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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF PA
Municipio MOJU
Regido de Saude Tocantins
Area 9.093,85 Km?
Populagao 84.094 Hab
Densidade Populacional 10 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 25/02/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo
Numero CNES
CNP)

CNP) da Mantenedora

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MOJU
2697297
A informacgdo néao foi identificada na base de dados

05105135000135

Endereco AVENIDA JOAO MARTINS CARDOSO S/N
Email smsmoju@cosems.pa.com.br
Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 25/02/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a)

MARIA NILMA SILVA DE LIMA

Secretdrio(a) de Saude em Exercicio MICHEL LEANDRO COSTA GARCIA

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

PANTOJA.F@GMAIL.COM

9132121210

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 25/02/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI
07/1992

19.296.848/0001-38

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

MICHEL LEANDRO

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

Data da consulta: 25/02/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde

Status do Plano

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 09/11/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Tocantins

Municipio Area (Km?)

ABAETETUBA 1610.743
BAIAO 3758.273
BARCARENA 1310.325
CAMETA 3081.36
IGARAPE-MIRI 1996.823

https://digisusgmp.saude.gov.br

Populacao (Hab)

158188
51641
126650
134184
64831

Densidade

98,21
13,74
96,66
43,55
32,47
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LIMOEIRO DO AJURU 1490.172 29569 19,84

MOCAJUBA 870.8 27198 31,23
MOJU 9093.85 84094 9,25
OEIRAS DO PARA 3852.256 33844 8,79

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2022

1.7. Conselho de Salde

Intrumento Legal de Criacdo LEI
Endereco PRACA JARBAS PASSARINHO
E-mail
Telefone
Nome do Presidente MICHEL LEANDRO COSTA GARCIA
Numero de conselheiros por segmento Usuarios 2

Governo 4

Trabalhadores 0
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA
Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
30/11/2023 & 30/11/2023 = 16/02/2024 E

e Consideracdes

O municipio de Moju pertence a Mesorregidao do Nordeste Paraense e a Microrregido Tomé-Agu. Tem uma area territorial de 9.094,14 km?, possui uma populagdo
estimada de 84.094 habitantes (IBGE 2022). Possuindo uma densidade demogréfica de 9,25 hab/km?2.

A Secretaria Municipal de Saide de Moju encontra-se registrado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos (CNES) sob n? 2697297. No periodo, teve como gestora
municipal MARIA NILMA LIMA e nomeado como gestor da Secretaria de Saide MICHEL LEANDRO COSTA GARCIA, através do Decreto Municipal n® 004/2021.

O Fundo Municipal de Saude (FMS) de Moju foi criado pela Lei n® 556 de 21 de fevereiro de 1992, apresentando o CNPJ 19.296.848/0001-38, tendo como gestor do
Fundo o préprio Secretério de Saude.

A Secretaria Municipal de Salde apresenta, em anexo, Plano Municipal de Satde 2022-2025, aprovado pela Resolugado n® 010 de 03 de novembro de 2022.

O municipio de Moju encontra-se habilitado na condi¢do de gestdo plena do sistema de satde nos termos da NOAS/SUS/01/02, portaria GM/MS n? 1451/GM de 31 de
julho de 2003. Faz parte do 62 Centro Regional de Salde/62CRS/SESPA, com sede no municipio de Barcarena e membro integrante da Comissao Intergestora Regional
Tocantins/CIR Tocantins.

O Territério da regido de salde do Tocantins - PA abrange uma area de 27.064,89 Km?, sendo composto por 9 municipios: Abaetetuba, Baido, Barcarena, Cameta,
Igarapé-Miri, Limoeiro do Ajuru, Mocajuba, Moju e Oeiras do Pard. E o municipio de Moju-PA é o maior municipio da regido de salide em extensdo territorial ocupando 33,6%
do total, mais de um tergo do territério.

O Conselho Municipal de Saude de Moju foi criado pela Lei n? 572 de 21 de fevereiro de 1992, e tem como atual presidente ANDRE DE LIMA
MENEZES, do segmento usuarios. A Gltima Conferéncia Municipal de Saude foi realizada no més de Margo/2023. Apresenta em sua composi¢do 12
entidades, sendo: 06 entidades com representantes de usuarios, 03 entidades com representantes de trabalhadores e 03 entidades com representantes
de gestor/prestador de servicos do SUS.

Informamos ainda que foram realizadas AUDIENCIAS PUBLICAS, de prestacdo de contas de 12 e 22 quadrimestre/2023 no dia 30 de novembro de 2023, e prestacio
de contas de 32 quadrimestre/2023 no dia 16 de fevereiro de 2024, ambas de forma virtual.

https://digisusgmp.saude.gov.br 4 de 42



2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

A Secretaria Municipal de Saude de Moju apresenta o Relatdrio Anual de Gestao (RAG) do ano de 2023, relativo as agdes e servigos de satide do municipio de Moju,
estado do Para. Normativa baseada no artigo n® 36, da Lei Complementar n? 141/2012.

O Relatério Anual de Gestao (RAG) apresenta anualmente os resultados alcangados com a execucao da Programacdo Anual de Saude (PAS), assim como a analise
da execugdo orgamentaria, apurados com base no conjunto de agdes, metas e indicadores da PAS, e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios ao
Plano Municipal de Salde e as programacgdes anuais seguintes. Parte constituinte do RAG, a prestagao de contas dos gastos da salde consta neste Relatério. O RAG deve ser
apresentado até o final do més de margo do ano subsequente, sendo submetido a aprovacdo do Conselho Municipal de Salde e apresentado em audiéncia publica na
Céamara Municipal.

Nessa perspectiva, este relatério contém a estrutura preconizada no artigo 36 da Lei Complementar Federal n? 141, de 13 de janeiro de 2012, que estabelece que o
gestor do SUS, em cada ente da federagao, deve elaborar o Relatério referente ao ano anterior.

Em conformidade com a Portaria MS n° 750, de 29 de abril de 2019, a elaboragéo do RAG é realizada por meio do Sistema DigiSUS Gestor - Médulo de Planejamento
(DGMP) e diversas tabelas apresentadas neste Relatério sdo extraidas diretamente pelo DGMP. De acordo com o art. 36 da Lei Complementar N2 141, de 13 de Janeiro de
2012, o municipio deve enviar o Relatério Anual de Gestdo ao respectivo Conselho Municipal de Saude até o dia 30 de margo do ano seguinte ao ano da execugao financeira,
cabendo ao Conselho emitir parecer conclusivo sobre o cumprimento ou nao das normas estabelecidas nesta Lei Complementar, ao qual serd dada ampla divulgacao,
inclusive em meios eletrénicos de acesso publico, sem prejuizo do disposto nos art. 56 e 57 da Lei Complementar n® 101, de 4 de maio de 2000.

Destaca-se que a elaboracdo do Relatério Anual de Gestao é mais do que um compromisso legal, € uma demonstracdao do comprometimento da Administragao
Publica com a transparéncia e respeito ao usuario de salde. Visa aprimorar as acdes e gestdo em salde, primando pela clareza, objetividade e transparéncia que devem
nortear este instrumento.

Ressalta-se que as informagdes contidas neste documento séo parciais e sujeitas a atualizagdo, tendo em vista que nem todos os dados de produgéo e indicadores
estdo disponiveis no fechamento deste Relatério.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021
Faixa Etaria

0 a4 anos
5a 9 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

Masculino

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

Data da consulta: 25/02/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao

MOJU

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

Data da consulta: 25/02/2024.

3.3. Principais causas de internacao

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

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores)

IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratério

XI. Doencas do aparelho digestivo

XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas
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4422
4387
4338
4279
8222
6934
5281
3282
1826
883
322
44176

2019 2020

1305 1307

2019

356

143

47

45

17

38

8

8

111

334

374

171

68

322

1237

130

40

21

592

Feminino

2020
384
125

40
43
16

25

110
207
355
110

26
292

1233

144
27
21

640

4224
4105
4073
3926
7588
6302
4439
2636
1570

834
378
40075

2021

1333

2021
496
130
44
52
19

35

130
230
366
123

37
291

1317

169
24
20

763

Total

8646

8492

8411

8205

15810

13236

9720

5918

3396

1717

700

84251

2022
1138
2022 2023

282 230

137 196

49 48

52 53

22 32

27 22

16 11

5 4

168 183

416 394

379 434

112 147

51 45

358 330

1154 1218

181 169

31 30

38 52

682 711
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 86 74 88 136 62
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 4148 3880 4345 4296 4371

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/02/2024.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 16 67 54 21
Il. Neoplasias (tumores) 26 18 29 20
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 1 1 2
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 16 22 19 26
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 - - -
VI. Doengas do sistema nervoso 4 4 8 4

VIIl. Doengas do olho e anexos - - R R

VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide - - R R

IX. Doengas do aparelho circulatério 34 36 53 60
X. Doencas do aparelho respiratério 32 39 24 33
XI. Doengas do aparelho digestivo 6 10 13 8
XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 - - 1
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 2 - 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 8 8 11 12
XV. Gravidez parto e puerpério 1 1 3 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 20 15 12 4
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 6 2 3 4
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 75 89 28 19

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 55 57 59 68
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - - R -
Total 305 371 317 284

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 25/02/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etdria: Periodo: 2021

Segundo dados do IBGE, Moju apresenta uma populagdo estimada de 84.251 habitantes no ano de 2021. Desta forma, podemos realizar as seguintes analises:

Sobre andlise da faixa etaria ressaltamos que a mais prevalente estd entre 20 e 29 anos de idade com 15.810 habitantes (18,76%), seguido pela faixa etéria entre
30 e 39 anos com 13.236 habitantes (15,71%) e entre 40 e 49 anos com 9.720 habitantes (11,53%). Quanto a populacéo estimada por sexo, sabemos que 52,43% da
populagdo é do sexo masculino e 47,57% do sexo feminino.

QOutra analise importante a se observar refere-se a populagdo acima de 60 anos, de 5.813 habitantes, pois 47,88% (2.783) desta faixa etaria é do sexo feminino e
52,12% (3.030) do sexo masculino, demonstrando que o sexo masculino tem uma maior longevidade.

Quanto a avaliagdo dos ciclos de vida, observamos que a populagao Infantil (0 a 14 anos) é de 25.549 habitantes (30,32%), a populagdo Jovem (15 a 19 anos) é de
8.205 habitantes (9,74%), a populacdo Adulta (20 a 59 anos) é de 44.684 habitantes (53,03%) e a populagdo Idosa (60 anos ou mais) de 5.813 habitantes (6,9%),
demonstrando assim que a grande parte da populagdo estéd na faixa etaria economicamente ativa. Ressaltamos ainda que 8.646 habitantes (10,26%) dessa populagéo estd
na faixa etéria entre 0 e 4 anos de idade.

3.2. Nascidos Vivos
- Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Segundo os dados do Sistema sobre Nascidos Vivos em 2022 foram 1138 nascidos vivos.
Considerando a andlise dos dados de nascidos vivos, a taxa de natalidade em 2019 foi de 15,89 nascidos vivos por 1.000 habitantes, em 2020 de 15,70/1.000
habitantes, em 2021 de 15,82/1.000 habitantes, nesse periodo demostrando uma variagdo muito pequena, e uma leve queda em 2022 para 13,58/1.000 habitantes.
3.3. Principais causas de internacao:

- Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.
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A analise quanto a morbidade hospitalar, segundo Capitulo da CID-10, podemos destacar que em 2023 tivemos um total de 4.000 internagdes. Quando comparado
ao mesmo periodo de 2022, tivemos uma pequena reducao de 6,93% nas internagdes em geral. Sendo que as principais causas de internacdes hospitalares neste periodo
foram:

19) Capitulo XV - Gravidez, parto e puerpério: corresponde a 28,1% do total de internagdes, com 1.124 internacdes;

29) Capitulo XIX - Lesdes, envenenamentos e algumas outras conseq. de causa externas: corresponde a 15,85% do total de internagdes, com 634 internacgdes;

39) Capitulo XI - Doengas do aparelho digestivo: corresponde a 10% do total de internagdes, com 401 internagdes;

42) Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério: corresponde a 9,1% do total de internagdes, com 364 internagdes;

59) Capitulo XIV - Doengas do aparelho geniturinario: corresponde a 7,6% do total de internagées, com 304 internagdes.

3.4. Mortalidade por grupos de causas:
- Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Considerando que os dados de mortalidade no ano de 2022 foram de 284 ébitos. E assim podemos realizar as seguintes analises:
- Quando comparado ao mesmo periodo do ano de 2021 tivemos uma diminuicdo de 10,41% no niumero de mortalidade.
- Ao analisarmos os dados de uma forma geral, as principais causas de mortalidade para 2022 foram:
1°) Capitulo XX - Causas externas de morbidade e mortalidade com 68 casos (23,94%);
29) Capitulo IX - Doengas do aparelho circulatério com 60 casos (21,12%);
3°) Capitulo X - Doengas do aparelho respiratério com 33 casos (11,61%);
4°) Capitulo IV - Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas com 26 casos (9,15%); e
5°) Capitulo | - Algumas doencas infecciosas e parasitarias com 21 dbitos casos (7,39%).
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producao de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 65.222
Atendimento Individual 26.943
Procedimento 34.420
Atendimento Odontolégico 8.015

Fonte: Sistema de informagdo em Saude para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde

03 Procedimentos clinicos 1751 1430,00 1351 483817,49
04 Procedimentos cirtrgicos 958 19985,26 96 40621,02
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a saude - - - -

Total 2709 21415,26 1447 524438,51

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/02/2024.

4.3. Producgdo de Atencgé&o Psicossocial por Forma de Organizagdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 3313 2618,85

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/02/2024.

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

01 Agbes de promogéo e prevengdo em salde 1491

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 164014 509780,08 - -

03 Procedimentos clinicos 284229 1165733,46 1351 483817,49
04 Procedimentos cirdrgicos 1447 25435,19 96 40621,02

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a saude 13275 155589,65 - -
Total 464456 1856538,38 1447 524438,51
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Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/02/2024.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Salde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informac6es Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde 1047 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 193 -
Total 1240 -

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

Data da consulta: 25/02/2024.

o Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencado Basica:

Em 2023, o total de producdo da Atengdo Basica no SISAB alcancou a quantidade de 134.569 procedimentos aprovados, distribuidos da seguinte forma de
acordo com o grupo de procedimentos:

1) Visita domiciliar com 65.222 agdes realizadas, que corresponde a 48,46% do total;

2) Procedimento diversos com 34.414 acdes realizadas, que corresponde a 25,58% do total;

3) Atendimento individual com 26.918 acgdes realizadas, que corresponde a 20% do total;

4) Atendimento odontolégico com 8.015 acdes realizadas, que corresponde a 5,96% do total.

4.2. Producéao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos
Carater de atendimento: Urgéncia

Em 2023, o total de produc@o com carater de Urgéncia no SIA alcangou a quantidade de 2.709 procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado
de R$ 21.415,28, distribuidos da seguinte forma de acordo com o grupo de procedimentos:

1) Procedimentos clinicos com 1.751 (64,63%) procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado de R$ 1.430,00; e

2) Procedimentos cirtirgicos com 958 (35,37%) procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado de R$ 19.985,26.

Neste mesmo periodo, o total de produgcdo com carater de Urgéncia no Sistema de Informacdo Hospitalar (SIH) alcangou a quantidade de 1.447 AlHés
pagas, resultando um valor total aprovado de R$ 524.438,51, distribuidos da seguinte forma de acordo com o grupo de procedimentos:

1) Procedimentos clinicos com 1.351 (93,36%) AlH¢is pagas, resultando um valor total aprovado de R$ 483.817,49; e

2) Procedimentos cirurgicos com 96 (6,64%) AlHés pagas, resultando um valor total aprovado de R$ 40.621,02.

4.3. Producao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacéo:
Em 2023, a produgao de Atengao Psicossocial, por forma de organizagao, pelo SIA/SUS, foram aprovados 3.313 Atendimentos/Acompanhamentos
psicossocial, gerando aprovacao de R$ 2.618,85, e pelo SIH/SUS ndo foram gerados procedimentos.

4.4. Producao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos:

Em 2023, o total de producdo de carater Ambulatorial especializado e hospitalar no SIA alcangou a quantidade de 464.456 procedimentos aprovados,
resultando um valor total aprovado de R$ 1.856.538,38, distribuidos da seguinte forma de acordo com o grupo de procedimentos:

1) Procedimentos clinicos com 284.229 (61,19%) procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado de R$ 1.165.733,46;

2) Procedimentos com finalidade diagnéstica com 164.014 (35,31%) procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado de R$ 509.780,08;

3) Acbées complementares da atencao a satide com 13.275 (2,85%) procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado de R$ 155.589,65;

4) Procedimentos cirtrgicos com 1.447 (0,31%) procedimentos aprovados, resultando um valor total aprovado de R$ 25.435,19; e

5) Agbes de prevencdo e promogao em saude com 1.491 (0,32%) procedimentos aprovados, sem resultar em valores aprovados.

Neste mesmo periodo, o total de producao com carater de carater Ambulatorial especializado e hospitalar no Sistema de Informacao Hospitalar (SIH)
alcancou a quantidade de 1.447 AlHés pagas, resultando um valor total aprovado de R$ 524.438,51, distribuidos da seguinte forma de acordo com o grupo de
procedimentos:

1) Procedimentos clinicos com 1.351 (93,36%) AlHés pagas, resultando um valor total aprovado de R$ 483.817,49; e

2) Procedimentos cirtrgicos com 96 (6,64%) AlHés pagas, resultando um valor total aprovado de R$ 40.621,02.

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica:
Este item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual. Portanto, nao ha produgdo sob gestdo municipal.

4.6. Producéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos:
- Financiamento: Vigilancia em Saude

Em 2023, para producgdo de Vigilancia em Salude, no Sistema de Informagcdes Ambulatoriais (SIA), foram aprovados 1.240 procedimentos, sendo 1.047
procedimentos por A¢des de promocao e prevencdo em salde e 193 procedimentos com finalidade diagndstica.

4.7. ACOES DESENVOLVIDAS:
HOSPITAL DIVINO ESPIRITO SANTO

Realizagdo de Reforma e Ampliagdo do HMDES, com sua reinauguracao no final do més de agosto/2023.

ACOES ITINERANTES
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Acbes nas comunidades descobertas, sendo realizados atendimento médico, odontoldgico, atendimento de enfermagem com consultas de pré-natal, consultas de criancas e
adolescentes, salide da mulher, hipertensos e diabéticos, solicitacdes de exames para diagndstico, cirurgias e avaliagdes odontoldgicas, aplicagao de fltor, verificagdo de P.A
e glicemia, distribuigdo de medicamentos com orientacées médica e kits odontoldgicos.

CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO ¢ CTA

Inicio dos servigos do CTA/SAE

UBS NOSSA SENHORA DAS GRACAS

Reinauguragdo da UBS NOSSA SENHORA DAS GRACAS na Vila Jambuagu.

AMPLIACAO DA EQUIPE TECNICA

Reunido de Planejamento com equipe Técnica da Secretaria Municipal de Saude visando implementacao de agdes e servicos de salde a serem desenvolvidos em nosso
municipio.

HOSPITAL GERAL DO MOjJU

Governo do Pard libera R$ 18 milhdes para construcdo do Hospital Geral do Moju. A construcdo do Hospital Geral de Moju, na regido do Baixo Tocantins, foi garantida
pelo governador Helder Barbalho, ao assinar convénio com a prefeitura local.

PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA ¢ PSE

Fortalecimento do Programa Saude na Escola ¢ PSE visando a integracao e articulacdo permanente da educacdo e da saude, proporcionando melhoria da qualidade de vida
da populagao. O Programa Saude na Escola-PSE recebeu titulo de honra ao mérito pelos trabalhos desenvolvidos pelo Programa na rede municipal de sadde integrada com a
rede municipal de educacgéao.

PROGRAMA MELHOR EM CASA

Articulagcdo com equipe do Nucleo Central da Coordenagdo Estadual da SESPA do Programa Melhor em Casa e equipe do 6° Centro Regional de Saude para implantagdo do
programa no municipio com o intuito de assistir aos pacientes que necessitam de acompanhamento médico domiciliar.

LABORATORIO ITINERANTE

Implantacdo do PROJETO LABORATORIO ITINERANTE que possibilita a coleta de exames em diversas Comunidades, ndo havendo mais a necessidade de vir até a sede do
municipio para fazer os exames laboratoriais exigidos em consulta médica.

INVESTIMENTOS NA SAUDE MOJUENSE.

A Gestdo municipal segue investindo e dando toda a atencdo que a salde merece, por isso nos ultimos dias, recebemos mais algumas maquinas (computadores e
impressoras), para incrementar a parte de sistemas da Secretaria de Salde.

REINAUGURACAO DA UBS OLHO D¢AGUA

Dia 07.12 foi reinaugurado a UBS na Vila Olho DéAgua, km 40, na ocasido assinamos duas ordens de servicos para a construcéo da quadra coberta e a reforma da Escola
Adalberto Aventura.

INDICADORES DE SAUDE

O municipio de Moju melhorou seus indicadores do Programa Previne Brasil.

CONTRATACAO DE MAIS MEDICOS

A saude em primeiro lugar: Prefeitura de Moju contrata quatro novos médicos para reforcar a atengéo bésica.

SERVICOS DE SAUDE BUCAL

Ampliagdo dos servigos de salde bucal para diversas UBS.

TRABALHO INTEGRADO COM OUTRAS SECRETARIAS MUNICIPAIS

A secretaria de salde, em parceria com a Secretaria de assisténcia social estd ofertando nesta sexta-feira e sdbado, diversos servigos para a populagdo mojuense.
Atualizagdo do cartdo SUS, cadastro territorial e individual, acompanhamento do Bolsa familia e atualizacéo da carteirinha de vacinagdo sdo os principais servigos ofertados
nesta acéao.

AMPLIACAO DA CENTRAL DE REGULAGCAO

A Prefeitura de Moju, por meio da Secretaria de Saude passa a disponibilizar contato via WhatsApp para marcagao de consultas e/ou exames de especialidades. Como forma
mais &gil e célere de assisténcia ao usuario, agora a Central de Regulagdo municipal conta com uma equipe disponivel para marcar apos solicitagdo consultas e exames.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 12/2023

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1
POSTO DE SAUDE 0 0 2 2
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 12 12
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 0 1 1
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
Total 0 0 23 23

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 25/02/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023
Rede fisica de estabelecimentos de satide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 22 0 0 22
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 1 0 0 1
ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 23 0o 0o 23

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 25/02/2024.

5.3. Consércios em salde

O ente nao estd vinculado a consércio publico em satde

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

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo: Periodo: 12/2023

Na rede fisica de salide do municipio existe 23 estabelecimentos de saude, sendo que 01 Central de Gestdao em Saude, que se refere ao setor administrativo
da Secretaria Municipal de Salde.

- Na rede de atencéo basica em salde, temos a presenca de 12 Centros de Saude/Unidades Basicas implantadas, distribuidas da seguinte forma, 05 na sede
da cidade, sendo: UBS PARAISO, UBS PEDREIRA, UBS ¢ CENTRO DE REFERENCIA DA MULHER (CRM), UNIDADE AMBULATORIAL DE MOJU e UBS LAERCIO BARBALHO. E
ainda, 07 nas estradas, sendo: UBS VILA SOLEDADE, UBS VILA NOSSA SENHORA DAS GRACAS ¢ JAMBUACU, UBS NOVA VIDA ¢ SOCOCO, UBS VILA OLHO D¢AGUA, UBS VILA
BOA ESPERANCA, UBS RIBEIRA e UBS VILA ELIM. Ainda temos 01 Unidade Mével Terrestre - Odontolégica, 01 Pdlo de Academia de Saude . Na zona rural do
municipio temos a presenca de 02 Postos de Saude, que funcionam para casos de atendimentos de primeiros socorros e atendimentos imediatos, porém sem a presenca
de equipes de saude.

- Na rede de média complexidade, o municipio conta atualmente com 01 hospital do tipo Geral: Hospital e Maternidade Divino do Espirito Santo, que atua
principalmente na atencao pediatrica e obstetricia e clinica médica. Também compde a rede: 01 Centro de Atencao Psicossocial (CAPS Il). Temos ainda 01 Unidade de
Atencéao de Saude Indigena, 01 Unidade de Vigilancia em Saude, 01 Clinica/Centro de Especialidades e 01 Laboratdrio de Saude Publica.

5.2. Por natureza juridica: Periodo 12/2023

Considerando a gestao administrativa, o municipio possui 23 estabelecimentos de salde, sendo que 22 da administragdo publica do érgéo publico
do poder executivo municipal e 01 érgéo publico do poder executivo federal.

Desses estabelecimentos sdo de natureza juridica: 01 de natureza juridica Federal, sendo este a Unidade de Atencdo de Saude Indigena ¢
Aldeia Anambé.
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5.3. Consdrcios em saude:
O ente nao estd vinculado a consércio publico em satde.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2023

Publica (NJ grupo 1)  Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos 5 7 17 56 110
(0101, 0102)

Publica (NJ grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em comissao
(010301, 010302, 0104)

Privada (N) grupos  Contratos temporarios e cargos em comissao 1 0 1 0 0
2,4¢e5) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/03/2024.

Privada (N) grupos 2, 4 e 5)

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 4 4 4 4
Estatutarios e empregados publicos (0101, 223 219 212 206
0102)

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Contratos temporérios e cargos em

comissdo (010301, 010302, 0104)

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em 117 138 171 225
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 21/03/2024.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

Em 2023 os postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratagdo foram os seguintes:

- 198 Profissionais exercem suas atividades no setor publico, sendo sua forma de contratagdo estatutdria e empregados publicos, nos quais sdo: 05 médicos, 07
enfermeiros, 17 outros profissionais de satde de nivel superior, 56 profissionais de nivel médio e 110 ACS's. E mais 03 médicos bolsistas do Programa Mais Médico.

Nos postos de trabalho ocupados, por contrato temporario e cargos comissionados sabe-se que 243 sdo profissionais contratados e/ou em cargos comissionados no
setor publico, sendo: 30 médicos, 48 enfermeiros, 35 outros profissionais de nivel superior e 130 profissionais de nivel médio. E 02 profissionais contratados temporarios e
em cargos comissionados no setor privado, sendo: 01 médico e 01 outro profissional de nivel superior.

Verifica-se ainda que houve uma pequena diminui¢do nos postos de trabalho ocupados no setor publico, onde as contratagdes estatutarias e empregados publicos
que foram 223 em 2019 e passaram para 206 em 2023, queda de 7,62%.

J& nos postos de trabalho por contrato temporério ou cargos comissionados houve um aumento consideravel, de 117 no ano de 2019 para 225 no ano de 2022,
incremento de 92,3%.
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE DE QUALIDADE, EM TEMPO ADEQUADO, COM ENFASE NA
HUMANIZACAO, EQUIDADE E NO ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES DE SAUDE, APRIMORANDO A POLITICA DE ATENCAO BASICA,
ESPECIALIZADA, AMBULATORIAL E HOSPITALAR, GARANTINDO O ACESSO AO SUS.

OBJETIVO N2 1.1 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de saude de qualidade, em tempo adequado, com énfase na
humanizacao, equidade e no atendimento das necessidades de satide, aprimorando a politica de atencao basica, especial,
ambulatorial e hospitalar.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ; Meta % meta
_— . I - Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e avaliacdo de Linha- Plano(2022- . alcancada
- Base 2023 medida - Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Aumentar para 80% Cobertura de Percentual 2020 23,80 80,00 80,00 Percentual 73,30 91,63
de cobertura de acompanhamento das
acompanhamento das condicionalidades de salde do
condicionalidades de programa Auxilio Brasil (PAB).

salde do Programa
Auxilio Brasil (PAB).

Acdo N° 1 - - Adquirir materiais e equipamentos necessarios para todas as unidades de salde (balanca de pé, trenas e fitas métricas);
Acao N2 2 - - Realizar Mutirées semestrais em conjunto com demais Secretarias visando ampliar cobertura PBF;

Agdo N2 3 - - Realizar reunides semestrais com os atores envolvidos das unidades de salde visando capacitar sobre PBF;

Acdo N° 4 - - Elaborar relatério semestral dos resultados de todas as unidades de satde sobre PBF;

Acao N2 5 - - Realizar capacitacdes semestrais para os servidores que operacionalizam o sistema do PBF;

2. Aumentar a cobertura Cobertura populacional Percentual 2020 30,00 50,00 30,00 Percentual 58,94 196,47
populacional estimada estimada pelas equipes de
pelas equipes de atencgédo basica.

Atencdo Bdsica.

Acdo N9 1 - - Garantir o funcionamento adequado das equipes de atencdo basica existentes;

Agdo N2 2 - - Ampliar o cadastro de pessoas e familias no sistema de informacgdo E-SUS;

Acdo N° 3 - - Garantir aquisicdo de equipamentos e materiais para todas as unidades basicas de salde através de emendas parlamentares;
Acdo NQ 4 - - Garantir a manutencao adequada da equipe de atencdo basica itinerante nas comunidades da zona rural;

Acao N2 5 - - Implantar equipe de salde da familia no municipio;

Acao N° 6 - - Realizar processo seletivo para ACS's;

Agdo N2 7 - - Realizar monitoramento mensal no sistema de cadastro nacional de estabelecimentos de satide (SCNES) dos profissionais médicos e
enfermeiros do municipio;

Acdo N2 8 - - Qualificar o Sistema de Informacdo E-SUS em todas as Unidades de salde;

3. Aumentar o Média da acao coletiva de Razao 2020 0,00 0,10 0,07 Razdo 0,21 300,00
percentual de acao escovacao dental
coletiva de escovagao supervisionada.

dental supervisionada.

Acdo N° 1 - - Garantir o funcionamento adequado das equipes de salde bucal existentes;

Acao N2 2 - - Implantar equipe de salde bucal no municipio;

Acdo NO 3 - - Realizar reuniées quadrimestrais com a equipe de salde bucal para atualizacdo dos resultados dos indicadores de salde bucal;

Acao N2 4 - - Monitorar mensalmente as atividades de agdo coletiva de escovacdo supervisionada nas equipes de satde bucal.

4. Ampliar o acesso a Cobertura populacional Percentual 2020 32,80 47,50 42,50 Percentual 35,80 84,24
atencao odontoldégica na estimada de salde bucal na
atencao basica, atencao basica.

passando para %
equipes de saude bucal
implantadas.

Agdo N2 1 - - Garantir o funcionamento adequado das equipes de salde bucal existentes;

Acdo N° 2 - - Implantar equipe de saude bucal no municipio;

Acao N2 3 - - Implementar agdes da equipe da Unidade Odontolégica Mével (UOM);

Agdo N2 4 - - Realizar reunides quadrimestrais com a equipe de salde bucal para atualizagdo dos resultados dos indicadores de Saude Bucal;

Acdo NO 5 - - Realizar monitoramento mensal no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) dos profissionais odontdlogos
do municipio;
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5. Reducdo de Proporcdo de internagdes por Percentual 2020 55,00 47,50 18,00 Percentual 33,00 183,33

internacdes de causas condicdes sensiveis a Atencéo
sensiveis a Atencdo Bésica (ICSAB).
Bésica.

Agdo N2 1 - - Garantir o funcionamento adequado das equipes de atencdo basica existentes;

Acao N2 2 - - Garantir aquisicdo de equipamentos e materiais para as unidades basicas de salde através de emendas parlamentares;
Agdo N2 3 - - Garantir a manutencgdo adequada da equipe de atengdo basica itinerante nas comunidades da zona rural;

Agdo N2 4 - - Implantar novas equipes de satde da familia no municipio;

Acao N2 5 - - Manter as agdes da Equipe do Programa Melhor em Casa;

Acdo N2 6 - - Manter as acdes do CTA/SAE;

Acao N2 7 - - Implantar protocolos clinicos de atendimento na atencao béasica de saude;

Acao N2 8 - - Realizar capacitagdes para os profissionais das equipes de atengdo bdasica;

Agdo N2 9 - - Realizar reunides quadrimestrais com as equipes de atengdo basica para atualizacédo dos indicadores de atengdo basica;

Agdo N2 10 - - Ampliar a aquisicdo de medicamentos da Assisténcia Farmacéutica.

6. Aumentar o n2 de Razdo de procedimentos Razdo 2020 4,50 4,79 4,65 Razdo 0 0
procedimentos ambulatoriais de média

ambulatoriais de média  complexidade e populacdo

complexidade residente.

selecionados para a
populacao residente.

Agdo N2 1 - - Ampliar a oferta de exames especializados de média complexidade a populagéo;

Acdo N° 2 - - Ampliar a oferta de especialidades médicas no municipio;

Acao N2 3 - - Garantir o funcionamento adequado do Programa de Tratamento Fora do Domicilio (TFD);
Agdo N2 4 - - Monitorar e avaliar a PPl dos procedimentos ambulatoriais de média complexidade;

Acdo N2 5 - - Manter a Central Municipal de Regulagao;

7. Aumentar o n2 de Razéo de procedimentos Razéo 2020 0,12 0,20 0,15 Razdo 0 0
procedimentos ambulatoriais de alta

ambulatoriais de alta complexidade e populacdo

complexidade residente.

selecionados para a
populacao residente.

Agdo N2 1 - - Garantir acesso de pacientes aos procedimentos ambulatoriais de alta complexidade através da Central de Regulagdo;
Agdo N2 2 - - Garantir o funcionamento adequado do Programa de Tratamento Fora do Domicilio (TFD);

Acao N2 3 - - Ampliar a oferta de exames especializados de alta complexidade a populagao;

Acdo N2 4 - - Monitorar e avaliar a PPl dos procedimentos ambulatoriais de alta complexidade;

Acdo N2 5 - - Manter a Central Municipal de Regulagéo;

8. Ampliar o n2 de leitos  NUmero de Leitos hospitalares Razdo 2020 0,60 0,82 0,59 Percentual 0,59 100,00
em %. do SUS por mil habitantes.

Agdo N2 1 - - Reformar, ampliar e reinaugurar o Hospital e Maternidade Divino do Espirito Santo (HMDES);
Acao N2 2 - - Garantir manutencdo e funcionamento adequado do Hospital e Maternidade Divino do Espirito Santo (HMDES);

Agdo N2 3 - - Garantir a manutengao de leitos hospitalares conveniados com SUS através da regulagdo municipal.

9. Ampliar a razédo de Razdo de exames Razdo 2020 0,20 0,40 0,30 Razdo 0,22 73,33
mulheres na faixa etdria citopatolégicos do colo do
de 25 a 64 anos com Utero em mulheres de 25 a 64
exame citopatoldgico a anos e a populagdo residente
cada trés anos. de determinado local e a
populacdo da mesma faixa
etéria.

Acdo N° 1 - - Garantir a manutengdo adequada das Equipes de Atengdo Béasica das Unidades de Saude;

Acdo N2 2 - - Realizar Campanha do MARGO LILAS;

Agdo N2 3 - - Realizar capacitagdes dos profissionais das Equipes de Atengdo Basica sobre a tematica “Preventivo do Cancer do Colo Uterino”;
Acdo N9 4 - - Realizar campanhas municipais Itinerantes de Prevencdo ao Cancer de Colo Uterino na zona rural;

Acao N2 5 - - Realizar reunides quadrimestrais com as Equipes de Atencdo Basica para atualizagao dos indicadores;

10. Ampliar a razdo de Razdo de exames de Razdo 2020 0,06 0,15 0,08 Razdo 0,12 150,00
exames de mamografia mamografia de rastreamento
em mulheres de 50 a 69 realizados em mulheres de 50
anos de idade. a 69 anos na populacdo
residente de determinado
local e populagdo da mesma
faixa etaria.
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Acdo N2 1 - - Realizar Campanha do OUTUBRO ROSA;

Acao N° 2 - - Garantir acesso das

pacientes ao procedimento ambulatorial através da regulagdo municipal;

Agdo N2 3 - - Manter o setor de TFD em funcionamento adequado;

Acdo N° 4 - - Realizar reunides quadrimestrais com as Equipes de Atencdo Basica para atualizagdo do indicador;

Acdo N° 5 - - Monitorar e avaliar a PPl em relacdo ao procedimento ambulatorial com outros municipios;

11. Ampliar as agdes
realizadas por Centro de
Atengdo Psicossocial
(CAPS) com equipes de
Atencgdo Basica.

Acbes

de Matriciamento Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual

realizadas por CAPS com
equipes de Atencdo Bésica.

Acao N2 1 - - Garantir as agdes de matriciamento da Equipe do CAPS Il junto as Equipes da Atengao Basica;

Acao N° 2 - - Garantir o funcionamento adequado da Equipe do CAPS II;

Acao N2 3 - - Garantir o suporte terapéutico de todos os pacientes do CAPS Il

DIRETRIZ N2 2 - APRIMORAR AS REDES DE ATENCAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA
(CRIANCA, ADOLESCENTE, JOVEM, ADULTO E IDOSO), CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO E DAS POPULAGOES EM SITUAGAO DE

VULNERABILIDADE SOCIAL, NA

ATENGAO BASICA, NAS REDES TEMATICAS E NAS REDES DE ATENGCAO NAS REGIOES DE SAUDE.

OBJETIVO N2 2.1 - » Aprimorar e implantar as redes de atencao a satide nas regides de saude, com énfase na articulacao da rede de
urgéncia e emergéncia, rede cegonha, rede de atencao psicossocial, rede de cuidados a pessoa com deficiéncia, e da rede de atencao
a saude das pessoas com doencas cronicas.

Descricao da Meta

1. Acompanhar as agdes de
salde, em 100% da tendéncia
da gravidez de adolescentes de
10 a 19 anos.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Ui % meta

. . Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
Proporcdo de gravidez na Percentual 2020 25,80 15,00 20,00 Percentual 23,90 119,50

adolescéncia entre as
faixas etarias 10 a 19
anos.

Agdo N2 1 - - Garantir o funcionamento adequado em todas as Unidades de Salde da Atengéo Bésica do Programa Pré-Natal e Planejamento familiar;

Acao N° 2 - - Garantir o funcionamento adequado da rede hospitalar municipal do SUS;

Acao N2 3 - - Realizar agdes educativas nas escolas municipais e estaduais sobre “Gravidez na adolescéncia” através do Programa Saude na Escola -

PSE;

Acdo N° 4 - - Implementar as acdes do Programa de Atencdo Integral a Saude do Adolescente (PAISA) nas Unidades Béasicas de Salde através do
desenvolvimento das agdes de promogéao a salde sexual e salide reprodutiva dos adolescentes.

2. Aumentar a proporgao de
nascidos vivos de maes com no
minimo sete consultas de pré-
natal.

Proporcao de nascidos Percentual 2020
vivos de maes com 7 ou
mais consultas de Pré-

Natal.

26,10 45,00 32,50 Percentual 38,80 119,38

Acao N2 1 - - Realizar capacitagdes dos profissionais das Equipes de Atengao Bésica sobre a tematica “Assisténcia Pré-Natal”;

Acdo N° 2 - - Garantir o funcionamento adequado em todas as Unidades de Salde da Atengdo Basica do Programa de Pré-Natal e Planejamento

Familiar;

Acdo N° 3 - - Realizar agdes de educagdo em salde para mulheres em idade fértil nas Unidades Bésicas de Saude;

Acdo N2 4 - - Realizar busca ativa

de gestantes através dos Agentes Comunitarios de Saude;

Agdo N2 5 - - Adquirir Testes Rapidos de gravidez para todas as Unidades Basicas de Saude;

3. Aumentar para X% de parto
normal.

Proporgao de parto
normal no SUS e na
Salde Suplementar.

Proporcao 2020 59,50 63,00 62,50 Percentual 55,40 88,64

Acao N2 1 - - Garantir o funcionamento adequado em todas as Unidades de Salde da Atencgao Bésica do Programa de Pré-Natal e Planejamento

Familiar;

Agdo N° 2 - - Garantir o funcionamento adequado da rede hospitalar municipal do SUS;

Acdo NO° 3 - - Realizar capacitacdes dos profissionais das Equipes de Atencdo Basica do SUS e da rede hospitalar municipal sobre a tematica

“Assisténcia Pré-Natal”;

Acao N2 4 - - Realizar a Campanha Municipal da Semana do Bebé;

Agdo N2 5 - - Implementar as agdes do Programa de Atengéao Integral a Saide da Mulher (PAISM) nas Unidades Béasicas de Salde através do REDE

CEGONHA;

4. Ampliar o n? de pessoas
assistidas em hospitais quando
acidentadas.

Agdo N° 2 - - Implantar o resgate

Proporcdo de acesso Proporcao 2020 19,00 15,00 20,00 Proporgao 0 0
hospitalar dos 6bitos por
acidente.
Agdo N2 1 - - Qualificar o funcionamento da Unidade Mista de Satude de Moju;
SAMU-192;
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Agdo N2 3 - - Realizar capacitagdes dos profissionais das equipes de Unidade Mista de Saude de Moju e do Hospital e Maternidade Divino do Espirito
Santo (HMDES);

5. Reduzir o n° de ébitos por Proporgdo de 6bitos nas Proporgdo 2020 50,00 25,00 40,00 Proporgao 0 0
IAM em pessoas internadas internagdes por infarto
acima de 20 anos. agudo do miocérdio

(IAM).

Acdo NO 1 - - Realizar capacitacOes dos profissionais das equipes da Unidade Mista de Salde de Moju na conduta adequada frente aos casos de IAM;
Acao N2 2 - - Qualificar o funcionamento da Unidade Mista de Salde de Moju;
Acdo N° 3 - - Habilitar a Unidade Mista de Salde de Moju para UPA24h;

Acdo N2 4 - - Equipar adequadamente a Unidade Mista de Saude de Moju para tratar casos de IAM;

6. Aumentar a proporgao de Proporcdo de registro de  Proporgdo 2020 75,90 90,00 90,00 Proporgao 8,80 9,78
registro de ébitos com causa Obitos com causa béasica
béasica definida. definida.

Acdo N2 1 - - Implantar Comité Municipal de Mortalidade;

Acdo N2 2 - - Realizar capacitacdo aos profissionais responséaveis pelo preenchimento das Declara¢des de Obito;

7. Aumentar a cobertura do Cobertura do Servico de Percentual 2020 0,00 50,00 35,00 Percentual 0 0
Servico de Atendimento Mével  Atendimento Mével de
de Urgéncia (SAMU 192). Urgéncia (SAMU 192).

Acéo N2 1 - - Implantar o servico SAMU-192 no municipio;

Acao N2 2 - - Manter de forma adequada o servico SAMU-192;

OBJETIVO N2 2.2 - « Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso),
considerando as questdes de género, orientacao sexual, raca/etnia, situacées de vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade
na atencao basica, nas redes tematicas e nas redes de atencao a saude.

. . Unidade
Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
_— ., . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
. . Base 2023 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Numero absoluto de dbitos de Numero absoluto de Numero 2020 24 10 13 Numero 11,00 84,62

criangas menores de um ano 6bitos de criangas
para cada mil criangas nascidas
vivas de maes residentes.

Agdo N2 1 - - Implantar o Comité Municipal de Mortalidade Materno-Infantil;

Acdo N° 2 - - Garantir o funcionamento adequado das Equipes de Atencao Basica das Unidades de Salde;

Acao N2 3 - - Garantir o funcionamento adequado da rede hospitalar municipal do SUS;

Acdo N° 4 - - Garantir acesso a todas as criangas menores de 1 ano de idade ao acompanhamento de puericultura nas Unidades Bésicas de Salde;

Acao N2 5 - - Realizar capacitagdes dos profissionais de salde da atengdo basica e rede hospitalar sobre as boas praticas durante o atendimento ao
pré-parto, parto e cuidados ao RN;

2. Reduzir o nimero de Obitos Ndmero de dbitos Ndmero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
maternos. maternos em

determinado periodo e

local de residéncia.

Agdo N2 1 - - Implantar o Comité Municipal de Mortalidade Materno-Infantil;
Acdo N° 2 - - Implantar o protocolo de investigagdo do ébito materno;
Acao N2 3 - - Garantir acesso a todas as gestantes ao acompanhamento de pré-natal nas Unidades Basicas de Saude;

Acdo N° 4 - - Realizar capacitagdes dos profissionais de salide da atengéo bésica e rede hospitalar sobre as boas préaticas durante o atendimento ao
pré-parto, parto e puerpério;

Acao N2 5 - - Garantir o funcionamento adequado das Unidades Bdsicas de Saude e rede hospitalar municipal do SUS;

3. Investigar os 6bitos maternos. Proporgao de 6bitos Proporcdo 2020 100,00 100,00 100,00 Proporgao 100,00 100,00
maternos investigados
em determinado
periodo e local de
residéncia.

Agdo N2 1 - - Implantar o Comité Municipal de Mortalidade Materno-Infantil;
Acdo N9 2 - - Implantar o protocolo de investigacao do ébito materno;
Acao N2 3 - - Garantir acesso a todas gestantes o acompanhamento de pré-natal nas Unidades Béasicas de Saude;

Agdo N2 4 - - Realizar capacitagdes dos profissionais de salde da atenc&o basica e rede hospitalar sobre as boas praticas durante o atendimento ao
pré-parto, parto e puerpério;

Acdo N° 5 - - Garantir o funcionamento adequado das Unidades Bésicas de Saude e rede hospitalar municipal do SUS;

Acao N2 6 - - Garantir reforma do hospitalar municipal.
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4. Investigar os Obitos de
Mulheres em Idade Fértil (MIF).

Proporgdo de ébitos de
mulheres em idade fértil
(10 a 49 anos)
investigados.

Proporcdo 2020 17,20 90,00 70,00 Proporgao 10,70 15,29

Acdo N2 1 - - Realizar campanhas educativas, como MARCO LILAS, AMAMENTA BRASIL, OUTUBRO ROSA, DIA MUNDIAL DE LUTA CONTRA AIDS,
CAMPANHA CONTRA O HPV;

Acdo NQ 2 - - Implantar o Comité Municipal de Mortalidade de Mulheres em Idade Fértil;

Acao N2 3 - - Realizar ciclos de palestras aos profissionais de salde quanto as tematicas: Cancer, Hipertensdo Arterial, Diabetes Mellitus, Doengas do
Aparelho Respiratério, Circulatério e Renal;

Agdo N2 4 - - Implantar protocolo de investigagdo do ébito de Mulheres em Idade Fértil;
Acdo N° 5 - - Oportunizar tratamento para todas as mulheres com diagnéstico de lesdes precursoras de cancer;

N° absoluto de ébitos Ndmero 2020 45 45 51 Ndmero

prematuros (30 a 69
anos) por Doengas
Cronicas Nao
Transmissiveis.

5. Avaliar a mortalidade por
doencas cronicas ndo
transmissiveis (doencas
cardiovasculares (i00 - i99),
doencas respiratérias (J30 -
J98), neoplasias (c00 - c97),
diabetes mellitus (el0 - el4).

53,00 103,92

Acao N2 1 - - Garantir a implantacdo do Protocolo clinico da Atengdo Basica relacionado as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis;
Acdo N° 2 - - Garantir o funcionamento adequado das Unidades Béasicas de Saude;

Acao N2 3 - - Garantir o funcionamento adequado da rede hospitalar municipal;

Agdo N2 4 - - Implantar o Comité Municipal de Mortalidade;

Acdo N9 5 - - Realizar ciclos de palestras aos profissionais de salde quanto as tematicas: Cancer, Hipertensao Arterial, Diabetes Mellitus, Doencas do
Aparelho Respiratério e Circulatério;

Acao N2 6 - - Manter a Equipe do Programa Melhor em Casa.

6. Ampliar o nimero de Ndmero de servicos de  NUmero 2020 4 12 8 Ndmero 2,00 25,00
unidades de Saude com servico salde com servico de
de notificacdo continua da notificacdo de violéncia
violéncia doméstica, sexual e doméstica, sexual e
outras violéncias. outras violéncias
implantado.
Agdo N2 1 - - Realizar capacitagéo aos profissionais das Equipes de Atenc&o Basica sobre notificacdo dos tipos de Violéncia;
Acdo N° 2 - - Implementar o servigo de notificagdo de violéncia nas Unidades de Saude do municipio;
7. Reduzir a incidéncia de sifilis  NUmero de casos novos NuUmero 2020 13 10 13 Ndmero 3,00 23,08

congénita. de sifilis congénita em
menores de 1 ano de

idade.

Acdo N2 1 - - Garantir a realizagdo do Teste Répido de Sifilis e/ou exame de VDRL nas gestantes durante o periodo de Assisténcia Pré-Natal nas
Unidades Bésicas de Salde;

Acao N° 2 - - Garantir a realizagdo do Teste Rapido de Sifilis e/ou exame de VDRL nas gestantes durante o periodo do parto no Hospital Municipal;
Acao N2 3 - - Realizar capacitagdo de orientagdo sobre o manejo clinico da gestante com Sifilis para os profissionais de salde da Atengdo Bésica;
Agdo N2 4 - - Garantir tratamento adequado de todas as gestantes reagentes nas Unidades de Saude da Atencgéo Basica;

Acdo N° 5 - - Garantir acesso de todas as criancgas reagentes menores de 1 ano para tratamento nas Unidades de Referéncia Estadual através da
regulagdo municipal;

DIRETRIZ N2 3 - REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGCAO POR MEIO DAS ACOES DE VIGILANCIA, PROMOCAO E
PROTECAO, COM FOCO NA PREVENCAO DE DOENGCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS, ACIDENTES E VIOLENCIAS, NO CONTROLE DAS
DOENCAS TRANSMISSIVEIS E NA PROMOCAO DO ENVELHECIMENTO SAUDAVEL.

OBJETIVO N2 3.1 - « Reduzir e prevenir riscos e agravos a saude da populacao, considerando os determinantes sociais, por meio das
acoes de vigilancia, promocao e protecdao, com foco na prevencao de doencas cronicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no
controle das doencas transmissiveis e na promocao do envelhecimento saudavel.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI % meta
s " s . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2023 medida - Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Aumentar as coberturas Proporgdo de vacinas Proporcdo 2020 0,00 100,00 50,00 Proporgao 0 0
vacinais (CV) adequadas selecionadas do Calendario
do Calendério Basico de nacional de vacinagdo para
Vacinagao da Crianga. criangas
Acdo N2 1 - - Realizar campanhas de monitoramento de vacinagdo nas Equipes Saude da Familia com salas de vacinas implantadas;
Acdo N° 2 - - Manter salas de imunizacao das Unidades Basicas de Saude em funcionamento adequado;
Acao N2 3 - - Garantir a realizagcdo de campanhas de vacinagao organizadas pelo Ministério da Saude;
Acdo N° 4 - - Capacitar as Equipes da Sala de vacinas das Unidades Bésicas de Salde sobre Imunizagdo;
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Agdo N2 5 - - Realizar agdes itinerantes em areas descobertas pelas Equipes volantes de imunizagdo na zona rural;

2. Aumentar a proporgao  Proporcao de cura de casos Proporcdao 2020 47,60 85,00 85,00 Proporcao 100,00 117,65
de cura de casos novos de novos de tuberculose

tuberculose pulmonar pulmonar com confirmagao

com confirmacao laboratorial.

laboratorial.

Acao N2 1 - - Realizar campanhas de busca ativa através das Equipes Salde da Familia e Equipes de Atencao Basica;

Agdo N2 2 - - Realizar capacitagéo de orientagdo sobre o manejo clinico do paciente com tuberculose para os profissionais de salide da Atengao Basica;
Acéo N° 3 - - Realizar campanhas educativas nas escolas municipais através das Equipes de Atengdo Bésica sobre prevengdo da tuberculose;

Agdo N2 4 - - Realizar a campanha municipal de combate a tuberculose no municipio;

Acdo N2 5 - - Instituir protocolo de atendimento aos pacientes de tuberculose;

Acdo N9 6 - - Encaminhar mensalmente Boletins de acompanhamento as Equipes de Atencdo Basica;

Acao N2 7 - - Garantir diagnéstico e tratamento adequado aos pacientes de tuberculose em todas as Unidades Basicas de Saude do municipio;

3. Realizar exames anti- Proporcdo de exame anti-HIV ~ Proporcdo 2020 100,00 100,00 100,00 Proporgao 28,50 28,50
HIV em 100% dos casos realizados entre os casos
novos de tuberculose. novos de tuberculose.

Acdo N2 1 - - Implantar o exame de teste rapido de anti-HIV para pacientes de tuberculose nas unidades de saude;
Acao N2 2 - - Descentralizar o exame de teste rapido de anti-HIV para pacientes de tuberculose nas unidades de salde;
Agdo N2 3 - - Realizar Capacitagdo dos profissionais de salide sobre teste répido anti-HIV;

Acdo N2 4 - - Encaminhar mensalmente Boletins de acompanhamento as Equipes de Atencdo Basica;

Agdo N2 5 - - Instituir protocolo de atendimento aos pacientes de tuberculose;

Acado N2 6 - - Manter em funcionamento adequado o CTA/SAE;

4. Ampliar o nimero de NUmero de casos de doengas  NUmero 2020 16 32 28 Ndmero 10,00 35,71
notificagdes de casos de ou agravos relacionados ao

doengas ou agravos trabalho notificados.

relacionados ao trabalho

notificados.

Acao N2 1 - - Realizar capacitacao sobre “Doencas relacionadas ao trabalho” para os profissionais de saude do municipio;
Acdo N2 2 - - Alimentar regularmente o SINAN na base de dados municipal;

Acdo N2 3 - - Realizar monitoramento mensal da relacao de agravos relacionados ao trabalho com o campo “ocupacao” preenchido;

5. Reduzir a incidéncia de  NUmero de casos novos de Ndmero 2020 2 1 1 Ndmero 0 0
AIDS em menores de 5 AIDS em
anos.

Acdo N2 1 - - Realizar campanhas educativas nas escolas municipais com equipe do PSE sobre prevencdo do HIV/AIDS;
Acao N2 2 - - Realizar agbes itinerantes em parceria com coordenacao de DST/AIDS do 62 Centro Regional de Salide/SESPA;
Agdo N2 3 - - Manter em funcionamento adequado o CTA/SAE;

6. Aumentar a proporcao  Proporgao de cura de casos Proporgdo 2020 87,00 90,00 90,00 Proporgdo 7,60 8,44
de cura dos casos novos novos de hanseniase

de hanseniase nos anos diagnosticados nos anos das

das coortes. coortes.

Acao N2 1 - - Realizar campanhas de busca ativa através das Equipes Salude da Familia e Equipes de Atencao Basica;

Acao N2 2 - - Realizar capacitagdo sobre o manejo clinico do paciente com hanseniase para os profissionais de salde da Atencdo Basica;
Agdo N2 3 - - Encaminhar mensalmente Boletins de acompanhamento as Equipes de Atengdo Basica;

Acao N2 4 - - Realizar campanhas educativas nas escolas municipais através das Equipes de Atencdo Basica sobre prevencdo da hanseniase;
Agdo N2 5 - - Realizar a campanha municipal de combate a hanseniase no municipio;

Agdo N2 6 - - Instituir protocolo de atendimento aos pacientes de hanseniase;

Acao N2 7 - - Garantir diagnéstico e tratamento adequado aos pacientes de hanseniase em todas as Unidades Basicas de Saude do municipio;

7. >80% dos contatos Proporgdo de contatos Proporcdo 2020 90,90 85,00 85,00 Proporgdo 100,00 117,65
examinados dos casos examinados de casos novos

novos de hanseniase, nos de hanseniase.

anos das coortes.

Agdo N° 1 - - Encaminhar mensalmente Boletins de acompanhamento as Equipes de Atengdo Basica;

Acao N2 2 - - Realizar capacitagao sobre diagndstico e manejo clinico do paciente com Hanseniase para os profissionais de satide do municipio;
Agdo N2 3 - - Intensificar a busca ativa dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase através das Equipes de Saude da Familia;
Acdo N9 4 - - Garantir diagndstico e tratamento adequado aos pacientes de hanseniase em todas as Unidades Béasicas de Salde do municipio;

Agdo N2 5 - - Realizar a campanha municipal de combate a hanseniase no municipio;
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8. Reduzir a Incidéncia Ndmero de casos autéctones  NUmero 2020 0 0 0 Ndmero 0 0
Parasitaria Anual (IPA) de  da malaria.

maldria na Regido

Amazonica.

Agdo N2 1 - - Realizar capacitagéo de orientacdo sobre o manejo clinico do paciente com maléria para os profissionais de salde da Atengdo Basica;
Acao N2 2 - - Realizar campanhas educativas nas escolas municipais através da equipe do Programa Saude da Escola sobre prevencdo da malaria;

Agdo N2 3 - - Intensificar a vigilancia epidemioldgica dos casos confirmados de maldria;

9. Reduzir o nimero Ndmero absoluto de ébitos Ndmero 2020 O 0 0 Ndmero 0 0
absoluto de dbitos por por dengue.
dengue.

Acao N2 1 - - Realizar capacitacao de orientacdo sobre diagnéstico e manejo clinico do paciente com dengue para os profissionais de saude do
municipio;

Agdo N2 2 - - Intensificar a vigilancia epidemiolégica dos casos confirmados de dengue;
Acdo N° 3 - - Realizar campanhas educativas nas escolas municipais com as Equipes de Atengao Béasica sobre prevengao da dengue;

Acdo N2 4 - - Implantar a Sala de Situacdo Municipal de Enfrentamento ao Aedes aegypti;

10. Realizar visitas Ndmero de ciclos que Ndmero 2020 0 4 4 Ndmero 0 0
domiciliares para controle atingiram minimo de 80% de
da dengue. cobertura de iméveis visitados

para controle vetorial da

dengue.

Acao N2 1 - - Garantir o funcionamento adequado das equipes de Agentes de Combate a Endemias em campo;
Acao N2 2 - - Garantir as ac0es de combate ao vetor Aedes aegypti em todos os ciclos de avaliagdo dos imdveis visitados;

Agdo N2 3 - - Garantir o nimero minimo de ciclos realizados que atinjam 80% ou mais dos imdveis visitados para controle da dengue;

11. Ampliar a proporgao Proporgéo de analises Proporgdo 2020 52,00 75,00 75,00 Proporgao 292,50 390,00
de anélises realizadas em realizadas em amostras de
amostras de dgua para 4gua para consumo humano

consumo humano, quanto quanto aos parametros
aos parametros coliformes coliformes totais, cloro

totais, cloro residual livre  residual livre e turbidez.
e turbidez.

Acdo N° 1 - - Realizar coletas mensais de amostra de dgua examinadas para consumo humano segundo parametro de coliformes totais, de cloro
residual livre e de turbidez;

Acao N2 2 - - Realizar coleta anual de amostra de dgua examinadas para consumo humano segundo parametro de coliformes totais, de cloro residual
livre e de turbidez;

12. Ampliar o percentual Proporcéo de preenchimento Proporgdo 2020 0,00 95,00 95,00 Proporgdo 100,00 105,26
de trabalhadores que do campo

atendem ao SUS com &#34;0cupagdo&#34; nas

vinculos protegidos. notificagdes de agravos

relacionados ao trabalho.
Acdo N2 1 - - Realizar monitoramento mensal da relagdo de agravos relacionados ao trabalho com o campo “ocupacdo” preenchido;

Acao N° 2 - - Alimentar regularmente o SINAN na base de dados municipal;

OBJETIVO N2 3.2 - « Aprimorar o marco regulatério e as acoes de vigilancia sanitaria, para assegurar a protecao a saude e o
desenvolvimento sustentavel do setor.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI % meta
T . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2023 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Ampliar 0 % de agles que Percentual de agdes que Percentual 2020 71,40 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
realizam no minimo seis realizam no minimo seis
grupos de acOes de grupos de acOes de
Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Sanitaria,
consideradas necessarias. consideradas necessarias
a todos os municipios no
ano.
Agdo N2 1 - - Executar todas as agdes relacionadas a Vigilancia Sanitéria;
Agdo N2 2 - - Garantir o funcionamento adequado da Equipe de Vigilancia Sanitéria;
2. Encerrar 80% ou mais das Proporgao de casos de Proporgcdo 2020 91,10 90,00 80,00 Proporcao 70,00 87,50
doencas compulsoérias doencas de notificagdo
imediatas registradas no compulséria imediata
Sistema de Informacdes (DNCI) encerrados em 60

sobre Agravos de Notificagdo dias apds notificagdo.
(Sinan), em até 60 dias a
partir da data de notificagao.

Acao N2 1 - - Capacitar equipe técnica e profissional de saide quanto a resolucdo das investigacdes de casos registrados e a atualizacdo no SINAN;

Agdo N2 2 - - Capacitar profissionais de salde quanto as doengas e agravos que sao de notificagdo compulséria imediata.
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DIRETRIZ N2 4 - FORTALECER O PAPEL DO ESTADO NA REGULACAO DO TRABALHO EM SAUDE E ORDENAR, PARA AS NECESSIDADES DO
SUS, A FORMACAO, A EDUCAGCAO PERMANENTE, A QUALIFICACAO, A VALORIZACAO DOS TRABALHADORES E TRABALHADORAS,

COMBATENDO A PRECARIZACAO E FAVORECENDO A DEMOCRATIZACAO DAS RELACOES DE TRABALHO. TUDO ISSO CONSIDERANDO AS
METAS DE SUPERACAO DAS DEMANDAS DO MUNDO DO TRABALHO NA AREA DA SAUDE ESTABELECIDAS, PELA DECADA DE GESTAO DO

TRABALHO E EDUCAGCAO EM SAUDE, INICIADA EM 2013.

OBJETIVO N2 4.1 - - Promover, para as necessidades do SUS, a formacao, a educacao permanente, a qualificacao, a valorizacao dos

trabalhadores, a desprecarizacao e a democratizacao das relacoes de trabalho.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022-
avaliacao da meta medida Base 2025)
1. Implementar acdes de Proporcdo de acdes de Percentual 2020 0,00 80,00
educacdo permanente para educacdo permanente
qualificacdo das areas implementadas e/ou
prioritarias do SUS. realizadas.

Acdo N° 1 - - Elaborar o Plano Municipal de Educacdo Permanente em Saulde;

Acdo NO 2 - - Realizar acOes de Educacao Permanente em Saude para profissionais de satde

Agdo N 3 - - Participar da elaboracdo do Plano Regional de Educagdo Permanente em Saulde;

2. Ampliar o nimero de NUmero de pontos do NUmero 2020 O 2
pontos do Telessaude Brasil Telessaude Brasil Redes
Redes. implantados.

Acdo N2 1 - - Manter em funcionamento o Ponto de Telessalide na Unidade Mista de Salde;

Unidade

de Resultado
medida - Anual
Meta

% meta
alcancada
da PAS

Percentual 50,00 62,50

Numero 1,00 100,00

OBJETIVO N2 4.2 - « Investir em qualificacao e fixacdo de profissionais para o SUS - Desprecarizar o trabalho em satude nos servigos do

SUS da esfera publica na regiao de saude.

Indicador para Unidade Ano - .
_— . I . Linha-
Descricao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha-
. Base
da meta medida Base
1. X mesas (ou espagos NUmero de mesas ou espagos Ndmero 2020 0
formais) municipais ou formais municipais e estaduais

estaduais de negociagdo de negociagdo permanente do
do SUS, implantados e em  SUS, implantados e/ou mantidos
funcionamento. em funcionamento.

Unidade

0,
de Resultado % meta
medida Anual alcancada
da PAS
- Meta
Ndmero 0 0

Acgdo N2 1 - - Implantar mesa de negociagao ou espaco formal municipal com entidades para negociacdo permanente do SUS;

DIRETRIZ N2 5 - APRIMORAR A RELACAO FEDERATIVA NO SUS, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA NAS REGIOES DE SAUDE E
COM A REVISAO DOS INSTRUMENTOS DE GESTAO, CONSIDERANDO AS ESPECIFICIDADES REGIONAIS E A CONCENTRACAO DE
RESPONSABILIDADES DOS MUNICiPIOS, ESTADOS E UNIAO, VISANDO OFERECER AO CIDADAO O CUIDADO INTEGRAL.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 5.1 - « Aprimorar a relacao interfederativa e a atuacao do ministério da satide como gestor federal do SUS.

Descricdao da Meta

1. Envio de planos de salde
enviados aos conselhos de
saude.

Acao N2 1 - - Atualizar Plano Municipal de Salde de Moju 2022-2025 e enviar para o Conselho Municipal de Saude;

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacdo da meta medida
Plano de Saude enviado Ndmero

ao Conselho de Saude.

Acdo N° 2 - - Realizar Conferéncia Municipal de Salude 2023

Ano -
Linha-
Base

2020

Agdo N° 3 - - Garantir manutengao adequada do Conselho Municipal de Saude;

Linha-
Base

Meta Meta Unidade
Plano(2022- 2023 de medida
2025) - Meta

1 Ndmero

% meta
alcancada
da PAS

Resultado
Anual

1,00 100,00

OBJETIVO N2 5.2 - « Estruturar as informacoes da Atencao Primaria em nivel municipal, alinhada com a proposta mais geral de
reestruturacao dos Sistemas de Informacao em Saude do Ministério da Saude, para a qualificacao da gestao da informacao e
consequente ampliacao da qualidade no atendimento a populacao.

Descricao da Meta

1. Implantar o Sistema
Nacional de Gestao da
Assisténcia Farmacéutica (e-
SUS-AF) nos estabelecimentos
farmacéuticos da Atengao

Indicador para Unidade Ano
monitoramento e de Linha
avaliacao da meta medida Base
Percentual de Percentual 2020

estabelecimentos
farmacéuticos da Atencado
Bésica com o Sistema e-
SUS-AF implantados.

0,00

Meta
Plano(2022-
2025)

50,00

Meta
2023

20,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

0,
Resultado % meta
Anual alcancada
da PAS
0 0

Bésica.
Agdo N° 1 - - Implantar sistema préprio de gerenciamento de estoque na Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF);
Acdo N9 2 - - Implantar sistema préprio de gerenciamento de estoque em estabelecimentos farmacéuticos da Atencao Basica da rede municipal;

Acao N2 3 - - Capacitar todos os profissionais de salde que atuam nos estabelecimentos farmacéuticos da Atencdo Bésica da rede municipal;

DIRETRIZ N2 6 - GARANTIR O FINANCIAMENTO ESTAVEL E SUSTENTAVEL PARA O SUS, MELHORANDO O PADRAO DO GASTO E
QUALIFICANDO O FINANCIAMENTO TRIPARTITE E OS PROCESSOS DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS.

OBJETIVO N2 6.1 - » Melhorar o padrao de gasto, qualificar o financiamento tripartite e os processos de transferéncia de recursos, na
perspectiva do financiamento estavel e sustentavel do SUS.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Razes % meta
T . N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i " Base 2023 medida Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Meta Realizar pelo menos Alimentagao de Ndmero 2020 0 1 1 Ndmero 0 0
uma alimentagao por ano no informagao no Banco de
Banco de Precos em Saude. Preco em Saude.
Acdo N2 1 - - Alimentar o Banco de Preco em Saude (BPS)
2. Implantacao de um servico de Servico de Ouvidoria Ndmero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
ouvidoria. implantada.
Acdo N° 1 - - Manter o servico e as a¢des da Ouvidoria no municipio;
3. Estruturagdo do componente  Componente do Sistema Ndmero 2020 0 1 1 Ndmero 0 0
municipal do SNA. Nacional de Auditoria
(SNA) estruturado.
Acdo N2 1 - - Implantar o Sistema Nacional de Auditoria no municipio;
DIRETRIZ N2 7 - ENFRENTAMENTO A COVID ¢ 19 ¢ SITUACAO EMERGENCIAL DE SAUDE PUBLICA
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OBJETIVO N2 7.1 - * Assegurar a populacdo acoes de controle a Pandemia por Covid-19, considerando a situacdo de carater

emergencial.
Indicador para Unidade Ano - Linha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha-
i - Base
avaliacao da meta medida Base
1. Garantia de servicos Acbes de enfrentamento no  NUmero 2020 8 12

de controle da controle a Covid-19

pandemia
Agdo N2 1 - - Aquisicdo de medicamentos;
Agdo N2 2 - - Aquisicdo/renovacédo de frota de ambulancias;

Acao N2 3 - - Execucao de barreiras sanitarias;

Agdo N2 4 - - Manutengdo das agdes e servigos do Hospital e Maternidade Divino do Espirito Santo;

Agao N2 5 - - Aquisigao de vacinas contra Covid-19;

Acao N2 6 - - Aquisicao de EPI's, materiais e insumos;

Meta
Plano(2022-
2025)

NUmero

Agdo N2 7 - - Aquisicdo de testes de detecgdo soroldgicos e rapidos;

Acao N° 8 - - Aquisicao de equipamentos, materiais, medicamentos hospitalares;

Acdo N2 9 - - Implantacdo de Centro de testagem de COVID-19.

Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncoes

0 - Informacdes
Complementares

122 - Administracdo
Geral

Descricdao das Metas por Subfuncao

Implementar agdes de educagdo permanente para qualificagdo das areas prioritarias do SUS.

Garantia de servigos de controle da pandemia
Meta Realizar pelo menos uma alimentagdo por ano no Banco de Pregos em Saude.

Implantar o Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (e-SUS-AF) nos
estabelecimentos farmacéuticos da Atencao Basica.

Envio de planos de salde enviados aos conselhos de saude.

X mesas (ou espacos formais) municipais ou estaduais de negociagao do SUS, implantados e
em funcionamento.

Ampliar o nimero de pontos do Telessalde Brasil Redes.
Implantagdo de um servigo de ouvidoria.

Estruturagcdo do componente municipal do SNA.

Implementar acdes de educacdo permanente para qualificacdo das areas prioritarias do SUS.

Garantia de servicos de controle da pandemia
Meta Realizar pelo menos uma alimentagdo por ano no Banco de Pregos em Saude.

Implantar o Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (e-SUS-AF) nos
estabelecimentos farmacéuticos da Atengao Bésica.

Envio de planos de salde enviados aos conselhos de saude.

X mesas (ou espacos formais) municipais ou estaduais de negociacao do SUS, implantados e
em funcionamento.

Ampliar o nimero de pontos do Telessaude Brasil Redes.

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica.
Implantacdo de um servico de ouvidoria.

Estruturagdo do componente municipal do SNA.

Investigar os dbitos maternos.

Aumentar o percentual de acdo coletiva de escovacao dental supervisionada.

Ampliar o acesso a atengdo odontoldgica na atengdo basica, passando para % equipes de
salde bucal implantadas.

Ampliar o n? de pessoas assistidas em hospitais quando acidentadas.

Reducdo de internagdes de causas sensiveis a Atencdo Basica.

Avaliar a mortalidade por doengas crénicas ndo transmissiveis (doencgas cardiovasculares (i00
-199), doencas respiratérias ()30 - J]98), neoplasias (c00 - c97), diabetes mellitus (€10 - el4).

https://digisusgmp.saude.gov.br

Unidade de

medida - Resultado

Anual

Meta
programada
para o exercicio

80,00

20,00
18,00
51

9,00

% meta
alcancada
da PAS

100,00

Resultados

50,00

0,00
33,00
53
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Reduzir o n? de 6bitos por IAM em pessoas internadas acima de 20 anos. 40,00 0,00

Aumentar o n? de procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionados para a 4,65 0,00
populagao residente.

Aumentar o n? de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade selecionados para a 0,15 0,00
populagdo residente.

Aumentar a cobertura do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192). 35,00 0,00

Ampliar o n2 de leitos em %. 0,59 0,59
301 - Atengao Béasica Aumentar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendério Basico de Vacinagao da 50,00 0,00

Crianca.

Ndmero absoluto de débitos de criangas menores de um ano para cada mil criangas nascidas 13 11

vivas de maes residentes.

Acompanhar as acbes de salde, em 100% da tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 20,00 23,90
19 anos.
Aumentar para 80% de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satde do 80,00 73,30

Programa Auxilio Brasil (PAB).

Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmacgdo 85,00 100,00
laboratorial.

Reduzir o nimero de Obitos maternos. 1 1
Aumentar a proporcdo de nascidos vivos de mdes com no minimo sete consultas de pré-natal. 32,50 38,80
Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica. 30,00 58,94
Realizar exames anti-HIV em 100% dos casos novos de tuberculose. 100,00 28,50
Investigar os ébitos maternos. 100,00 100,00
Aumentar para X% de parto normal. 62,50 55,40
Aumentar o percentual de acdo coletiva de escovacao dental supervisionada. 0,07 0,21
Ampliar o acesso a atengdo odontoldgica na atengdo basica, passando para % equipes de 42,50 35,80

saude bucal implantadas.

Investigar os Obitos de Mulheres em Idade Fértil (MIF). 70,00 10,70
Reduzir a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos. 1 0
Avaliar a mortalidade por doengas crénicas nao transmissiveis (doengas cardiovasculares (i00 51 53

-199), doencas respiratérias ()30 - J98), neoplasias (c00 - c97), diabetes mellitus (€10 - el4).

Reducao de internacdes de causas sensiveis a Atencdo Basica. 18,00 33,00
Aumentar a proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase nos anos das coortes. 90,00 7,60
Ampliar o nimero de unidades de Saude com servico de notificagdo continua da violéncia 8 2

doméstica, sexual e outras violéncias.

>80% dos contatos examinados dos casos novos de hanseniase, nos anos das coortes. 85,00 100,00
Reduzir a incidéncia de sifilis congénita. 13 3
Reduzir a Incidéncia Parasitaria Anual (IPA) de maldria na Regido Amazodnica. 0 0
Reduzir o niimero absoluto de dbitos por dengue. 0 0
Ampliar a razéo de mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos com exame citopatolégico a 0,30 0,22

cada trés anos.

Ampliar as agles realizadas por Centro de Atengao Psicossocial (CAPS) com equipes de 100,00 0,00
Atencédo Basica.

302 - Assisténcia Garantia de servigos de controle da pandemia 9 9

Hospitalar e . i o .

Ambulatorial Acompanhar as agdes de salde, em 100% da tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 20,00 23,90
19 anos.
Reduzir o nimero de Obitos maternos. 1 1
Aumentar para X% de parto normal. 62,50 55,40
Investigar os dbitos maternos. 100,00 100,00
Ampliar o n? de pessoas assistidas em hospitais quando acidentadas. 20,00 0,00
Reducdo de internagdes de causas sensiveis a Atencdo Basica. 18,00 33,00
Avaliar a mortalidade por doengas crénicas ndo transmissiveis (doencgas cardiovasculares (i00 51 53

-199), doencas respiratérias ()30 - J98), neoplasias (c00 - c97), diabetes mellitus (€10 - el4).
Reduzir o n2 de 6bitos por IAM em pessoas internadas acima de 20 anos. 40,00 0,00

Aumentar o n? de procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionados para a 4,65 0,00
populagdo residente.
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303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Aumentar o n® de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade selecionados para a
populagdo residente.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita.

Aumentar a cobertura do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192).
Ampliar o n2 de leitos em %.

Ampliar a razao de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade.

Ampliar as agles realizadas por Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) com equipes de
Atencdo Basica.

Implantar o Sistema Nacional de Gest&do da Assisténcia Farmacéutica (e-SUS-AF) nos
estabelecimentos farmacéuticos da Atencdo Basica.

Garantia de servigos de controle da pandemia
Reducdo de internagdes de causas sensiveis a Atencdo Basica.

Ampliar as agOes realizadas por Centro de Atengao Psicossocial (CAPS) com equipes de
Atencédo Basica.

Ampliar o % de acdes que realizam no minimo seis grupos de acdes de Vigilancia Sanitaria,
consideradas necessarias.

Aumentar as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendério Basico de Vacinagao da
Crianga.

Ndmero absoluto de ébitos de criangas menores de um ano para cada mil criangas nascidas
vivas de maes residentes.

Garantia de servigos de controle da pandemia

Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmacdo
laboratorial.

Encerrar 80% ou mais das doengas compulsérias imediatas registradas no Sistema de
Informagdes sobre Agravos de Notificagdo (Sinan), em até 60 dias a partir da data de
notificacao.

Realizar exames anti-HIV em 100% dos casos novos de tuberculose.
Investigar os ébitos maternos.

Ampliar o nimero de notificagdes de casos de doengas ou agravos relacionados ao trabalho
notificados.

Investigar os Obitos de Mulheres em Idade Fértil (MIF).
Reduzir a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos.

Avaliar a mortalidade por doengas crénicas nao transmissiveis (doencas cardiovasculares (i00
-199), doencas respiratérias ()30 - J98), neoplasias (c00 - c97), diabetes mellitus (€10 - el4).

Aumentar a proporgao de cura dos casos novos de hanseniase nos anos das coortes.

Ampliar o nimero de unidades de Salde com servico de notificagdo continua da violéncia
doméstica, sexual e outras violéncias.

Aumentar a proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida.

>80% dos contatos examinados dos casos novos de hanseniase, nos anos das coortes.
Reduzir a incidéncia de sifilis congénita.

Reduzir a Incidéncia Parasitaria Anual (IPA) de maldria na Regido Amazodnica.

Reduzir o nimero absoluto de ébitos por dengue.

Realizar visitas domiciliares para controle da dengue.

Ampliar a proporcéo de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano,
quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Ampliar o percentual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncgées Categoria Recursos ita de i Tr éncias de fundos  Transferéncias de fundos  Transferéncias Operacoes Royalties do  Outros Total(R$)

Econdmica ordinarios e de transferéncia a Fundo de Recursos do ao Fundo de Recursos do de convénios de Crédito petréleo recursos

- Fonte de impostos SUS, provenientes do SUus, p i do i a i a il a il
Livre (R$) (receita prépria - Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) Saude (R$) Satde (R$) Satde (R$) a Saude
R$) (R$)

0 - Informagdes  Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Complementares

Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
122 - Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Administracao )
Geral Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 001 0,08
301 - Atengao Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Basica

Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
302 - Assisténcia Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 001 0,08
303 - Suporte Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Profilatico e )
Terapéutico Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 001 0,08
304 - Vigilancia  Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Sanitaria

Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
305 - Vigilancia  Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Epidemioldgica

Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
306 - Corrente 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08
Alimentagdo e )
Nutricdo Capital 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,01 0,08

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/03/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Programacgdo Anual de Saude - PAS

A Programacao Anual de Saude foi elaborada pela equipe técnica da Secretaria de Salde seguindo as orientagdes e normativas de Diretrizes, Objetivos, Metas e
Indicadores (DOMI) estabelecidos pelo Ministério da Salde, conforme Portaria n2 2.135, de 25 de setembro de 2013 que (estabelece diretrizes para o processo de
planejamento no &mbito do Sistema Unico de Salde (SUS)é.

No rol de DOMI estdo contempladas as metas pactuadas no Sistema de Pactuagdo (SISPACTO) do Ministério da Saude, perfazendo um total de 23 indicadores,
conforme decisdo tomada na reunido ordinaria da Comissao Intergestores Tripartite (CIT) em 24 de novembro de 2016 e publicado no Diario Oficial da Unido, em 12 de
dezembro de 2016, por meio da Resolugao n° 008/2016. Esses indicadores relacionam as diretrizes nacionais, que sdo compostos por 20 indicadores universais, ou seja, de
pactuagdo comum e obrigatéria e 3 indicadores especificos, de pactuagao obrigatéria quando forem observadas as especificidades no territério.

Em relagdo a previsdao orgamentdria, o municipio programou através da Lei Orcamentaria Anual (LOA) 2023 o valor de R$ 65.928.931,90 para a unidade
orgamentdria do Fundo Municipal de Salde, sendo executado em 2023 o valor de R$ 48.898.697,99.

Este valor representa a execugdo de agdes e servigos em salde realizados no periodo de Janeiro a Dezembro. Sendo as Fontes de arrecadacgdo realizada da
seguinte forma:

- R$ 17.816.395,39 de Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Saude; e

- R$ 31.082.302,60 de Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal;

As arrecadacgdes pelas Subfungdes foram realizadas da seguinte forma:

+ R$ 33.891.206,98 na Subfuncao Atencao Basica;

- R$ 13.459.528,32 na Subfuncao Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial;

* R$ 432.033,80 na Subfuncao Vigilancia Sanitaria; e

* R$ 1.116.928,89 na Subfuncao Vigilancia Epidemioldgica.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/03/2024.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

0,00 16.534.905,39 15.895.240,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 32.430.145,53
0,00 1.281.490,00 179.571,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.461.061,45
0,00 0,00 12.775.253,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.775.253,57
0,00 0,00 683.274,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 683.274,75
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 432.033,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 432.033,80
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 1.116.928,89 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.116.928,89
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 17.816.395,39 31.082.302,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 48.898.697,99

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 25/02/2024.

9.2. Indicadores financeiros

5,48 %
89,01 %
7,55 %
77,59 %
11,06 %
34,07 %
R$ 580,39
51,02 %
17,05 %
23,16 %
4,39 %
0,00 %
45,63 %

16,09 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 25/02/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

16.505.460,00

16.505.460,00 17.811.098,99 107,91

3.024.860,00 3.024.860,00 239.825,50 7,93
3.024.860,00 3.024.860,00 239.825,50 7,93
0,00 0,00 0,00 0,00
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330.000,00 330.000,00 1.185.023,34 359,10
330.000,00 330.000,00 1.185.023,34 359,10
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 9.491.531,78 0,00

0,00 0,00 9.491.531,78 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
13.150.600,00 13.150.600,00 6.894.718,37 52,43
122.834.620,00 122.834.620,00 92.885.745,16 75,62
81.130.900,00 81.130.900,00 57.393.561,74 70,74
213.120,00 213.120,00 213.381,29 100,12
1.860.300,00 1.860.300,00 1.863.943,43 100,20
38.800.000,00 38.800.000,00 32.662.490,83 84,18
830.300,00 830.300,00 752.367,87 90,61
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
139.340.080,00 139.340.080,00 110.696.844,15 79,44

20.024.061,00 20.024.061,00 17.816.395,39 17.816.395,39 17.783.461,39 0,00
18.574.571,00 18.574.571,00 16.534.905,39 89,02 16.534.905,39 89,02 16.501.971,39 88,84 0,00
1.449.490,00 1.449.490,00 1.281.490,00 88,41 1.281.490,00 88,41 1.281.490,00 88,41 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.024.061,00 20.024.061,00 17.816.395,39 88,97 17.816.39539 88,97 17.783.461,39 88,81 0,00
https://digisusgmp.saude.gov.br 30 de 42



17.816.395,39

17.816.395,39

17.783.461,39

0,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

17.816.395,39

17.816.395,39

17.783.461,39

16.604.526,62

N/A

1.211.868,77 1.211.868,77 1.178.934,77
0,00 0,00 0,00

16,09 16,09 16,06

0,00

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

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

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

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

16.604.526,62 17.816.395,39 1.211.868,77 32.934,00 0,00 0,00 0,00 32.934,00 0,00 1.211.868,
17.396.236,25 18.716.799,93 1.320.563,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.320.563,!
13.900.081,47 14.225.610,46  325.528,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  325.528,
10.252.458,13 10.811.555,43  559.097,30 0,00 252.673,42 0,00 0,00 0,00 0,00  811.770,
9.516.816,41 9.916.938,13  400.121,72 0,00 298.422,56 0,00 0,00 0,00 0,00  698.544,
5.676.803,91 5.727.446,35  50.642,44 0,00 240,00 0,00 0,00 0,00 0,00  50.882,
7.544.575,78  7.555.804,04  11.228,26 0,00 53.681,58 0,00 0,00 0,00 0,00 64.909
8.121.660,58 8.275.801,71  154.141,13 0,00 256.277,94 0,00 0,00 0,00 0,00  410.419,
7.462.629,28  7.476.046,87 13.417,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  13.417;
6.421.082,37 6.459.942,73  38.860,36 0,00 225.151,06 0,00 0,00 0,00 0,00  264.011,
5.454.860,63  7.259.989,03 1.805.128,40 0,00 135.770,54 0,00 0,00 0,00 0,00 1.940.898,
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47.798.846,90 47.798.846,90 22.313.901,12
47.138.846,90 47.138.846,90 17.313.901,12 36,73
0,00 0,00 0,00 0,00
660.000,00 660.000,00 5.000.000,00 757,58
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
47.798.846,90 47.798.846,90 22.313.901,12 46,68

27.401.891,65 27.301.891,65 16.074.811,59 16.074.811,59 16.063.111,59 0,00
23.681.495,65 23.581.495,65 15.895.240,14 67,41 15.895.240,14 67,41 15.883.540,14 67,36 0,00
3.720.396,00 3.720.396,00 179.571,45 4,83 179.571,45 4,83 179.571,45 4,83 0,00
20.052.989,55 20.052.989,55 13.458.528,32 67,11 13.458.528,32 67,11 13.002.486,16 64,84 0,00
18.467.215,55 18.467.215,55 12.775.253,57 69,18 12.775.253,57 69,18 12.396.781,40 67,13 0,00
1.585.774,00 1.585.774,00 683.274,75 43,09 683.274,75 43,09 605.704,76 38,20 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
735.707,86 735.707,86 432.033,80 58,72 432.033,80 58,72 406.531,80 55,26 0,00
735.707,86 735.707,86 432.033,80 58,72 432.033,80 58,72 406.531,80 55,26 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.730.108,89 1.730.108,89 1.116.928,89 64,56 1.116.928,89 64,56 1.116.928,89 64,56 0,00
1.497.263,89 1.497.263,89 1.116.928,89 74,60 1.116.928,89 74,60 1.116.928,89 74,60 0,00
232.845,00 232.845,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
49.920.697,95 49.820.697,95 31.082.302,60 62,39 31.082.302,60 62,39 30.589.058,44 61,40 0,00

47.425.952,65 47.325.952,65 33.891.206,98 33.891.206,98 33.846.572,98
20.052.989,55 20.052.989,55 13.458.528,32 67,11 13.458.528,32 67,11 13.002.486,16 64,84 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
735.707,86 735.707,86 432.033,80 58,72 432.033,80 58,72 406.531,80 55,26 0,00
1.730.108,89 1.730.108,89 1.116.928,89 64,56 1.116.928,89 64,56 1.116.928,89 64,56 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
69.944.758,95 69.844.758,95 48.898.697,99 70,01 48.898.697,99 70,01 48.372.519,83 69,26 0,00
49.920.697,95 49.820.697,95 31.082.302,60 62,39 31.082.302,60 62,39 30.589.058,44 61,40 0,00
20.024.061,00 20.024.061,00 17.816.395,39 88,97 17.816.395,39 88,97 17.783.461,39 88,81 0,00
FONTE: SIOPS, Para20/02/24 16:24:48
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corr ao total da desp empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execug&o dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucao dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas s&o consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento

Estruturacao da Rede de Servigos
Publicos de Saude (INVESTIMENTO)

Programas de Trabalho

1030250188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENGCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE

R$ 349.979,00

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301501900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

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

https://digisusgmp.saude.gov.br

Valor
Transferido
em 2023
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

0,00

$
3.120.806,67 | 127407485 |

3.635.424,23 @
R$ 30.000,00 @]
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- R p R$
103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE 3.933.583,76 6223631,44

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE R$ 8.147,99

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVIGCOS DE ATENCAO PRIMARIA EM R$
SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 1.200.000,00

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR
E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1200000,00

Manutengao das Agoes e Servicos
Publicos de Salde (CUSTEIO) R$ 397.035,00  397035,00

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC ARG gf 13002486,4
10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA

ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE

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

10305502300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

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

R$ 492.564,00  490000,00

R$ 50.556,00  406531,80

R$ 457.488,00  457000,00

R$ 780.780,88

~
@
S
S
S
I

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 14.950,00

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestagao de contas.
2 - Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

88.142,00 88.142,00
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Gerado em 25/02/2024

20:53:46
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios
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Gerado em 25/02/2024

20:53:45
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 25/02/2024
20:53:47

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
9.1. Execugao da programacéao por fonte, subfuncao e natureza da despesa:
Até o 3° quadrimestre de 2023 o total de recursos executados na salude foi no valor de R$ 48.898.697,99. Sendo as Fontes de arrecadacdo realizada da
seguinte forma:
- R$ 17.816.395,39 de Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Salde; e
- R$ 31.082.302,60 de Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal;
As arrecadagdes pelas Subfungdes foram realizadas da seguinte forma:
+ R$ 33.891.206,98 na Subfuncdo Atencao Bdasica;
- R$ 13.459.528,32 na Subfuncao Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial;
- R$ 432.033,80 na Subfuncao Vigilancia Sanitaria; e
- R$ 1.116.928,89 na Subfuncéo Vigilancia Epidemioldgica

9.2. Indicadores financeiros:

A andlise dos INDICADORES FINANCEIROS, de acordo com o SIOPS, que especifica as diversas participagdes, em termos percentuais, das receitas do Fundo
Municipal de Saltde no 3° quadrimestre de 2023, verifica-se que, entre outros pontos importantes:

- A participagdo da receita de impostos na receita total do municipio correspondeu a 5,48%;

- 89,01% da receita total do municipio corresponderam a transferéncias inter-governamentais;

- 7,55% do total de recursos transferidos para o municipio foram de transferéncia para a salde;

- 77,59% do total de recursos transferidos para saide no municipio vieram do Governo federal;

-11,06% do total de transferéncias da Unido para o municipio foram transferéncias da Unido para a Saude (SUS);

- 34,07% da receita total do municipio correspondem a receita de impostos e transferéncias constitucionais e legais;

- A despesa total com saulde, sob responsabilidade do municipio, por habitante foi de R$ 580,39;

- Da despesa total com saude: 51,02% foram despesas com pessoal; 17,05% foram despesas com medicamentos; 23,16% foram despesas com servigos de
terceiros/pessoa juridica; 4,39% foram participacdo da despesa com investimentos na despesa total com Salde; 0,0% foram despesas com Instituicdes Privadas Sem Fins
Lucrativos.

- 45,63% das transferéncias para a Salde em relacdo a despesa total do municipio com satlde;

- O municipio aplicou 16,09% de sua receita prépria em saide, conforme determina a Lei Complementar 141/2012.

9.3. Relatério Resumido da Execucao Orcamentaria (RREO):

O RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGCAO ORCAMENTARIA (RREO) mostra os seguintes dados:

No quadro RECEITAS PARA APURACAO DA APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE demonstra a arrecadagao municipal através de Impostos
arrecadados e Transferéncias legais.

Até o final de dezembro de 2023, a arrecadagao total somou um valor de R$ 110.696.844,15, realizada através das seguintes receitas:

(1) RECEITA DE IMPOSTOS no valor de R$ 17.811.098,99;

(2) RECEITAS DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS no valor de R$ 92.885.745,16.

Em resumo, para fins de célculo, até o 3° quadrimestre de 2023, e para apuragao do cumprimento do limite minimo para aplicagdo em ASPS, o valor de arrecadacao
pelo municipio foi de R$ 110.696.844,15. Desta forma, o valor minimo constitucional a ser aplicado na salde seria de R$ 16.604.526,62, equivalente a 15% do total
arrecadado, conforme Capitulo Ill, Segéo | do artigo 7° da Lei complementar n° 141/2012. E o valor aplicado em agdes e servigos publicos de satde foi de R$ 17.816.395,39,
0 que equivale a 16,09% da receita municipal. Assim, esse valor representa uma diferencga entre o valor aplicado e a despesa minima de R$ 1.211.868,77.

https://digisusgmp.saude.gov.br 37 de 42



10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/03/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/03/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

N&o auditoria houve no periodo.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

O Relatério Anual de Gestdo é um instrumento de avaliagdo dos resultados alcangados no periodo de janeiro a dezembro de 2023 e comprovagao da
aplicagdo do recurso orgcamentério, assim o relatério tem por objetivo avaliar o desenvolvimento das politicas publicas de saide no municipio e a
efetivagdo da Programacado Anual de Saude, além de auxiliar na construcdo da nova programagdo anual de saude.

Desta forma, buscamos oferecer a populagdo comprovacdo da aplicagdo dos recursos alcancados com a execucao das acdes nos diversos blocos de financiamento,
segmentos e niveis de complexidade do setor satde. Além de informar os resultados alcancados e os redirecionamentos que se fizerem necessarios ao Plano Municipal de
Salde 2022-2025.

Em suma, consideramos os aspectos qualitativos e quantitativos relacionados a rede de assisténcia em salde, com suas peculiaridades, abrangendo a analise de
caracteristicas predominantes e significativas, registrando os avancos obtidos através das politicas publicas de saude, as dificuldades do trabalho, bem como iniciativas ou
medidas que devam ser alcangados para continuagéo do aprimoramento dessas politicas. Por fim, a gestdo reafirma o compromisso por uma gestdo moldada pela
transparéncia, eficacia e planejamento integrado, mas que acima de tudo busca refletir o atendimento da populagdo mojuense.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio

Ao analisarmos o Relatério Anual de Gestdo de 2023, podemos enumerar alguns aspectos importantes para melhorar os seguintes pontos:

- Fortalecer e aprimorar as acdes da atencao basica, repactuando as metas dos indicadores, através de um planejamento mais eficiente, viabilizando a implantagao de
novas equipes de atencao bésica e equipes de salde bucal, além de buscar apoio matricial para acdes do Programa Bolsa Familia;

- Qualificar os recursos da Atencao Basica, em especialmente, do Programa HIPERDIA e Saude Mental;

- Aprimorar os Programas de Atencdo Integral a Salide da Crianga e do Idoso, em especial;

- Efetivar as acdes dos diversos indicadores do MS, PREVINE BRASIL e PQA-VS, buscando avaliar o alcance de metas quadrimestralmente;

- Aprimorar os instrumentos de gestdo de acordo com as agdes de cada Departamento da Secretaria Municipal de Saude, devendo ser atualizado o Plano Municipal de
Saulde 2022-2025 de acordo com as novas demandas;

- Aprimorar e implementar acdes da rede de Média e Alta complexidade, como: Centro de Atengdo Psicossocial Il, Hospital e Maternidade Divino do Espirito Santo,
Unidade Mista de Saude;

- Implantar o Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia 192 (SAMU-192);

- Aprimorar os processos de trabalho na Gestdo administrativa;

- Fortalecer o processo de educagao permanente dos profissionais do SUS municipal;

- Melhorar a estrutura técnica de Tecnologia e Informatica da gestdo administrativa e das Unidades de Saude.

MICHEL LEANDRO COSTA GARCIA
Secretario(a) de Saude
MOJU/PA, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARA
MUNICiPIO: MOJU
Relatério Anual de Gestao - 2023
Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideragdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideracoes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideragodes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
« Consideracoes:

Sem Parecer

Auditorias
. Consideracdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideragodes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Analise no Conselho de Satde
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