAR A IMPLANTACAO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE NO AMBITO REGIONAL (REDE CEGONHA, REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, REDE 4

DE ATENCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA, REDE DE ATENCAO AS DOENCAS CRONICAS)

ELEGER O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE POR OCASIAO DAS CONFERENCIAS MUNICIPAIS DE SAUDE 0
MELHORAR O ACESSO AOS MEDICAMENTOS DO COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA (CEAF) 0
INTENSIFICAR ACOES DE SAUDE BUCAL 0
AMPLIAR O NUMERO DE ACS POR MEIO DE PROCESSO SELETIVO PUBLICO OU CONCURSO PUBLICO, CONFORME A LEI 542
REALI%AR A MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS UNIDADES DA REDE BASICA 100,00
DE SAUDE

QUALIFICAR A ARTICULACAO REGIONAL NA AREA DA SAUDE POR MEIO DA PARTICIPACAO SISTEMATICA NAS REUNIOES DA CAMARA TECNICA, CIR E 3

GT SAUDE DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO GRANDE ABC

REALIZAR ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DA SAUDE PARA BENEFICIARIOS DO PROGRAMA "BOLSA FAMILIA" 82,07
PROMOVER REUNIOES PERIODICAS ENTRE CONSELHOS LOCAIS E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE PARA INTEGRACAO 3
ASSEGURAR O ABASTECIMENTO DE INSUMOS E MATERIAIS DE USO GERAL DA SECRETARIA DA SAUDE CONFORME A NECESSIDADE 100,00
READEQUAR A ESTRUTURA FISICA DO CEO NOVA PETROPOLIS 0,00
MANTER EQUIPES NASF 19
IMPLANTAR A CONTRATUALIZACAO DE UBSs COM METAS 100,00
IMPLANTAR NOVAS ACADEMIAS DE SAUDE 4
ASSEGURAR A CAPACITAGAO DE CONSELHEIROS GESTORES E CONSELHEIROS MUNICIPAIS POR MEIO DA REALIZACAO DE CURSOS DE CAPACITACAO 1

PARA NOVOS CONSELHEIROS

MANTER A OFERTA DE PROTESES ODONTOLOGICAS 4.133
MANTER O PROGRAMA MAIS MEDICOS 29
MANTER O PROGRAMA "DE BEM COM A VIDA" PARA PROMOCAO DA SAUDE E ADOCAO DE HABITOS DE VIDA SAUDAVEIS 100
MANTER LOCAGCAO DE VEICULOS PARA USO DA SECRETARIA DE SAUDE 2
REALIZAR CAMPANHAS ANUAIS DE PREVENCAO DO CANCER BUCAL 0
MANTER A CONTRATUALIZACAO DE EQUIPES CADASTRADAS NO PMAQ 100,00
ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS A POPULAGCAO EM SITUACAO DE EXTREMA POBREZA 0
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AMPLIAR A DIVULGACAO, JUNTO A POPULACAO, DAS ELEICOES DOS CONSELHOS GESTORES 0

MONITORAR O SISTEMA DE SAUDE DO MUNICIPIO 100,00
IMPLANTAR NOVO SISTEMA DE MONITORAMENTO DE PACIENTES INSERIDOS EM PROGRAMAS ESPECIAIS 0
ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS A POPULAGCAO PRIVADA DE LIBERDADE 0
DIVULGAR CANAIS DE ACESSO E COMUNICAGCAO COM OS CONSELHOS LOCAIS E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE 0
MONITORAR A PARTICIPACAO ESTADUAL NA REGULACAO AMBULATORIAL E HOSPITALAR POR MEIO DE RELATORIOS QUADRIMESTRAIS PERIODICOS 3

DO SISTEMA CROSS

QUALIFICAR O ACOLHIMENTO DOS USUARIOS NA REDE BASICA 100,00
ELABORAR E IMPLANTAR PLANO DE ACOES VOLTADAS A REDUCAO NA PROPORCAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA 0
MANTER DIVULGACAO DE RESULTADOS DA OUVIDORIA DO SUS MUNICIPAL POR MEIO DE RELATORIOS MENSAIS 12
IMPLANTAR ACOES PREVISTAS NO PLANO DE ALIMENTACAO E NUTRICAO PARA A REDE BASICA 100,00

PROMOVER O USO DE PLANTAS MEDICINAIS PELOS USUARIOS DOS SERVICOS DE SAUDE POR MEIO DA IMPLANTAGCAO DE HORTAS COMUNITARIAS EM 2 3

UBSs

MANTER AS ATIVIDADES DE AUDITORIA EM UNIDADES PROPRIAS E NOS PRESTADORES CONVENIADOS E CONTRATADOS 3
IMPLANTAR NOVAS ESPECIALIDADES JUNTO AO HOSPITAL DE CLINICAS CONFORME A NECESSIDADE 1,00
MANTER A EDUCACAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DA ATENCAO BASICA, ESPECIALMENTE NAS 4 LINHAS DE CUIDADO 4

MONITORAR AS ACOES E METAS DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE POR MEIO DE RELATORIO ANUAL 1

MANTER PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA VINCULADOS DIRETAMENTE AO MUNICIPIO 6
302 - Assisténcia READEQUAR A ESTRUTURA FISICA DAS UNIDADES DE SAUDE DA ATENC/-\O ESPECIALIZADA (POLlCLiN[CA CENTRO E CER1V) 1
Hospitalar e
Ambulatorial APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA "CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO" 0

MANTER PROGRAMA "REMANDO PARA A VIDA" VOLTADO A USUARIOS DE DROGAS EM ACOMPANHAMENTO NOS CAPS 1
REFORMAR 9 UPAS (PINTURA) 0
CONTRUIR 2 NOVOS HOSPITAIS: HOSPITAL DE URGENCIAS E O HOSPITAL DA MULHER 1
CONSTRUIR 2 NOVOS CAPS EM SUBSTITUICAO AOS JA EXISTENTES (CAPS FARINA E CAPS SILVINA) 1
IMPLANTAR POLICLINICA SILVINA 0

IMPLANTAR POLO ESPECIALIZADO EM GERIATRIA E GERONTOLOGIA 1

REALOCAR A UPA SILVINA 0,00
REFORMAR O HOSPITAL ANCHIETA PARA A IMPLANTACAO DO SERVICO DE RADIOTERAPIA 100,00
IMPLANTAR AMBULATORIO DE ALTA RESOLUTIVIDADE PARA DIAGNOSTICO E PROCEDIMENTOS PARA AS LINHAS DE CUIDADO 0
APOIAR O PROGRAMA PROERD (PROGRAMA ESTADUAL DE RESISTENCIA AS DROGAS) POR MEIO DA ARTICULACAO DE ACOES COM A RAPS MUNICIPAL 0,00
IMPLANTAR SERVICO DE PRONTO ATENDIMENTO NO TABOAO 1,00
ASSEGURAR O FUNCIONAMENTO DE EQUIPAMENTOS MEDICO HOSPITALARES POR MEIO DE RENOVACAO E RECUPERACAO ANUAL CONFORME A 100,00

NECESSIDADE
IMPLANTAR 2 NOVAS RESIDENCIAS TERAPEUTICAS 0

IMPLANTAR SISTEMA DE TELEMEDICINA NAS UNIDADES DE SAUDE EM 3 MODALIDADES: TELECONSULTORIA, SEGUNDA OPINIAO FORMATIVA E 3
TELEDIAGNOSTICO

ASSEGURAR INTERLOCUCAO DA SAUDE COM OS DEMAIS SETORES MUNICIPAIS PARA PROMOVER E AMPLIAR O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS COM 1
DEFICIENCIA

MANTER OS SERVICOS ASSISTENCIAIS NAS 10 UNIDADES PRE-HOSPITALARES DE URGENCIA/EMERGENCIA (9 UPAS E | SAMU) 11
IMPLANTAR | AMBULATORIO DE ALTA RESOLUTIVIDADE NO CAISM/HOSPITAL DA MULHER 0
READEQUAR A ESTRUTURA FiSICA DO CAPS CENTRO 0,00
AMPLIAR A OFERTA ANUAL DE MAMOGRAFIAS POR MEIO DE UNIDADE MOVEL (CARRETA DA MAMOGRAFIA) 1
MANTER LOCACAO DE AMBULANCIAS PARA TRANSPORTE SANITARIO 1
AMPLIAR OS LEITOS DISPONIBILIZADOS PELO HOSPITAL DE CLINICAS POR MEIO DA ATIVACAO DE 130 NOVOS LEITOS 13
MANTER ANUALMENTE OS SERVICOS ASSISTENCIAIS DAS 20 UNIDADES DA REDE DE SAUDE MENTAL 21

ELABORAR E IMPLANTAR 5 LINHAS DE CUIDADO COM O OBJETIVO DE QUALIFICAR A ATENCAO (HAS, DM, DOENCAS RESPIRATORIAS, MATERNO 1
INFANTIL E DOR CRONICA)

MONITORAR E AVALIAR A GESTAO FINANCEIRA DE RECURSOS DO BID 1

REALIZAR ANUALMENTE SIMULADO DE MULTIPLAS VITIMAS 0
IMPLANTAR 22 LEITOS DE PSIQUIATRIA EM HOSPITAL GERAL 0
AMPLIAR O APOIO MATRICIAL EM SAUDE MENTAL NA ATENCAO BASICA 100,00
IMPLANTAR NOVO SISTEMA DE MONITORAMENTO DE PACIENTES INSERIDOS EM PROGRAMAS ESPECIAIS 0

IMPLANTAR NOVOS PROTOCOLOS ASSISTENCIAIS PARA ATENDIMENTOS DE URGENCIA CONFORME AS LINHAS DE CUIDADO 1

IMPLANTAR SERVICO DE CIRURGIA CARDIACA INFANTIL NO HOSPITAL DE CLINICAS 1
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303 - Suporte
Profiltico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilancia
Epidemiol6gica

ATUALIZAR PROTOCOLOS DE ACESSO PARA ATENCAO ESPECIALIZADA E EXAMES DE ALTA COMPLEXIDADE

MANTER 6 MODALIDADES DE SERVICOS ESPECIALIZADOS: TRS, ANALISES CLINICAS, DIAGNOSTICO POR IMAGEM, RADIOTERAPIA, MEDICINA NUCLEAR
E FORNECIMENTO DE OCULOS

MONITORAR PROTOCOLOS EXISTENTES (AVC, IAM E MANCHESTER)

IMPLANTAR SERVICO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR NO MUNICIPIO

MANTER DISPENSACAO DE OPM PARA REABILITACAO AUDITIVA CONFORME A NECESSIDADE

IMPLANTAR O SAMU REGIONAL

MANTER CONTRATO DE LOCACAO DE VEICULOS ADAPTADOS

CAPACITAR OS PROFISSIONAIS DE SAUDE DA REDE DE URGENCIA/EMERGENCIA NAS 4 LINHAS DE CUIDADO
MANTER CONTRATUALIZAGAO DE SERVICOS HOSPITALARES NA SANTA CASA

REALIZAR ANUALMENTE MUTIROES DE ATENDIMENTO NA ATENCAO ESPECIALIZADA NAS MODALIDADES: CONSULTAS ESPECIALIZADAS E EXAMES DE
APOIO DIAGNOSTICO

CONTRATAR MEDICOS CONFORME A NECESSIDADE DA REDE DE URGENCIA/EMERGENCIA
MONITORAR METAS E PARAMETROS DE SERVICOS CONTRATUALIZADOS SUS COM A SANTA CASA POR MEIO DE RELATORIOS QUADRIMESTRAIS

REALIZAR A MANUTENGAO PREDIAL E SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS UNIDADES DA REDE DE
ATENCAO ESPECIALIZADA

MANTER TREINAMENTOS MENSAIS PROMOVIDOS PELO NEU (NUCLEO DE EDUCAGAO EM URGENCIAS)
AMPLIAR O SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR COM A IMPLANTACAO DE | NOVA EMAD
RENOVAR E RECUPERAR EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALARES CONFORME A NECESSIDADE

MANTER SERVICOS ASSISTENCIAIS NAS 4 UNIDADES HOSPITALARES (HOSPITAL DE CLINICAS, HOSPITAL MUNICIPAL UNIVERSITARIO, HOSPITAL
ANCHIETA E HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO CENTRAL)

AMPLIAR A OFERTA DE CONSULTAS MEDICAS POR MEIO DA CONTRATACAO DE MAIS MEDICOS ESPECIALISTAS CONFORME A NECESSIDADE

REALIZAR A MANUTENCAO PREDIAL E SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS 14 UNIDADES DA REDE
HOSPITALAR E DE URGENCIA EMERGENCIA(9 UPAS, 1 SAMU E 4 HOSPITAIS)

CAPACITAR PROFISSIONAIS DE SAUDE NAS 4 LINHAS DE CUIDADO PACTUADAS COM O BID

MANTER ANUALMENTE OS SERVICOS ASSISTENCIAIS NAS 3 UNIDADES DE SAUDE DA ATENCAO ESPECIALIZADA (POLICLINICA CENTRO, POLICLINICA
ALVARENGA E CER 1V)

REALIZAR MATRICIAMENTO PRESENCIAL EM 2 ESPECIALIDADES PARA AS UBSs

ASSEGURAR O ACESSO A MEDICAMENTOS, INSUMOS E ATENDIMENTO A DEMANDAS JUDICIAIS POR MEIO DA MANUTENCAO DA POLITICA DE
ASSISTENCIA FARMACEUTICA

MELHORAR O ACESSO AOS MEDICAMENTOS DO COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA (CEAF)
ASSEGURAR O ABASTECIMENTO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES CONFORME A NECESSIDADE

ASSEGURAR A REALIZAGAO DOS 6 GRUPOS NECESSARIOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA "CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO"

ACOMPANHAR DE FORMA INTEGRADA A SECRETARIA DE GESTAO AMBIENTAL, A EXECUCAO DOS PLANOS DE TRABALHO NAS AREAS CONTAMINADAS
DO MUNICIPIO, NOS ASPECTOS RELACIONADOS A SAUDE HUMANA

ASSEGURAR A INVESTIGACAO DE ACIDENTES DE TRABALHO FATAIS E EM MENORES DE 18 ANOS

AMPLIAR AS ACOES DE CONTROLE SANITARIO DE ESTABELECIMENTOS DE INTERESSE DA SAUDE POR MEIO DA INSPECAO DE 100% DOS
ESTABELECIMENTOS CONSIDERADOS DE ALTO RISCO

DESENVOLVER O PROGRAMA DE VIGILANCIA DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO

AMPLIAR AS ACOES EDUCATIVAS EM VIGILANCIA SANITARIA PARA ESTABELECIMENTOS DE INTERESSE DA SAUDE

MANTER ANUALMENTE 4 PROGRAMAS ESTRATEGICOS VOLTADOS PARA DOENCAS DE TRANSMISSAO PERSISTENTE (TB, HANSEN, HEPATITES E HIV)
APRIMORAR OS PROCESSOS DE REGULACAO REGIONAL POR MEIO DA "CENTRAL REGIONAL DE REGULACAO"

ADEQUAR A ESTRUTURA FiSICA E EQUIPAR O CCZ

REFORMAR O PREDIO DA DEPARTAMENTO DE PROTECAO A SAUDE E VIGILANCIAS

MANTER ANUALMENTE VAGAS EM INSTITUICOES DE ACOLHIMENTO PARA PORTADORES DE HIV

ASSEGURAR A VACINAGCAO ANTIRRABICA DA POPULACAO CANINA E FELINA POR MEIO DE CAMPANHA ANUAL DE VACINACAO

ELABORAR 12 BOLETINS ANUAIS DE MONITORAMENTO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO PARA DIVULGAGCAO DE INFORMAGCOES NA REDE MUNICIPAL DE
SAUDE

MANTER ANUALMENTE 4 ACOES PREVISTAS NO PLANO DE ACOES E METAS EM DST/AIDS (OFERTA DE INSUMOS DE PREVENCAO, OFERTA DE MATERIAL
EDUCATIVO, FORNECIMENTO DE FORMULA INFANTIL E EXAMES DE TESTAGEM)

DESENVOLVER ACOES DE CONTROLE POPULACIONAL DE CAES E GATOS POR MEIO DE ESTERILIZACAO CIRURGICA CONFORME A NECESSIDADE
IMPLANTAR "NUCLEO LOCAL DE VIGILANCIA EM SAUDE" NOS TERRITORIOS DE SAUDE PARA APRIMORAR AS ACOES DE VIGILANCIA EM NIVEL LOCAL
ASSEGURAR A INVESTIGACAO DE 100% DOS AGRAVOS DE NOTIFICACAO

AMPLIAR O NUMERO DE ADOCOES DE CAES E GATOS POR MEIO DA REALIZAGCAO DE CAMPANHAS PERIODICAS

AMPLIAR AS ACOES DE IMUNIZACAO POR MEIO DA REALIZACAO DE CAMPANHAS DE VACINACAO CONFORME PRECONIZADO PELO MINISTERIO DA
SAUDE E NECESSIDADES LOCAIS IDENTIFICADAS

https://digisusgmp.saude. gov.br

3.472

0,00

100,00

1.407

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

75,00

0,00

32

39

100,00

99,00

100,00

100,00
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MANTER O FUNCIONAMENTO DE 2 COMITES ESTRATEGICOS: COMITE DE COMBATE AS ARBOVIROSES E COMITE MUNICIPAL DE MORTALIDADE
MATERNO INFANTIL

INTENSIFICAR ACOES DE PREVENCAO DA DENGUE POR MEIO DA REALIZACAO DE 2 EVENTOS ANUAIS
AMPLIAR ACOES DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO PARA TUBERCULOSE E HANSENTASE JUNTO A REDE PRIVADA
REALIZAR MANUTENCAO PREDIAL E DE SERVICOS ESSENCIAIS DE ABASTECIMENTO DE AGUA, ENERGIA E TELEFONIA NAS 4 UNIDADES DO DPSV

306 - Alimentagio e ASSEGURAR O ACESSO A MEDICAMENTOS, INSUMOS E ATENDIMENTO A DEMANDAS JUDICIAIS POR MEIO DA MANUTENCAO DA POLITICA DE
Nutrigdo ASSISTENCIA FARMACEUTICA

ASSEGURAR O ABASTECIMENTO DE INSUMOS E MATERIAIS DE USO GERAL DA SECRETARIA DA SAUDE CONFORME A NECESSIDADE

https://digisusgmp.saude. gov.br

50,00

100,00

100,00
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0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administragio
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentagio e
Nutrigao

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

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 21/07/2020.

2.348.200,00

2.206.128,82

94.337.179,70

5.650.925,14

84.173.101,29

5.032.000,00

323.808.606,71

6.034.868,93

34.082.646,18

N/A

7.260.000,00

9.000,00

9.081.000,00

49.000,00

7.156.000,00

N/A

10.000,00

N/A

22.995.539,57

N/A

83.781.480,00

7.955.000,00

279.060.000,00

41.711.798.,44

5.888.000,00

N/A

365.000,00

N/A

4.546.000,00

539.669,77

N/A

N/A

N/A

6.000.000,00

5.363.163,79

3.333.000,00

N/A

174.000,00

N/A

2.185.574,34

N/A

N/A

N/A

241.000,00

N/A

N/A

N/A

e Andilises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Satude - PAS

10.000,00

N/A

N/A

N/A

4.014.000,00

3.320.000,00

24.500.000,00

11.009.492,32

800.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

12.579.159.,42

N/A

N/A

N/A

15.287.000,00

N/A

144.955.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

300.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

10.000,00

10.000,00

4.851.700,00

N/A

N/A

4.877.156,59

N/A

N/A

N/A

N/A

2.732.613,13

N/A

N/A

N/A

2.368.200,00

14.785.288,24

123.342.719,27

11.024.088,93

180.153.281,29

31.594.000,00

627.542.606,71

208.588.316,28

42.956.220,52

N/A

7.625.000,00

9.000,00

16.600.613,13

888.669,77

7.156.000,00

N/A

O municipio de Sao Bernardo do Campo conseguiu, dentro das possibilidades orcamentarias e de gestdo, realizar a maioria expressiva das 153 agdes previstas na Programacdo Anual de Sadde

de 2020, incluindo as ac¢des de enfrentamento da pandemia de COVID-19.
As acdes que ainda ndo conseguiram alcangar as metas programadas, serdo oportunamente implementadas.

Algumas metas tiveram seus resultados comprometidos em decorréncia da pandemia de COVID-19. Estas ac¢des serdo retomadas assim que as condi¢des sanitarias permitirem.

Por outro lado, novas agdes foram planejadas e implementadas objetivando o enfrentamento da pandemia de COVID-19, com destaque para o abastecimento de insumos, capacitagdes de

equipes, criagdo de protocolos assistenciais, estabelecimento de fluxos especificos para pacientes suspeitos ou confirmados para a COVID-19 e implantagio de leitos especificos de enfermaria e

UTTI nos hospitais municipais e hospitais de campanha, para atendimento aos casos com necessidade de internagdo, entre outros.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

1 U

21

22

23

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

Proporg¢io de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgio de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagio para criangas menores de dois anos de idade - P 3*dose, Pn
10-valente 2°* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apés notificagdo.

Proporc¢io de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autdctones de Maldria

Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

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

Proporg¢io de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatologicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagio residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa
ctdria

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

Proporgdo de parto normal no Sistema Unico de Saide e na Satde Suplementar

Proporcio de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencido Basica

Cobertura de h das dicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de satide bucal na ateng¢do bésica

Acgoes de matrici: sistemdtico realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica

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

Proporgio de pr hi do campo pagdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

e Andilises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa

Analises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacio interfederativa

308,67

90,00

98,00

50,00

75,00

90,00

45

100,00

0,46

0,33

38,50

9,50

9,50

58,00

85,00

39,50

88,00

95,00

270,40

100,00

98,60

0,00

100,00

83,33

53

118,00

0,23

0,26

40,90

7,90

8,99

71,50

82,07

48,22

100,00

99,76

100,00

100,00

100,00

100,00

92,60

82,00

100,00

100,00

50,00

78,80

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

96,60

100,00

100,00

100,00

Taxa

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Niimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Taxa

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

As acgdes programadas e desenvolvidas no dmbito municipal do setor satde estdo viabilizando o alcance da maioria das metas pactuadas no SISPACTO para o ano de 2020, no
entanto, em decorréncia da pandemia pelo novo Coronavirus, houve comprometimento de algumas acdes de satde, especialmente relacionadas a realizacdo de exames preventivos de

rastreamento, impactando negativamente os indicadores de cobertura de Papanicolaou e mamografias.

A cobertura vacinal para criancas menores de 2 anos também sofreu impacto negativo devido a pandemia, considerando a orientagdo recebida em mar¢o do Ministério da Satde,
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quando houve a suspensdo temporéria de vacinacio nas Unidades Basicas de Saide devido ao aumento de casos suspeitos de COVID-19, a fim de evitar aglomeracdo. Mesmo com a
retomada dos atendimentos nas salas de vacina, percebe-se grande dificuldade em estabelecer as estratégias de vacinagdo anteriormente praticadas devido a baixa adesdo por parte da
populac@o.

O ndmero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue também sofreu impacto negativo devido a pandemia,
pois seguindo a Nota Informativa N° 8/2020 CGARB/DEIDT/SVS/MS, as atividades de PE, IE e bloqueios contra criadouros deveriam ser priorizadas, as demais atividades poderiam ser
adiadas, considerando também o isolamento social que impediu as visitas realizadas pelos Agentes Comunitarios de Satde.

Os indicadores relativos a satide materno infantil e de doengas cronicas ndo transmissiveis estdo apresentando resultados satisfatorios, refletindo todo o esforco das equipes e a
implantacdo da Linha de Cuidado Materno Infantil. A Gnica excecio refere-se a sifilis congénita, que continua a apresentar resultados insatisfatérios e é um tema preocupante em nivel
nacional.

Dos 21 indicadores pactuados, a maioria (14) teve suas metas alcancadas, o que representa um resultado satisfatorio considerando o contexto da pandemia pela Covid 19 que
interferiu de maneira expressiva nas atividades assistenciais.
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9. Execucdo Orcamentéria e Financeira

9.1. Execucdo da programagcdo por fonte, subfun¢@o e natureza da despesa

0,00

2.892.849,62

130.955.539,78

282,36

28.705.134,92

7.530,30

162.561.336,98

(*) ASPS: Agoes e Servigos Piblicos em Satde

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

Data da consulta: 15/03/2021.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 15/03/2021.
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82.330.658,73

3.726.044,30

315.125.898,92

0,00

24.186.197,72

0,00

6.125.029,49

0,00

7.635.604,74

0,00

3.889.713,87

0,00

117.423.429,15

7.092.263,14

567.534.840,06

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncio

92.414.122,17

2.166.570,02

331.069.918,02

3.667.856,17

8.637.081,09

0,00

360.000,00

0,00

4.277.674,65

181.009,98

0,00

0,00

100.797.981,97

0,00

543.572.214,07

3.355.000,00

0,00

108.341,26

0,00

1.625.051,70

0,00

0,00

0,00

230.519,00

0,00

0,00

0,00

12.894.512,98

2.276.147,00

20.489.571,94

950.335,16

106.420,00

27.000.248,91

2.405.035,54

488.138,92

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

20.002.157,57

0,00

50.952.336,10

0,00

0,00

0,00

920.191,84

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

226.188,12

1.146.379,96

0,00

0,00
0,00

0,00

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

0,00

4.495.520,43

0,00

0,00

617.120,00

0,00

0,00

0,00

0,00

2.784.696,16

0,00

0,00

0,00

573.115,29

0,00

8.470.451,88

183.545.636,49
8.891.883,94
804.259.946,89

7.610.485,91

34.936.469.43
0,00
6.485.029,49
0,00
14.928.494,55
181.009,98
3.889.713,87
0,00
280.396.331,88
9.602.128,56

1.354.727.130,99

25,39 %

46,61 %

30,11 %

77,23 %

66,47 %

48,94 %

88,75 %

1,69 %

0,00 %

51,35 %
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9.3. Relatério Resumido da Execugdo Or¢amentaria (RREO)

1.383.842.000,00 1.207.332.778,72 1.221.606.973,78 101,18
516.140.000,00 428.509.181,92 431.566.278,74 100,71
472.472.000,00 404.546.411,07 403.473.147,16 99,73

43.668.000,00 23.962.770,85 28.093.131,58 117,24
92.073.000,00 93.408.043,27 97.356.343,44 104,23
89.090.000,00 92.963.501,33 96.852.513,97 104,18
2.983.000,00 444.541,94 503.829,47 113,34
603.913.000,00 488.298.858,02 491.386.551,43 100,63
558.096.000,00 474.099.518,76 476.795.839,70 100,57
45.817.000,00 14.199.339,26 14.590.711,73 102,76
171.716.000,00 197.116.695,51 201.297.800,17 102,12
1.203.595.000,00 1.122.738.948,28 1.133.267.707,27 100,94
79.915.000,00 65.565.434,41 63.438.691,28 96,76
127.000,00 122.576,61 119.417,88 97,42
180.968.000,00 182.610.865,18 187.760.524,23 102,82
935.235.000,00 868.095.079,28 875.458.601,63 100,85
7.350.000,00 6.344.992,80 6.490.472,25 102,29
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
2.587.437.000,00 2.330.071.727,00 2.354.874.681,05 101,06

85.309.000,00 91.374.216,18 87.846.646,32 86.056.703,03 94,18 = 86.037.128,37 1.789.943,29
80.277.000,00 = 87.542.120,40 = 84.120.602,02 96,09 | 82.330.658,73 94,05 82.311.084,07 94,02  1.789.943,29
5.032.000,00 3.832.095,78 3.726.044,30 97,23 3.726.044,30 97,23 3.726.044,30 | 97,23 0,00
332.646.000,00 = 322.015.989,12 = 316.583.755,66 98,31 | 315.125.898,92 97,86 | 315.066.770,97 = 97,84 = 1.457.856,74
329.065.000,00 = 320.459.182,71 = 316.583.755,66 98,79 = 315.125.898,92 98,34 ' 315.066.770,97 = 98,32 | 1.457.856,74
3.581.000,00 1.556.806,41 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
36.416.000,00 32.645.967,93 26.222.060,83 80,32 24.186.197,72 74,09  24.186.197,72 74,09 = 2.035.863,11
36.416.000,00 32.645.967,93 26.222.060,83 80,32 | 24.186.197,72 74,09 24.186.197,72 74,09 = 2.035.863,11
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.262.000,00 6.958.000,00 6.130.235,98 88,10 6.125.029,49 88,03 6.113.060,91 | 87,86 5.206,49
7.253.000,00 6.949.000,00 6.130.235,98 88,22 6.125.029,49 88,14 6.113.060,91 = 87,97 5.206,49
9.000,00 9.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
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9.135.000,00 9.239.804,00 8.180.737,33 88,54 7.635.604,74 82,64 7.626.170,51 = 82,54 545.132,59
9.086.000,00 9.230.804,00 8.180.737,33 88,62 7.635.604,74 82,72 7.626.170,51 = 82,62 545.132,59
49.000,00 9.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.156.000,00 5.429.739,51 4.976.531,81 91,65 3.889.713,87 71,64 3.889.713,87 | 71,64 = 1.086.817,94
7.156.000,00 5.429.739,51 4.976.531,81 91,65 3.889.713,87 71,64 3.889.713,87 | 71,64 = 1.086.817,94
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
99.586.000,00 = 149.200.940,14 = 131.636.493,12 88,23 | 124.515.692,29 83,46 | 124.461.458,13 83,42  7.120.800,83
97.397.000,00 = 141.635.183,80 = 124.533.354,91 87,93 | 117.423.429,15 82,91 | 117.369.194,99 82,87  7.109.925,76
2.189.000,00 7.565.756,34 7.103.138,21 93,89 7.092.263,14 93,74 7.092.263,14 | 93,74 10.875,07
577.510.000,00 = 616.864.656,88 = 581.576.461,05 94,28 = 567.534.840,06 92,00 = 567.380.500,48 = 91,98 | 14.041.620,99

581.576.461,05

567.534.840,06

567.380.500,48

13.621.122,23 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

581.576.461,05

567.534.840,06

567.380.500,48

353.231.202,15

N/A

228.345.258,90

214.303.637,91

214.149.298,33

0,00

0,00

353.231.202,15 = 581.576.461,05 = 228.345.258,90 | 14.195.960,57 13.621.122,23 0,00 0,00 = 14.195.960,57 0,00 = 241.966.381,13
352.919.190,39 = 517.443.233,62 = 164.524.043,23 | 11.815.153,67 7.955.016,65 0,00 = 11.250.142,67 386.973,42 178.037,58 = 172.301.022,30
329.561.767,53 = 507.184.170,24 = 177.622.402,71 | 37.602.377,17 37.602.377,17 0,00 = 36.750.388,37 11.463,14 840.525,66 = 214.384.254,22
327.652.813,54  528.115.157,24 = 200.462.343,70 | 19.540.277,98 0,00 0,00 = 18.991.293,87 150.476,93 398.507,18 = 200.063.836,52
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328.493.493,53  514.582.993,27 = 186.089.499,74 = 16.627.090,62 0,00 0,00 = 14.095.747,44 0,00 = 2.531.343,18 = 183.558.156,56
322.532.510,21 = 490.575.057,32 = 168.042.547,11 | 16.636.133,66 0,00 0,00 = 16.386.223,20 41.499,14 208.411,32 | 167.834.135,79
319.524.688,14 = 448.977.097,04 = 129.452.408,90 = 6.214.118,33 0,00 0,00 = 5.490.930,45 18.104,92 705.082,96 = 128.747.325,94
314.554.126,13 = 429.107.269,91 = 114.553.143,78 = 5.400.127,60 0,00 0,00  4.522.634,38 29.562,95 847.930,27 = 113.705.213,51

435.890.000,00 646.752.299,77 651.372.047,85 100,71
393.434.000,00 557.999.751,46 563.458.435,54 100,98
42.456.000,00 88.752.548,31 87.913.612,31 99,05
0,00 0,00 0,00 0,00
172.882.000,00 29.551.727,32 446.727,32 1,51
90.193.000,00 88.892.688,83 78.182.206,26 87,95
698.965.000,00 765.196.715,92 730.000.981,43 95,40

116.840.000,00 124.432.926,86 =~ 107.217.283,84 106.380.817,40 106.286.417,40 836.466,44
93.833.000,00 102.800.191,74 = 101.785.444,20 99,01 = 101.214.977,76 98,46  101.214.977,76 = 98,46 570.466,44
23.007.000,00 21.632.735,12 5.431.839,64 25,11 5.165.839,64 23,88 5.071.439,64 @ 23,44 266.000,00

620.410.000,00  737.800.901,06 = 545.384.698,11 73,92 | 496.744.533,88 67,33 | 496.296.238,06 67,27 = 48.640.164,23
452.670.000,00 542.366.941,87  533.598.419,11 98,38 | 489.134.047,97 90,19 = 489.132.147,97 90,18 = 44.464.371,14
167.740.000,00 ~ 195.433.959,19 = 11.786.279,00 6,03 7.610.485,91 3,89 7.164.090,09 = 3,67  4.175.793,09
6.530.000,00 13.003.574,34 11.511.905,76 88,53 10.750.271,71 82,67 = 10.150.522,64 78,06 761.634,05

6.530.000,00 13.003.574,34 = 11.511.905,76 88,53 10.750.271,71 82,67 10.150.522,64 78,06 761.634,05

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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366.000,00 366.000,00 360.000,00 98,36 360.000,00 98,36 360.000,00 = 98,36 0,00
366.000,00 366.000,00 360.000,00 98,36 360.000,00 98,36 360.000,00 = 98,36 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.378.000,00 8.467.928,33 7.572.314,74 89,42 7.473.899,79 88,26 7.417.588,29 | 87,60 98.414,95
7.128.000,00 7.912.258,56 7.385.704,76 93,35 7.292.889,81 92,17 7.236.578,31 | 91,46 92.814,95
250.000,00 555.669,77 186.609,98 33,58 181.009,98 32,58 181.009,98 = 32,58 5.600,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
28.703.000,00 184.220.243,69 = 164.429.381,88 89,26 = 162.754.092,15 88,35 | 161.081.178,96 87,44  1.675.289,73
15.761.000,00 168.064.125,27 = 161.310.205,87 95,98 = 160.244.226,73 95,35 | 159.277.495,54 94,77 | 1.065.979,14
12.942.000,00 16.156.118,42 3.119.176,01 19,31 2.509.865,42 15,54 1.803.683,42 11,16 609.310,59
780.227.000,00 = 1.068.291.574,28 = 836.475.584,33 78,30 = 784.463.614,93 73,43 | 781.591.945,35 73,16 | 52.011.969,40

202.149.000,00 215.807.143,04 195.063.930,16 192.437.520,43 192.323.545,77 2.626.409,73
953.056.000,00 = 1.059.816.890,18 861.968.453,77 81,33 811.870.432,80 76,60 811.363.009,03 ' 76,56 | 50.098.020,97
42.946.000,00 45.649.542,27 37.733.966,59 82,66 34.936.469,43 76,53 34.336.720,36 = 75,22 2.797.497,16
7.628.000,00 7.324.000,00 6.490.235,98 88,62 6.485.029,49 88,54 6.473.060,91 = 88,38 5.206,49
16.513.000,00 17.707.732,33 15.753.052,07 88,96 15.109.504,53 85,33 15.043.758,80 = 84,96 643.547,54
7.156.000,00 5.429.739,51 4.976.531,81 91,65 3.889.713,87 71,64 3.889.713,87 | 71,64 = 1.086.817,94
128.289.000,00 333.421.183,83 296.065.875,00 88,80 287.269.784,44 86,16 285.542.637,09 85,64  8.796.090,56
1.357.737.000,00 = 1.685.156.231,16 = 1.418.052.045,38 84,15 | 1.351.998.454,99 80,23 ' 1.348.972.445,83 | 80,05 = 66.053.590,39
442.361.000,00 684.949.938,95 637.822.971,65 93,12 623.484.573,99 91,03 621.367.268,28 = 90,72 | 14.338.397,66
915.376.000,00 = 1.000.206.292,21 780.229.073,73 78,01 728.513.881,00 72,84 727.605.177,55 72,75 = 51.715.192,73

FONTE: SIOPS, Sdo Paulo27/01/21 14:38:33

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No ltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugao dos restos a pagar

considera os restos a pagar processados e nao processados (regra nova)
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execuco orcamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho
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Bloco de Financiamento

Estruturacdo da Rede de Servigos Piblicos
de Satide (INVESTIMENTO)

Manutencio das Ag¢des e Servigos Publicos
de Satde (CUSTEIO)

Programas de Trabalho

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO
EXTRAORDINARIO)

1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE SAUDE

1030250188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO
EXTRAORDINARIO)

103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10301501920YI - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE
103015019217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DA ACADEMIA DE SAUDE
103015019219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

1030150192E79 - EXPANSAO E CONSOLIDACAO DA ATENCAO BASICA

1030150192E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC
1030250182E90 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS
NA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA
SAUDE

10422502120YM - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE PROMOCA - NACIONAL

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoria de célculo e ano anterior, nao estardo sendo computados para aquela p 0 de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal, conforme artigo 58 da Lei 4320/64.

9.5. Covid-19 Repasse Unido
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Valor
Transferido em
2020
(Fonte: FNS)

1394799

370800

25369198

99770078.62

3308683.24

8203.06

36000

72761090.42

161000

6600000

21729936.99

2660000

248913675.65

4907775.6

566986.51

75514.44

3296511.23

60000

10000

[

Valor
Executado

2236189.86

4573458.15
85339095.53

3308683.24

8203.06

36000

!

68759440.57

161000

4005885.35

21729936.99

2660000

247708211.9

4525695.94

| 566986.51
[ 7551444
| 4902115.92
[ 134254.63
| 10000

96.244.540,82

0,00

3.184.825,66

12.028.484,15

0,00

4.342.213,80
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9.6. Covid-19 Recursos Proprios

101.564.781,22 100.742.098,12 100.552.405,34
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00

Gerado em 15/03/2021 10:06:47

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

35.666.572,67 29.989.369,68 29.989.369,68
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00

36.103.997,61

35.636.471,74 35.172.817,55 34.432.664,90
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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e Analises e Consideragdes sobre Execuc¢do Orcamentéria e Financeira

Com relacdo ao quadro 9.4, no valor executado (valores liquidados), em especial no que se refere aos recursos de investimento, sdo utilizados recursos de superavit de exercicios anteriores, bem
como da rentabilidade proveniente da aplicagdo financeira dos recursos vinculados. Por este motivo verifica-se uma execug¢do de despesas superior a receita realizada.

Foram empenhados e liquidados também, por superavit os seguintes Planos de Trabalho:
INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE R$ 181.009,698
CONTROLE DA POPULACAO DE ANIMAIS EM SITUACOES EXCEPCIONAIS R$ 146.930,00

O Municipio de Sdo Bernardo do Campo, no ano de 2020, aplicou em saide o percentual 24,69% da sua arrecadagio frente aos 15% obrigatérios pela Lei Complementar 141/2012. O
Orgamento da Secretaria de Satde estd em R$1.527.712.231,16, com um total liquidado de R$ 1.243.785.664,06 milhdes, que representa um percentual de 81,41% sobre o valor global orcado.
Houve um incremento nos valores repassados pelas esferas federal e estadual, para auxilio nas acdes e estratégias de combate ao COVID-19 e respectivas despesas provenientes de tais acdes.

Na execucdo da despesa (valores liquidados), em especial no que se refere aos recursos de investimento, sdo utilizados recursos de superavit de exercicios anteriores, bem como da rentabilidade
proveniente da aplicacdo financeira dos recursos vinculados. Isto justifica porque a execucio de despesas € superior a receita realizada.
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10. Auditorias

Nao hé informagdes cadastradas para o perfodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias

25120 DEPARTAMENTO DE SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19  Auditar as Autorizacdes de Internacdo Hospitalar C
APOIO A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM - HOSPITAL DE URGENCIA (AIH) referentes ao més de Dezembro
SAUDE
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos ~ Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

22/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL DE CLINICAS Auditar as Autorizagoes de Internacdo Hospitalar (AIH)  C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM MUNICIPAL - SBC referentes ao més de Dezembro
SAUDE
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

21/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA Auditar as Autorizacoes de Internacdo Hospitalar (AIH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE referentes ao més de Novembro
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

12/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL E PRONTO Auditar as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIH) C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM SOCORRO CENTRAL referentes a0 més de Outubro
SAUDE
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

10/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL DE CLINICAS Auditar as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIH) C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM MUNICIPAL - SBC referentes ao més de Outubro
SAUDE
Recomendacdes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

i
I
|
:

23/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA HOSPITAL Auditar as Autorizagdes de Internagdo Hospitalar (ATH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE ANCHIETA referentes ao més de Dezembro
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

09/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA HMU Auditar as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (ATH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE referentes a0 més de Setembro
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Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

27120 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA HMU Auditar as Autorizagdes de Internagdo Hospitalar (ATH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE referentes ao més de Dezembro
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

26/20 DEPARTAMENTO DE APOIO =~ SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID Auditar as Autorizagdes de Internagdo Hospitalar C
A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM 19 - HOSPITAL ANCHIETA (AIH) referentes ao més de Dezembro
SAUDE
Recomendagdes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

2420 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL E PRONTO Auditar as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIH) ~ C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM SOCORRO CENTRAL referentes a0 més de Dezembro
SAUDE
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

17/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA HOSPITAL Auditar as Autorizagdes de Internagdo Hospitalar (ATH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE ANCHIETA referentes a0 més de Novembro
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

15/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA Auditar as Autorizagoes de Internagdo Hospitalar (ATH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE referentes a0 més de Outubro
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

13/20 DEPARTAMENTO DE SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19 Auditar as Autorizagdes de Internacao Hospitalar C
APOIO A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM - HOSPITAL DE URGENCIA (AIH) referentes ao més de Outubro
SAUDE
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

11/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA Hospital Auditar as Autorizacoes de Internacdo Hospitalar (AIH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE Anchieta referentes ao més de Outubro
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.
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08/20 DEPARTAMENTO DE SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19 Auditar as Autorizacdes de Internagio Hospitalar
APOIO A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM - HOSPITAL DE URGENCIA (AIH) referentes ao més de Setembro
SAUDE
Recomendacdes Auditar as Autorizagoes de Internacdo Hospitalar (AIH) referentes ao més de Setembro

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

20/20 DEPARTAMENTO DE APOIO =~ SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID Auditar as Autorizagdes de Internagdio Hospitalar C
A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM 19 - HOSPITAL ANCHIETA (AIH) referentes a0 més de Novembro
SAUDE
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

1920 DEPARTAMENTO DE SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19  Auditar as Autorizacdes de Internacdo Hospitalar C
APOIO A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM - HOSPITAL DE URGENCIA (AIH) referentes ao més de Novembro
SAUDE
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

18/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL E PRONTO Auditar as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIH)  C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM SOCORRO CENTRAL referentes a0 més de Novembro
SAUDE
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

16/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL DE CLINICAS Relatério com pontos que necessitam de adequagdes C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM MUNICIPAL - SBC enviado ao hospital auditado.
SAUDE
Recomendagoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

14/20 DEPARTAMENTO DE APOIO =~ SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID Auditar as Autorizac¢des de Internacdo Hospitalar C
A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM 19 - HOSPITAL ANCHIETA (AIH) referentes ao més de Outubro
SAUDE
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequacdes enviado ao hospital auditado.

07/20 DEPARTAMENTO DE APOIO = SECAO DE HOSPITAL DE CAMPANHA COVID Auditar as Autorizacdes de Internacdo Hospitalar C
A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM 19 - HOSPITAL ANCHIETA (AIH) referentes ao més de Setembro
SAUDE
Recomendacdes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

04/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL DE CLINICAS Auditar as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIH)  C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM MUNICIPAL - SBC referentes a0 més de Setembro
SAUDE
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Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relat6rio com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

03/20 DEPARTAMENTO DE APOIO = SECAO DE HOSPITAL NEOMATER - Acompanhamento da evolugio clinica dos pacientes da rede C
A GESTAO DO SUS AUDITORIA EM SANTA MARCELINA publica que foram internados no Hospital.
SAUDE
Recomendagdes Nao houveram recomendagdes para auditoria em questdo, pois teve a finalidade de acompanhar os pacientes da rede piblica com casos suspeitos e/ou confirmados de

COVID-19, internados no Hospital Neomater - Santa Marcelina.

Encaminhamentos =~ Nao houveram encaminhamentos para a demanda.

02/20 DEPARTAMENTO DE SECAO DE HOSPITAL SANTA ANA - SANTO ANDRE - Acompanhamento da evolugdo clinica dos pacientes ~ C
APOIO A GESTAO DO AUDITORIA EM SERVICOS MEDICOS ESPECIALIZADOS da rede publica que foram internados no Hospital.
SUS SAUDE

Recomendacoes Nao houveram recomendagdes para auditoria em questdo, pois teve a finalidade de acompanhar os pacientes da rede piblica com casos suspeitos e/ou confirmados de

COVID-19, internados no Hospital Santa Ana.

Encaminhamentos = N&o houveram encaminhamentos para a demanda.

06/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL E PRONTO Auditar as Autorizacdes de Internacdo Hospitalar (ATH)  C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM SOCORRO CENTRAL referentes a0 més de Setembro
SAUDE
Recomendagdes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos = Relat6rio com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

05/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE AUDITORIA HOSPITAL Auditar as Autorizagdes de Internagdo Hospitalar (ATH) C
GESTAO DO SUS EM SAUDE ANCHIETA referentes a0 més de Setembro
Recomendacoes Saneamento das inconformidades identificadas e aprimoramento dos controles das informacdes inseridas nas AIHs.

Encaminhamentos =~ Relatério com pontos que necessitam de adequagdes enviado ao hospital auditado.

01/20 DEPARTAMENTO DE APOIO A SECAO DE HOSPITAL SAO Acompanhamento da evolugio clinica dos pacientes da rede ptblica C
GESTAO DO SUS AUDITORIA EM BERNARDO que foram internados no Hospital.
SAUDE
Recomendacoes Nio houveram recomendagdes para auditoria em questdo, pois teve a finalidade de acompanhar os pacientes da rede puiblica com casos suspeitos e/ou confirmados de

COVID-19, internados no Hospital Sado Bernardo.

Encaminhamentos ~ Nao houveram encaminhamentos para a demanda.

14/19 DEPARTAMENTO DE SECAO DE DAVITA  Analisar se a contratada estd cumprindo as metas estabelecidas no contrato S.A.200.2 n®
APOIO A GESTAO DO SUS ~ AUDITORIA EM 102/2016, T.A.S.A. 201.1 n° 163/2018 (2°) e a Portaria MS n° 1675/18
SAUDE
Recomendacoes Readequagdo de fluxos, organizagdo de registros didrios da enfermagem, realocag@o de equipe, controle de assinatura de frequéncia didrio, reorganizacio de processos de

trabalho, e etc.
Encaminhamentos = Relatério final em andamento

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

e Anilises e Consideracdes sobre Auditorias
O Componente Municipal de Auditoria, implantado em 2010, com o objetivo de realizar Auditorias permamentes sobre toda a producio de servicos de satide, publicos e privados, sob sua
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gestdo, tendo como referéncia as acdes previstas no PMS, a Politica Nacional de Auditoria e em articulacdo com as a¢des de controle, avaliagio e regulacio assistencial, visando a qualidade da
assisténcia a satde para o fortalecimento do SUS no municipio.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

11. Anilise e Consideracdes Gerais

O Relatdrio Anual de Gestdo (RAG) 2020, apresenta os resultados e avancos obtidos na execucdo da politica de saide no municipio, com base no Plano Municipal de Saide 2018-2021,
traduzidos no consolidado de informacdes resultantes das acdes e atividades desenvolvidas no periodo considerado.

Os compromissos assumidos estdo descritos no Plano Municipal de Saide (PMS) 2018-2021, apreciado e aprovado na 263* Reunido Ordinaria do Conselho Municipal de Satide (CMS)
ocorrida em 12 de dezembro de 2017, bem como na Programacdo Anual de Saide (PAS) 2020 revisada, apresentada e aprovada na 279" Reunido Ordinaria ocorrida em 30 de abril de 2019,
conforme resolugdo CMS N° 008 de 30 de abril de 2019. As alteragdes no PMS 2018-2021 e na PAS 2020 foram aprovadas pelo CMS em 22/9/2020 - Resolucdo n® 20/2020, em cumprimento
2 NOTA TECNICA N° 7/2020-CGFIP/DGIP/SE/MS - Sobre ajuste no Plano de Satde (PS) ou na Programac@o Anual de Satde (PAS) para inclusdo das metas ou das acdes, respectivamente,
decorrentes do enfrentamento a pandemia da COVID 19.

Com relagdo as acoes desenvolvidas, houve continuidade nos processos de ampliacdo de acesso, na Atengdo Basica, por meio do programa Satide na Hora, com ampliagdo de equipes e
do hordrio de funcionamentos de algumas UBSs. Ainda na Atencdo Basica, merecem destaque também as agdes de enfrentamento da pandemia pela Covid-19 (monitoramento de pacientes
suspeitos ou confirmados para Covid 19; atendimento nos 2 Centros Comunitéarios Covid e 5 Centros de Atendimento implantados em UBSs, além da Casa ConVida; plano de testagem de
assintomdticos e ILPIs; inquéritos sorologicos de escolares e funcionérios de escolas e 3 fases do inquérito sorolégico municipal).

Na Atengdo Especializada e Hospitalar (Média e Alta Complexidade), houve continuidade na qualificacdo de processos de trabalho e na gestdao do cuidado, com especial destaque para as
agdes voltadas ao enfrentamento da pandemia pela Covid-19 e uso de novos dispositivos de teleatendimento para garantir a assisténcia de doentes cronicos.

Foram implementados protocolos e fluxos assistenciais especificos, assim como a destinagdo e expansdo de leitos hospitalares, de enfermaria e UTI, especificos para pacientes com a
Covid-19.

Houve retomada dos atendimentos presenciais e cirurgias eletivas a partir do 3° quadrimestre e manutengio do Plano de A¢do_que integra a alta do paciente de Covid 19 a continuidade
do cuidado na Atencao Especializada. Foi implantado o Ambulatério de Reabilitacdo Respiratéria, para pacientes pos-Covid selecionados por critério de gravidade.

A reorganizacdo de fluxos e de processos de trabalho em toda a Rede Municipal de Sadde, visou garantir o atendimento e acompanhamento adequados de pessoas acometidas de
sindrome gripal, suspeitas de Covid-19, com investimentos em insumos, EPIs, exames diagndsticos e estrutura ambulatorial e hospitalar.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Analises e Considera¢des sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio
12. Recomendacdes para o préximo ano

Dar continuidade aos projetos existentes e revisar a Programacido Anual de Satide 2021, com o objetivo de garantir as agdes que ndo foram cumpridas em 2020 ou reprograma-las
conforme as necessidades identificadas.

Avaliar os resultados dos indicadores pactuados no SISPACTO e demais indicadores de relevancia na evolugio das condi¢des de satide da populagdo municipal, no sentido de planejar acoes
destinadas ao enfrentamento dos problemas identificados e melhorar essas condicdes, especialmente para as metas nio atingidas em 2020.

O processo de analise dos indicadores de satide e da PAS 2020, de acordo com os resultados obtidos no ano de 2020, resultarda em aperfeicoamento da gestao do SUS no municipio de Sdo
Bernardo do Campo, permitindo a oportuna corregio de rumos.

GERALDO REPLE SOBRINHO
Secretério(a) de Saide
SAO BERNARDO DO CAMPO/SP, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICIPIO: SAO BERNARDO DO CAMPO
Relatério Anual de Gestao - 2020

Parecer do Conselho de Saade
Identificagdo
e Consideragdes:

Este Relatorio Anual de Gestdo (RAG)-2020 foi elaborado pela equipe de gerenciamento de dados da Secretaria Municipal de Satide de SBC, sendo apresentado e aprovado na integra em
reunido do Conselho Municipal de Satide (CMS). A composicdo do CMS de SBC se faz de 12 representantes dos usudrios; 6 representantes dos trabalhadores; 4 componentes do governo
e 2 membros representantes dos prestadores.

Introdugao
e Consideragdes:

Este PMS da cidade de SBC elaborado para o periodo de 2028-2021 estd em conformidade com a legislacdo vigente, sendo que os relatérios dos quadrimestres de 2020 foram
submetidos a avaliacdo da Camara Legislativa de SBC. No contexto geral, este relatério expressou os resultados obtidos em 2020, demonstrando avancos importantes na politica de satde
do municipio, tendo sido aprovado pelo CMS em 22/09/2020, estando em acordo com a aplicagdo dos recursos repassados do Fundo Nacional de Satdde para o municipio, assim como a
execucdo or¢amentaria.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Este relatério traz dados extraidos do Sistema de informagdes de mortalidade, demonstrando semelhante ao restante do Mundo, o avanco do envelhecimento populacional, com
expectativa de vida superior maior para as mulheres. Adultos de 20-59 anos respondem a 59% e o percentual de idosos acima de 60 anos atingiu 15,3% da populacdo total, representando
a maioria da populacdo acima de 60 anos (57,7%). Nao héa ddvida que a pandemia do COVID-19 afetou mais esta populagdo no que diz respeito aos casos graves e mortes. A Rede
Cegonha em SBC desde 2011 muitos avangos foram registrados nas condigdes de nascimento das criangas, em decorréncia dos investimentos estruturais realizados e da qualificagdo da
atencdo a satide materno infantil no municipio, inclusive com a realizagdo da totalidade dos partos de gestantes de alto risco no HMU, dentro do municipio.

As condigdes de nascimento de residentes no municipio com partos ocorridos na rede SUS, tém apresentado modificagdes positivas nos tltimos anos com cobertura média de 7 ou
mais consultas de pré-natal acima de 80%. sendo que, para este indicador decorrente dos investimentos na rede bésica e na Estratégia de Satde da Familia. No terceiro quadrimestre de
2020, houve retomada dos atendimentos ambulatoriais no CAISM, anteriormente suspensos em decorréncia da pandemia pelo novo Coronavirus, sendo que esta cobertura foi impactada
positivamente. A propor¢do de parto normal registrou aumento percentual de 40,9% no 3° quadrimestre de 2020. Um grande avango observado foi na taxa de 7,9% na gravidez na
adolescéncia, provavelmente impactados pela crescente oferta de inser¢do de DIU de cobre em 300 mulheres com idad einferior a 20 anos de idade. Houve ainda, em outras faixas etarias
a inser¢do de 1.828 DIUs em periodo pés parto no ano de 2020.

Observou-se, ao longo dos dltimos anos que o percentual de nascidos vivos residentes com partos ocorridos na rede SUS municipal aumentou de 80,1% em 2014 para 93,4% em
2020, oferecendo o atendimento humanizado e de qualidade preconizado no HMU. Isto resultou certamente numa taxa de mortalidade infantil de 8,99, a melhor da dltima década. Quanto
a investigagdo dos 6bitos, ocorreram 100% dos 0bitos maternos e 89,5% dos 6bitos infantis.

As doengas infecciosas e parasitarias foram a segunda maior causa de internacdo em 2020, sendo especialmente representadas pela Covid-19, refletindo o impacto da pandemia no
municipio. Até o més de dezembro de 2020, foram registradas 3.478 internacdes de residentes para tratamento de infeccdo confirmada pelo Coronavirus - COVID-19, em
estabelecimentos do SUS, dentro e fora do Municipio de Sdo Bernardo do Campo. Para o adequado enfrentamento da pandemia, foram planejadas e executadas diversas acdes em todas as
areas da Secretaria de Satide, com a correspondente destinagio de recursos financeiros, detalhados e discriminados na Programacio Anual de Saide 2020, alterada para contemplar essas
agdes. Merecem destaque a implantagdo de 2 Hospitais de Campanha - Hospital Novo Anchieta (inaugurado em abril de 2020) e Hospital de Urgéncia (inaugurado em 14/05/2020), que
juntamente com as outras unidades hospitalares do municipio, viabilizaram a operacionalizacdo de 518 leitos destinados aos pacientes diagnosticados ou suspeitos de Covid-19, sendo 151
leitos de UTI e 367 leitos de enfermaria. Com o arrefecimento da pandemia nos meses finais de 2020, permaneceram destinados exclusivamente aos pacientes Covid-19, 307 leitos de
enfermaria e 153 leitos de UTI.

Em relagio a mortalidade, as doencas infecciosas e parasitarias ocupam a 1* posi¢do como causa de morte, particularmente em decorréncia dos casos suspeitos e confirmados de
6bito pela COVID -19, representaram 22,6% dos 6bitos em 2020. Até 31/12/2020.

Em segundo lugar vieram as doengas do aparelho circulatério, particularmente as doengas isquémicas do coragio e as doengas cerebrovasculares representaram 23,6% dos Obitos
em 2020. e continuam como umas das causas principais de mortalidade. Este fato se deve ao envelhecimento populacional decorrente do aumento da expectativa de vida, mas também
pode representar um possivel efeito indireto do isolamento social imposto pela pandemia, com reducdo na procura por servicos médicos de emergéncia e dificuldades no acompanhamento
de doengas cronicas. As neoplasias ocuparam a terceira posi¢do como causa de 6bito, respondendo por 16,3% das mortes de residentes em 2020. Este grupo de causas havia registrado
aumento nos Gltimos anos. O cincer de pulmdo assumiu a primeira posi¢do, e juntamente com o cincer de mama aparecem como principais topografias de neoplasias malignas como
causa de 6bito. Houve reducdo nos 6bitos por doencas do aparelho respiratorio (4* causa mais frequente de obito),tanto para as pneumonias, como para as doengas respiratorias cronicas,

que podem estar relacionadas a pandemia pelo novo Coronavirus, que substitui em parte, as doencas respiratorias que classicamente levam ao 6bito.

As neoplasias ocuparam a terceira posi¢do como causa de 6bito, respondendo por 16,3% das mortes de residentes em 2020. Este grupo de causas havia registrado aumento nos
tltimos anos, suscitando a necessidade de intensificacdo de agdes de diagndstico precoce destes agravos, assim como tratamento oportuno. O cincer de pulmao aparece na primeira

posicdo, e juntamente com o cancer de mama estdo como principais topografias de neoplasias malignas como causa de 6bito.

Dados da Producao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Em decorréncia da pandemia do COVID 19, o ano de 2020 foi marcado por redu¢io importante dos servicos ambulatoriais e hospitalares de cardter eletivo, garantindo
distanciamento social e mantendo apenas os casos de urgéncia. meados de setembro e outubro com a calmaria que a pandemia iniciava mostrar, houve retomada gradual dos
atendimentos, monitoramnetos dos casos leves e moderados de COVID-19. Na saide da mulher, houve redugdo tanto no nimero de mamografias , como de citologia oncética
realizadas em 2020.

Os CAPS mantiveram os acolhimentos, atendimentos individuais e atendimento a situacdes de crise, entre outros procedimentos, realizando a triagem dos usudrios para
sintomas da Covid 19 e monitoramento telefonico dos casos positivos. No entanto, ocorreu diminuicdo de 3.100 atendimentos na rede de CAPS. Em 13/08/20, deu-se a
inauguracdo do CAPS Sllvina e o Nutrarte atendeu 53 usudrios, assim como, a peca sobre-viver esteve de forma itinerante pela cidade preconizado a prevencgio do susicidio. Nas
UPAs, houve a manutengdo do protocolo de internagdes idosos com Sindrome Gripal leve em enfermaria do Hospital de Urgéncia e Hospital Novo Anchieta, no sentido de
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antecipar o cuidado com casos de Covid 19 na populacio de risco mais elevado para complicacdes. Especializada viabilizou dispositivos de adequagdo fisica e de protocolos, assim
como agdes de teleconsulta, telemonitoramento e telematriciamento , além de compartilhamento do cuidado com a Atengdo Basica. Merece destaque a implantagdo de
teleatendimento a pacientes egressos de internagdo P6s-Covid com intuito de observar manutengio de sintomas respiratérios apés a doenga, discussdo com pneumologista e
agendamento para avaliacdo. Como ja era esperado, o nimero total de atendimentos nas UPAs sofreu queda em relacdo a 2019, demonstrando que casos menos graves e de menor
complexidade, podem ter sido atendidos nas UBSs, por meio do acesso avangado. Entretanto, houveram a transferéncia de 467 pacientes das UPAs para a rede hospitalar.

A Atencio Especializada viabilizou dispositivos de adequac@o fisica e de protocolos, assim como acdes de teleconsulta, telemonitoramento e telematriciamento , além de
compartilhamento do cuidado com a Atencdo Basica.

Na Atencdo Hospitalar, a partir do 3° quadrimestre, houve retomada dos procedimentos cirtrgicos, impactados diretamente pelas medidas de biosseguranca relacionadas a
pandemia e aumento nas internagdes clinicas, relacionadas aos casos de Covid 19.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
o Consideracdes:

A Rede de Atengdo a Saide de SBC estd muito bem estruturada no setor publico, havendo servicos de atencdo primaria bem estabelecidos composto de 34 UBSs. Na drea de
especialidades, ha presenca de 3 unidades de atendimento especializado, além de 1 laboratério de andlises clinicas préprio do municipio; 4 unidades hospitalares, sendo 2 destas unidades
com caracteristica tempordaria de hospital de campanha; 3 CEOs; 1 CER e 1 CEREST. Em 2020, encerrou-se a totalidade da obra do servico de radioterapia no Hospital Anchieta. O
HMU foi acreditado pela ONA em classificagio plena.

Em relacdo ao investimento no atendimento médico hospitalar, a pandemia do COVID-19, obrigou a abertura de 460 leitos exclusivos para este tratamento, 399 pacientes permaneceram
incluidos em atendimento domiciliar pelo SAD e 562 pacientes foram vacinados contra o COVID em seus préprios domicilios.

Além disto, existem contratos com empresas prestadoras de servicos para apoio assisténcial ou diagnéstico e reducdo de demanda em especialidades ndo presentes no Municipio.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
e Consideragdes:

O Municipio de SBC vem assistindo importantes mudancas na sua estrutura e quadro funcional, em funcdo do
elevado nimero de aposentadorias por tempo de servico que vem sendo concedidas aos funcionarios em regime
estatutario. Entretanto, houve ao longo destes tltimos anos e mais recentemente agora, uma recomposi¢ao dos quadros
gerais com contratagdes em regime de CLT para ampliagdo e qualificacdo das equipes, especialmente para fazer frente
a pandemia pela Covid 19 e garantir a assisténcia adequada a populagdo. Na Atencdo Bésica (AB), estiveram em agdo
154 equipes da saide da familia (ESF), com cobertura de 63,3% da ESF, representando 74,7% de cobertura da AB.
542 ACS estiveram em atividade e a satide bucal alcancou 48,2% de cobertura da SB, sendo ofertados 4.133 proteses
dentarias aos usudrios da AB. Vale ressaltar, a aten¢do que vem sendo dada a formacdo e educacido dos trabalhadores
visando criar novas habilidades para a gestdo do cuidado, especialmente relativas ao enfrentamento da pandemia pela
Covid 19.

Programacdo Anual de Saide - PAS
e Consideragdes:

O Municipio de SBC dentro das possibilidades orcamentarias e de gestdo, realizou quase a totalidade das 153 acdes previstas na PAS 2020, incluindo as acdes de enfrentamento da
pandemia de COVID-19, sendo que as agdes ou metas que ainda ndo foram alcancadas estrdo sendo implementadas em breve. Nédo ha divida que a pandemia do COVID-19 impediu e
atrasou até o momento que algumas metas e objetivos pudessem ser alcancados. A¢des inovadoras foram implementadas em funcdo da pandemia, como aquisicdo de insumos, protocolos
assistenciais, capacitacdes de equipes e implantacdo de leitos tanto de enfermaria e UTI para assisténcia a saide neste momento.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideragdes:

Todas as agdes desenvolvidas no Municipio foram programadas tendo sido pactuadas no SISPACTO 2020, no entanto, em decorréncia da pandemia pelo novo
Coronavirus, houve comprometimento na realizacdo de exames preventivos de rastreamento, impactando negativamente os indicadores de cobertura de citologia oncdtica e
mamografias. Entretanto, houve alcance de 82% do acompanhamento das condicionalidades do programa bolsa familia.

A suspensdo parcial tempordria na cobertura vacinal das criancas menores de 2 anos também sofreu impacto negativo devido a pandemia da COVID-19.

O namero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da dengue também sofreu impacto negativo devido a
pandemia. Os indicadores relativos a satide materno infantil e de doencas cronicas ndo transmissiveis estdo apresentando resultados satisfatorios, com excecdo da incidéncia de sifilis
congénita, que continua a apresentar resultados insatisfatorios assim como, no Brasil. Entre os 21 indicadores pactuados, 14 deles tiveram suas metas alcancadas, representando um
resultado adequadamente satisfatério considerando o extenso contexto da pandemia pela Covid 19.

Execucdo Orcamentéria e Financeira
e Consideragdes:

Ha sinalizacdes financeiras onde verifica-se uma execugdo de despesas superior a receita recebida. Em 2020, SBC aplicou em satide o percentual 24,69% da sua arrecadac@o frente aos
15% obrigatérios pela Lei. Houve um incremento nos valores repassados pelas esferas federal e estadual, para auxilio nas acdes e estratégias de combate ao COVID-19 e respectivas
despesas provenientes de tais agdes. Ocorreu um acréscimo nos gastos de aproximadamente 184 milhdes de reais destinados ao combate ao COVID-19 em 2020.

Na execucdo da despesa (valores liquidados), em especial no que se refere aos recursos de investimento, sao utilizados recursos de superavit de exercicios anteriores, bem como da
rentabilidade proveniente da aplicacdo financeira dos recursos vinculados. Isto justifica porque a execucdo de despesas ¢ superior a receita realizada. Na execucdo da despesa (valores
liquidados), em especial no que se refere aos recursos de investimento, sio utilizados recursos de superavit de exercicios anteriores, bem como da rentabilidade proveniente da aplicacdo
financeira dos recursos vinculados. Isto invariavelmente justifica o porque a execucio de despesas € superior a receita.

Auditorias

e Consideragdes:

Este componente realizou ao longo destes meses as auditorias necessarias e obrigatdrias no Municipio de SBC, sendo papel o controle, avaliagio e regulagdo da assisténcia a saide.
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Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

Este RAG 2020 demonstrou resultados e principalmente vérios avangos na PMS pactuada de 2018-2021. Toda a PAS de 2020 foi avaliada, corrigida nas suas imperfei¢des e
aprovada. Foi necessario a realizacdo de ajustes em fun¢do do evento da pandemia COVID-19. Agdes desenvolvidas e criadas pela Atencdo Basica foram de extrema importancia para o
cobate da pandemia do COVID-19, assim como as agdes, protocolos, abertura de novos hospitais e leitos, centros de atendimento COVID especificos e trés inquéritos soroldgicos de
cardter epidemioldgico. Todas estas acdes, planejamentos e reorganizacdo dos servicos tiveram por objetivo principal garantir o atendimento e acompanhamento adequados de pessoas
acometidas de sindrome gripal suspeitas de Covid-19.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

Como recomendagcao para o exercicio futuro, ha necessidade de haver uma revisao dos projetos e programacdo do PAS 2021, garantindo desta forma o melhor cumprimento das acdes nao
contempladas no ano 2020, fato este em fungdo das limitacdes impostas pela pandemia COVID-19. Deste modo, o Municipio terd a oportunidade de realizar novas agdes e projetos, sendo
se necessario alocacdo de recursos permitindo melhor utilizacdo dos mesmos para acerto dos melhores caminhos a serem seguidos no dmbito da satide, sempre objetivando manter a
assisténcia adequada a populagio de SBC.

Data do parecer: 29/03/2021

Status do Parecer: Aprovado

SAO BERNARDO DO CAMPO/SP, 29 de Marco de 2021

Conselho Municipal de Saide de Sdo Bernardo Do Campo
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