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1. Identificagdo

1.1. Informacdes Territoriais

RS

MULITERNO

Regido 17 - Planalto

111,13 Km?

1.901 Hab

18 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 08/03/2022

1 .2. Secretaria de Saide

SECRETARIA DA SAUDE DE MULITERNO

6812252

A informagdo nao foi identificada na base de dados

92450998000144

RUA REINALDO DEMICHELI 389 CENTRO

saude @muliterno-rs.com.br

543386 1102

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 08/03/2022

1 .3. Informagdes da Gestao

ADRIANO LUIZ PELISSARO

ADRIANO LUIZ PELISSARO

gabinete @muliterno-rs.com.br

5433861111

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 08/03/2022

1.4. Fundo de Satde

LEI

04/1999

11.270.405/0001-66

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo ROBERTO MARINI

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 08/03/2022

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde 2018-2021

Status do Plano Em anélise no Conselho de Satide

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 31/10/2021

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Sadde: Regido 17 - Planalto

Municipio Area (Km?)
ALMIRANTE TAMANDARE DO SUL
CAMARGO

CARAZINHO

CASCA

CIRIACO

COQUEIROS DO SUL

COXILHA

DAVID CANABARRO
ERNESTINA

GENTIL

LAGOA DOS TRES CANTOS
MARAU

MATO CASTELHANO
MONTAURI

MULITERNO

NICOLAU VERGUEIRO

NOVA ALVORADA
NAO-ME-TOQUE

PASSO FUNDO

PONTAO

SANTO ANTONIO DO PALMA
SANTO ANTONIO DO PLANALTO
SERAFINA CORREA

SERTAO

SAO DOMINGOS DO SUL

https://digisusgmp.saude. gov.br

265.368

138.069

665.092

271.74

273.872

275.549

422.79

174.94

239.147

184.014

138.636

649.3

238.364

82.077

111.132

155.82

149.362

361.67

780.355

505.713

126.095

206.507

163.287

439.471

78.952

Populacio (Hab)

1935

2750

62413

9070

4693

2267

2731

4732

3171

1619

1604

45523

2543

1430

1901

1667

3698

17886

206103

3898

2118

2018

18074

5220

3091

Densidade

7,29
19,92
93,84
33,38
17,14

8,23

6,46
27,05
13,26

8,80
11,57
70,11
10,67
17,42
17,11
10,70
24,76
49,45

264,11

7,71
16,80

9,77

110,69
11,88

39,15
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VANINI 64.872 2130 32,83

VICTOR GRAEFF 238.274 2840 11,92

VILA MARIA 181.44 4368 24,07

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satude

LEI

AV. SANTOS DUMONT 0 CENTRO

saude @muliterno-rs.com.br

5433861102

CELESTE BIZESCKI

20
7
10
4
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Publicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202105
1 .8. Casa Legislativa
1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

- - N

e Consideracdes
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2. Introducao

e Analises e Consideracdes sobre Introducio
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacgdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2020

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 07/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Muliterno

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 07/03/2022.

3.3. Principais causas de internac¢do

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

1. Algumas doengcas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doencas do sistema nervoso

https://digisusgmp.saude. gov.br

7536783

7491621

7563503

8042215

17197333

16880360

14151257

11347098

7687554

3940873

1689044

103527641

32

7193517

7158663

7241977

7748675

17021799

17351619

15104246

12527974

9045411

5082168

2752002

108228051

14730300

14650284

14805480

15790890

34219132

34231979

29255503

23875072

16732965

9023041

4441046

211755692

24 19
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VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastoide - - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 16 31 22 15 13
X. Doengas do aparelho respiratorio 33 28 21 12 6
XI. Doencas do aparelho digestivo 34 39 16 24 19
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 1 1 4 1 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 6 9 8 2 3
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 7 13 12 5 7
XV. Gravidez parto e puerpério 27 20 13 10 22
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 2 1 3 4
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 1 1 - 2
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 - - -

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 12 12 12 26 9

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - _
XXI. Contatos com servigos de satide 1 - - - _
CID 107 Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 185 182 145 144 135

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 07/03/2022.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 4 2 2
III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - -

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 1 1 2
V. Transtornos mentais e comportamentais - - -

VI. Doengas do sistema nervoso - 1 1
VII. Doengas do olho e anexos - - -

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastoide - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 3 4 5
X. Doengas do aparelho respiratério - - 3
XI. Doencas do aparelho digestivo 1 - -

https://digisusgmp.saude. gov.br 8 de 34



Capitulo CID-10 2017 2018 2019
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 1 3 -
XV. Gravidez parto e puerpério - - R
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - -
XVIIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - - -
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 2 -
XXI. Contatos com servigos de satide - - -
XXII.Codigos para propositos especiais - - -
Total 11 13 13

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 07/03/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Temos no municipio uma populagdo de 1897 habitantes, sendo desses 947 homens e 950 mulheres.

O nimero de nascidos vivos se mantem na mesma média doas anos de 2018, 2019 e 2020.

Tivemos 145 internagdes, sendo 36 por Algumas doengas infecciosas e parasitarias, 22 por Gravidez parto e puerpério, seguido de 19 por Doencas do
aparelho digestivo.

A maior causa de morte foram por doencas do aparelho circulatério com 13 mortos, seguido por Doencas do aparelho respiratério com 3 mortes. No total do
ano de 2021 tivemos 13 morte.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 484
Atendimento Individual 4.083
Procedimento 7.802
Atendimento Odontolégico 593

Fonte: Sistema de informagéo em Satde para a Atencdo Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - - - -

01 Agdes de promogdo e prevengdo em saide

03 Procedimentos clinicos 1 4,67 - -
04 Procedimentos cirdrgicos - - - -
05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atengdo a satde - - - -

Total 1 4,67 - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 07/03/2022.

4.3. Produgdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promogdo e prevencdo em saide 761 - - -
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155

03 Procedimentos clinicos 14491 8546,85 - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

04 Procedimentos cirtrgicos 49 - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atengdo a saide - - - -

Total 15456 8546,85 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 07/03/2022.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgao de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Saide

01 Acdes de promogio e prevencdo em satde 39 -

Total 39 -

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

Data da consulta: 07/03/2022.

® Andlises e Consideracdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Na Produgdo de Ategdo Bésica tivemos

Visita Domiciliar 484
Atendimento Individual 4.083
Procedimento 7.802
Atendimento Odontolégico 593

Na Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos tivemos 1 Procedimentos clinicosoi aprovado, com valor aprovado de 4,67.

Na Produg¢@o de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos tivemos um total de 15.456 procedimentos aprovados e um
valor aprovado de 8.546,85.

Na Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos tivemos 39 A¢des de promogdo e prevengdo em satde.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

POSTO DE SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 1 1
Total 0 0 5 5

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 08/03/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 5 0 0 5
ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 5 0 0 5

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de sadde piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 08/03/2022.

5.3. Consércios em saide

O ente ndo esta vinculado a consodrcio publico em satde

® Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

No municipio existe em funcionamento 1 Unidade Basica de Satude localizada na sede, 1 Posto de Satde, na area indigena, 1 Secretaria Municipal de satde, 1
ESF e Polo de Academia de Satide localizada na Praga. Todas de administragdo publica.

Por natureza Juridica, temos 5 Administra¢des Publicas no Municipio.

O Municipio ndo estd vinculado a nenhum Consércio Piblico em Satde.
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6. Profissionais de Saade Trabalhando no SUS

Periodo 02/2021

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-

1,203-8-,3,4¢5)

Estatutdrios e empregados publicos

(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(03)

Autdénomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 25/03/2022.

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

-,3,4¢e5)

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

https://digisusgmp.saude. gov.br

Autdnomos (0209, 0210)

Bolsistas (07)

Estatutérios e empregados publicos (0101,

0102)

Intermediados por outra entidade (08)

Intermediados por outra entidade (08)
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Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 25/03/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Muliterno é um municipio pequeno. Ofertamos aos municipes: 2 postos de saide, 1 localizado na area indigena, que é administrado pela esfera federal e conta
com recursos municipais para sua manutencao,

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Postos de trabalho ocupados, por ocupacio e forma de contratacio:
Administraciio Pablica:

Estatutarios e empregados publicos: 18;

Intermediados por outra entidade: 2

Bolsistas: 1.

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao:
Administracao Pablica:

Contratos temporarios e cargos em comissao: 24.
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7. Programacgdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Fortalecer a Atengdo Primaria em Satide como coordenadora do cuidado e coordenadora da Rede de Atencéo a Satde

1. Manter cobertura populacional
estimada pelas equipes de AB em
100%

2. Manter cobertura populacional
estimada de satide bucal de AB em
100%

3. Manter o nimero de equipes de
APS que utilizam as consultorias do
Telessatide

4. Ampliar a cobertura vacinal do
Calendario Nacional de Vacinagdo
para criangas menores de 2 anos de
idade - Pentavalente (3* dose),
Pneumococica 10 - Pentavalente (2*
dose), Poliomielite (3" dose) e
Triplice Viral (1* dose) de 25% para
95%

5. Atingir cobertura vacinal de 85%
contra a gripe para todos 0s grupos
prioritarios

6. Manter a detec¢do e a cura de
casos novos de hanseniase em 100%

7. Ampliar a detecc@o e a cura de
casos novos de tuberculose em 75%

8. Ampliar a oferta de testes rapidos
de HIV e Sifilis e implantar Hepatites
BeC

9. Manter sem casos novos de sifilis
congénita em menores de 1 ano de
idade

10. Manter sem casos novos de AIDS
em menores de 5 anos

11. Ampliar o percentual de
cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de satide do
Programa Bolsa Familia de 97% para
100%

12. Manter a oferta de exames
citopatolégicos do colo do ttero em
mulheres de 25 a 64 anos de 1
exame para cada mulher atingindo
100%

https://digisusgmp.saude. gov.br

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atencdo Basica

Cobertura populacional estimada de
satide bucal na atencdo basica

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atenc@o Basica

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

Proporc¢ao de vacinas selecionadas do
Calendério Nacional de Vacinagao
para criangas menores de dois anos de
idade - Pentavalente 3* dose,
Pneumocdcica 10-valente 2° dose,
Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1*
dose - com cobertura vacinal
preconizada

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

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

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

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

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

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

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

Percentual Percentual
Percentual = 100 Percentual
Nimero 1 Nimero

Percentual 95 Percentual
Percentual 85 Percentual
Percentual =~ 100 Percentual
Percentual 75 Percentual
Percentual 50 Percentual
Nimero 0 Nimero

Nimero 0 Nimero

Percentual 100 Percentual
Percentual 100 Percentual

100

85

0

100

50

100,00

100,00

95,00

85,00

100,00

75,00

50,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

133,33

100,00

1,31
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13. Ampliar a oferta de exames de
mamografia de rastreamento
realizados em mulheres de 50 a 69
anos de 0,90 para 1

14. Implantar a Linha de cuidado as
adolescentes gestantes, nas escolas,
UBS

15. Aumentar a propor¢do de parto
normal no SUS e na satide
suplementar de 58% para 70%

16. Reduzir a mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo conjunto das
quatro principais doencas cronicas
nao transmissiveis (doencas do
aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doencas respiratorias
cronicas) de 3 casos para 2 casos

17. Implantar e ampliar as a¢oes de
satde mental realizadas pelas equipes
de AB, aumentando a carga horaria
da psicéloga 20 horas semanais para
40 horas. E contratacdo de um
psiquiatra para auxiliar a equipe em
casos complexos

18. Realizar atendimento de 95% de
pessoas com suspeita de sindrome
gripal leve na Aten¢do Primaria a
Satde.

19. Monitorar 100% de pessoas com
suspeita de sindrome gripal leve na
Atengdo Primaria a Sadde.

20. Rastrear 100 % dos contatos de
casos confirmados de COVID - 19

21. Vacinar contra o Covid-19,
segundo as diretrizes vigentes.

22. Monitorar a cobertura vacinal da
vacina contra o Covid-19, segundo
as diretrizes vigentes.

Razdo de exames de mamografia de Proporg¢io 1
rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69 anos na populacao
residente de determinado local e
populacdo da mesma faixa etdria.
Proporgdo de gravidez na adolescéncia ~ Propor¢ao 100
entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Proporgdo de parto normal no Sistema ~ Percentual =~ 70
Unico de Satide e na Satde

Suplementar

Mortalidade prematura (de 30 a 69 Namero 2
anos) pelo conjunto das 4 principais

DCNT (doencas do aparelho

circulatério, cancer, diabetes e doencas

respiratorias cronicas)

Agdes de matriciamento sistematico
realizadas por CAPS com equipes de
Atengido Basica

Propor¢ao 40

Taxa de pessoas com suspeita de 95
Sindrome gripal leve acompanhadas

na APS.

Taxa de pessoas monitoradas com 100

suspeita de Sindrome gripal leve
acompanhadas na APS.

Taxa de rastreio de contatos de casos 100
confirmados de COVID - 19.

Vacinagio contra o Covid-19. 1

Monitoramento da cobertura vacinal 1
da vacina contra o Covid-19.

OBJETIVO N° 1.2 - Fortalecer a Politica de Assisténcia Farmacéutica Municipal

https://digisusgmp.saude. gov.br

P <
TOPOr¢ao o4
P -
TOporgio 769
Percentual
34.62
Nimero
P <
TOpOr¢io 40
0
95
0
100
0
100
0
1
0
1

100,00

70,00

40,00

95,00

100,00

100,00

1,00

1,00

Propor¢io

Proporg¢ao

Percentual

Nimero

Proporg¢ao

Percentual

Percentual

Percentual

indice

Indice

94,00

7,69

49,46

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Dispor de Profissional Farmacéutico, Contratagdo de profissional Namero Nimero 0 Nimero 0
conforme estabelece a Legislacdo farmacéutico
vigente
2. Garantir o acesso da populac@o a Acesso da populagdo a Razao 100 Razio 100,00 Razao
100 100,00

medicamentos essenciais com qualidade =~ medicamentos com qualidade

3. Revisar permanentemente a Relagdo Acoes de matriciamento da Relagao Nimero 1 Nimero 1 1 Nimero 100.00
Municipal de Medicamentos Essenciais Municipal de Medicamentos 7

- REMUNE Essenciais

4. Instituir o Programa Municipal de Matriciamento da implantagdo do Nimero 1 Nimero 1 1 Nimero 100.00
Plantas Medicinais e Fitoterapicos Programa Municipal de Plantas 7

Medicinais e Fitoterdpicos

5. Promover a integragdo dos nimero de profissionais da Namero 1 Niamero 1 Namero
profissionais da Assisténcia Assisténcia Farmacéutica que serdo 0 0
Farmacéutica na Aten¢do Priméria a inseridos na Aten¢ao Primaria

Satde

OBJETIVO N° 1.3 - Fortalecer as a¢des de ambito coletivo da vigilancia em satide e o gerenciamento de riscos e agravos a satide
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1. Manter a investigacdo de ébitos
infantis e fetais em 100%

2. Manter a investiga¢do dos 6bitos de
mulheres em idade fértil (10 a 49
anos) em 100%

3. Reduzir a mortalidade infantil de 1
caso para zero

4. Manter sem casos de 6bitos
maternos

5. Realizar no minimo 4 ciclos de
visitas, com 80% de cobertura de
iméveis visitados para controle
vetorial da dengue

6. Encerrar 80% ou mais dos casos de
Doengas de Notificagdo Compulséria
Imediata registrados no SINAN, em
até 60 dias a partir da data de
notificagdo

7. Notificar 100% dos acidentes por
animais peconhentos no SINAN

8. Ampliar as notificacdes dos casos
de violéncia de 03 para 05

9. Ampliar as notificagdes de agravos
(acidentes e doencas) relacionados ao
trabalho de 80% para 100%

10. Investigar 100% dos 6bitos por
acidente de trabalho

11. Realizar o preenchimento de no
minimo 95% do campo "ocupagio"
nas notificacoes de agravos
relacionados ao trabalho

12. Realizar no minimo 6 grupos de
acoes de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessdrias a0 municipio
por ano

OBJETIVO N° 1.4 - Fortalecer as agdes de ambito coletivo da vigilancia em satide e o gerenciamento de riscos e de agravos a satde

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual de investigacdo dos 6bitos
infantis e fetais

Proporg¢ao de dbitos de mulheres em
idade fértil (10 a 49 anos)
investigados.

Taxa de mortalidade infantil

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

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

Proporgio de casos de doencas de
notificacdo compulséria imediata

(DNCI) encerrados em até 60 dias
ap6s notificagdo.

Percentual de casos notificados no
SINAN por acidentes por animais
peconhentos

Nimero de notificagdes de casos de
violéncia

Percentual de notificagdes de agravos
(acidentes e doencas) relacionados ao
trabalho

Percentual de investigacdo dos 6bitos
por acidentes de trabalho

Proporgdo de preenchimento do
campo ocupagdo nas notificagdes de
agravos relacionados ao trabalho.

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

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

100

80

100

100

100

95

6

Percentual

100
Percentual

100
Nimero

0
Nimero

0
Nimero
0

100
Percentual

100
Nimero

5
Percentual

100
Percentual

100
Percentual

100
Nimero

6667

100,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

95,00

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

100,00

100,00

125,00

100,00

100,00

100,00

100,00

105,26

999,99
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1. Ampliar o percentual de analises Proporc¢io de andlises realizadas em  Percentual Percentual 95,00 Percentual

realizadas em amostras de dgua para amostras de dgua para consumo 6545

consumo humano quanto aos humano quanto aos pardmetros

parametros coliformes totais, cloro coliformes totais, cloro residual 68,89
residual livre e turbidez de 85% para livre e turbidez

95%

2. Reduzir a propor¢io de amostras de Proporc¢io de redugdo de amostras Propor¢io = 2 Proporc¢io 2,00 Proporg¢io

agua com presenga de Escherichia Coli, de dgua com presenca de 100,00
em Solugdes Alternativas Coletivas para Escherichia Coli em Solucoes

2% Alternativas Coletivas para 2

3. Manter, no minimo, 95% de registro Proporc¢io de registro de 6bitos Propor¢ao 95 Proporg¢io 100 95,00 Proporg¢ao 105.26

de 6bitos com causa basica definida

com causa basica definida

https://digisusgmp.saude. gov.br

OBJETIVO N° 1.5 - Garantir acesso da populagio aos servicos de média e alta complexidade.

Taxa de hospitalizacdo 05 95,00

1. Garantir acesso de 95% da populagdo com Percentual
sintomas de Sindrome Respiratoria Aguda - SRAG de sintomaticos de 100.00
aos cuidados hospitalares de referéncia do municipio Sindrome Respiratoria

de Muliterno. Aguda.

OBJETIVO N° 2.1 - Qualificar a gestdo do financiamento de acordo com as necessidades de satde

Percentual 15,00 Percentual

1. Cumprir os 15%
20.71 138,07

or¢amentarios conforme LC
141/2012

Verificagdo do cumprimento Percentual 15

dos 15% orcamentarios

OBJETIVO N° 2.2 - Qualificar a alimentagdo do Sistema de Informacao em Satide

1. Manter servidores efetivos como Nuamero de servidores efetivos Namero Nimero 1 Namero 100.00
responsdveis municipais pela alimentagdo municipais responsaveis pela ’
dos sistemas de informagdo do SUS alimentac@o dos sistemas

2. Manter alimentagdo adequada e constante =~ Numero de sistemas de Namero 1 Nimero 1 1 Nuamero 100.00

dos sistemas de informagéo de
responsabilidade do municipio

informagcdo alimentados
adequadamente pelo municipio

OBJETIVO N° 2.3 - Fortalecer as instancias de controle social e pactuagdo no SUS
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1. Realizar no minimo 11 reunides Nimero de reunides 6 Nimero 54.55
ordindrias do CMS ordindrias do CMS
2. Participar de todas as reunides da CIR Controle da lista de presenga ~ Percentual =~ 100 Percentual 10 100,00 Percentual 10.00

através de presenca do titular ou suplente  das reunioes da CIR

OBJETIVO N° 2.4 - Fortalecer a ouvidoria municipal

1. Implantar a Ouvidoria ~ Implantagdo Ouvidoria Nimero Nimero 0 Nimero 0
do SUS Municipal Municipal

OBJETIVO N° 2.5 - Promover a prética do Planejamento, Monitoramento e Avaliacdo das acdes municipais

1. Qualificar o monitoramento e avaliacao Qualificacdo e avaliagdo do Nimero Nimero Nimero 100,00
no ambito municipal por meio da execucao monitoramento por meio dos
dos instrumentos de gestio do SUS instrumentos de gestdo do SUS

OBJETIVO N° 3.1 - Promover agdes de Educagao em Satde

1. Promover 7 ac¢des de Educagcdo Permanente Promocao de 7 agoes de Nimero 7 Nimero 7 Nimero

em Satide destinadas a trabalhadores do SUS, educagdo permanente 7 100,00

gestores municipais e controle social

2. Incentivar a participag@o dos trabalhadores Nimero do participantes dos Nimero 1 Nimero 1 1 Nimero 100.00
do SUS, gestores municipais e conselheiros de trabalhadores do SUS, gestores ’
satide em Cursos de educagio a Distancia e conselheiros em Cursos EAD

3. Incentivar a participagio dos trabalhadores Nimero de participantes de Nimero 1 Nimero 1 1 Nimero

do SUS, gestores municipais e conselheiros de trabalhadores do SUS, gestores 100.00
satde nos encontros/treinamentos promovidos e conselheiros nos encontros da

pela 6* CRS 6 * CRS

4. Promover reunioes de equipe semanais ou Realizacdo de reunides de Namero = 26 Namero 26 Namero

11 42,31

quinzenais com a participa¢do dos profissionais equipe quinzenais
e gestores municipais de satide

122 - Administragao Garantir acesso de 95% da populagdo com sintomas de Sindrome Respiratoria Aguda - SRAG aos cuidados hospitalares de referéncia do 95,00
Geral municipio de Muliterno.
Promover 7 a¢des de Educagdo Permanente em Satde destinadas a trabalhadores do SUS, gestores municipais e controle social 7
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301 - Atencdo Basica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

Qualificar o monitoramento e avaliagdo no ambito municipal por meio da execug¢do dos instrumentos de gestao do SUS

Implantar a Ouvidoria do SUS Municipal

Realizar no minimo 11 reunides ordinarias do CMS

Manter servidores efetivos como responsaveis municipais pela alimentagio dos sistemas de informagdo do SUS

Cumprir os 15% or¢amentarios conforme LC 141/2012

Dispor de Profissional Farmacéutico, conforme estabelece a Legislacao vigente

Manter alimentagao adequada e constante dos sistemas de informacao de responsabilidade do municipio

Incentivar a participagdo dos trabalhadores do SUS, gestores municipais e conselheiros de saiide em Cursos de educacio a Distancia

Participar de todas as reunides da CIR através de presenca do titular ou suplente

Incentivar a participagdo dos trabalhadores do SUS, gestores municipais e conselheiros de satide nos encontros/treinamentos promovidos
pela 6* CRS

Promover reunides de equipe semanais ou quinzenais com a participacdo dos profissionais e gestores municipais de saide

Implantar e ampliar as a¢des de saide mental realizadas pelas equipes de AB, aumentando a carga horaria da psic6loga 20 horas semanais
para 40 horas. E contratacdo de um psiquiatra para auxiliar a equipe em casos complexos

Realizar atendimento de 95% de pessoas com suspeita de sindrome gripal leve na Atengéo Primaria a Satde.

Monitorar 100% de pessoas com suspeita de sindrome gripal leve na Aten¢do Primaria a Satde.

Rastrear 100 % dos contatos de casos confirmados de COVID - 19

Vacinar contra o Covid-19, segundo as diretrizes vigentes.

Monitorar a cobertura vacinal da vacina contra o Covid-19, segundo as diretrizes vigentes.

Manter cobertura populacional estimada pelas equipes de AB em 100%

Manter cobertura populacional estimada de satide bucal de AB em 100%

Manter a investiga¢do dos 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) em 100%

Garantir o acesso da popula¢io a medicamentos essenciais com qualidade

Manter o nimero de equipes de APS que utilizam as consultorias do Telessatide

Manter sem casos de 0bitos maternos

Promover a integracdo dos profissionais da Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Primaria a Saide

Ampliar a oferta de testes rapidos de HIV e Sifilis e implantar Hepatites B e C

Manter sem casos novos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade

Manter sem casos novos de AIDS em menores de 5 anos

Ampliar o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satide do Programa Bolsa Familia de 97% para 100%

Manter a oferta de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos de 1 exame para cada mulher atingindo 100%

Ampliar a oferta de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos de 0,90 para 1

Implantar a Linha de cuidado as adolescentes gestantes, nas escolas, UBS

Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas n@o transmissiveis (doengas do
aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias cronicas) de 3 casos para 2 casos

Aumentar a propor¢do de parto normal no SUS e na satide suplementar de 58% para 70%

Instituir o Programa Municipal de Plantas Medicinais e Fitoterapicos

Ampliar o percentual de analises realizadas em amostras de agua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez de 85% para 95%

Realizar no minimo 6 grupos de a¢des de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a0 municipio por ano

Manter a investigacdo de ébitos infantis e fetais em 100%

Reduzir a propor¢do de amostras de dgua com presenca de Escherichia Coli, em Solu¢des Alternativas Coletivas para 2%

https://digisusgmp.saude. gov.br

20,71

10,00

40,00

95,00

100,00

100,00

1,00

1,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

0,00

1,31

0,94

7,69

70,00

95,00

6.667

100,00

2,00
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Manter, no minimo, 95% de registro de 6bitos com causa basica definida
Reduzir a mortalidade infantil de 1 caso para zero
Revisar permanentemente a Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais - REMUNE

Ampliar a cobertura vacinal do Calendario Nacional de Vacinac@o para criancas menores de 2 anos de idade - Pentavalente (3* dose),
Pneumocdécica 10 - Pentavalente (2°* dose), Poliomielite (3* dose) e Triplice Viral (1* dose) de 25% para 95%

Atingir cobertura vacinal de 85% contra a gripe para todos os grupos prioritirios
Realizar no minimo 4 ciclos de visitas, com 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue
Manter a deteccdo e a cura de casos novos de hanseniase em 100%

Encerrar 80% ou mais dos casos de Doencas de Notificacio Compulséria Imediata registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data de
notificacao

Ampliar a detec¢do e a cura de casos novos de tuberculose em 75%

Notificar 100% dos acidentes por animais peconhentos no SINAN

Ampliar as notificagdes dos casos de violéncia de 03 para 05

Ampliar as notificagdes de agravos (acidentes e doencas) relacionados ao trabalho de 80% para 100%
Investigar 100% dos 6bitos por acidente de trabalho

Realizar o preenchimento de no minimo 95% do campo "ocupagdo” nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

0,00

85,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administracao
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentagio e
Nutri¢do

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

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 25/03/2022.

® Andlises e Consideracdes sobre Programacgdo Anual de Satide - PAS

30.505.000,00

530.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

3.508.000,00

530.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

406.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

27.000,00

N/A

20.000,00

10.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

317.500,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

30.505.000,00

530.000,00

N/A

N/A

4.231.500,00

530.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

27.000,00

N/A

20.000,00

10.000,00

N/A

N/A

Os recursos recebidos pelo municipio, através de transferéncias de fundo a fundo, foram aplicados de acordo com as diretrizes de cada programa, sendo esses

devidamente vinculados e aplicados.

O Municipio aplicou em saide, Fonte Municipal no ano de 2021 o valor de R$: 3.467.471,64, com percentual aplicado de 20,71% ficando acima do

estabelecido em Lei que é de 15%.

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

1 0] 3

10

11

12

13

15

16

17

18

19

21

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

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

Proporgio de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgido de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade -

Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal

preconizada

Proporgdo de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apos notificagao.

Proporgio de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autéctones de Malaria

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

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

Proporgio de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populacéo residente de determinado local e a
populagdo da mesma faixa etdria

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

Propor¢io de parto normal no Sistema Unico de Saiide e na Satide Suplementar

Proporg¢do de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de saide bucal na atenc¢@o basica

Acoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Aten¢ao Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

95,00

75,00

70,00

100,00

95,00

0,80

0,90

38,00

16,00

100,00

100,00

100,00

100,00

95,00

75,00

70,00

100,00

86,00

0,88

36,00

17,00

100,00

100,00

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Niamero

Percentual

Razao

Razdo

Percentual

Percentual

Namero

Nimero

Percentual

Percentual
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22 8] 6 Nimero

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

23 U 100,00 100.00 o Percentual
Propor¢do de preenchimento do campo ocupacdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho. ’

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/03/2022.

e Analises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

Os indicadores pactuados para o ano de 2021, seguiram os valores de indicadores Estaduais.
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

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

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfunciao

Naio ha dados para o periodo informado

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

Data da consulta: 18/01/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo da Indicadores financeiros.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Or¢amentaria (RREO)

Nao hé informagdes cadastradas para o periodo da Relatorio Resumido da Execucido Orgamentaria (RREO).

9.4. Execugdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento

e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Manutencao das Acdes e
Servicos Publicos de Saide
(CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

Programas de Trabalho

103015019217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DA ACADEMIA DE
SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS -
NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS
NO MAC

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

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

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

Valor
Transferido
em 2021
(Fonte:
FNS)
R$ 6.000,00

R$
374.500,50

R$ 1.056,00

R$
100.200,00

R$ 383,40

R$ 11.413,30

R$ 12.000,00

R$ 18.908,86

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de cilculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestagio de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Executado

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
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Gerado em 18/01/2022 15:26:31
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Publicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 18/01/2022 15:26:30

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

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 18/01/2022 15:26:32

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Puiblicos em Satde (SIOPS)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Or¢amentéria e Financeira

Os lancamentos foram baseados nos saldos contabeis.

Alguns valores ficaram zerados no executado por que ainda serdo gastos em 2022.
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10. Auditorias

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 25/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/03/2022.

e Anaélises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houve auditorias no ano de 2021.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

O municipio de Muliterno é de pequeno porte. No posto de satide sdo ofertados servigos de baixa complexidade e alguns de média complexidade: fisioterapia
e ECG.
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12. Recomendacoes para o Proximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Recomenda-se que o Plano seja elaborado seguindo a realidade do municipio e que sejam observados os indicadores para sua elaboracio.

ADRIANO LUIZ PELISSARO
Secretario(a) de Satde
MULITERNO/RS, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO: MULITERNO
Relatorio Anual de Gestao - 2021

Parecer do Conselho de Saade
Identificacao
e Consideragdes:
- O Nome do atual Prefeito é: ADAIR BARILLI;
- O nome do atual Secretario Municipal de Satide ¢: ROBERTO MARINI;
- O nome do atual Presidente do CMS é: . Joao Carlos Tessaro
- A populacdo do Municipio de Muliterno considerada no ano de 2021 ¢ de 1897 habitantes.

- Numero de conselheiros por segmento é: Usuarios 10; Governo 3; Trabalhadores 7.

Introdugao
e Consideragdes:

O municipio de Muliterno ¢ considerado de pequeno porte. Tem 2 postos de saide: 1 situado na reserva indigena Monte Caseros e outro no centro da
cidade. A SMS estd localizada no mesmo espaco fisico onde trabalham os profissionais da ESF e os demais, sendo que alguns profissionais trabalham
em espago fisico locado pelo Municipio que localiza-se em frente ao Posto de Satide da cidade.. Neste relatério serdo apresentados os dados de
morbidade, mortalidade, bem como os dados de producdo de servicos prestados pelo SUS no ano de 2021.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragdes:

Alguns dados ndo foram gerados, mas mantiveram-se estaveis.

Dados da Producdo de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:

A produgio de servicos do SUS alcancou a maioria de suas metas, no entanto, alguns dados ndo foram inseridos no e-SUS.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragdes:

No municipio existe em funcionamento 1 Unidade Basica de Saide localizada na sede, 1 Posto de Satide, na drea indigena, 1 Secretaria Municipal de
saide, 1 ESF e Polo de Academia de Sadde localizada na Praga. Todas de administracdo publica.

Por natureza Juridica, temos 5 Administragdes Publicas no Municipio.

O Municipio ndo estd vinculado a nenhum Consércio Piblico em Satde.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

¢ Consideragdes:

O Quadro de profissionais de saide trabalhando no SUS manteve-se estavel. Sendo que houve no ano de 2021 varios pedidos de exoneracao, atestados
e licencas.

Programacao Anual de Saude - PAS
¢ Consideragdes:

A maioria dos indicadores foram alcancados.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
¢ Consideragdes:

Foram amplamente atingidos os Indicadores da Pactuagio Interfederativa.

Execuc¢do Or¢camentaria e Financeira
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¢ Consideragdes:

Alguns valores de indicacao estdo zerados por problemas de transmissdo de dados do SIOPS para o DIGESUS.

Auditorias
e Consideragdes:

Nao houve em 2021.

Andlises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

O municipio de Muliterno € de pequeno porte. Tem 2 postos de saide: 1 situado na reserva indigena Monte Caseiros e outro no centro da cidade. No
posto de satde sdo ofertados servicos de baixa complexidade e alguns de média complexidade: fisioterapia e ECG; os Dados Demograficos e de
Morbimortalidade mantiveram-se estaveis. Por natureza Juridica temos 5 Administra¢cdes Publicas no Municipio; A produc@o de servigcos no SUS foi
satisfatria, embora tenha enfrentado problemas causados pela pandemias a qual impediu a realizagdo de varios servicos, bem como, de
aperfeicoamento frente a Portaria N° 2979 de 12 de novembro de 2019;A maioria dos indicadores foram atingidos; a Execu¢do Orcamentaria e
Financeira foi cumprida, sendo que alguns valores de indicagio estdo zerados por problemas de transmissdo de dados do SIOPS para o DIGESUS.; O
Quadro de profissionais de saide trabalhando no SUS manteve-se estavel comparado com anos anteriores.

O CMS (, Conselho Municipal de Satide aprovou por unanimidade a RAG 2021.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragdes:

Recomenda-se que o Plano seja elaborado seguindo a realidade do municipio e que sejam observados os indicadores para sua elaboragdo.

Status do Parecer: Aprovado

MULITERNO/RS, 25 de Marco de 2022

Conselho Municipal de Satide de Muliterno
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