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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF RS

Município ERECHIM

Região de Saúde Região 16 - Alto Uruguai Gaúcho

Área 430,76 Km²

População 109.497 Hab

Densidade Populacional 255 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 02/09/2025

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ERECHIM

Número CNES 6434363

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 87613477000120

Endereço AVENIDA SANTO DAL BOSCO 200 SALA1

Email gab.saude@erechim.rs.gov.br

Telefone 54 3520 7200

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 02/09/2025

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) LUIZ FRANCISCO SCHMIDT

Secretário(a) de Saúde cadastrado no
período

VIANEI ROBINSON MUELLER

E-mail secretário(a) vianei.mueller@erechim.rs.gov.br

Telefone secretário(a) 5435207200

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 02/09/2025 
Período de referência: 01/05/2025 - 31/07/2025

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 05/1996

CNPJ 11.966.932/0001-00

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo Vianei Róbinson Mueller

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 02/09/2025

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2022-2025

Status do Plano Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 13/10/2025

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Região 16 - Alto Uruguai Gaúcho
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Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

ARATIBA 341.072 6618 19,40

BARRA DO RIO AZUL 147.571 1724 11,68

BARÃO DE COTEGIPE 259.907 7313 28,14

BENJAMIN CONSTANT DO SUL 132.396 2120 16,01

CAMPINAS DO SUL 261.321 5390 20,63

CARLOS GOMES 83.154 1387 16,68

CENTENÁRIO 134.331 2779 20,69

CHARRUA 198.125 2807 14,17

CRUZALTENSE 165.717 1655 9,99

ENTRE RIOS DO SUL 120.444 2731 22,67

EREBANGO 151.775 3121 20,56

ERECHIM 430.764 109497 254,19

ERVAL GRANDE 285.913 5029 17,59

ESTAÇÃO 100.266 5688 56,73

FAXINALZINHO 143.381 2572 17,94

FLORIANO PEIXOTO 168.429 1694 10,06

GAURAMA 204.149 5780 28,31

GETÚLIO VARGAS 286.564 16950 59,15

IPIRANGA DO SUL 159.23 1750 10,99

ITATIBA DO SUL 212.121 3249 15,32

JACUTINGA 179.296 3401 18,97

MARCELINO RAMOS 229.619 4389 19,11

MARIANO MORO 99.11 1888 19,05

NONOAI 469.313 14056 29,95

PAULO BENTO 148.184 2188 14,77

PONTE PRETA 100.407 1604 15,97

QUATRO IRMÃOS 267.987 1579 5,89

RIO DOS ÍNDIOS 236.966 2874 12,13

SEVERIANO DE ALMEIDA 167.615 3467 20,68

SÃO VALENTIM 154.187 3324 21,56

TRÊS ARROIOS 148.667 2638 17,74

VIADUTOS 268.473 4852 18,07

ÁUREA 158.291 3460 21,86

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2025

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço Av. Santo Dal Bosco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente Sônia Mara de Fátima Ferreira

Número de conselheiros por segmento Usuários 28

Governo 10

Trabalhadores 16

Prestadores 4

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

Considerações
Erechim é a segunda cidade mais populosa do norte do estado do Rio Grande do Sul, superada apenas pelo município de Passo Fundo.
Localiza-se ao norte do Rio Grande do Sul, na região do Alto Uruguai, sobre a cordilheira da Serra Geral, na Região Sul do Brasil. Considerada um centro sub-regional

no país, é a segunda cidade mais populosa do norte do estado, com estimativa populacional de 109.497 habitantes.
É uma das poucas cidades brasileiras que tiveram suas plantas urbanas planejadas, antes de serem implantadas.
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
Erechim faz parte da 16ª Região de Saúde, a qual fazem parte 33 municípios totalizando uma população de 239.574 habitantes e Erechim é considerado o município pólo em
saúde para o Alto Uruguai Gaúcho, pois conta com dois hospitais de grande porte: FHSTE - Fundação Hospitalar Santa Terezinha que é Hospital de Referência Regional SUS,
referência para região Norte no tratamento de câncer, e o HC - Hospital de Caridade, e mais dois hospitais de porte médio, Hospital Santa Monica e Hospital da UNIMED,
clínicas médicas e odontológicas nas mais diversas especialidades, laboratórios, centros de diagnósticos, farmácias, ambulatórios, profissionais em saúde em diversas áreas.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2024

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 3.124 3.050 6.174

5 a 9 anos 3.410 3.327 6.737

10 a 14 anos 3.150 3.066 6.216

15 a 19 anos 3.184 3.090 6.274

20 a 29 anos 7.972 7.973 15.945

30 a 39 anos 8.737 8.606 17.343

40 a 49 anos 7.932 8.435 16.367

50 a 59 anos 6.405 7.148 13.553

60 a 69 anos 5.114 6.189 11.303

70 a 79 anos 2.757 3.762 6.519

80 anos e mais 1.063 2.003 3.066

Total 52.848 56.649 109.497

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 08/09/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2021 2022 2023

ERECHIM 1.293 1.279 1.292

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 08/09/2025.

3.3. Principais causas de internação por local de residência

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

Capítulo CID-10 2021 2022 2023 2024 2025

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 653 245 244 254 164

II. Neoplasias (tumores) 707 842 954 1.003 590

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 23 12 20 15 7

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 53 71 77 30 35

V. Transtornos mentais e comportamentais 236 242 265 308 132

VI. Doenças do sistema nervoso 170 109 90 166 129

VII. Doenças do olho e anexos 22 23 27 29 29

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 13 27 34 34 16

IX. Doenças do aparelho circulatório 588 782 856 770 498

X. Doenças do aparelho respiratório 371 572 664 637 470

XI. Doenças do aparelho digestivo 370 759 715 721 392

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 54 89 81 45 20

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 207 339 235 348 200

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 325 488 637 579 420

XV. Gravidez parto e puerpério 878 791 857 723 435
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XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 261 207 255 272 140

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 35 43 69 61 38

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 305 330 388 394 261

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 749 721 891 976 542

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 237 291 327 306 269

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

Total 6.257 6.983 7.686 7.671 4.787

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 08/09/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2021 2022 2023

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 184 69 38

II. Neoplasias (tumores) 131 139 181

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 5 3 1

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 36 56 45

V. Transtornos mentais e comportamentais 4 14 11

VI. Doenças do sistema nervoso 50 30 36

VII. Doenças do olho e anexos - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 158 201 149

X. Doenças do aparelho respiratório 71 90 84

XI. Doenças do aparelho digestivo 36 41 51

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo - 2 4

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 1 1

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 32 35 40

XV. Gravidez parto e puerpério - 1 -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 5 6 7

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 1 6 3

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 83 77 37

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 97 70 94

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 895 841 782

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 08/09/2025.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Atualmente Erechim conta com uma população de 109.497 habitantes, distribuídos de forma, praticamente, igualitária entre os sexos feminino e masculino, sendo que 58% da
população concentra-se na faixa etária entre 20 e 59 anos. A principal causa de internação são os atendimentos gestacionais/puerperais, seguido de doenças neoplásicas, lesões
externas e doenças do aparelhos circulatórios e digestivo. Mantemos as doenças do aparelho circulatório como a principal causa de mortalidade do município, seguido das
neoplasias e transtornos respiratórios
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 57.790

Atendimento Individual 155.129

Procedimento 205.365

Atendimento Odontológico 10.755

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1 - - -

03 Procedimentos clinicos 1.349 - - -

04 Procedimentos cirurgicos 10 - - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 1.360 - - -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 02/09/2025.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 20.035 770,10

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 02/09/2025.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

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

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares
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Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 14.517 394,20 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 30.470 14,00 - -

03 Procedimentos clinicos 401.269 31.356,25 - -

04 Procedimentos cirurgicos 947 - - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 447.203 31.764,45 - -

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 02/09/2025.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

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

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 997 -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 3.843 -

03 Procedimentos clinicos 21 -

Total 4.861 -

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

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 02/09/2025.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
Os dados da produção realizados pelo município são discutidos em Audiência Pública, sendo estratificados por tipo de serviço.

Os atendimentos de Atenção Básica equivalem a 87,35%, seguido de 7,31% de atendimentos especializados, 0,19% de vigilância em Saúde, 0,80% de  Urgência/Emergência e
4,35% em Saúde Mental.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 08/2025

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

Total 0 0 0 0

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 02/09/2025.

5.2. Por natureza jurídica

Período 08/2025

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

PESSOAS FISICAS

Total 0 0 0 0

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 02/09/2025.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
O CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde é base para operacionalizar os Sistemas de Informações em Saúde, sendo estes imprescindível a um gerenciamento
eficaz e eficiente. Propicia conhecimento de realidade da rede assistencial existente, visando auxiliar no planejamento em saúde, em todos os níveis de governo.

O CNES disponibiliza informações das atuais condições de infra-estrutura de funcionamento dos Estabelecimentos de Saúde em todas as esfera, ou seja,Federal, Estadual e
Municipal.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2025

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1) Autônomos (0209, 0210) 0 0 1 0 0

Bolsistas (07) 9 0 0 0 0

Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

54 48 80 155 67

Intermediados por outra entidade (08) 4 3 3 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 1 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2, 4 e
5)

Autônomos (0209, 0210) 0 0 1 0 0

Celetistas (0105) 8 0 18 3 0

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

Adm. do
Estabelecimento

Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo
1)

Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
010302, 0104)

53 5 10 15 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/10/2025.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2021 2022 2023 2024

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 0 0 1 0

Celetistas (0105) 9 10 12 1

Pública (NJ grupo 1) Autônomos (0209, 0210) 2 0 0 1

Bolsistas (07) 0 0 2 8

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 495 533 644 638

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 5 10

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 3

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2021 2022 2023 2024

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 010302, 0104)

4 4 4 0

Pública (NJ grupo 1) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 010302, 0104)

94 90 99 160

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/10/2025.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Os profissionais vinculados aos serviços municipais de saúde ( Secretaria Municipal de Saúde e Fundação hospitalar Santa Terezinha ), tem como forma de acesso o concurso
público, onde poderá ocorrer também, a prestação de serviços de forma terceirizada ou por contratos emergenciais, conforme as demandas surgidas.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - ATENÇÃO BÁSICA - Unidades Básicas de Saúde

OBJETIVO Nº 1 .1 - Manter Atenção Básica à saúde da comunidade Redefinição dos Distritos Sanitários, para melhorar o fluxo de atendimento à clientela
referenciada; • Qualificar a prestação de serviço e a humanização do atendimento; • Manutenção da estrutura física, através de reformas, adequações,
construções e/ou ampliação conforme necessidade.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Readequar a distribuição do fluxo de
atendimento aos usuários, tornando mais fácil e
acessível à localização do usuário, em relação a
sua UBS de referência;

Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 0,95 0,95 95,00 Percentual 95,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

2. Início das atividades da UBS Tipo 4
Progresso que está em fase final de construção,
para o ano de 2022

Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Número 2022 100 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

3. Readequação do espaço físico da UBS
Centro com redimensionamento de estrutura e
espaços para melhor distribuição do fluxo de
atendimento

Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Número 2022 100 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

4. Manutenção e reforma da parte
externa/interna da UBS Paiol, Aldo Arioli, São
Vicente de Paulo; Progresso, e ampliação
conforme necessidade

Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Número 2022 100 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

5. Aquisição de veículos para EMULTI; Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Número 2022 3 3 3 Número 0 0

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

6. Aquisição de mobiliário e equipamentos para
as Unidades Básicas de Saúde, considerando o
desgastes em virtude do grande fluxo de
pessoas,

Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

DIRETRIZ Nº 2 - ATENÇÃO BÁSICA - Estratégia de Saúde da Família
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OBJETIVO Nº 2 .1 - Redefinição das áreas adscritas das ESF e respectivas microáreas.

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manutenção dos tablets para as ACS’s, com
propósito de agilizar, aprimorar e qualificar os
serviços, com recursos da SES. • Organização do
Território Único a partir da Portaria 2436/17,
objetivando a integração Atenção Básica e
Vigilância em Saúde.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100 100 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

2. Realizar análise detalhada das ESF, no tangente
ao número de Agentes Comunitários de Saúde e
população atendida por Micro área, para termos
uma visão mais detalhada da atual situação;

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2021 100,00 100,00 0,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

3. Adesão à Rede Bem Cuidar da SES/RS,
incluindo a UBS Atlântico como UBS foco;

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

4. Manutenção, controle e operacionalização do
Programa Previne Brasil com capacitações com as
esquipes de ESF e Eap, ainda, com todos os
colaboradores da área da saúde

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

DIRETRIZ Nº 3 - ATENÇÃO BÁSICA - Atenção Integral à Saúde Prisional - população privada de liberdade

OBJETIVO Nº 3 .1 - Manter atendimento em Unidade de Saúde Prisional.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manutenção da Unidade Básica de Saúde
Prisional equipada com todos os materiais
necessários para o pleno funcionamento

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

2. Reorganizar o serviço a partir da nova
portaria da PNAISP 2298 de 9 de Setembro
de 2021.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

3. EEAP tipo III para potencializar o cuidado
e expandir o mesmo no território da
população privada de liberdade

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

DIRETRIZ Nº 4 - ATENÇÃO BÁSICA - Atenção Integral à Saúde da População Indígena
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OBJETIVO Nº 4 .1 - Realizar acompanhamento do acampamento Indígena São Roque.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Suprir as necessidades de saúde, de
acordo com Plano de Aplicação e repasse
de recursos do Governo do estado.

Cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de
Saúde do Programa Bolsa
Família (PBF)

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF).

2. Ampliar o formato de educação,
promoção e prevenção em saúde,
entendendo a importância do espaço para
monitoramento de indicadores e
manutenção da atenção equitativa local.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

DIRETRIZ Nº 5 - ATENÇÃO BÁSICA - Operacionalização e construção dos indicadores voltados para o Programa Saúde na Escola

OBJETIVO Nº 5 .1 - Manter adesão ao PSE, com o desenvolvimento das atividades preconizadas.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Capacitação para os profissionais de
saúde e educação sobre as temáticas que
envolvem as ações do PSE;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

2. Capacitação de jovens para serem
multiplicadores;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

3. Discutir com o GTI, a
manutenção/implementação de escolas no
Programa.

Proporção de gravidez na
adolescência entre as faixas
etárias 10 a 19 anos

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos.

OBJETIVO Nº 5 .2 - Ações de promoção de saúde contribuindo para uma formação ampla para a cidadania e o usufruto pleno dos direitos humanos;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Promover articulações intersetoriais para
manutenção das ações em saúde sob um
formato interdisciplinar e intersetorial

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Percentual 2022 100,00 80,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos.

OBJETIVO Nº 5 .3 - Fomentar ações intersetoriais articuladas em Rede, otimizando a utilização dos espaços, equipamentos e recursos disponíveis e com controle
social;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimização das ações com outras pastas, a
fim de ampliar o movimento e articulação do
PSE com as escolas e SMS.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.
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OBJETIVO Nº 5 .4 - Dar atenção à defesa do direito de prioridade de acesso a ações de saúde, em consonância com o Estatuto da Criança e do Adolescente
(ECA);

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimização das ações de priorização de
atendimento às vulnerações - monitoramento
de intenções e intervenções gerais

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Proporção 2022 100,00 80,00 80,00 Proporção 80,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 5 .5 - Contribuir com a integração ensino-serviço contando com as Instituições de Ensino Superior (IES) como importantes apoiadores de
execução do Programa, com a formação de novos profissionais para o SUS e com a Educação Permanente dos profissionais envolvidos, fomentando articulação
com ensino e pesquisa em saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a integração ensino serviço
observando a necessidade de formação
melhorada e otimizada dos recursos humanos
para o SUS

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Proporção 2022 80,00 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00

Ação Nº 1 - Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

DIRETRIZ Nº 6 - URGÊNCIA/EMERGÊNCIA - UPA / Unidade Municipal de Referência em Saúde (UMRS)

OBJETIVO Nº 6 .1 - Qualificar a prestação de serviço e a humanização do atendimento

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Readequação de espaço físico e
redimensionamento de estrutura
física;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 6 .2 - Manutenção da estrutura física, através de reformas, adequações e/ou ampliação conforme necessidade.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliação do
horário de
funcionamento.

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

DIRETRIZ Nº 7 - URGÊNCIA/EMERGÊNCIA - SAMU ¿ Ambulância Cidadã

OBJETIVO Nº 7 .1 - Manter os serviços de Urgência / Emergência.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Atualização de Currículo dos
servidores atuantes na rede de
urgência e emergência junto ao
NEU – Núcleo de Educação em
Emergência Estadual

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

2. Formação de cinco profissionais
junto ao Núcleo de atendimento a
urgências SAMU Estadual;

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.
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3. Manutenção da nova viatura
Ambulância visando melhorar o
atendimento e ampliar a sua
estruturação;

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

4. • Formação disponibilizada os
professores da rede pública
municipal de Educação – Ações de
Promoção e Prevenção em Saúde;

Educação Permanente em Saúde
para os profissionais de saúde
voltados para os serviços de
urgência e emer

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Educação Permanente em Saúde para os profissionais de saúde voltados para os serviços de urgência e emergência

5. Formação em Primeiros
Socorros na Atenção Básica •
Adequação da estrutura física da
base de atendimento do SAMU
junto a Coordenação Estadual das
Urgências e Emergências;

Formação em saúde de urgência e
emergência para todos os
profissionais envolvidos com
urgência e emergência/ adequação
da base para reorganização dos
processos de trabalho

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Formação em saúde de urgência e emergência para todos os profissionais envolvidos com urgência e emergência/ adequação da base para reorganização dos
processos de trabalho.

6. Redução de custos operacionais
– Priorizar atendimento de
pacientes do Sistema Único de
Saúde

Otimizar a organização dos
processos gestores orçamentários e
financeiros, observando o
acolhimento por avaliação e
classificação de risco

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar a organização dos processos gestores orçamentários e financeiros, observando o acolhimento por avaliação e classificação de risco

OBJETIVO Nº 7 .2 - Operacionalizar o sistema regionalizado e hierarquizado de saúde, no que concerne às urgências, equilibrando a distribuição da demanda
de urgência e proporcionando resposta adequada e adaptada às necessidades do cidadão, através de orientação ou pelo envio de equipes;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhorar/otimizar o tempo resposta
para as urgências e emergências no
contexto do território.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 7 .3 - Realizar a coordenação, a regulação e a supervisão médica, direta ou à distância, de todos os atendimentos pré-hospitalares;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhoria dos processos de educação
permanente em saúde no contexto de
monitoramento dos dados e indicadores para a
urgência e emergência

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Proporção 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 7 .4 - Realizar o atendimento médico pré-hospitalar de urgência, tanto em casos de traumas como em situações clínicas, prestando os cuidados
médicos de urgência apropriados ao estado de saúde do cidadão e, quando se fizer necessário, transportá-lo com segurança e com o acompanhamento de
profissionais do sistema até o ambulatório ou hospital;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar e otimizar os processos de
acolhimento às populações em situação de
urgência e emergência.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Proporção 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 7 .5 - Promover a união dos meios médicos próprios do SAMU ao dos serviços de salvamento e resgate do Corpo de Bombeiros, da Polícia
Militar, da Polícia Rodoviária, da Defesa Civil ou das Forças Armadas quando se fizer necessário;
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar os processos de cooperação entre
os setores de atendimento e promoção do
cuidado em urgência e emergência

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Proporção 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 7 .6 - Regular e organizar as transferências inter-hospitalares de pacientes graves internados pelo Sistema Único de Saúde - SUS no âmbito
macrorregional e estadual;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhoria no sistema de remoção em
urgência e emergência, a afim de
potencializar segurança e acesso ampliados.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Proporção 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 7 .7 - Participar dos planos de organização de socorros em caso de desastres ou eventos com múltiplas vítimas, tipo acidente aéreo, ferroviário,
inundações, terremotos, explosões, intoxicações coletivas, acidentes químicos ou de radiações ionizantes, e demais situações de catástrofes;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a cooperação nos espaços de
cuidado às vítimas de acidentes e desastres,
observando as necessidades da SMS e das
famílias.

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

OBJETIVO Nº 7 .8 - Identificar, através do banco de dados da Central de Regulação, ações que precisam ser desencadeadas dentro da própria área da saúde e
de outros setores, como trânsito, planejamento urbano, educação dentre outros.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar o status de trânsito e
melhoria da logística de resgates e
cuidado às vítimas e acidentes.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

DIRETRIZ Nº 8 - SAÚDE BUCAL - Semeando Sorrisos/ Odontologia na Terceira Idade/ Sorrindo e Aprendendo/ Semana de Saúde Bucal
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OBJETIVO Nº 8 .1 - Expansão da cobertura odontológica no município através da implantação de novas Equipes de Saúde Bucal (ESB); • Fortalecimento de
parcerias com o Curso de Odontologia da URI – Campus Erechim; • O município conta com um CEO – Centro de Especialidades Odontológicas tipo I, em
parceria com a URI – Campus Erechim. O CEO fornece atendimento especializado em odontologia através do SUS em cinco áreas: periodontia, endodontia,
cirurgia oral menor.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Estabelecimento de novas parcerias com
a Universidade Regional Integrada – URI
Campus Erechim/Faculdade de
Odontologia, para desenvolver,
conjuntamente, atividades direcionadas à
Saúde Bucal;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.

2. Implantação de Equipes de Saúde Bucal
Modalidade I (Cirurgião-Dentista e auxiliar
de saúde bucal) na Estratégia Saúde da
Família. UBS N° de equipes Valor do
incentivo financeiro de custeio mensal N°
de ESB 40h N° de ESB 20h Progresso 1 R$
2,453,00 Presidente Vargas 1 R$ 2,453,00
Centro 1 R$ 1226,50

Ampliação dos espectro
de atuação das equipes e
profissionais da saúde no
contexto da
complementariedade da
saúde bucal nos territórios

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliação dos espectro de atuação das equipes e profissionais da saúde no contexto da complementariedade da saúde bucal nos territórios.

3. Ampliação das ações do Projeto Sorrindo
e Aprendendo em parceria com o Programa
Saúde na Escola - PSE englobando mais
escolas e novas ações preventivas

Promover ações de
educação em saúde,
compreendendo as
especificidades dos
territórios e das
populações

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover ações de educação em saúde, compreendendo as especificidades dos territórios e das populações

4. Implantação de novas Equipes de Saúde
Bucal (ESB) na Estratégia Saúde da Família
(ESF) ampliando a cobertura odontológica
do município tanto em procedimentos
curativos quanto preventivos;

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Percentual 2022 70,00 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica.

5. Manutenção e implementação das
atividades do CEO, em parceria com a URI.

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica.

6. Substituição de equipamentos com
desgaste de uso e em situação de defasagem
tecnológica;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica.

DIRETRIZ Nº 9 - DIRETRIZ ¿ VIGILANCIA EM SAÚDE - Vigilância Ambiental
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OBJETIVO Nº 9 .1 - Manter os Serviços de Vigilância Ambiental em conformidade com a Legislação Vigente e necessidades da população.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Executar 100% da demanda
dos serviços de forma a
proteger a população de
agravos à saúde;

Ampliação da cobertura da vigilância
ambiental, compreendendo as
peculiaridades dos territórios e os
movimentos contratualizados nos
processos gestores.

Percentual 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização das estruturas físicas e organização da ambiência no contexto da vigilância em saúde

2. Controle de pragas e vetores
urbanos;

Número de ciclos que atingiram
mínimo de 80% de cobertura de
imóveis visitados para controle vetorial
da dengue

Percentual 2022 90,00 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue.

3. Ampliação da estrutura
física, da capacidade de
atendimento e aparelhamento
da URA (Unidade de
referência animal).

Otimização das estruturas físicas e
organização da ambiência no contexto
da vigilância em saúde

Percentual 2022 90,00 90,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização das estruturas físicas e organização da ambiência no contexto da vigilância em saúde

DIRETRIZ Nº 10 - VIGILÂNCIA EM SAÚDE - Vigilância em Saúde do trabalhador

OBJETIVO Nº 10 .1 - Manter os Serviços de Vigilância em Saúde do Trabalhador em conformidade com a Legislação Vigente.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Identificar o perfil de saúde da
população trabalhadora e situações de
risco à saúde, considerando a análise da
situação de saúde;

Proporção de preenchimento
do campo ocupação nas
notificações de agravos
relacionados ao trabalho.

Proporção 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

2. Intervir nos fatores determinantes
dos riscos e agravos à saúde da
população trabalhadora visando
eliminá-los, ou na sua impossibilidade
atenuá-lo;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica.

3. Realizar atividades de educação
continuada para a formação de
profissionais da saúde e áreas afins bem
como trabalhadores no que diz respeito
à Vigilância e Saúde do Trabalhador;

Ampliação das oportunidades
na organização da educação
permanente em saúde nos
territórios de atuação da
vigilância em saúde.

Número 2022 50 50 10 Número 10,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliação das oportunidades na organização da educação permanente em saúde nos territórios de atuação da vigilância em saúde.

4. Realizar notificação compulsória
através do SINAN (Sistema de
Informação de Agravos de Notificação)
e RINA (Relatório Individual de
Notificação de Agravo);

Otimização dos processos de
notificação em SIS - SINAN

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização dos processos de notificação em SIS - SINAN.

5. Criar redes de atendimento com o
CEREST – Centro de Referência e
Saúde do Trabalhador, Unidades
Básicas de Saúde e Hospitais para
atendimentos de Urgência e
Emergência

Proporção de preenchimento
do campo ocupação nas
notificações de agravos
relacionados ao trabalho.

Proporção 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

DIRETRIZ Nº 11 - DIRETRIZ ¿ VIGILANCIA EM SAÚDE - Vigilância Sanitária
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OBJETIVO Nº 11 .1 - Manter a prestação de serviços de Vigilância em Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a rede de serviços
voltadas para a Vigilância em
Saúde.

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica.

OBJETIVO Nº 11 .2 - Manter os Serviços de Vigilância Sanitária em conformidade com a Legislação Vigente

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Executar todas as ações da
Vigilância sanitária de forma que o
desenvolvimento destas, alcance o
objeto final que é a proteção à saúde
da coletividade e do indivíduo.

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

Percentual 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

2. Realização de palestras em
Escolas, Empresas e outros, com o
objetivode orientar as pessoas sobre
o risco da infestação pelo mosquito e
suas consequências;

Número de ciclos que atingiram
mínimo de 80% de cobertura de
imóveis visitados para controle
vetorial da dengue

Percentual 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue

OBJETIVO Nº 11 .3 - Visitas domiciliares em todos imóveis da área urbana do Município, realizadas pelos Agentes Comunitários de Saúde, durante o ano,
dividido em 06 ciclos bimestrais, com o intuito de orientar os moradores para eliminarem criadouros de mosquito e orientações gerais sobre as doenças por ele
transmitida;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância 100,00

OBJETIVO Nº 11 .4 - Visitas domiciliares realizadas em todos os bairros do Município, pelos ACEs (Agentes de Combate a Endemias), para a realização do
LI+TR(levantamento de índice + tratamento), onde são capturadas larvas para análise laboratorial, e também a aplicação de larvicidas quando necessário.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar as ações voltadas a Vigilância
em Saúde, em suas ações internas e
processos de trabalhos das arboviroses.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 11 .5 - Visitas domiciliares para averiguação de denúncias recebidas pelo setor de combate à Dengue.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar os processos de
monitoramento e controle das
arboviroses no contexto da APS

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 11 .6 - Visitas domiciliares para realizar o LIRA(levantamento de índice rápido de infestação), em Julho e Novembro, tarefa esta realizada pelos
ACEs, onde são visitados 20% do total de imóveis urbanos, cujo resultado define a condição de infestação do Município;
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Aumentar as ações relacionadas
ao LIRA, promovendo atenção e
ampliação da educação permanente
em saúde para as ACS.

Número de ciclos que atingiram
mínimo de 80% de cobertura de
imóveis visitados para controle
vetorial da dengue

Percentual 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue.

OBJETIVO Nº 11 .7 - Realizar 3 campanhas anuais distintas (Hepatites/Sífilis/HIV) de prevenção e promoção à saúde.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar ações de promoção da saúde
em consonância com as ações de vigilância
em saúde.

Municípios com dados de
cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância.

OBJETIVO Nº 11 .8 - Notificar e acompanhar 100 % das gestantes que acessam a rede básica de saúde, com diagnóstico de Hiv, Sífilis e hepatites virais,
reduzindo o número de casos novos de sífilis congênita e casos novos de Aids em menores de 5 anos.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

Número de casos novos de
sífilis congênita em
menores de um ano de
idade

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

OBJETIVO Nº 11 .9 - Capacitação, cursos e treinamentos de servidores e público regional.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Capacitação e treinamento dos
servidores e público regional.

Treinar e capacitar
servidores e público
regional;

Percentual 2022 100,00 100,00 30,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância.

DIRETRIZ Nº 12 - VIGILÂNCIA EM SAÚDE - Vigilância Epidemiológica
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OBJETIVO Nº 12 .1 - Manter os Serviços de Vigilância Epidemiológica, de acordo e em conformidade com as Normas Vigentes do MS/SNI.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Desenvolver ações de
vacinação, seguindo as
normas e rotinas do
Programa Nacional de
Imunizações;

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

Proporção 2022 95,00 0,00 0,00 Proporção 100,00 0

Ação Nº 1 - Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica
10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

2. Investigar e notificar
todos os casos suspeitos de
leptospirose, dengue,
influenza, tuberculose,
meningites, febre amarela,
entre outras;

Proporção de cura dos casos novos de
hanseníase diagnosticados nos anos das
coortes

Proporção 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes.

3. Realizar atendimento de
infecções sexualmente
transmissíveis, com ênfase à
sífilis e a AIDS;

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

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

4. Capacitar equipes de
saúde acerca das doenças
atendidas pela Vigilância
Epidemiológica, bem como
das vacinas disponíveis;

Otimizar os processos de educação
permanente em saúde atinentes aos
contextos de vigilância epidemiológica

Número 2022 10 10 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar os processos de educação permanente em saúde atinentes aos contextos de vigilância epidemiológica

5. Desenvolver ações de
orientação/prevenção junto
à comunidade.

Otimização dos processos de educação
em saúde e acompanhamentos da
realidades dos territórios e suas
necessidades.

Número 2022 20 20 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização dos processos de educação em saúde e acompanhamentos da realidades dos territórios e suas necessidades.

OBJETIVO Nº 12 .2 - Conhecer e monitorar o perfil epidemiológico das doenças e agravos no município (onde, como, quando e por que ocorrem), visando ao
controle, à prevenção e erradicação, quando possível. Fornece informações técnicas permanente aos gestores locais para o estabelecimento de prioridades, a fim
de melhorar cada vez mais o nível de saúde da população.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar os processos de cuidado e gestão do
cuidado, entendendo a complexidade de atuação
na vigilância e compreensão dos cenários pós
COVID.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

DIRETRIZ Nº 13 - ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA - Atenção Farmacêutica Básica/ Atenção Farmacêutica Especializada

OBJETIVO Nº 13 .1 - Prestar Assistência Farmacêutica a população

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar o processo de
cuidado baseado na
assistência farmacêutico

Atendimentos vinculados à assistência
farmacêutica, observando a complexidade
do processo gestor do cuidado

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Atendimentos vinculados à assistência farmacêutica, observando a complexidade do processo gestor do cuidado
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OBJETIVO Nº 13 .2 - Manter a atual política de aquisição de medicamentos da Atenção Básica para suprir a demanda dos usuários do Sistema Público de Saúde

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Avaliar de forma contínua, a fim de
promover a efetiva aplicação, as etapas do
Ciclo da Assistência Farmacêutica que consiste
na: ¿ Seleção ¿ Programação ¿ Aquisição ¿
Armazenamento ¿ Distribuição ¿ Prescrição ¿
Dispensação

Ampliar o
monitoramento das
ações da Assistência
Farmacêutica no
âmbito da gestão e na
descentralização da
mesma.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliar o monitoramento das ações da Assistência Farmacêutica no âmbito da gestão e na descentralização da mesma.

2. Garantir o acesso da população a
medicamentos e insumos farmacêuticos do
Componente Básico da Assistência
Farmacêutica, padronizados na Relação
Municipal de Medicamentos (REMUME) que
é baseada nos anexos I e IV da RENAME
(Relação Nacional de Medicamentos
Essenciais), considerando que esses
medicamentos estão voltados aos agravos
prioritários da Atenção Básica;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica.

3. Promover a revisão da Relação Municipal
de Medicamentos (REMUME), através do
contato com os profissionais médicos
prescritores e demais profissionais;

Otimizar o processo de
monitoramento e
atualização do
REMUME com base
nos protocolos,
diretrizes e assistência
farmacêutica baseada
em evidências

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de monitoramento e atualização do REMUME com base nos protocolos, diretrizes e assistência farmacêutica baseada em evidências

4. Aumentar a adesão dos prescritores à
prescrição dos medicamentos padronizados
pelo município;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica.

5. Garantir o abastecimento dos itens
padronizados na Relação Municipal de
Medicamentos Essenciais (REMUME), através
da aquisição junto ao Setor de Compras da
Prefeitura Municipal, conforme cronograma;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Proporção 2022 90,00 90,00 90,00 Proporção 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica.

6. Promover a contínua revisão dos editais em
relação à solicitação de documentos nos
certames de aquisição de medicamentos a fim
de garantir de qualidade e segurança dos
medicamentos adquiridos;

Otimizar o processo de
monitoramento e
atualizados da
Assistência
Farmacêutica, em
contexto integral.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de monitoramento e atualizados da Assistência Farmacêutica, em contexto integral.

7. Promover o uso racional de medicamentos
junto ao usuário através de contínua
orientação; • Intensificar o trabalho em equipe
a fim de qualificar o atendimento e ampliar o
acesso ao medicamento;

Otimizar o processo de
monitoramento e
atualização da
Assistência
Farmacêutica, em seu
contexto integral

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de monitoramento e atualizados da Assistência Farmacêutica, em contexto integral.

8. Reestruturar a COFAT (Comissão
Farmacoterapêutica) a fim de que esta torne-se
efetiva;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica
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9. Desenvolver as ações de Assistência
Farmacêutica através da inclusão de mais
profissionais com o objetivo de otimizar as
etapas da Assistência Farmacêutica nas
Unidades Básicas de Saúde e na Farmácia
especializada;

Otimizar o processo de
monitoramento e
atualização da
Assistência
Farmacêutica, em seu
contexto integral.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de monitoramento e atualização da Assistência Farmacêutica, em seu contexto integral.

10. Reorganizar a estrutura da farmácia, que
após o Território Único apresentar uma nova
possibilidade para infraestrutura;

Otimizar o processo de
monitoramento e
atualização da
Assistência
Farmacêutica, em sua
integralidade.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de monitoramento e atualização da Assistência Farmacêutica, em sua integralidade.

11. Identificar quantidades necessárias de
medicamentos para o atendimento às demandas
da população;

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 13 .3 - Implementar o controle por completo, das dispensações por meio de uma carteira com cadastro único, onde estarão todos os medicamentos
utilizados pelo paciente (já solicitada inclusive com modelo desenvolvido e entregue);

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Formatação de carteira única e
especializada, observando as
receitas dos pacientes para
monitoramento e acompanhamento
das entregas e estoques.

Otimização do processo de
monitoramento e
acompanhamento da metas e
serem especificadas para os
pacientes e suas abrangências de
cuidado.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização do processo de monitoramento e acompanhamento da metas e serem especificadas para os pacientes e suas abrangências de cuidado.

OBJETIVO Nº 13 .4 - Formar equipe qualificada na Divisão de Assistência Farmacêutica e Distribuição de Medicamentos buscando a introdução de profissionais
Farmacêuticos(as) ou estagiários cursando Farmácia que, comprovadamente, trazem melhores resultados para o processo farmacoterapêutico.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Formar equipe qualificada na Divisão de
Assistência Farmacêutica e Distribuição de
Medicamentos

Municípios com dados
de cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância.

OBJETIVO Nº 13 .5 - Construir estratégia para divulgação de informações e interlocução da Assistência Farmacêutica para com a comunidade(universidades),
usuários e pacientes por meio de tecnologias de informação.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Construir estratégia para divulgação de
informações e interlocução da Assistência
Farmacêutica

Municípios com dados de
cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância.

OBJETIVO Nº 13 .6 - Atualizar, instituir e colocar em prática a Comissão de Farmácia e Terapêutica (CFT) com seu devido Regimento Interno(concluído);

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Criar e otimizar a Comissão de
Farmácia e Terapêutica (CFT)

Municípios com dados de
cadastro, controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância
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OBJETIVO Nº 13 .7 - Levantar informações relevantes para dar suporte ao trabalho, tais como: dados epidemiológicos, perfil da morbimortalidade,
características da população a ser atendida, oferta de serviços clínicos por especialidades, estudos de consumo, perfil de prescrição e estudos de utilização para
produção dos pareceres de inclusão ou exclusão de medicamentos da Relação Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME);

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar os processos de trabalho voltados para o
dados epidemiológicos, perfil da morbimortalidade,
características da população a ser atendida, oferta de
serviços clínicos por especialidades, estudos de
consumo, perfil de prescrição e estudos de utilização
para produção dos pareceres de inclusão ou exclusão
de medicamentos da Relação Municipal de
Medicamentos Essenciais (REMUME)

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 13 .8 - Elaborar formulários para inclusão e exclusão, consolidar as justificativas das sugestões e críticas encaminhadas pelos prescritores, levar
para apreciação e análise da Comissão, disponibilizando todos os documentos pela Internet e/ou boletins;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhorar o processo de trabalho voltado para a
atuação na assistência farmacêutica,
compreendendo os entraves nas propostas dos
prescritores e as ações diretas à comunidade.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância.

OBJETIVO Nº 13 .9 - Manutenção da regularidade do suprimento para seis meses e assim dispensação para dois meses o que diminui o fluxo de pacientes na
Farmácia Central e farmácias das Unidades Básicas de Saúde (já iniciado)

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimização dos processos de trabalho
voltados para a AF, entendendo a
necessidade dos usuários.

Municípios com dados
de cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .10 - Definir diretrizes claras, prioridades, normas e procedimentos em relação ao processo de aquisição: modalidade, forma de aquisição (se
centralizada, descentralizada) fontes de recursos, periodicidade, fluxo do processo, responsabilidades dos setores envolvidos, relação de medicamentos, entre
outras questões pertinentes (já iniciado);

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar os processos de AF voltados para
modalidade, forma de aquisição (se centralizada,
descentralizada) fontes de recursos, periodicidade,
fluxo do processo, responsabilidades dos setores
envolvidos, relação de medicamentos, entre outras
questões pertinentes

Municípios com
dados de
cadastro,
controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância.

OBJETIVO Nº 13 .11 - Definir as prioridades no atendimento das demandas, programas ou ações estratégicas em saúde, necessidades locais, ou de grupos
populacionais e/ou enfermidades.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a definição de prioridades no
atendimento das demandas, programas ou ações
estratégicas em saúde, necessidades locais, ou de
grupos populacionais e/ou enfermidades.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
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Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica.

OBJETIVO Nº 13 .12 - Definir o sistema de informações e gestão de material eficiente, que permita identificar em tempo oportuno o histórico da movimentação
dos estoques (entradas e saídas); os níveis de estoques: mínimo, máximo, ponto de reposição, rastreabilidade dos lotes, dados de consumo e demanda atendida e
não atendida de cada produto utilizado, entre outras informações. Economia de escala significa que quanto maior a quantidade a ser adquirida, menor será o
custo unitário do produto (já iniciado);

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar o processo de trabalho para que permita
identificar em tempo oportuno o histórico da
movimentação dos estoques (entradas e saídas); os
níveis de estoques: mínimo, máximo, ponto de
reposição, rastreabilidade dos lotes, dados de
consumo e demanda atendida e não atendida de cada
produto utilizado, entre outras informações. Economia
de escala significa que quanto maior a quantidade a
ser adquirida, menor será o custo unitário do produto

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 13 .13 - Articular permanentemente com os setores envolvidos no processo de aquisição para troca de informações, atualizações e discussões
pertinentes: Comissão de Licitação, Pregoeiros, Orçamento e Finanças, Material e Patrimônio, Planejamento, Fornecedores, Vigilâncias Sanitárias.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhorar e ampliar as contratualizações acerca
das Comissão de Licitação, Pregoeiros, Orçamento
e Finanças, Material e Patrimônio, Planejamento,
Fornecedores, Vigilâncias Sanitárias.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .14 - Elaborar cadastro da receita de cada paciente numa carteirinha e em programa informatizado (GEMUS), que contenha dados sobre o
paciente, informação sobre os tratamentos prescritos, medicamentos dispensados, bem como o registro de ocorrência no uso dos medicamentos. Opcionalmente
pode ser fornecido ao paciente cópia do seu cadastro, para controle e acompanhamento do seu tratamento(já iniciado);

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhorar e continuar ampliando as estruturas para
dados sobre o paciente, informação sobre os
tratamentos prescritos, medicamentos dispensados,
bem como o registro de ocorrência no uso dos
medicamentos. Opcionalmente pode ser fornecido ao
paciente cópia do seu cadastro, para controle e
acompanhamento do seu tratamento(já iniciado);

Municípios com
dados de
cadastro,
controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .15 - Analisar a prescrição, verificando o nome correto do fármaco, dosagem posologia, o tempo de duração do tratamento, interação com
medicamentos e alimentos. Em caso de dúvidas ou incompatibilidades, registrar a ocorrência e conversar com o farmacêutico;

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Melhorar os itens de checagem relacionados à
verificando o nome correto do fármaco, dosagem
posologia, o tempo de duração do tratamento,
interação com medicamentos e alimentos. Em caso de
dúvidas ou incompatibilidades, registrar a ocorrência
e conversar com o farmacêutico

Municípios com
dados de
cadastro,
controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .16 - Para medicamentos de uso contínuo, paciente poli farmácia, fazê-lo conhecer cada medicamento de uso e orientá-lo sobre a importância
de seguir o tratamento prescrito e só alterá-lo sob orientação médica através do acompanhamento farmacoterapêutico;
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Otimizar a capacidade instalada para gestão
do cuidado em AF, observando as
singularidades dos usuários sob cuidados do
território.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .17 - Informar ao paciente a importância do cumprimento dos horários estabelecidos para que o tratamento tenha sucesso(já iniciado);

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Construção de habilidades e
competências voltadas para a consulta
farmacêutica e suas nuances de cuidado
ampliado.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica 100,00

OBJETIVO Nº 13 .18 - Explicar as possíveis interações com alimentos, outros medicamentos, álcool.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Construção de habilidades e competências
voltadas para a consulta farmacêutica e suas
nuances de cuidado ampliado.

Municípios com dados
de cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .19 - Favorecer o processo de educação continuada e atualização dos profissionais, além do uso apropriado dos medicamentos;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Construção de habilidades e competências
voltadas para a consulta farmacêutica e suas
nuances de cuidado ampliado.

Municípios com dados
de cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 13 .20 - Otimizar a gestão administrativa e financeira, simplificando a rotina operacional de aquisição, armazenamento, controles e gestão de
estoques;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Construção de habilidades e competências
voltadas para a consulta farmacêutica e suas
nuances de cuidado ampliado.

Municípios com dados
de cadastro, controle e
vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

DIRETRIZ Nº 14 - SAÚDE DA MULHER/ SAÚDE DA CRIANÇA - Setor Materno Infantil

OBJETIVO Nº 14 .1 - Manter atendimento no Departamento Materno Infantil, visando atenção integral a Saúde da Mulher e da Criança

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Construção de habilidades e competências
voltadas para o cuidado integral, equitativo e
universal e suas nuances de cuidado ampliado.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância
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OBJETIVO Nº 14 .2 - Ampliar, qualificar e humanizar a atenção a Saúde da Mulher.

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Fomentar a implementação de um novo modelo
de atenção à saúde da mulher e saúde da criança
com foco na atenção ao parto e ao nascimento e no
desenvolvimento infantil de zero aos 24 meses

Proporção de
óbitos de
mulheres em
idade fértil (10 a
49 anos)
investigados.

Proporção 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

2. Organizar uma Rede de Atenção a Saúde
Materna Infantil que garanta acesso, acolhimento e
resolubilidade;

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

Razão 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população da mesma faixa
etária

3. Incentivar o acesso pré-natal do parceiro através
de capacitações da equipe e orientações aos
usuários;

Proporção de
parto normal no
Sistema Único de
Saúde e na Saúde
Suplementar

Proporção 2022 85,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar

4. Manter campanhas de prevenção, como: Dia
internacional da Mulher, agosto dourado, outubro
rosa, novembro azul;

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

5. Manter ações e atividades de Planejamento
Familiar, conforme demandas referenciadas pela
Rede Básica;

Proporção de
gravidez na
adolescência entre
as faixas etárias
10 a 19 anos

Proporção 2022 90,00 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

6. Manutenção do SISPRENATAL ao E SUS,
conforme orientações e portaria do Ministério de
Saúde - Sistema de Acompanhamento do Programa
de Humanização no Pré-natal e Nascimento – que
permite cadastrar a gestante, monitorar e avaliar a
atenção ao pré-natal e ao puerpério, prestada pelos
serviços de saúde a cada gestante e recém-nascido,
desde o primeiro atendimento na Unidade Básica de
Saúde até o atendimento hospitalar de alto risco. O
sistema contribui, ainda, para identificar fatores que
caracterizam a gravidez de risco, com o objetivo de
promover a segurança da saúde da mãe e da criança,
e auxilia na identificação de complicações
responsáveis pelas principais causas de
MORBIDADE e MORTALIDADE materna e
perinatal. Será capacitada toda a Rede de
atendimento a gestante SUS;

Proporção de
casos de doenças
de notificação
compulsória
imediata (DNCI)
encerrados em até
60 dias após
notificação.

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação.
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7. Campanha no mês OUTUBRO ROSA para
Prevenção do Câncer de Mama e de Colo Uterino.
Promoção da Saúde da mulher através de solicitação
de Mamografias, coletas de exames Citopatológicos
visando melhorar o acesso das mulheres que
trabalham;

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

Razão 2022 100,00 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população da mesma faixa
etária

8. Manter capacitação prevista de toda a rede para o
SISCAN que é um Sistema que integra os sistemas
de informação do Programa Nacional de Controle
do Câncer do Colo do Útero – SISCOLO e do
Programa Nacional de Controle do Câncer de Mama
– SISMAMA onde as unidades de saúde terão
acesso para solicitar exames e cadastrar informações
no módulo seguimento on-line;

Proporção de
casos de doenças
de notificação
compulsória
imediata (DNCI)
encerrados em até
60 dias após
notificação.

Proporção 2022 100,00 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação.

9. Incentivar a realização de testes de gravidez nas
UBSs, capacitando assim precocemente as gestante
no prénatal.

Proporção de
gravidez na
adolescência entre
as faixas etárias
10 a 19 anos

Proporção 2022 90,00 100,00 100,00 Razão 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

10. Capacitações e Seminário Internacional do PIM
em POA

Manter as
capacitações
permanentes com
visitadores,
monitores e
GTM;

Número 2022 10 2 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Manter as capacitações permanentes com visitadores, monitores e GTM;

OBJETIVO Nº 14 .3 - Reduzir a mortalidade por Câncer;

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Reduzir a
mortalidade materna e
infantil, com ênfase
no componente
neonatal;

Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil
(10 a 49 anos) investigados.

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Taxa 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

2. Garantia de exames
laboratoriais
necessários à gestação
de alto risco;

Ampliar o monitoramento e acesso das gestantes
de alto risco aos exames laboratoriais
necessários, compreendendo as ações de
promoção e prevenção à saúde e às doenças
mais prevalentes.

Razão 2022 85,00 85,00 85,00 Percentual 85,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliar o monitoramento e acesso das gestantes de alto risco aos exames laboratoriais necessários, compreendendo as ações de promoção e prevenção à saúde
e às doenças mais prevalentes.

OBJETIVO Nº 14 .4 - Centro de Referência da Mulher - Ampliar e qualificar a atenção clínica/ginecológica e pré-natal de alto risco.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS
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1. Qualificar o atendimento nas
especialidades do Centro de Referência
(mastologia, ginecologia e obstetrícia),
desenvolvendo atividades educativas;

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

Taxa 2022 100,00 95,00 95,00 Proporção 95,00 100,00

Ação Nº 1 - Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias
crônicas)

2. Fortalecer a assistência ao pré-natal de
alto risco com qualidade a todas gestantes
usuárias do SUS através da criação de um
Grupo de Gestantes;

Proporção de gravidez na
adolescência entre as faixas
etárias 10 a 19 anos

Proporção 2022 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

3. Manter O Centro de Referência da
Mulher, onde são centralizados os
atendimentos de: ¿ Gestação de Alto risco
– referência às gestantes identificadas com
o selo, mas sem perder o vínculo com a
atenção básica; ¿ Especificidades da Saúde
da Mulher (Colo Uterino, Mama,
Uroginecologia).

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

Razão 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias
crônicas)

OBJETIVO Nº 14 .5 - Semana do Bebê

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Cada bairro irá trabalhar com os
seus cadastrados, envolvendo
comunidade, família e rede.
Demonstrando a importância da
primeira infância, com parcerias

Monitorar e ampliar as ações de
educação em saúde a fim de
melhorar o status relacionado
aos indicadores materno
infantis.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitorar e ampliar as ações de educação em saúde a fim de melhorar o status relacionado aos indicadores materno infantis.

OBJETIVO Nº 14 .6 - Primeira Infância Melhor - PIM

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Divulgar o PIM no município -
Exposição sobre as atividades com
os cadastrados do ano de 2022,
demonstrar a evolução dos
cadastrados.

Taxa de mortalidade infantil Taxa 2022 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Taxa de mortalidade infantil

2. Capacitação de novos GTM,
Visitadores e Banco de Dados -
Estruturar os conteúdos da
capacitação, pessoal , reuniões dos
gestores e Secretaria Estadual de
Saúde

Otimizar os processos de educação
permanente em saúde,
operacionalizando a melhoria dos
indicadores e status do processo
saúde/doença dos usuários.

Número 2022 10 10 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar os processos de educação permanente em saúde, operacionalizando a melhoria dos indicadores e status do processo saúde/doença dos usuários.

3. Organização de uma comissão
do PIM - Criar uma comissão de
organização para datas alusivas,
bem como, Semana do Bebê, Festa
do Dia das Crianças e afins.

Otimizar os processos de
capacitação em relação aos
colaboradores e busca de melhorias
relacionadas aos indicadores nos
territórios.

Percentual 2022 100,00 100 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Otimizar os processos de capacitação em relação aos colaboradores e busca de melhorias relacionadas aos indicadores nos territórios.

OBJETIVO Nº 14 .7 - Capacitação Regional do PIM
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter
capacitações
continuadas na
Regional.

Ampliar o acesso ao apoio institucional e sua
estruturação junto à Rede de Atenção à Saúde.

Percentual 2022 100,00 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliar o acesso ao apoio institucional e sua estruturação junto à Rede de Atenção à Saúde.

2. Realizar o Fórum
Regional da
Primeira Infância

Ampliar as organizações relacionadas à educação
permanente em saúde, educação em saúde e
educação continuada em saúde.

Percentual 2022 100,00 3 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Ampliar as organizações relacionadas à educação permanente em saúde, educação em saúde e educação continuada em saúde.

DIRETRIZ Nº 15 - SERVIÇO DE FONOAUDIOLOGIA

OBJETIVO Nº 15 .1 - Atenção em Fonoaudiologia - Estimular o desenvolvimento dos aspectos cognitivos de linguagem;

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar foco na promoção da
saúde, com inserção do profissional
fonoaudiólogo na saúde primária,
participando de grupos e/ou
desenvolvendo ações no que diz
respeito às suas áreas de atuação;

Otimizar os processos
relacionados à linguagem e
comunicação humanas,
compreendendo o princípio da
integralidade em sua genuína
conformação.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar os processos relacionados à linguagem e comunicação humanas, compreendendo o princípio da integralidade em sua genuína conformação.

2. Equipar serviço com materiais
lúdicos, facilitando a prática
terapêutica e atuação com a população
infantil, principal clientela do serviço;

Observação à ambiência no
contexto fonoaudiológico,
entendendo a importância da
integralidade, comunicação e
olhares integrais para a saúde
humana.

Percentual 2022 100,00 12 3 Número 1,00 33,33

Ação Nº 1 - Observação à ambiência no contexto fonoaudiológico, entendendo a importância da integralidade, comunicação e olhares integrais para a saúde humana.

3. Equipar o serviço com materiais
específicos da área de Fonoaudiologia,
facilitadores nas terapias de distúrbios
da fala/ linguagem e motricidade
orofacial;

Otimizar os processos de
ambiência, a fim de melhorar a
estrutura e as abrangências
relacionadas ao processo de
humanização da APS.

Percentual 2022 100,00 12 3 Número 1,00 33,33

Ação Nº 1 - Otimizar os processos de ambiência, a fim de melhorar a estrutura e as abrangências relacionadas ao processo de humanização da APS.

OBJETIVO Nº 15 .2 - Trabalhar a comunicação oral, associada à comunicação gráfica;

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Capacitar a equipe através de
participações em
aprimoramentos/cursos referentes às
áreas de habilitação e reabilitação
auditiva;

Aprimorar os processos de
educação permanente em saúde
no contexto da APS e dos
recursos humanos associados.

Percentual 2022 100,00 12 3 Número 0 0

Ação Nº 1 - Aprimorar os processos de educação permanente em saúde no contexto da APS e dos recursos humanos associados.

2. Adequar espaço físico da sala
onde são realizados exames
audiológicos, através de projeto de
tratamento acústico elaborado por
profissionais competentes para tal

Aprimorar os conteúdos
relacionados à Política Nacional
de Humanização, compreendendo
a importância da ambiência e da
construção integral ampliada na
gestão do cuidado.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Aprimorar os conteúdos relacionados à Política Nacional de Humanização, compreendendo a importância da ambiência e da construção integral ampliada na
gestão do cuidado.

OBJETIVO Nº 15 .3 - Auxiliar a eliminar os fatores que interferem na aquisição e desenvolvimento dos padrões da fala, linguagem e audição, com medida de
caráter amplo e específico.
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar capacitação da equipe através de
aprimoramentos e/ ou cursos referente às áreas
de atendimento Fonoaudiológico;

Otimizar os processos de
educação permanente e
educação continuada
junto às equipes
multiprofissionais.

Percentual 2022 100,00 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar os processos de educação permanente e educação continuada junto às equipes multiprofissionais.

2. Realizar curso de capacitação para habilitar
as profissionais para realizar o Exame do
Potencial Auditivo de Tronco Encefálico –
Diagnóstico; Implementar o exame audiológico
do Potencial Auditivo de Tronco Encefálico-
Diagnóstico.

Observância aos
processos técnicos
relacionados à estrutura
da fonoaudiologia na
APS

Percentual 2022 100,00 2 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Observância aos processos técnicos relacionados à estrutura da fonoaudiologia na APS

DIRETRIZ Nº 16 - SERVIÇO SOCIAL
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OBJETIVO Nº 16 .1 - Desenvolver atividades que proporcionem estudo dos problemas da população, de forma a caracterizar as necessidades, bem como os
recursos existentes;

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Desenvolver ações de prevenção
junto às equipes de trabalho da
Secretaria de Saúde nos mais
diversos programas existentes;

Número de ações desenvolvidas
no decorrer do processo gestor,
identificando as lacunas presentes
nos contextos das equipes e na
formatação das ações previstas.

Número 2022 8 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de ações desenvolvidas no decorrer do processo gestor, identificando as lacunas presentes nos contextos das equipes e na formatação das ações
previstas.

2. Prestar assessoria em matéria de
Serviço Social às equipes técnicas
de gestores da Secretaria Municipal
de Saúde;

Ações desenvolvidas no contexto
da assessoria, compreendendo as
possíveis rupturas identificadas
nos territórios associados (equipes,
usuários, gestão, intersetores)

Número 2022 8 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações desenvolvidas no contexto da assessoria, compreendendo as possíveis rupturas identificadas nos territórios associados (equipes, usuários, gestão,
intersetores)

3. Elaborar, implementar e
gerenciar programas e projetos em
material de Serviço Social que
possam contribuir para a melhor
qualidade de vida da população
usuária;

Cadastro de ações de
gerenciamento, planejamento e
melhoria dos processos gestores
no contexto do serviço social na
saúde.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cadastro de ações de gerenciamento, planejamento e melhoria dos processos gestores no contexto do serviço social na saúde.

4. Realizar grupos, palestras e
orientações quanto aos direitos
sócio assistenciais em parceria com
a rede de atendimento do
município;

Reuniões organizadas no contexto
do serviço social, equipes de
trabalho e equipes de gestão.

Número 2022 36 36 10 Número 5,00 50,00

Ação Nº 1 - Reuniões organizadas no contexto do serviço social, equipes de trabalho e equipes de gestão.

5. Fortalecer o atendimento em
rede junto as Unidades Básicas de
Saúde e Centros de Referência em
Assistência Social e Centro de
Referência Especializado em
Assistência Social (CRAS e
CREAS).

Reconhecimento dos indicadores e
a evolução dos mesmos no
decorrer do processo gestor, bem
como, compreensão das
potencialidades associadas à sua
correta interpretação e ações.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Reconhecimento dos indicadores e a evolução dos mesmos no decorrer do processo gestor, bem como, compreensão das potencialidades associadas à sua
correta interpretação e ações.

OBJETIVO Nº 16 .2 - Proceder à entrevista para investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Promover com maior articulação
investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Cobertura
populacional estimada
pelas equipes de
Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

DIRETRIZ Nº 17 - SAÚDE MENTAL

OBJETIVO Nº 17 .1 - Prestar atenção Integral à Saúde Mental da População Usuária do SUS
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 17 .2 - • Manter assistência em Saúde Mental, aos usuários do sistema Único de Saúde do município, atendendo suas necessidades ambulatoriais.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir recurso para educação
permanente, para os profissionais que
atuam frente ao serviço de saúde mental

Ações de educação
permanente em saúde e os
processos gestores,
orçamentários e
financeiros associados.

Percentual 2022 100,00 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações de educação permanente em saúde e os processos gestores, orçamentários e financeiros associados.

2. Integrar os profissionais da área de
saúde mental com a rede de assistência da
atenção básica, ESF, CRAS, CREAS e
demais serviços de retaguarda para que
possamos prestar um atendimento
resolutivo e de qualidade;

(Inter)ações entre os
profissionais da saúde
mental e a APS,
compreendendo os
processos de
matriciamento.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - (Inter)ações entre os profissionais da saúde mental e a APS, compreendendo os processos de matriciamento.

3. Acompanhar e fiscalizar as comunidades
terapêuticas, consoante com a legislação
vigente (RDC 29 e RS/SES 591);

Monitoramento das
comunidades terapêuticas
mediante à leitura e
organização dos relatórios
atinentes às práticas.

Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitoramento das comunidades terapêuticas mediante à leitura e organização dos relatórios atinentes às práticas.

4. Incentivar as ações de matriciamento na
atenção básica, descentralizando os
serviços de saúde mental junto a ESF;

Ações de matriciamento
baseadas na
descentralização dos
serviços, bem como, na
atividade dos profissionais
associados.

Proporção 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações de matriciamento baseadas na descentralização dos serviços, bem como, na atividade dos profissionais associados.

5. Manter o serviço de atenção a Saúde
Mental em consonância com as diretrizes
SUS;

Descrição das ações,
compreendendo o impacto
das mesmas nos princípios
e diretrizes do SUS e a
recíproca interação.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Descrição das ações, compreendendo o impacto das mesmas nos princípios e diretrizes do SUS e a recíproca interação.

6. Articular a rede de Saúde Mental com a
rede intersetorial de cuidados;

Ações de organização da
rede de atenção
psicossocial, em
articulação com os demais
setores socais e seguridade
social

Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações de organização da rede de atenção psicossocial, em articulação com os demais setores socais e seguridade social

7. Interface com programas existentes na
Prefeitura de Erechim, órgãos estatais e
federais e entidades não governamentais;

Ações relacionadas entre
as programações e as
construções atinentes à
propostas de cuidado

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações relacionadas entre as programações e as construções atinentes à propostas de cuidado

8. Reorganização da engenharia de
serviços e recursos do ambulatório de
saúde mental, de modo a contemplar as
demandas contemporâneas da saúde mental
e saúde pública;

Reorganização dos
processos de trabalho e
organização da rotina de
ambiência dos serviços
associados.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
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Ação Nº 1 - Reorganização dos processos de trabalho e organização da rotina de ambiência dos serviços associados.

DIRETRIZ Nº 18 - CENTRO DE REFERÊNCIA EM ESPECIALIDADES

OBJETIVO Nº 18 .1 - Manter atendimento nas especialidades médicas e de saúde, contratadas do município.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 18 .2 - Manter atendimento com qualidade e resolutividade para a população.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Contratação de um
otorrinolaringologista (funcionário
efetivo) para atendimento da
demanda necessária.

Número de atendimentos
realizados pelos profissionais
contratados e sob organização
de um elenco norteador mínimo
para as ações.

Percentual 2022 80,00 1 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Número de atendimentos realizados pelos profissionais contratados e sob organização de um elenco norteador mínimo para as ações.

2. Melhoria na organização dos
processos de trabalho voltados para a
complementariedade dos serviços de
APS - olhares para o princípio da
integralidade

Ações registradas e monitoradas
pelas equipes e profissionais
responsáveis pelas mesmas.

Percentual 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações registradas e monitoradas pelas equipes e profissionais responsáveis pelas mesmas.

3. Observância para a Coordenação
do Cuidado, enquanto atributo
essencial da atenção primária,
mediante cumprimento das ações
possíveis e complementares.

Ações e atividades voltadas para
a complementariedade do
cuidado, com base na extensão
da Rede de Atenção à Saúde

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações e atividades voltadas para a complementariedade do cuidado, com base na extensão da Rede de Atenção à Saúde

DIRETRIZ Nº 19 - EDUCAÇÃO PERMANENTE EM SAÚDE
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OBJETIVO Nº 19 .1 - Oportunizar aos servidores a participação em programas educativos com enfoque na corresponsabilização, como forma de aprimorar sua
atuação na instituição.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Proporcionar aos servidores
da Secretaria Municipal de
Saúde a organização e
participação em oficinas,
seminários, congressos, cursos,
elaboração de propostas e
projetos.

Número de movimentos voltados para
os processos de educação permanente
em saúde e as abrangências
associadas aos critérios
comunicativos, de formação e
promoção do (auto)conhecimento.

Percentual 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Número de movimentos voltados para os processos de educação permanente em saúde e as abrangências associadas aos critérios comunicativos, de formação e
promoção do (auto)conhecimento.

2. Otimizar os processos de
ensino e aprendizagem na
saúde, compreendendo as
lacunas possíveis e as
potencialidades dos
profissionais em saúde.

Processos e mobilizações atinentes à
educação permanente em saúde e suas
construções integrais.

Percentual 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Processos e mobilizações atinentes à educação permanente em saúde e suas construções integrais.

3. Ampliar os territórios
voltados para o Letramento
Funcional em Saúde,
mobilizando os autores para as
reconstruções profissionais e
processos de trabalho
horizontais.

Conhecimento das bases conceituais
do Letramento Funcional em Saúde e
as estruturas que o aproximam da
educação permanente em saúde.

Percentual 2022 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Conhecimento das bases conceituais do Letramento Funcional em Saúde e as estruturas que o aproximam da educação permanente em saúde.

DIRETRIZ Nº 20 - OUVIDORIA

OBJETIVO Nº 20 .1 - Ampliar as propostas de trabalho baseadas na estrutura da ouvidoria, compreendendo as singularidades dos usuários.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

DIRETRIZ Nº 21 - SERVIÇO TERCEIRIZADO E/OU CONVENIADO
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OBJETIVO Nº 21 .1 - Manter convênios de atendimentos para consultas, exames e serviços terceirizados e/ou conveniados

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Municípios com
dados de cadastro,
controle e vigilância

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Municípios com dados de cadastro, controle e vigilância

OBJETIVO Nº 21 .2 - Manter, ampliar e qualificar os atendimentos existentes com o fornecimento de consultas e exames especializados

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar o numero de consultas e
exames terceirizados disponibilizados
pela SMS aos usuários, visando
redução do tempo de espera para
realização do atendimento;

Otimizar a coordenação do
cuidado a fim de potencializar as
Redes de Atenção à Saúde e
contextualizar os princípios e
diretrizes do SUS.

Percentual 2022 80,00 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar a coordenação do cuidado a fim de potencializar as Redes de Atenção à Saúde e contextualizar os princípios e diretrizes do SUS.

OBJETIVO Nº 21 .3 - Otimizar os detalhamentos voltados para serviços específicos - Serviço terceirizados/ exames / consultas/ Hidroterapia/ Oxigenioterapia
Domiciliar

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manutenção do
fornecimento de
tratamento de
hidroterapia;

Otimizar os serviços especializados,
compreendendo a amplitude do processo de
integralidade no SUS.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar os serviços especializados, compreendendo a amplitude do processo de integralidade no SUS.

2. Manutenção do
fornecimento de
tratamento de
oxigenioterapia

Otimizar o processo de fornecimento de
insumos a fim de potencializar os critérios de
integralidade e demais atributos e princípios
do SUS

Proporção 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de fornecimento de insumos a fim de potencializar os critérios de integralidade e demais atributos e princípios do SUS

DIRETRIZ Nº 22 - ENCAMINHAMENTO DE PACIENTES PARA FORA DO MUNICÍPIO
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OBJETIVO Nº 22 .1 - Garantir deslocamento dos usuários para TFD

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

OBJETIVO Nº 22 .2 - Garantir o deslocamento do paciente, usuário do Sistema Único de Saúde para a realização de exames e/ou consultas especializadas fora de
seu domicílio • Garantir o acesso de pacientes de um município a serviços assistenciais de outro município.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter a frota em condições de
uso dos Veículos, em função da
alta Kilometragem há um desgaste
dos mesmos;

Otimizar o processo de aquisição e
melhoria de investimento,
compreendendo a ampla atuação
do SUS nas RAS.

Percentual 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar o processo de aquisição e melhoria de investimento, compreendendo a ampla atuação do SUS nas RAS.

2. Ampliação da Frota com a
aquisição de 5 Veículos leves, uma
Van;

Aumento da frota veicular em
função dos movimentos em saúde e
as abrangências relacionadas aos
mesmos.

Número 2022 6 6 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Aumento da frota veicular em função dos movimentos em saúde e as abrangências relacionadas aos mesmos.

3. Ampliar o Número de
Motoristas (Substituição de férias,
suprir os horários para diminuição
das horas extras).

Aumento do número de
colaboradores para manutenção e
melhoria do serviços.

Percentual 2022 100,00 5 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - Aumento do número de colaboradores para manutenção e melhoria do serviços.

OBJETIVO Nº 22 .3 - Garantir o atendimento as necessidades dos usuários do SUS quando necessário, Fora do Domicílio

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter o
funcionamento
adequado do setor de
TFD

Melhorar os serviços voltados para a otimização
das redes de atenção em saúde, observando a
caracterização da integralidade no SUS

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Melhorar os serviços voltados para a otimização das redes de atenção em saúde, observando a caracterização da integralidade no SUS

DIRETRIZ Nº 23 - CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE

OBJETIVO Nº 23 .1 - Garantir a inclusão direta da população no controle e na elaboração de políticas para a gestão de saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Disponibilizar, insumos e
infraestrutura para
funcionamento do CMS.

Ampliação do acesso, melhoria,
manutenção, monitoramento e
organização do Conselho Municipal da
Saúde.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliação do acesso, melhoria, manutenção, monitoramento e organização do Conselho Municipal da Saúde.

DIRETRIZ Nº 24 - CARTÃO SUS / CNS - Cartão Nacional de Saúde
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OBJETIVO Nº 24 .1 - Cadastrar todos os cidadãos no SUS, visando organizar a Rede de Atenção à Saúde, e com isso facilitar o acesso dos usuários às ações e
serviços de saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter o cadastro
descentralizado nas Unidades
Básicas de Saúde:

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

2. Cadastrar todos os Recém
Nascidos do município;

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

3. Atualizar os cadastros sempre
que necessário

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2022 70,00 70,00 70,00 Percentual 70,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

DIRETRIZ Nº 25 - - CASA DE APOIO EM PORTO ALEGRE

OBJETIVO Nº 25 .1 - Acolher e alojar, de forma humanizada e em caráter temporário, os usuários da Rede Municipal de Saúde, que buscam tratamento de
saúde em Porto Alegre, seguindo os princípios de universalidade, equidade e integralidade

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter e ampliar o acesso
à Casa de Apoio,
compreendendo os processos
de Coordenação do Cuidado.

Otimizar os processos de acolhimento
relacionado à Casa de Apoio em POA,
compreendendo os atributos de
Coordenação do Cuidado e
Integralidade.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimizar os processos de acolhimento relacionado à Casa de Apoio em POA, compreendendo os atributos de Coordenação do Cuidado e Integralidade.

DIRETRIZ Nº 26 - SERVIÇO DE NUTRIÇÃO

OBJETIVO Nº 26 .1 - Prestar atenção em Serviços de Nutrição

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Orientar a população para
promover hábitos alimentares
saudáveis;

Otimização dos processos de
educação em saúde, educação
permanente em saúde e cuidados
ampliados em saúde.

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização dos processos de educação em saúde, educação permanente em saúde e cuidados ampliados em saúde.

2. Promover a saúde por meio de
ações educativas, redução
alimentar e acompanhamento
nutricional.

Promoção de ações em saúde e
ampliação das intervenções
comunitárias - processo de
integralização das ações

Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Promoção de ações em saúde e ampliação das intervenções comunitárias - processo de integralização das ações

DIRETRIZ Nº 27 - BANCO DE SANGUE
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OBJETIVO Nº 27 .1 - Manter atendimento hemoterápico para a Região 16 – Alto Uruguai Gaúcho

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter o fornecimento de
hemoderivados para a região
R16 – Alto Uruguai gaúcho
através do SUS.

Otimização nos processos de
aquisição, monitoramento,
distribuição e fornecimento de
hemoderivados para a R16.

Percentual 2022 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Otimização nos processos de aquisição, monitoramento, distribuição e fornecimento de hemoderivados para a R16.

OBJETIVO Nº 27 .2 - Captação, processamento, armazenamento e fornecimento de sangue para a Região 16

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. investigação, diagnóstico e intervenção
psicossocial dos casos encaminhados por
qualquer elemento de equipe multidisciplinar.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício

Resultados do
Quadrimestre

122 -
Administração
Geral

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

Manter o fornecimento de hemoderivados para a região R16 – Alto Uruguai gaúcho através do SUS. 100,00 100,00

Manter e ampliar o acesso à Casa de Apoio, compreendendo os processos de Coordenação do Cuidado. 100,00 100,00

Disponibilizar, insumos e infraestrutura para funcionamento do CMS. 100,00 100,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

Ampliar o numero de consultas e exames terceirizados disponibilizados pela SMS aos usuários, visando redução do tempo
de espera para realização do atendimento;

90,00 90,00

Manutenção do fornecimento de tratamento de hidroterapia; 100,00 100,00

Manutenção do fornecimento de tratamento de oxigenioterapia 100,00 100,00

301 - Atenção
Básica

Readequar a distribuição do fluxo de atendimento aos usuários, tornando mais fácil e acessível à localização do usuário,
em relação a sua UBS de referência;

95,00 95,00

Manter o cadastro descentralizado nas Unidades Básicas de Saúde: 100,00 100,00

Proporcionar aos servidores da Secretaria Municipal de Saúde a organização e participação em oficinas, seminários,
congressos, cursos, elaboração de propostas e projetos.

100,00 100,00

Reduzir a mortalidade materna e infantil, com ênfase no componente neonatal; 100,00 100,00

Fomentar a implementação de um novo modelo de atenção à saúde da mulher e saúde da criança com foco na atenção ao
parto e ao nascimento e no desenvolvimento infantil de zero aos 24 meses

100,00 100,00

Construção de habilidades e competências voltadas para o cuidado integral, equitativo e universal e suas nuances de
cuidado ampliado.

100,00 100,00

Manter capacitações continuadas na Regional. 2 2

Divulgar o PIM no município - Exposição sobre as atividades com os cadastrados do ano de 2022, demonstrar a evolução
dos cadastrados.

100,00 100,00

Cada bairro irá trabalhar com os seus cadastrados, envolvendo comunidade, família e rede. Demonstrando a importância da
primeira infância, com parcerias

100,00 100,00

Qualificar o atendimento nas especialidades do Centro de Referência (mastologia, ginecologia e obstetrícia),
desenvolvendo atividades educativas;

95,00 95,00
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Ampliar a integração ensino serviço observando a necessidade de formação melhorada e otimizada dos recursos humanos
para o SUS

80,00 80,00

Otimização das ações de priorização de atendimento às vulnerações - monitoramento de intenções e intervenções gerais 80,00 80,00

Otimização das ações com outras pastas, a fim de ampliar o movimento e articulação do PSE com as escolas e SMS. 90,00 90,00

Promover articulações intersetoriais para manutenção das ações em saúde sob um formato interdisciplinar e intersetorial 100,00 100,00

Capacitação para os profissionais de saúde e educação sobre as temáticas que envolvem as ações do PSE; 100,00 100,00

Suprir as necessidades de saúde, de acordo com Plano de Aplicação e repasse de recursos do Governo do estado. 100,00 100,00

Manutenção da Unidade Básica de Saúde Prisional equipada com todos os materiais necessários para o pleno
funcionamento

100,00 100,00

Manutenção dos tablets para as ACS’s, com propósito de agilizar, aprimorar e qualificar os serviços, com recursos da SES.
• Organização do Território Único a partir da Portaria 2436/17, objetivando a integração Atenção Básica e Vigilância em
Saúde.

100 100

Início das atividades da UBS Tipo 4 Progresso que está em fase final de construção, para o ano de 2022 100,00 100,00

Cadastrar todos os Recém Nascidos do município; 100,00 100,00

Otimizar os processos de ensino e aprendizagem na saúde, compreendendo as lacunas possíveis e as potencialidades dos
profissionais em saúde.

100,00 100,00

Garantia de exames laboratoriais necessários à gestação de alto risco; 85,00 85,00

Organizar uma Rede de Atenção a Saúde Materna Infantil que garanta acesso, acolhimento e resolubilidade; 100,00 100,00

Realizar o Fórum Regional da Primeira Infância 1 0

Capacitação de novos GTM, Visitadores e Banco de Dados - Estruturar os conteúdos da capacitação, pessoal , reuniões dos
gestores e Secretaria Estadual de Saúde

2 2

Fortalecer a assistência ao pré-natal de alto risco com qualidade a todas gestantes usuárias do SUS através da criação de
um Grupo de Gestantes;

100,00 100,00

Capacitação de jovens para serem multiplicadores; 100,00 100,00

Ampliar o formato de educação, promoção e prevenção em saúde, entendendo a importância do espaço para
monitoramento de indicadores e manutenção da atenção equitativa local.

100,00 100,00

Reorganizar o serviço a partir da nova portaria da PNAISP 2298 de 9 de Setembro de 2021. 100,00 100,00

Realizar análise detalhada das ESF, no tangente ao número de Agentes Comunitários de Saúde e população atendida por
Micro área, para termos uma visão mais detalhada da atual situação;

0,00 0,00

Readequação do espaço físico da UBS Centro com redimensionamento de estrutura e espaços para melhor distribuição do
fluxo de atendimento

100,00 100,00

Atualizar os cadastros sempre que necessário 70,00 70,00

Ampliar os territórios voltados para o Letramento Funcional em Saúde, mobilizando os autores para as reconstruções
profissionais e processos de trabalho horizontais.

100,00 100,00

Incentivar o acesso pré-natal do parceiro através de capacitações da equipe e orientações aos usuários; 100,00 100,00

Organização de uma comissão do PIM - Criar uma comissão de organização para datas alusivas, bem como, Semana do
Bebê, Festa do Dia das Crianças e afins.

0 0

Manter O Centro de Referência da Mulher, onde são centralizados os atendimentos de: ¿ Gestação de Alto risco –
referência às gestantes identificadas com o selo, mas sem perder o vínculo com a atenção básica; ¿ Especificidades da
Saúde da Mulher (Colo Uterino, Mama, Uroginecologia).

100,00 100,00

Discutir com o GTI, a manutenção/implementação de escolas no Programa. 100,00 100,00

EEAP tipo III para potencializar o cuidado e expandir o mesmo no território da população privada de liberdade 100,00 100,00

Adesão à Rede Bem Cuidar da SES/RS, incluindo a UBS Atlântico como UBS foco; 100,00 100,00

Manutenção e reforma da parte externa/interna da UBS Paiol, Aldo Arioli, São Vicente de Paulo; Progresso, e ampliação
conforme necessidade

100,00 100,00

Manter campanhas de prevenção, como: Dia internacional da Mulher, agosto dourado, outubro rosa, novembro azul; 100,00 100,00

Manutenção, controle e operacionalização do Programa Previne Brasil com capacitações com as esquipes de ESF e Eap,
ainda, com todos os colaboradores da área da saúde

100,00 100,00

Aquisição de veículos para EMULTI; 3 0

Manter ações e atividades de Planejamento Familiar, conforme demandas referenciadas pela Rede Básica; 90,00 90,00

Aquisição de mobiliário e equipamentos para as Unidades Básicas de Saúde, considerando o desgastes em virtude do
grande fluxo de pessoas,

100,00 0,00
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Manutenção do SISPRENATAL ao E SUS, conforme orientações e portaria do Ministério de Saúde - Sistema de
Acompanhamento do Programa de Humanização no Pré-natal e Nascimento – que permite cadastrar a gestante, monitorar e
avaliar a atenção ao pré-natal e ao puerpério, prestada pelos serviços de saúde a cada gestante e recém-nascido, desde o
primeiro atendimento na Unidade Básica de Saúde até o atendimento hospitalar de alto risco. O sistema contribui, ainda,
para identificar fatores que caracterizam a gravidez de risco, com o objetivo de promover a segurança da saúde da mãe e da
criança, e auxilia na identificação de complicações responsáveis pelas principais causas de MORBIDADE e
MORTALIDADE materna e perinatal. Será capacitada toda a Rede de atendimento a gestante SUS;

100,00 100,00

Campanha no mês OUTUBRO ROSA para Prevenção do Câncer de Mama e de Colo Uterino. Promoção da Saúde da
mulher através de solicitação de Mamografias, coletas de exames Citopatológicos visando melhorar o acesso das mulheres
que trabalham;

1 1

Manter capacitação prevista de toda a rede para o SISCAN que é um Sistema que integra os sistemas de informação do
Programa Nacional de Controle do Câncer do Colo do Útero – SISCOLO e do Programa Nacional de Controle do Câncer
de Mama – SISMAMA onde as unidades de saúde terão acesso para solicitar exames e cadastrar informações no módulo
seguimento on-line;

1 1

Incentivar a realização de testes de gravidez nas UBSs, capacitando assim precocemente as gestante no prénatal. 100,00 100,00

Capacitações e Seminário Internacional do PIM em POA 0 0

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Readequação de espaço físico e redimensionamento de estrutura física; 100,00 100,00

Manter o funcionamento adequado do setor de TFD 100,00 100,00

Manter a frota em condições de uso dos Veículos, em função da alta Kilometragem há um desgaste dos mesmos; 100,00 100,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

Contratação de um otorrinolaringologista (funcionário efetivo) para atendimento da demanda necessária. 0 0

Garantir recurso para educação permanente, para os profissionais que atuam frente ao serviço de saúde mental 25,00 25,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

Promover com maior articulação investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer
elemento de equipe multidisciplinar.

100,00 100,00

Desenvolver ações de prevenção junto às equipes de trabalho da Secretaria de Saúde nos mais diversos programas
existentes;

2 2

Realizar capacitação da equipe através de aprimoramentos e/ ou cursos referente às áreas de atendimento Fonoaudiológico; 1 1

Capacitar a equipe através de participações em aprimoramentos/cursos referentes às áreas de habilitação e reabilitação
auditiva;

3 0

Ampliar foco na promoção da saúde, com inserção do profissional fonoaudiólogo na saúde primária, participando de
grupos e/ou desenvolvendo ações no que diz respeito às suas áreas de atuação;

100,00 100,00

Construção de habilidades e competências voltadas para a consulta farmacêutica e suas nuances de cuidado ampliado. 100,00 100,00

Construção de habilidades e competências voltadas para a consulta farmacêutica e suas nuances de cuidado ampliado. 100,00 100,00

Construção de habilidades e competências voltadas para a consulta farmacêutica e suas nuances de cuidado ampliado. 100,00 100,00

Construção de habilidades e competências voltadas para a consulta farmacêutica e suas nuances de cuidado ampliado. 100,00 100,00

Otimizar a capacidade instalada para gestão do cuidado em AF, observando as singularidades dos usuários sob cuidados do
território.

100,00 100,00

Melhorar os itens de checagem relacionados à verificando o nome correto do fármaco, dosagem posologia, o tempo de
duração do tratamento, interação com medicamentos e alimentos. Em caso de dúvidas ou incompatibilidades, registrar a
ocorrência e conversar com o farmacêutico

100,00 100,00

Melhorar e continuar ampliando as estruturas para dados sobre o paciente, informação sobre os tratamentos prescritos,
medicamentos dispensados, bem como o registro de ocorrência no uso dos medicamentos. Opcionalmente pode ser
fornecido ao paciente cópia do seu cadastro, para controle e acompanhamento do seu tratamento(já iniciado);

100,00 100,00

Melhorar e ampliar as contratualizações acerca das Comissão de Licitação, Pregoeiros, Orçamento e Finanças, Material e
Patrimônio, Planejamento, Fornecedores, Vigilâncias Sanitárias.

100,00 100,00

Otimizar o processo de trabalho para que permita identificar em tempo oportuno o histórico da movimentação dos estoques
(entradas e saídas); os níveis de estoques: mínimo, máximo, ponto de reposição, rastreabilidade dos lotes, dados de
consumo e demanda atendida e não atendida de cada produto utilizado, entre outras informações. Economia de escala
significa que quanto maior a quantidade a ser adquirida, menor será o custo unitário do produto

100,00 100,00

Ampliar a definição de prioridades no atendimento das demandas, programas ou ações estratégicas em saúde, necessidades
locais, ou de grupos populacionais e/ou enfermidades.

100,00 100,00
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Otimizar os processos de AF voltados para modalidade, forma de aquisição (se centralizada, descentralizada) fontes de
recursos, periodicidade, fluxo do processo, responsabilidades dos setores envolvidos, relação de medicamentos, entre
outras questões pertinentes

100,00 100,00

Otimização dos processos de trabalho voltados para a AF, entendendo a necessidade dos usuários. 100,00 100,00

Melhorar o processo de trabalho voltado para a atuação na assistência farmacêutica, compreendendo os entraves nas
propostas dos prescritores e as ações diretas à comunidade.

100,00 100,00

Otimizar os processos de trabalho voltados para o dados epidemiológicos, perfil da morbimortalidade, características da
população a ser atendida, oferta de serviços clínicos por especialidades, estudos de consumo, perfil de prescrição e estudos
de utilização para produção dos pareceres de inclusão ou exclusão de medicamentos da Relação Municipal de
Medicamentos Essenciais (REMUME)

100,00 100,00

Criar e otimizar a Comissão de Farmácia e Terapêutica (CFT) 100,00 100,00

Construir estratégia para divulgação de informações e interlocução da Assistência Farmacêutica 100,00 100,00

Formar equipe qualificada na Divisão de Assistência Farmacêutica e Distribuição de Medicamentos 100,00 100,00

Formatação de carteira única e especializada, observando as receitas dos pacientes para monitoramento e acompanhamento
das entregas e estoques.

100,00 100,00

Avaliar de forma contínua, a fim de promover a efetiva aplicação, as etapas do Ciclo da Assistência Farmacêutica que
consiste na: ¿ Seleção ¿ Programação ¿ Aquisição ¿ Armazenamento ¿ Distribuição ¿ Prescrição ¿ Dispensação

100,00 100,00

Estabelecimento de novas parcerias com a Universidade Regional Integrada – URI Campus Erechim/Faculdade de
Odontologia, para desenvolver, conjuntamente, atividades direcionadas à Saúde Bucal;

100,00 100,00

Otimizar o status de trânsito e melhoria da logística de resgates e cuidado às vítimas e acidentes. 100,00 100,00

Ampliar a cooperação nos espaços de cuidado às vítimas de acidentes e desastres, observando as necessidades da SMS e
das famílias.

100,00 100,00

Melhoria no sistema de remoção em urgência e emergência, a afim de potencializar segurança e acesso ampliados. 100,00 100,00

Otimizar os processos de cooperação entre os setores de atendimento e promoção do cuidado em urgência e emergência 100,00 100,00

Ampliar e otimizar os processos de acolhimento às populações em situação de urgência e emergência. 100,00 100,00

Melhoria dos processos de educação permanente em saúde no contexto de monitoramento dos dados e indicadores para a
urgência e emergência

100,00 100,00

Melhorar/otimizar o tempo resposta para as urgências e emergências no contexto do território. 100,00 100,00

Ampliação do horário de funcionamento. 100,00 100,00

Atualização de Currículo dos servidores atuantes na rede de urgência e emergência junto ao NEU – Núcleo de Educação
em Emergência Estadual

100,00 100,00

Formação de cinco profissionais junto ao Núcleo de atendimento a urgências SAMU Estadual; 100,00 100,00

Ampliação da Frota com a aquisição de 5 Veículos leves, uma Van; 1 1

Melhoria na organização dos processos de trabalho voltados para a complementariedade dos serviços de APS - olhares para
o princípio da integralidade

100,00 100,00

Integrar os profissionais da área de saúde mental com a rede de assistência da atenção básica, ESF, CRAS, CREAS e
demais serviços de retaguarda para que possamos prestar um atendimento resolutivo e de qualidade;

100,00 100,00

Prestar assessoria em matéria de Serviço Social às equipes técnicas de gestores da Secretaria Municipal de Saúde; 100,00 100,00

Realizar curso de capacitação para habilitar as profissionais para realizar o Exame do Potencial Auditivo de Tronco
Encefálico – Diagnóstico; Implementar o exame audiológico do Potencial Auditivo de Tronco Encefálico- Diagnóstico.

0 0

Adequar espaço físico da sala onde são realizados exames audiológicos, através de projeto de tratamento acústico
elaborado por profissionais competentes para tal

100,00 100,00

Equipar serviço com materiais lúdicos, facilitando a prática terapêutica e atuação com a população infantil, principal
clientela do serviço;

3 1

Garantir o acesso da população a medicamentos e insumos farmacêuticos do Componente Básico da Assistência
Farmacêutica, padronizados na Relação Municipal de Medicamentos (REMUME) que é baseada nos anexos I e IV da
RENAME (Relação Nacional de Medicamentos Essenciais), considerando que esses medicamentos estão voltados aos
agravos prioritários da Atenção Básica;

100,00 100,00

Implantação de Equipes de Saúde Bucal Modalidade I (Cirurgião-Dentista e auxiliar de saúde bucal) na Estratégia Saúde
da Família. UBS N° de equipes Valor do incentivo financeiro de custeio mensal N° de ESB 40h N° de ESB 20h Progresso
1 R$ 2,453,00 Presidente Vargas 1 R$ 2,453,00 Centro 1 R$ 1226,50

100,00 100,00

Manutenção da nova viatura Ambulância visando melhorar o atendimento e ampliar a sua estruturação; 100,00 100,00

Ampliar o Número de Motoristas (Substituição de férias, suprir os horários para diminuição das horas extras). 0 0

Observância para a Coordenação do Cuidado, enquanto atributo essencial da atenção primária, mediante cumprimento das
ações possíveis e complementares.

100,00 100,00
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Acompanhar e fiscalizar as comunidades terapêuticas, consoante com a legislação vigente (RDC 29 e RS/SES 591); 100,00 100,00

Elaborar, implementar e gerenciar programas e projetos em material de Serviço Social que possam contribuir para a melhor
qualidade de vida da população usuária;

100,00 100,00

Equipar o serviço com materiais específicos da área de Fonoaudiologia, facilitadores nas terapias de distúrbios da fala/
linguagem e motricidade orofacial;

3 1

Promover a revisão da Relação Municipal de Medicamentos (REMUME), através do contato com os profissionais médicos
prescritores e demais profissionais;

100,00 100,00

Ampliação das ações do Projeto Sorrindo e Aprendendo em parceria com o Programa Saúde na Escola - PSE englobando
mais escolas e novas ações preventivas

100,00 100,00

• Formação disponibilizada os professores da rede pública municipal de Educação – Ações de Promoção e Prevenção em
Saúde;

100,00 100,00

Incentivar as ações de matriciamento na atenção básica, descentralizando os serviços de saúde mental junto a ESF; 100,00 100,00

Realizar grupos, palestras e orientações quanto aos direitos sócio assistenciais em parceria com a rede de atendimento do
município;

10 5

Aumentar a adesão dos prescritores à prescrição dos medicamentos padronizados pelo município; 90,00 90,00

Implantação de novas Equipes de Saúde Bucal (ESB) na Estratégia Saúde da Família (ESF) ampliando a cobertura
odontológica do município tanto em procedimentos curativos quanto preventivos;

90,00 90,00

Formação em Primeiros Socorros na Atenção Básica • Adequação da estrutura física da base de atendimento do SAMU
junto a Coordenação Estadual das Urgências e Emergências;

100,00 100,00

Manter o serviço de atenção a Saúde Mental em consonância com as diretrizes SUS; 100,00 100,00

Fortalecer o atendimento em rede junto as Unidades Básicas de Saúde e Centros de Referência em Assistência Social e
Centro de Referência Especializado em Assistência Social (CRAS e CREAS).

100,00 100,00

Garantir o abastecimento dos itens padronizados na Relação Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME), através
da aquisição junto ao Setor de Compras da Prefeitura Municipal, conforme cronograma;

90,00 90,00

Manutenção e implementação das atividades do CEO, em parceria com a URI. 100,00 100,00

Redução de custos operacionais – Priorizar atendimento de pacientes do Sistema Único de Saúde 100,00 100,00

Articular a rede de Saúde Mental com a rede intersetorial de cuidados; 100,00 100,00

Substituição de equipamentos com desgaste de uso e em situação de defasagem tecnológica; 100,00 100,00

Promover a contínua revisão dos editais em relação à solicitação de documentos nos certames de aquisição de
medicamentos a fim de garantir de qualidade e segurança dos medicamentos adquiridos;

100,00 100,00

Promover o uso racional de medicamentos junto ao usuário através de contínua orientação; • Intensificar o trabalho em
equipe a fim de qualificar o atendimento e ampliar o acesso ao medicamento;

100,00 100,00

Interface com programas existentes na Prefeitura de Erechim, órgãos estatais e federais e entidades não governamentais; 100,00 100,00

Reestruturar a COFAT (Comissão Farmacoterapêutica) a fim de que esta torne-se efetiva; 1 1

Reorganização da engenharia de serviços e recursos do ambulatório de saúde mental, de modo a contemplar as demandas
contemporâneas da saúde mental e saúde pública;

100,00 100,00

Desenvolver as ações de Assistência Farmacêutica através da inclusão de mais profissionais com o objetivo de otimizar as
etapas da Assistência Farmacêutica nas Unidades Básicas de Saúde e na Farmácia especializada;

100,00 100,00

Reorganizar a estrutura da farmácia, que após o Território Único apresentar uma nova possibilidade para infraestrutura; 100,00 100,00

Identificar quantidades necessárias de medicamentos para o atendimento às demandas da população; 100,00 100,00

304 -
Vigilância
Sanitária

Executar 100% da demanda dos serviços de forma a proteger a população de agravos à saúde; 100,00 100,00

Capacitação e treinamento dos servidores e público regional. 30,00 0,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

Ampliar ações de promoção da saúde em consonância com as ações de vigilância em saúde. 100,00 100,00

Aumentar as ações relacionadas ao LIRA, promovendo atenção e ampliação da educação permanente em saúde para as
ACS.

100,00 100,00

Ampliar os processos de monitoramento e controle das arboviroses no contexto da APS 100,00 100,00

Ampliar as ações voltadas a Vigilância em Saúde, em suas ações internas e processos de trabalhos das arboviroses. 100,00 100,00

investigação, diagnóstico e intervenção psicossocial dos casos encaminhados por qualquer elemento de equipe
multidisciplinar.

100,00 100,00

Executar todas as ações da Vigilância sanitária de forma que o desenvolvimento destas, alcance o objeto final que é a
proteção à saúde da coletividade e do indivíduo.

100,00 100,00
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Ampliar a rede de serviços voltadas para a Vigilância em Saúde. 100,00 100,00

Identificar o perfil de saúde da população trabalhadora e situações de risco à saúde, considerando a análise da situação de
saúde;

100,00 100,00

Controle de pragas e vetores urbanos; 90,00 90,00

Realização de palestras em Escolas, Empresas e outros, com o objetivode orientar as pessoas sobre o risco da infestação
pelo mosquito e suas consequências;

100,00 100,00

Intervir nos fatores determinantes dos riscos e agravos à saúde da população trabalhadora visando eliminá-los, ou na sua
impossibilidade atenuá-lo;

100,00 100,00

Ampliação da estrutura física, da capacidade de atendimento e aparelhamento da URA (Unidade de referência animal). 100,00 100,00

Realizar atividades de educação continuada para a formação de profissionais da saúde e áreas afins bem como
trabalhadores no que diz respeito à Vigilância e Saúde do Trabalhador;

10 10

Realizar notificação compulsória através do SINAN (Sistema de Informação de Agravos de Notificação) e RINA
(Relatório Individual de Notificação de Agravo);

100,00 100,00

Criar redes de atendimento com o CEREST – Centro de Referência e Saúde do Trabalhador, Unidades Básicas de Saúde e
Hospitais para atendimentos de Urgência e Emergência

100,00 0,00

305 -
Vigilância
Epidemiológica

Desenvolver ações de vacinação, seguindo as normas e rotinas do Programa Nacional de Imunizações; 0,00 100,00

Ampliar o processo de cuidado baseado na assistência farmacêutico 100,00 100,00

Otimizar os processos de cuidado e gestão do cuidado, entendendo a complexidade de atuação na vigilância e compreensão
dos cenários pós COVID.

100,00 100,00

Investigar e notificar todos os casos suspeitos de leptospirose, dengue, influenza, tuberculose, meningites, febre amarela,
entre outras;

100,00 100,00

Realizar atendimento de infecções sexualmente transmissíveis, com ênfase à sífilis e a AIDS; 100,00 100,00

Capacitar equipes de saúde acerca das doenças atendidas pela Vigilância Epidemiológica, bem como das vacinas
disponíveis;

2 2

Desenvolver ações de orientação/prevenção junto à comunidade. 2 2

306 -
Alimentação e
Nutrição

Orientar a população para promover hábitos alimentares saudáveis; 100,00 100,00

Promover a saúde por meio de ações educativas, redução alimentar e acompanhamento nutricional. 100,00 100,00
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos ordinários
- Fonte Livre (R$)

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

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

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

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados
à Saúde
(R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Capital 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

122 -
Administração
Geral

Corrente 5.902.500,00 5.902.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 11.805.000,00

Capital 5.700,00 5.700,00 N/A 0,00 N/A N/A N/A N/A 11.400,00

301 - Atenção
Básica

Corrente 48.943.000,30 32.169.100,30 14.775.900,00 2.138.000,00 N/A N/A N/A N/A 98.026.000,60

Capital 1.467.030,00 736.930,00 499.959,00 730.000,00 N/A N/A N/A N/A 3.433.919,00

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 50.549.800,60 46.650.800,60 3.441.000,00 458.000,00 N/A N/A N/A N/A 101.099.601,20

Capital 1.923.680,00 1.923.680,00 N/A 0,00 N/A N/A N/A N/A 3.847.360,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 9.172.900,00 8.299.900,00 624.000,00 249.000,00 N/A N/A N/A N/A 18.345.800,00

Capital 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 3.030.000,00 2.743.000,00 287.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 6.060.000,00

Capital 35.000,00 35.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 70.000,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente 5.104.000,00 3.681.000,00 1.423.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 10.208.000,00

Capital 70.000,00 70.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 140.000,00

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente 651.900,00 651.900,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.303.800,00

Capital 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/10/2025.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
Na busca da efetivação do fechamento do quadrimestre, a visualização dos parâmetros quadrimestrais anteriores e mesmo as metas atingidas/efetivadas nos permite um andamento  e monitoramento, para posteriores ações caso necessário. 
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de Consolidação CIT nº 1/2021. 
Para mais informações, consultar a Nota Técnica nº 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/10/2025.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

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

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

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Não há dados para o período informado

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

Data da consulta: 02/09/2025.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 02/09/2025.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

PREVISÃO
INICIAL

PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 194.060.000,00 194.060.000,00 42.599.064,46 21,95

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 63.000.000,00 63.000.000,00 23.281.116,12 36,95

Receita Resultante do Imposto sobre Transmissão Inter Vivos - ITBI 17.160.000,00 17.160.000,00 2.165.979,09 12,62

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 85.700.000,00 85.700.000,00 12.936.123,76 15,09

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

28.200.000,00 28.200.000,00 4.215.845,49 14,95

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 196.400.000,00 196.400.000,00 35.983.411,14 18,32

Cota-Parte FPM 73.600.000,00 73.600.000,00 13.913.041,15 18,90

Cota-Parte ITR 80.000,00 80.000,00 670,36 0,84

Cota-Parte do IPVA 33.600.000,00 33.600.000,00 9.299.410,73 27,68

Cota-Parte do ICMS 88.000.000,00 88.000.000,00 12.615.207,21 14,34

Cota-Parte do IPI - Exportação 1.120.000,00 1.120.000,00 155.081,69 13,85

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências
Constitucionais

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

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

390.460.000,00 390.460.000,00 78.582.475,60 20,13

DESPESAS COM AÇÕES E
SERVIÇOS PÚBLICOS DE

SAÚDE (ASPS) - POR
SUBFUNÇÃO E CATEGORIA

ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS
EMPENHADAS

DESPESAS
LIQUIDADAS

DESPESAS
PAGAS

Inscritas em
Restos a

Pagar Não
Processados

(g)
Até o

bimestre (d)
% (d/c) x

100
Até o

bimestre (e)
% (e/c) x

100
Até o

bimestre (f)
%

(f/c)
x 100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 32.555.930,30 31.464.930,30 4.138.357,59 13,15 3.916.879,39 12,45 3.433.491,33 10,91 221.478,20

Despesas Correntes 31.819.000,30 30.728.000,30 4.138.357,59 13,47 3.916.879,39 12,75 3.433.491,33 11,17 221.478,20

Despesas de Capital 736.930,00 736.930,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

48.574.380,60 53.872.380,60 23.896.400,06 44,36 4.373.118,08 8,12 4.163.845,46 7,73 19.523.281,98

Despesas Correntes 46.650.700,60 51.930.700,60 23.892.986,51 46,01 4.373.118,08 8,42 4.163.845,46 8,02 19.519.868,43

Despesas de Capital 1.923.680,00 1.941.680,00 3.413,55 0,18 0,00 0,00 0,00 0,00 3.413,55

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (VI)

8.299.900,00 8.299.900,00 592.493,30 7,14 148.704,56 1,79 145.617,38 1,75 443.788,74

Despesas Correntes 8.299.900,00 8.299.900,00 592.493,30 7,14 148.704,56 1,79 145.617,38 1,75 443.788,74

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 2.778.000,00 2.778.000,00 450.341,04 16,21 289.324,80 10,41 255.093,07 9,18 161.016,24
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Despesas Correntes 2.743.000,00 2.743.000,00 450.341,04 16,42 289.324,80 10,55 255.093,07 9,30 161.016,24

Despesas de Capital 35.000,00 35.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(VIII)

3.751.000,00 3.751.000,00 612.579,96 16,33 610.866,29 16,29 532.040,75 14,18 1.713,67

Despesas Correntes 3.681.000,00 3.681.000,00 612.579,96 16,64 610.866,29 16,60 532.040,75 14,45 1.713,67

Despesas de Capital 70.000,00 70.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(IX)

651.900,00 651.900,00 76.135,68 11,68 68.524,58 10,51 41.278,48 6,33 7.611,10

Despesas Correntes 651.900,00 651.900,00 76.135,68 11,68 68.524,58 10,51 41.278,48 6,33 7.611,10

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 4.808.200,00 4.813.200,00 1.287.772,80 26,76 657.939,27 13,67 571.921,40 11,88 629.833,53

Despesas Correntes 4.802.500,00 4.802.500,00 1.287.772,80 26,81 657.939,27 13,70 571.921,40 11,91 629.833,53

Despesas de Capital 5.700,00 10.700,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

101.419.310,90 105.631.310,90 31.054.080,43 29,40 10.065.356,97 9,53 9.143.287,87 8,66 20.988.723,46

APURAÇÃO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MÍNIMO PARA APLICAÇÃO
EM ASPS

DESPESAS
EMPENHADAS (d)

DESPESAS
LIQUIDADAS (e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 31.054.080,43 10.065.356,97 9.143.287,87

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira
(XIII)

N/A N/A N/A

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

0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 31.054.080,43 10.065.356,97 9.143.287,87

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 11.787.371,34

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

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

19.266.709,09 -1.722.014,37 -2.644.083,47

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 -1.722.014,37 -2.644.083,47

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

39,51 12,80 11,63

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL
MÍNIMO NÃO CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES

PARA FINS DE APLICAÇÃO DOS RECURSOS
VINCULADOS CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC

141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual)

(h)

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

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

Diferença de limite não cumprido em 2024 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2022 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2021 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

EXERCÍCIO
DO

EMPENHO

Valor
Mínimo para
aplicação em

ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado
além do
limite

mínimo (o) =
(n - m), se

Total
inscrito em

RP no
exercício (p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor
inscrito em

RP
considerado

no Limite
(r) = (p - (o

+ q)) se

Total de RP
pagos (s)

Total de RP
a pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o valor

aplicado
além do

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

q) - u))

2
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Empenhos de
2025

11.787.371,34 10.065.356,97 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Empenhos de
2024

57.913.661,01 86.610.561,82 28.696.900,81 6.361.246,71 0,00 0,00 3.746.134,69 2.589.757,29 25.354,73 28.671.546,08

Empenhos de
2023

50.633.226,17 67.610.676,58 16.977.450,41 5.429.408,48 4.334.418,21 0,00 4.857.280,25 310.330,91 261.797,32 21.050.071,30

Empenhos de
2022

46.814.025,70 67.364.016,38 20.549.990,68 4.155.574,82 0,00 0,00 3.898.831,36 47.949,26 208.794,20 20.341.196,48

Empenhos de
2021

41.275.880,19 53.142.730,66 11.866.850,47 3.282.291,19 0,00 0,00 2.360.602,03 302.212,80 619.476,36 11.247.374,11

Empenhos de
2020

32.896.656,87 61.458.809,24 28.562.152,37 4.059.566,47 0,00 0,00 3.150.603,47 0,00 908.963,00 27.653.189,37

Empenhos de
2019

32.220.337,62 44.926.264,32 12.705.926,70 1.995.132,07 1.107.953,94 0,00 1.510.826,76 0,00 484.305,31 13.329.575,33

Empenhos de
2018

30.965.773,64 46.440.482,79 15.474.709,15 1.403.973,48 1.403.973,48 0,00 775.250,69 0,00 628.722,79 16.249.959,84

Empenhos de
2017

28.285.926,10 42.866.778,65 14.580.852,55 1.223.141,02 0,00 0,00 727.275,69 0,00 495.865,33 14.084.987,22

Empenhos de
2016

27.063.190,50 34.575.611,85 7.512.421,35 100.426,51 0,00 0,00 45.982,85 0,00 54.443,66 7.457.977,69

Empenhos de
2015

23.402.487,74 27.949.083,64 4.546.595,90 346.808,20 0,00 0,00 199.672,68 0,00 147.135,52 4.399.460,38

Empenhos de
2014

21.436.404,62 25.296.871,04 3.860.466,42 430.254,59 0,00 0,00 251.511,54 0,00 178.743,05 3.681.723,37

Empenhos de
2013

19.357.346,83 25.508.633,02 6.151.286,19 455.233,96 0,00 0,00 398.441,48 13.265,51 43.526,97 6.107.759,22

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

0,00

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

0,00

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

0,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE
APLICAÇÃO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA
CONFORME ARTIGO 24§ 1º e 2º DA LC 141/2012

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

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2025 a ser compensados
(XXIV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2024 a ser compensados
(XXV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2023 a ser compensados
(XXVI)

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

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

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

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

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

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

PREVISÃO
INICIAL

PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 22.786.000,00 23.010.312,53 4.904.690,15 21,32

Provenientes da União 19.211.000,00 19.466.312,53 4.162.184,71 21,38

Provenientes dos Estados 3.575.000,00 3.544.000,00 742.505,44 20,95

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

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

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

OUTRAS RECEITAS (XXXI) 1.200.000,00 1.200.000,00 203.906,90 16,99

1
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TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE
(XXXII) = (XXIX + XXX + XXXI)

23.986.000,00 24.210.312,53 5.108.597,05 21,10

DESPESAS COM SAUDE POR
SUBFUNÇÕES E CATEGORIA

ECONÔMICA NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO

MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS
EMPENHADAS

DESPESAS
LIQUIDADAS

DESPESAS
PAGAS

Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)
Até o

bimestre (d)
% (d/c) x

100
Até o

bimestre (e)
% (e/c) x

100
Até o

bimestre (f)
%

(f/c)
x 100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 17.854.100,00 23.527.154,58 5.748.451,15 24,43 2.977.772,57 12,66 2.864.618,66 12,18 2.770.678,58

Despesas Correntes 17.124.000,00 22.334.512,15 5.727.519,34 25,64 2.977.772,57 13,33 2.864.618,66 12,83 2.749.746,77

Despesas de Capital 730.100,00 1.192.642,43 20.931,81 1,76 0,00 0,00 0,00 0,00 20.931,81

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIV)

3.899.100,00 4.264.245,53 648.420,46 15,21 482.264,95 11,31 482.264,95 11,31 166.155,51

Despesas Correntes 3.899.100,00 3.929.100,00 413.086,93 10,51 246.931,42 6,28 246.931,42 6,28 166.155,51

Despesas de Capital 0,00 335.145,53 235.333,53 70,22 235.333,53 70,22 235.333,53 70,22 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XXXV)

873.000,00 1.527.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 873.000,00 1.527.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 287.000,00 518.926,72 31.687,61 6,11 8.314,65 1,60 8.314,65 1,60 23.372,96

Despesas Correntes 287.000,00 518.926,72 31.687,61 6,11 8.314,65 1,60 8.314,65 1,60 23.372,96

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

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XXXVII)

1.423.000,00 1.558.265,61 210.501,72 13,51 156.126,12 10,02 156.126,12 10,02 54.375,60

Despesas Correntes 1.423.000,00 1.423.000,00 156.126,12 10,97 156.126,12 10,97 156.126,12 10,97 0,00

Despesas de Capital 0,00 135.265,61 54.375,60 40,20 0,00 0,00 0,00 0,00 54.375,60

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(XXXVIII)

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

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

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 1.100.000,00 1.100.000,00 172.084,43 15,64 172.084,43 15,64 83.141,49 7,56 0,00

Despesas Correntes 1.100.000,00 1.100.000,00 172.084,43 15,64 172.084,43 15,64 83.141,49 7,56 0,00

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

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

25.436.200,00 32.496.092,44 6.811.145,37 20,96 3.796.562,72 11,68 3.594.465,87 11,06 3.014.582,65

DESPESAS TOTAIS COM
SAÚDE EXECUTADAS COM

COM RECURSOS PRÓPRIOS E
COM RECURSOS

TRANSFERIDOS DE OUTROS
ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS
EMPENHADAS

DESPESAS
LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)
Até o

bimestre (d)
% (d/c) x

100
Até o

bimestre (e)
% (e/c) x

100
Até o

bimestre (f)
%

(f/c)
x 100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV +
XXXIII)

50.410.030,30 54.992.084,88 9.886.808,74 17,98 6.894.651,96 12,54 6.298.109,99 11,45 2.992.156,78

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

52.473.480,60 58.136.626,13 24.544.820,52 42,22 4.855.383,03 8,35 4.646.110,41 7,99 19.689.437,49

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

9.172.900,00 9.827.400,00 592.493,30 6,03 148.704,56 1,51 145.617,38 1,48 443.788,74

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV)
= (VII + XXXVI)

3.065.000,00 3.296.926,72 482.028,65 14,62 297.639,45 9,03 263.407,72 7,99 184.389,20

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XLV) = (VIII + XXXVII)

5.174.000,00 5.309.265,61 823.081,68 15,50 766.992,41 14,45 688.166,87 12,96 56.089,27
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ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(XLVI) = (IX + XXXVIII)

651.900,00 651.900,00 76.135,68 11,68 68.524,58 10,51 41.278,48 6,33 7.611,10

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII)
= (X + XXXIX)

5.908.200,00 5.913.200,00 1.459.857,23 24,69 830.023,70 14,04 655.062,89 11,08 629.833,53

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

126.855.510,90 138.127.403,34 37.865.225,80 27,41 13.861.919,69 10,04 12.737.753,74 9,22 24.003.306,11

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

23.986.000,00 31.045.892,44 6.620.353,08 21,32 3.605.770,43 11,61 3.492.616,52 11,25 3.014.582,65

TOTAL DAS DESPESAS
EXECUTADAS COM RECURSOS
PRÓPRIOS (XLIX)

102.869.510,90 107.081.510,90 31.244.872,72 29,18 10.256.149,26 9,58 9.245.137,22 8,63 20.988.723,46

FONTE: SIOPS, Rio Grande do Sul03/06/25 13:08:58
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e
não processados (regra nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
Indicadores avaliados e discutidos em audiência Pública com os setores envolvidos.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 16/10/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/10/2025.

Análises e Considerações sobre Auditorias
Não houveram auditarias no período.
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11. Análises e Considerações Gerais

Tendo em vista o tempo exíguo entre o fechamento do quadrimestre e o prazo para apresentação do Relatório de Gestão em: Audiência Pública e CMS, e prazo de
entrega na 11ª CRS, existe uma real dificuldade no fechamento dos dados necessários à alimentação do relatório, e quando os dados estão disponíveis, geralmente são em
versão preliminar, o que não nos permite afirmar a fidedignidade absoluta dos dados apresentados.
        Neste contexto, pode acontecer alguma divergência entre os dados apresentados no relatório anterior referente ao primeiro quadrimestre. Dados com valores alterados,
foram retificados após a liberação oficial do fechamento do quadrimestre pelos órgãos competentes. 
         Neste momento temos a oportunidade de colocar os dados locais, através de alimentação do sistema local G-MUS e de nossas informações coletadas , enviadas  e
alimentadas nos vários sistema disponíveis pelos Município, Estado e a União.
      Execução de receita e despesas, sempre são apresentados pelo Diretor Financeiro.

 
VIANEI ROBINSON MUELLER 

Secretário(a) de Saúde 
ERECHIM/RS, 2025

https://digisusgmp.saude.gov.br 54 de 56



Identificação
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Introdução
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Auditorias
Considerações:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Relatório de gestão avaliado em plenária do CMS em 22/09/25, tendo sido aprovado por unanimidade, conforme ata N°008/2025.

Status do Parecer: Avaliado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO SUL

MUNICÍPIO: ERECHIM 
2º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2025 

Parecer do Conselho de Saúde
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ERECHIM/RS, 16 de Outubro de 2025 

Conselho Municipal de Saúde de Erechim
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