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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populagao

Densidade Populacional

TO

SAO BENTO DO TOCANTINS
Bico do Papagaio

1.105,89 Km?

6.004 Hab

6 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 05/03/2026

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo
Numero CNES

CNPJ

CNP) da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO BENTO
7700539

A informacgdo néao foi identificada na base de dados
25063983000136

PRACAS OSVALDO FRANCO 62 PREFEITURA
saobento@saude.to.gov.br

63 34871210

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 05/03/2026

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a)

PAULO WANDERSON DE SOUSA DAMASCENO

Secretario(a) de Saude cadastrado KALINE FERREIRA DAMACENO

no periodo
E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

ugs.santana@gmail.com

63999699532

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

Data da consulta: 05/03/2026

Periodo de referéncia: 01/09/2025 - 31/12/2025

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNP)

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI

02/2010

12.937.604/0001-48

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

KALINE FERREIRA DAMACENA

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

Data da consulta: 05/03/2026

1.5. Plano de Salde

Periodo do Plano de Satide

Status do Plano

2022-2025

Aprovado

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

Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regionalizagao

Regido de Salde: Bico do Papagaio

Municipio
AGUIARNOPOLIS
ANANAS
ANGICO

Area (Km?) Populacédo (Hab)
235.391
1587
438.703

https://digisusgmp.saude.gov.br
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ARAGUATINS 2627.28 33286 12,67

AUGUSTINOPOLIS 414.37 18237 44,01
AXIXA DO TOCANTINS 150.214 10732 71,44
BURITI DO TOCANTINS 249.906 10696 42,80
CACHOEIRINHA 352.343 1982 5,63
CARRASCO BONITO 195.017 3344 17,15
ESPERANTINA 504.019 7385 14,65
ITAGUATINS 739.846 5160 6,97
LUZINOPOLIS 279.562 2811 10,06
MAURILANDIA DO TOCANTINS 738.101 3171 4,30
NAZARE 395.903 4672 11,80
PALMEIRAS DO TOCANTINS 747.895 4850 6,48
PRAIA NORTE 289.052 9552 33,05
RIACHINHO 610.726 4029 6,60
SAMPAIO 200.813 4397 21,90
SANTA TEREZINHA DO TOCANTINS 269.676 2461 9,13
SAO BENTO DO TOCANTINS 1105.893 6004 5,43
SAO MIGUEL DO TOCANTINS 398.817 14116 35,39
SAO SEBASTIAO DO TOCANTINS 287.271 4182 14,56
SITIO NOVO DO TOCANTINS 324.102 11446 35,32
TOCANTINOPOLIS 1077.066 23225 21,56

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2025

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco AV. MANOEL RODRIGUES

E-mail

Telefone

Nome do Presidente DANIEL DA SILVA CRUZ

Numero de conselheiros por segmento Usuarios 5
Governo 1

Trabalhadores 2
Prestadores 4

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

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

e Consideracdes

O presente Relatério Anual de Gestao (RAG) tem como objetivo apresentar os resultados alcancados pelo Sistema Municipal de Salde de Sdo Bento do
Tocantins no exercicio de 2025, considerando as metas estabelecidas na Programacao Anual de Saude (PAS).

0 documento atende as exigéncias legais do Sistema Unico de Saude (SUS) e constitui instrumento de transparéncia, monitoramento e avaliacdo da
gestdo em salde, subsidiando o controle social e a tomada de decisdes.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O Relatério Anual de Gestao (RAG) do municipio de Séo Bento do Tocantins ¢ TO, referente ao exercicio de 2025, constitui um importante instrumento de
monitoramento, avaliacdo e transparéncia das acées e servicos de salde desenvolvidos no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

Este documento tem como finalidade apresentar os resultados alcancados pela gestdo municipal de satde, considerando as metas e diretrizes
estabelecidas na Programacao Anual de Saude (PAS) 2025, em consonancia com o Plano Municipal de Salde vigente. O relatério permite analisar o
desempenho das politicas publicas de saude, identificar avangos, desafios e subsidiar o planejamento das agdes para os préximos periodos.

As informac0Oes aqui apresentadas foram consolidadas a partir dos sistemas oficiais de informacao em salde, como o DigiSUS, Sistema de Informacao da
Atencgédo Basica, Sistema de Informagdes sobre Mortalidade, entre outros, garantindo maior fidedignidade e transparéncia dos dados.

Ressalta-se que o RAG também cumpre papel fundamental no fortalecimento do controle social, sendo submetido a apreciagao e aprovagao do Conselho
Municipal de Saude, conforme preconiza a legislagdo do SUS.

Dessa forma, este relatério reafirma o compromisso da gestdo municipal com a melhoria continua da qualidade dos servigos de salde ofertados a
populacdo, buscando garantir o acesso universal, integral e equanime as agdes e servigos de salide no municipio de Sdo Bento do Tocantins.
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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: 2025

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 239 231 470
5a 9 anos 264 255 519
10 a 14 anos 264 246 510
15 a 19 anos 266 237 503
20 a 29 anos 476 426 902
30 a 39 anos 436 410 846
40 a 49 anos 428 401 829
50 a 59 anos 326 281 607
60 a 69 anos 236 195 431
70 a 79 anos 137 124 261
80 anos e mais 62 64 126
Total 3.134 2.870 6.004

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 26/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2021 2022 2023 2024
SAO BENTO DO TOCANTINS 79 102 86 92
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 26/03/2026.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

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

Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024 2025

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 19 14 9 14 11
Il. Neoplasias (tumores) 18 11 28 37 15
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 2 1 1 3
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 3 6 2 1 -

V. Transtornos mentais e comportamentais 2 - 1 1 -

VI. Doengas do sistema nervoso 4 2 3 1 5
VII. Doencas do olho e anexos - - 1 - -

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - 1 - 2
IX. Doengas do aparelho circulatério 16 13 6 17 16
X. Doengas do aparelho respiratério 11 19 12 17 20
XI. Doengas do aparelho digestivo 22 21 28 30 27
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 14 4 5 5 4
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 2 2 2 2
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 15 15 14 31 12
XV. Gravidez parto e puerpério 61 86 84 77 100
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 13 23 10 12
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - 3 5 - 10
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 1 1 4 2
XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas 21 31 30 37 43
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 2 5 11 8 11
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 216 248 267 293 295

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/03/2026.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 4 3 - 1
Il. Neoplasias (tumores) 5 2 4 8

IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - R

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 5 3 6
V. Transtornos mentais e comportamentais - - 1 -
VI. Doengas do sistema nervoso 1 - 2 1

VIIl. Doengas do olho e anexos - - R R

VIIl.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide - - R R

IX. Doengas do aparelho circulatério 8 11 5 11
X. Doencas do aparelho respiratério 3 4 1 7
XI. Doengas do aparelho digestivo 3 1 2 2

XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - -
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1 2 - 1

XV. Gravidez parto e puerpério - - R R

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - 1 -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 1 - 1 -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 - 2 2

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 4 3 3 4
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - - R -

Total 36 31 25 43

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 26/03/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

S&o Bento do Tocantins apresenta uma populagdo predominantemente adulta, com base jovem relevante e crescimento gradual de idosos. Esse cenario exige planejamento
estratégico em saude publica, com foco tanto na prevengdo quanto no cuidado continuo ao longo da vida.

Observa-se uma oscilagdo ao longo dos anos, com tendéncia recente de crescimento. O municipio apresenta tendéncia de crescimento recente no nimero de nascidos vivos,
apds oscilagcdes nos anos anteriores. Esse cenario exige planejamento continuo da rede de atencdo materno-infantil, garantindo qualidade no cuidado desde a gestacao até a
primeira infancia.O perfil de internagdes do municipio mostra: Predominio da saGde materno-infantil, crescimento preocupante de causas externas, presenca relevante
de doencas cronicas e respiratérias o cenario exige: Fortalecimento da atengdo primaria a salde, agdes de prevencao de acidentes e violéncias, ampliacéo do cuidado as
doengas croénicas, qualificagdo da rede materno-infantil. Mortalidade observa-se um comportamento oscilante, com destaque para um pico em 2024. Pode estar relacionado
a: Aumento de doencas especificas (ex: cardiovasculares, respiratdrias), Surtos ou eventos pontuais, Melhoria no registro de 6bitos. A Queda em 2025: Pode indicar melhora
na assisténcia a salde Fortalecimento da Atencdo Primaria Agdes preventivas mais eficazes. Conclui- se a mortalidade no municipio apresenta instabilidade ao longo dos
anos, com um aumento atipico em 2024 seguido de queda em 2025. O cenario reforga a importancia do monitoramento continuo e andlise das causas de 6bito, para orientar
acOes mais eficazes na rede de saude.
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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

o tmeeease e

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 diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/03/2026.

4.3. Producao de Atenc&o Psicossocial por Forma de Organizagao

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo

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

 ermoprcatimeme | Setemedeinformacies Ambultorina | Sistems de Informacdes Hospitaares
____

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 276 5.654,05 - -

03 Procedimentos clinicos 148 1.480,00 - -

04 Procedimentos cirurgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais 175 39.375,00 - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 672 46.509,05 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/03/2026.
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4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

Portanto, néo héa producgado sob gestdo municipal.

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Grupo procedimento

01 Acoes de promocao e prevencao em saude
Total

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

Data da consulta: 27/03/2026.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producao de Servicos no SUS

Sistema de Informagées Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

73 -

Os dados demonstram uma elevada producdo assistencial no municipio, com destaque para o nimero expressivo de visitas domiciliares, evidenciando
o fortalecimento das agdes da Atengao Priméria a Salde e o compromisso das equipes com o acompanhamento continuo das familias, especialmente na

zona rural e em areas de dificil acesso.

Os atendimentos individuais refletem a oferta regular de consultas e acompanhamentos clinicos, garantindo acesso da populagdo aos servigos basicos

de salde.

O quantitativo de procedimentos realizados mostra a resolutividade da rede municipal, indicando que boa parte das demandas de saude estad sendo
atendida no proprio territério, reduzindo a necessidade de encaminhamentos para outros niveis de atengéo.

Em relagdo a saude bucal, os atendimentos odontolégicos realizados demonstram a manutenc¢ao dos servicos, contribuindo para a prevencgao de

agravos e promocdo da saude da populacdo. No entanto, recomenda-se a ampliacdo das agdes preventivas e educativas para aumentar a cobertura.

https://digisusgmp.saude.gov.br

9 de 35



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 12/2025

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0
POSTO DE SAUDE 0 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0
Total V] 0

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)
Data da consulta: 05/03/2026.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2025
Rede fisica de estabelecimentos de satide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 8 0

Total 8 V]

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: 05/03/2026.

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

Municipal Total
1 1
2 2
1 1
1 1
3 3
8 8
Dupla Total
0 8
0 8

Observa-se que 100% da rede de salde do municipio é administrada pela gestdo municipal, demonstrando autonomia na organizagcao e execucdo das

acoes e servicos de salde no territério.

A predominancia de Unidades Basicas de Sauide (UBS) e postos de salde evidencia que a estrutura do sistema esta centrada na Atencao Primaria a

Saude, considerada a principal porta de entrada do SUS e responséavel pela coordenacao do cuidado.

A presenca de um Polo Academia da Saude contribui para o desenvolvimento de agdes de promogdo da salde e prevengdo de doencas, incentivando

praticas corporais e habitos saudaveis na populagéo.

A Unidade de Vigilancia em Saude fortalece as agcdes de monitoramento, prevengdo e controle de agravos, sendo essencial para a protegéo da saude

coletiva.

A Central de Gestao em Saude desempenha papel estratégico na organizacdo administrativa e operacional dos servigos.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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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 02/2025

Publica (NJ grupo 1)  Auténomos (0209, 0210)

Bolsistas (07) 1 0 0 0 0

Estatutarios e empregados publicos 0 4 0 26 13
(0101, 0102)

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 24/04/2026.

Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 1 1 1 1
Estatutarios e empregados publicos (0101, 40 38 34 35
0102)

Publica (N) grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 24/04/2026.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

A forga de trabalho em salide do municipio é caracterizada por uma predominancia de vinculos temporarios, o que pode impactar na continuidade e
qualidade da assisténcia prestada a populagéo.

Observa-se:

e Reducao dos vinculos efetivos ao longo dos anos, com leve recuperagdo em 2024
e Crescimento dos contratos temporarios, indicando maior flexibilidade na gestédo, porém com possivel fragilidade na fixagdo de profissionais
« Aumento de profissionais auténomos, especialmente médicos, evidenciando alternativa para suprir demandas assisténcias

Destaca-se também a presenca de profissionais de diferentes niveis de formacéo, garantindo a atuacdo de equipes multiprofissionais no atendimento a
populacao.
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Fortalecimento e aprimoramento da gestdo do SUS, visando ampliar e fortalecer a capacidade resolutiva das acdes e

servicos e o acesso oportuno dos usuarios do SUS.

OBJETIVO N2 1.1 - Assegurar o fortalecimento e o aprimoramento da gestao do SUS, a luz das acdes de planejamento,

monitoramento, avaliacao, da governanca regional e do controle social.

Meta
2025

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022-
avaliacdo da meta medida Base 2025)
1. Elaborar Plano Municipal de Saidde Plano Municipal de 0 4 10
para o quadriénio e aprovar no Salde para o
Conselho Municipal de Saude e quadriénio
revisao anual. construido, avaliado
e aprovado no
Conselho Municipal
de Saulde e revisado
anualmente.
Acao N° 1 - ¢ Analisar o cumprimento das metas do plano por meio da construcao do RAG.
Acao N2 2 - ¢ Construir o PMS;
Acdo N2 3 - ¢ Fazer revisdo do PMS.
Acao N2 4 - ¢ Apresentar e aprovar no CMS;
Acao N2 5 - ¢ Alimentar o PMS no DigiSUS
2. Elaborar a Programacdo Anual de Namero de 0 4 10
Saude e aprovar no Conselho Programacdo Anual
Municipal de Sadde. de Saude elaborada e
aprovada no
Conselho Municipal
de Saude
Acao N° 1 - ¢ Analisar o cumprimento das metas da PAS durante o processo de construcao dos RDQAs;
Acdo N2 2 - ¢ Construir a PAS;
Acao N2 3 - ¢ Apresentar e aprovar a PAS no CMS;
Acgao N2 4 - ¢ Alimentar a PAS no DigiSUS
3. Elaborar, quadrimestralmente, o NUmero de Relatério 0 12 30
Relatérios Detalhado do Detalhado do
Quadrimestre Anterior (RDQA). Quadrimestre
Anterior, elaborados
anualmente.
Acao N2 1 - ¢ Analisar o cumprimento das metas da PAS por dos trés RDQAs;
Acdo NQ 2 - ¢ Construir os trés RDQAs;
Acdo N2 3 - ¢ Apresentar e aprovar os RDQAs no CMS;
Acdo N2 4 - ¢ Apresentar os RDQAs na Camara de Vereadores em audiéncia publica;
Acgao N2 5 - ¢ Alimentar os RDQAs no DigiSUS.
4. Aprovar no Conselho Municipal e Ndmero de Relatério 0 12 30

apresentar, em audiéncia publica, na
camara de vereadores,
guadrimestralmente os trés
Relatérios Detalhado do
Quadrimestre Anterior (RDQA)

Detalhado do
Quadrimestre
Anterior, aprovado no
Conselho Municipal e
apresentado, em
audiéncia publica, na
camara de
vereadores.

Acdo N2 1 - ¢ Analisar o cumprimento das metas do plano por meio da construcao do RAG.

Acdo N2 2 - ¢ Fazer revisdao do PMS

Acao N@ 3 - ¢ Construir RAG;

Acao N2 4 - ¢ Apresentar e aprovar o RAG no CMS;

Agdo N° 5 - ¢ Alimentar o RAG no DigiSUS

https://digisusgmp.saude.gov.br
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- Meta
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5. Elaborar e aprovar no Conselho Ndmero de Relatério 0 4 10 Ndmero 1,00 10,00
Municipal de Sadde o Relatério Anual  Anual de Gestdo
de Gestéo. elaborado e aprovado

no Conselho

Municipal de Saude.

Agdo N2 1 - ¢ Realizar levantamento de necessidade de qualificagdo (Assunto, publico alvo e custo);
Acdo N2 2 - ¢ Planejar a qualificagao

Agdo N2 3 - ¢ Firmar parceiras;

6. Ofertar capacitacdes anualmente NUmero de 0 4 10 Ndmero 4,00 40,00
para os Conselheiros Municipais de capacitagdes
Saude. ofertadas.

Agao N2 1 - ¢ Providenciar espago, materiais equipamentos para o funcionamento do Conselho

Agdo N2 2 - ¢ Alocar trabalhador para a fungao de Secretério(a) Executivo

7. Manter o funcionamento do Ndmero de Conselho 0 4 10 Ndmero 1,00 10,00
Conselho Municipal de Saude Municipal de Saude
mantido.

Agao N2 1 - ¢ Articular alinhamento com o Conselho;

8. Promover qualificagdo aos Ndmero de 0 8 0 Ndmero 0 0
trabalhadores do SUS. qualificagdo aos

trabalhadores do SUS

realizadas.

Agdo N2 1 - Treinamentos par ao servidores ,nas areas de atuagdo

Acdo N2 2 - repasse das informacdes aos trabalhadores que nao puderam participar do treinamento
Agdo N2 3 - ¢ Planejar as atividades;

Acao N2 4 - ¢ Firmar parceria com outros entes;

Acao N2 5 - ¢ Identificar o publico alvo para cada qualificagao;

Acao N2 6 - ¢ Realizar levantamento da necessidade junto aos trabalhadores;

Agao N2 7 - ¢ Realizar as qualificagdes.

Acao N2 8 - ¢ Fazer relatério.

9. Participar eventos tais como Ndmero de 0 40 10 Ndmero 0 0
Comissao Intergestores participagdo em
Regional(CIR), Comissao eventos.

Intergestores Bipartite(CIB), Conselho
Estadual de Secretdrios Municipais de
Saude (COSEMS), Conselho Nacional
de Secretarias municipais de Saude -
CONASEMS, Secretaria Estadual de
Saude(SES/TO) e outros, que visando
fortalecer as acdes de planejamento
regionalizacao e a governa regional,

Acao N2 1 - ¢ Pesquisar e identificar os eventos de relevancia para a SEMUS participar no ano
Agdo N2 2 - ¢ Identificar o publico que irar participar;

Acao N2 3 - ¢ Planejar a participagao nos eventos;

Acao N2 4 - ¢ Garantir a participagao;

Agdo N2 5 - ¢ Inserir nos relatérios de prestacdo de contas.

10. Ampliar e reformar unidades de Ampliar uma unidade 0 3 1 Ndmero 1,00 100,00
saude. de salude e reformar

duas unidades de

saude.

Agdo N2 1 - Realizar o planejamento de ampliagdo e reformas das unidades de satide com levamento de custos;
Acdo N° 2 - Realizar captagdo de recursos orcamentarios e financeiros para a ampliagdo e reforma

Acao N2 3 - Realizar a ampliacdo e reformas;

Acdo N2 4 - Inserir nos relatérios de contas e SISMOB.

Acao N@ 5 - Identificar a unidade para ampliar e as unidades para reformar;

11. Adquirir estrutura fisica da Estrutura fisica da 0 1 1 Ndmero 0 0
Secretaria Municipal de Satude Secretaria Municipal
(SEMUS) de Salde (SEMUS)

com adequacdes.
Agdo N2 1 - ¢ Realizar captacéo de recursos orcamentarios e financeiros para a adequacgao;

Agdo N2 2 - ¢ Realizar a adequacéo; Inserir nos relatérios de contas.
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Acdo N2 3 - ¢ Realizar o planejamento da adequagao com levamento de custos

12. Aquisicdo de Equipamentos para
as unidades/servigos de saude.

Adquirir 0
Equipamentos para

as unidades/servigos

de saude.

Agdo N2 1 - ¢ Realizar o planejamento para a aquisicdo com levamento de custos
Acao N2 2 - ¢ Identificar as unidades para onde irdo os equipamentos;

Acdo N° 3 - ¢ Realizar captagéo de recursos orgamentarios para a aquisicao;
Acao N2 4 - ¢ Realizar a aquisicdo.

13. Aquisicdo de Ambulancia Adquirir veiculo tipo 0

ambulancia para
transporte de
usuarios.

Acdo N° 1 - ¢ Identificar a necessidade para qual tipo de ambulancia
Acao N2 2 - ¢ Realizar captagao de recursos orcamentarios para a aquisicao
Acao N2 3 - ¢ Realizar a aquisicdo

14. Aquisicdo de carro Adquirir carro para 0

transporte de
usuarios e
trabalhadores da
salde.

Acao N° 1 - ¢ Identificar a necessidade para qual tipo de carro;
Acao N2 2 - ¢ Realizar captagao de recursos orcamentarios para a aquisicao
Acao N@ 3 - ¢ Realizar a aquisigao.

Manter a frota de 07 0
veiculos da Secretaria
Municipal de Saude

15. Prover manutencao da frota de
veiculos da Secretaria Municipal de
Saude.

Acao N2 1 - ¢ Identificar a necessidade de carro manutengao;
Acado N9 2 - ¢ Monitorar os carros que compdem a frota;
Acao N2 3 - ¢ Realizar captagao de recursos orgamentarios para a manutengao;

Acao N2 4 - ¢ Realizar manutencgao preventiva em tempo oportuno.

500 200
2 0
2 0
7 0

DIRETRIZ N2 2 - Estruturacao, Fortalecimento e Qualificacdo da Rede de Atencéo a Saude

OBJETIVO N2 2 .1 - Estruturar e Qualificar as acoes e servicos publicos de Satde na Atencao Basica.

Unidade Ano -
de Linha-

Indicador para

. . Linha-
monitoramento e avaliacao

D ica Met
escricdo da Meta Base

1. Garantir o percentual
de exames
citopatologicos do colo
do utero em mulheres

da meta medida Base

Razdo de exames citopatolégicos 0
do colo do Utero em mulheres de

25 a 64 anos na populacao
residente de determinado local e

de 25 a 64 anos. a populagdo da mesma faixa

etaria

Meta

Plano(2022- :':Zt:
2025)

0,80 0,00

Acao N2 1 - ¢ Estruturar o servico de rastreamento da populagdo feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos;

Acao N¢ 2 - ¢ Capacitar profissionais atuantes nas UBS

Acéo N° 3 - ¢ Calcular Identificar o nimero absoluto de exames citopatoldgico na faixa preconizada;

Acao N2 4 - ¢ Planejar a execucao das a¢Oes/atividades;

Acdo N2 5 - ¢ Realizar acbes educativas e rodas de conversa;

Ndmero

Ndmero

Ndmero

Ndmero

Unidade
de
medida -
Meta

Razdo

Acdo N9 6 - ¢ Realizar o diagndstico de area a fim de conhecer a realidade da populacao feminina que iniciaram a atividade sexual

Acao N2 7 - ¢ Realizar busca ativa das mulheres na faixa etéria preconizada pelo Ministério da Saude para que sejam submetidas ao exame

citopatolégico do colo do Utero;
Agdo N2 8 - ¢ Prover a realizagdo dos exames citopatoldgico do colo do Utero;
Agao N2 9 - ¢ Prover tratamento para as mulheres conforme resultados de exames;

Agdo N2 10 - ¢ Monitorar a alimentagdo no sistema e o desempenho este indicador.
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2. Manter a razao de Razdo de exames de mamografia 0 0,01 0,00 Razdo 0 0
exames de mamografia de rastreamento realizados em

de rastreamento mulheres de 50 a 69 anos na
realizados em mulheres populagao residente de
de 50 a 69 anos. determinado local e populacdo

da mesma faixa etéria
Acdo N2 1 - ¢ Estruturar o servico;
Acdo N2 2 - ¢ Capacitar profissionais atuantes nas UBS;
Acao N2 3 - ¢ Calcular Identificar o nimero absoluto de exames mamografia na faixa preconizada;
Acao N2 4 - ¢ Planejar a execugao das agOes/atividades;
Agdo N2 5 - ¢ Realizar agdes educativas e rodas de conversa;
Agdo N2 6 - ¢ Realizar o diagndstico de area a fim de conhecer o perfil e necessidades da comunidade
Agdo N2 7 - ¢ Realizar busca ativa das mulheres na faixa etéria preconizada pelo Ministério da Saude;
Acao N2 8 - ¢ Prover a realizacdo dos exames mamografia
Acao N2 9 - ¢ Prover tratamento para as mulheres conforme resultados de exames;

Acdo N2 10 - ¢ Monitorar a alimentagdo no sistema e o desempenho este indicador

3. Aumentar a Proporgdo de parto normal no 0 44,12 50,00 Percentual 46,39 92,78
proporgao de parto Sistema Unico de Salde e na

normal no SUS e na Saude Suplementar.

salide suplementar até

2021.

Agdo N2 1 - ¢ Qualificar equipe visando o pré-natal resolutivo;

Agdo N2 2 - ¢ Realizar agdes educativas quanto a importancia do parto normal;
Acao N2 3 - ¢ Realizar e monitorar o pré-natal resolutivo, acolhedor e de qualidade;
Agdo N2 4 - ¢ Garantir exames/teste rapido

Acdo N2 5 - ¢ Pactuar com a maternidade refereréncia e Contra-referéncia;

Agdo N2 6 - ¢ Realizar Visita guiada na maternidade;

4. Reduzir a proporgdo  Proporcdo de gravidez na 0 18,00 10,53  Percentual 20,62 195,82
de gravidez na adolescéncia entre as faixas

adolescéncia entre as etérias 10 a 19 anos

faixas etérias 10 a 19

anos até 2021

Acdo N2 1 - ¢ Identificar os adolescentes no territério;

Acao N2 2 - ¢ Planejar agOes atrativas ao publico-alvo;

Acao N¢ 3 - ¢ Qualificar equipe envolvidas nas atividades;

Acao N2 4 - ¢ Desenvolver acoes educativas de promogao e protecdo a salde que visem promover o envolvimento dos adolescentes
Acao N2 5 - ¢ Buscar estratégias para ampliar o acesso aos contraceptivos;

Acao N2 6 - ¢ Firmar parcerias visando alcangar a participacdo efetiva dos adolescentes e que sejam multiplicadores

5. Manter a taxa de Taxa de mortalidade infantil 0 0 0 Ndmero 2,00 0
mortalidade infantil.

Agdo N2 1 - ¢ Organizar o servigo de pré-natal e acompanhamento do bebé;

Acdo N° 2 - ¢ Realizar Pré Natal com a realizacdo de 7 ou mais consultas

Agdo N2 3 - ¢ Realizar atendimento na primeira semana de vida do bebé

Agdo N2 4 - ¢ Realizar consultas de puericultura conforme calendéario do MS

Acdo NO 5 - ¢ Realizar registro na Caderneta da Salde da Crianca

Acao N2 6 - ¢ Realizar em tempo oportuno a triagem neonatal

Agdo N2 7 - ¢ Realizar avaliagéo e classificagdo de sinais de risco e tratamento oportuno as criangas, identificando as criancas vulneraveis
Acdo N2 8 - ¢ Prover qualificagdo aos profissionais em reanimagao neonatal

Agdo N2 9 - ¢ Incentivar, monitorar e registrar aleitamento materno exclusivo até o sexto més de vida do bebé;

Acdo N2 10 - ¢ Promover evento sobre a Semana Municipal do Aleitamento Materno e Alimentagdo Complementar Saudavel
Agdo N2 11 - ¢ Monitorar este indicador

6. Manter o numero de  NuUmero de ébitos maternosem 0 0 0 Ndmero 0 0
6bitos materno em determinado periodo e local de

determinado periodo e  residéncia

local de residéncia.

Agdo N2 1 - ¢ Organizar o servigo de pré-natal com atendimento oportuno, qualidade e efetivo com objetivo de evitar o dbito materno;
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Agdo N2 2 - ¢ Ofertar e realizar consulta de pré-natal as gestantes e parceiro/ Classificagdo e extratificacdo de risco das gestantes visando evitar o
Obito;

Acéo N° 3 - ¢ Identificar as gestantes de alto risco e regular para o servigo de referéncia em tempo oportuno;

Acao N2 4 - ¢ Garantir a oferta de exames preconizados no pré-natal;

Agdo N2 5 - ¢ Realizar eventos de promogdo ao parto e prevengdo de agravos que resultam em mortalidade materna através de divulgagdo;
Acdo N2 6 - ¢ Investigacdo de Obito quando ocorrer.

7. Manter a cobertura Cobertura populacional estimada 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional estimada  pelas equipes de Atencdo Basica

pelas equipes de

atencao basica.

Agdo N2 1 - ¢ Pleitear a implantagdo de mais Equipes de Saldde da Familia se o teto for ampliado;
Acao N@ 2 - ¢ Atualizar cadastro;

Agdo N2 3 - ¢ Registrar cuidadosamente todos os atendimentos no sistema;

Acdo N2 4 - ¢ Realizar acompanhamento mensal do cadastro

Acdo N° 5 - ¢ Realizar acompanhmento sistematico do envio das fichas do e-SUS no site do SISAB

8. manter cobertura de  Cobertura de acompanhamento 0 100,00 57,38  Percentual 81,00 141,16
acompanhamento das das condicionalidades de Saude
condicionalidades de do Programa Bolsa Familia (PBF).

salide do programa
bolsa familia.

Agdo N2 1 - ¢ Alinhar parceria com a Secretaria de Educagdo, Assisténcia Social e outros setores;

Acéo N° 2 - ¢ Planejar intersetorialmente as agdes/atividsdes que serdo desenvolvidas com a identificagcéo dos responsaveis

Acao N2 3 - ¢ Elaborar e socializar intersetorialmente o fluxo das agdes/atividsdes que serdo desenvolvidas com a identificagdo dos responsaveis

Acao N2 4 - ¢ Qualificar equipe;

Acdo NO 5 - ¢ Realizar reunides periédicas com a equipe para monitoramento e redirecionamento

Acao N2 6 - ¢ Realizar reunides peridédicas com os parceiros para monitoramento e redirecionamento;

Acéo N2 7 - ¢ Informar em lista oficial ao Cadastro Unico a lista de beneficiarios ndo localizados a fim de atualizar o cadastro, ao final de cada vigéncia.

Agdo N¢ 8 - ¢ Fazer busca ativa das gestantes beneficiarias

9. Manter a cobertura Cobertura populacional estimada 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional estimada  de saude bucal na atencao
de salde bucal na béasica

atencao basica.

Agdo N2 1 - ¢ Pleitear a implantagdo de mais Equipes de Saude Bucal se tiver teto;
Agdo N2 2 - ¢ Planejar e executar agdes/atividades alinhado a Satude da Familia;
Acdo N2 3 - ¢ Realizar atividades educativas;

Acao N@ 4 - ¢ Atualizar cadastro;

Agdo N2 5 - ¢ Registrar cuidadosamente todos os atendimentos no sistema;

Acdo N2 6 - ¢ Realizar acompanhamento mensal do cadastro

Acdo N° 7 - ¢ Realizar acompanhamento sistematico do envio das fichas do e-SUS no site do SISAB

10. Garantia do Acdes de Enfrentamento a 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
desenvolvimento das COVID-19, desenvolvidas no

acdes de municipio.

Enfrentamento da

COVID-19

Agdo N2 1 - ¢ Desenvolver as agdes/atividades constantes no Plano de Enfrentamento da COVID ¢ 19 no municipio.

DIRETRIZ N2 3 - Reducgao dos riscos e agravos a saude da populacdo, por meio de acoes de promogao, prevencao, protecao e Vigilancia
em Saude

OBJETIVO N2 3 .1 - Reduzir os riscos, doencas e agravos por meio das acées de promocao, prevencao e protecao a saude

. . ni
Indicador para Unidade Ano - ; Meta Unidade % meta
o - - Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
- . Base 2025 medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
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1. Manter o nimero de dbitos NUmero de 6bitos 0 3 0 Ndmero 3,00 0
prematuros (de 30 a 69 anos) prematuros (de 30 a 69

pelo conjunto das 4 principais  anos) pelo conjunto das 4

DCNT (Doencas do Aparelho principais DCNT (Doencas

Circulatério, Cancer, Diabetes  do Aparelho Circulatério,

e Doengas Respiratdrias Cancer, Diabetes e
Cronicas), conforme pactuado  Doencas Respiratérias
para 2022 considerando o Cronicas)

momento pandémico.

Acao N2 1 - ¢ Qualificar equipe;

Acao N@ 2 - ¢ Planejar acdes/atividades de acompanhamento e controle das DCNT;

Acao N2 3 - ¢ Realizar o rastreamento para identificacdo das DCNT

Acao N2 4 - ¢{ Promover agdes que minimizem os impactos dos fatores de risco para as DCNT;
Acdo N° 5 - ¢ Executar o Plano Municipal de Enfrentamento das Doencas

Acao N2 6 - ¢ Monitorar e avaliar a eficacia e o impacto das agdes desenvolvidas

Acao N2 7 - ¢ Organizar servigo para trabalhar com as DCNT;

Acdo N2 8 - ¢ Firmar parcerias;

2. Manter a proporgao de Proporgao de ébitos de 0 100,00 100,00 Percentual 0 0
investigacao de ébitos de mulheres em idade fértil

mulheres em idade fértil (MIF)  (MIF) investigado

investigados.

Agdo N2 1 - ¢ Investigar todos os dbitos de mulheres em idade fértil em tempo oportuno;
Acao N2 2 - ¢ Preencher a ficha de investigacdo de 6bito corretamente de forma correta;

Acao N2 3 - ¢ Integragao entre os servigos de Vigilancia Epidemiolégica e os servigos de assisténcia a Saude para qualificagao das fichas de
investigacao;

Acdo N2 4 - ¢ Monitorar sistema.

3. Garantir que os registros de  Proporgdo de registrode 0 100,00 100,00 Percentual 91,00 91,00
bbitos estejam com causa bébitos com causa basica
béasicas definida. definida.

Agdo N2 1 - ¢ Investigar todos os ébitos de mulheres em idade fértil em tempo oportuno;
Agdo N2 2 - ¢ Preencher a ficha de investigagdo de débito corretamente de forma correta;
Acdo N2 3 - ¢ Monitorar sistemas.

4. Garantir a proporcdo da Proporgao de vacinas 0 75,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
cobertura vacinal preconizada  selecionadas do CNV

para vacinas selecionadas do (Calendério Nacional de

CNV (Calendario Nacional de Vacinagao) para criangas

Vacinagao).

Acao N2 1 - ¢ Esturar o processo de trabalha da(as) sala(as) de vacina

Acao N° 2 - ¢ Qualificar equipe em vacinacgao de rotina e campanha

Acao N2 3 - ¢ Estruturar e divulgar calendario vacinal e realizar vacinagao e rotina e campanhas;
Acao N2 4 - ¢ Monitorar aprazamento;

Agao N2 5 - ¢ Realizar busca ativa

Acao N2 6 - ¢ Monitorar estoque e solicitar doses e alimentagdo no sistema;

Acdo N° 7 - ¢ Corrigir os possiveis erros de registro no sistema de informagédo, de planejamento e execugdo;

5. Garantir a proporgao de Proporgao de casos de 0 60,00 0,00 Percentual 0 0
casos de notificagdo notificagdo compulséria

compulséria imediata, com imediata (DNCI)

encerramento oportuno de encerrada em até 60 dias

investigacao. apos notificacdo

Acao N2 1 - ¢ Organizar o processo de trabalho no que tange as notificagdes

Acdo N2 2 - ¢ Estruturar as unidades notificadoras;

Acdo N2 3 - ¢ Qualificar equipe;

Agdo N2 4 - ¢ Estabelecer e divulgar fluxos e prazos para o planejamento, a execugdo e alimentag&o de sistemas.
Acdo N° 5 - ¢ Avaliar a regularidade, completitude, consisténcia e integridade dos dados e duplicidade de registros
Acao N2 6 - ¢ Fazer correcbes e adequacoes

6. Garantir a proporcao de cura Proporgao de cura nos 0 88,00 100,00 Percentual 0 0
dos casos novos de hanseniase casos novos de
diagnosticados nos anos das hanseniase
coorte. diagnosticados nos anos
das coortes
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Acao N2 1 - ¢ Organizar o processo de trabalho;

Acdo N9 2 - ¢ Qualificar equipe para todo o processo: Gestdo do servico, o diagndstico precosce, manejo, tratamento e monitoramento;

Acao N2 3 - ¢ Manter as unidades de salide com inumos pre-estabelecidos e quantitativo minimo de medicamentos;

Agdo N2 4 - ¢ Realizar todos os atendimentos pré-estabelecidos de modo oportuno, resolutivo e de qualidade ao usuario até o encerramento do caso
Agao N2 5 - ¢ Alimentar sistemas de informacao;

Acao N2 6 - ¢ Realizar busca ativa de faltosos sistematicamente;

Agdo N° 7 - ¢ Encaminhar os casos quando necessario.

7. Manter o niUmero de casos NUmeros de casos 0 0 0 Ndmero 0 0
autéctones novos de malaria. autdctones novos de
malaria

Agdo N2 1 - ¢ Manter a vigilancia com monitoramento de areas de risco e acompanhamento de casos suspeitos

8. Manter o nimero de casos NUmero de casos novos 0 1 0 Ndmero 3,00 0
novos de sifilis congénita em de sifilis congénita em
menores de um ano de idade menores de um ano de

idade.

Acao N2 1 - ¢ Tratar adequadamente e em tempo oportuno as gestantes com sifilis levando em consideracao as intervencdes imediatas para
enfrentamento da epidemia;

Agdo N2 2 - ¢ Definir processo de trabalho com fluxos estabelecidos nas Unidades Béasicas de Salude para o enfrentamento da Sifilis adquirida, em
gestantes e congénita;

Agdo N2 3 - ¢ Divulgar e sensibilizar as gestantes em relagdo a prevencdo, tratamento e transmissdo vertical da sifilis
Acao N2 4 - ¢ Realizar testagem rapida para a Sifilis no pré-natal e no parto de acordo com as normativas vigentes
Agdo N2 5 - ¢ Notificar casos de Sifilis em Gestantes e seus parceiros sexuais;

Agdo N2 6 - ¢ Notificar casos de Sifilis congénita e acompanhar até 18 meses de acordo com protocolo vigente;

Acao N2 7 - ¢ Qualificar equipe;

Acao N2 8 - ¢ Disponibilizar testes para as gestantes;

Agdo N2 9 - ¢ Prover qualificacdo para executores de teste rapido na atengdo bésica, caso seja uma necessidade;

Acao N2 10 - ¢ Estrutura o servigo de pré-natal;

9. Manter o nimero de casos NUmero de casos novos 0 0 0 Ndmero 0 0
novos de AIDS em menores de  de aids em menores de 5
5 ano. ano

Agdo N2 1 - ¢ Manter a vigilancia;

Agdo N2 2 - ¢ Organizar os servigos para atender esta demanda, se tiver casos;
Agdo N2 3 - ¢ Qualificar o atendimento no pré-natal

Acdo N2 4 - ¢ Qualificar trabalahdores;

Acao N2 5 - ¢ Realizar as agdes preconizadas e em protocolos.

10. Aumentar a proporgado de Proporgéo de andlise 0 100,00 0,00 Percentual 80,00 0
andlise realizada em amostra realizada em amostra de

de &gua para consumo agua para consumo

humano quanto aos humano quanto aos

parametros coliformes totais, parametros coliformes

cloro residual livre e turbidez, totais, cloro residual livre

seja realizada. e turbidez

Acao N2 1 - ¢ Organizar o processo de trabalho;

Agdo N? 2 - ¢ Realizar coleta mensal de amostras de dgua

Acdo N2 3 - ¢ Encaminhar ao LACEN-TO, confomar normativa.

Acao N2 4 - ¢ Manter tecnico capacitado para desenvolver e coordenar as atividade do programa VIGIAGUA
Agdo N2 5 - ¢ Inserir no Sistema de Informagado;

Acao N2 6 - ¢ Garantir e viabilizar a participagdo do tecnico dos cursos oferecidos pela SES;

11. Aumentar o minimo de Ndmero de ciclos que 0 3,00 0,00 Percentual 6,00 0
80% de cobertura de iméveis atingiram minimo de 80%
visitados para controle vetorial de cobertura de iméveis
de dengue até 2025. visitados para controle
vetorial de dengue

Acao N2 1 - ¢ Desenvolver campanha publicitaria/educativa para a populacdo;
Acdo N2 2 - ¢ Alimentar banco de dados local com informacdes das visitas domiciliares
Agdo N2 3 - ¢ Atualizar o reconhecimento geogréafico (RG) das localidades elegiveis;

Agdo N2 4 - ¢ Alimentar sistema do Controle da Dengue conforme normas vigentes.
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Acao N2 5 - ¢ Realizar visitas domiciliares para o controle vetorial da dengue;

12. Aumentar a proporcao de Proporgdo de 0 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
preenchimento do campo preenchimento do campo

“ocupagao nas notificagbes de  “ocupacdo nas

agravos relacionados ao notificagdes de agravos

trabalho relacionados ao trabalho

Acao N2 1 - ¢ Desenvolver estratégias visando o fortalecimento da participacao da comunidade, dos trabalhadores e do controle social, visando a
estruturacdo do servicos de saude do trabalhador e da trabalhadora

Acao N2 2 - ¢ Constituir referéncias técnicas em saude do trabalhador e/ou grupos matriciais responsaveis pela implementagao da Politica Nacional de
Saude do Trabalhador e da Trabalhadora

Agdo N2 3 - ¢ Articular-se regionalmente para integrar a organizagdo, o planejamento e a execugao de agdes e servigos de salde quando da
identificagao de problemas e prioridades comuns;

Acao N2 4 - ¢ Capacitar, em parceria com as Secretaria Estadual de Saide e com os CEREST, os profissionais e das equipes de saude do SUS;

Acao N2 5 - ¢ Promover, no ambito municipal, articulagdo intersetorial com vistas a promogdo de ambientes e processos de trabalho sauddaveis e ao
acesso as informagodes e bases de dados de interesse a salde dos trabalhadores.

13. Monitorar os Percentual de 0 80,00 0,00 Percentual 80,00 0
estabelecimentos, sujeitos a estabelecimentos,
VISA municipal os sujeitos a VISA Municipal,
estabelecimentos&#39; monitorados/visitados e
cadastrados

Acao N° 1 - ¢ Reestruturar os servigos da VISA;

Agdo N2 2 - ¢ Construir e divulgar fluxo

Agdo N2 3 - ¢ Construir e divulgar calendario do monitoramento dos estabelecimento;
Acao N° 4 - ¢ Registrar no sistema vigente

Agdo N2 5 - ¢ Realizar o monitoramento

Acdo N2 6 - ¢ Construir relatérios

14. Expedigdo de alvard Percentual de 0 80,00 0,00 Percentual 80,00 0
sanitario dos estabelecimentos estabelecimentos,

sujeitos a vigilancia Sanitaria sujeitos a VISA municipal,

Municipal com alvara sanitario.

Acao N2 1 - Reestruturar os servicos da VISA;

Acdo N2 2 - ¢ Construir e divulgar fluxo

Acao N2 3 - ¢ Construir e divulgar calendario do monitoramento dos estabelecimento;
Agdo N2 4 - ¢ Registrar no sistema vigente;

Agdo N2 5 - ¢ Expedir alvaras

Acao N2 6 - ¢ Construir relatérios.

DIRETRIZ N¢ 4 - Garantia da assisténcia a saude na atencao especializada e na atencdao de média e alta complexidade
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OBJETIVO N2 4 .1 - Fortalecer as acoes e servicos do componente especializado e de media e alta complexidade.

Indicador para Unidade Ano - . Meta ilerl % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2025 medida- Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Estruturar o Servico de Servigo de Tratamento Fora 0 4 0 Ndmero 1,00 0
Tratamento Fora do do Domicilio (TFD)
Domicilio (TFD). estruturado.
Acao N2 1 - ¢ Estruturar o servigo do TFD
Acdo N2 2 - ¢ Realizar levantamento da situacao
Acao N2 3 - ¢ Alocar trabalhadores, se necessario;
Agdo N2 4 - ¢ Alocar equipamentos e méveis, se necessarios;
Acao N° 5 - ¢ Construir e divulgar fluxos
Agdo N2 6 - ¢ Qualificar equipe;
Acdo N2 7 - ¢ Executar as atividades.
2. Custear os tratamentos NUmero de Tratamento Fora 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
fora do domicilio (TFD- do Domicilio (TFD) custeados
municipal) dentro do Estado conforme demanda.
do Tocantins conforme
demanda.
Agdo N2 1 - ¢ Realizar levantamento da demanda;
Acao N2 2 - ¢ Planejar/reservar recursos para o TFD;
Acao N° 3 - ¢ Custear TFD;
Acao N2 4 - ¢ Monitorar e gerar relatérios periédicos
3. Estruturar acdes e NUmero de Acdes e Servicos 0 4 1 Ndmero 1,00 100,00

Servicos de Média e Alta de Média e Alta

Complexidade no Municipio. Complexidade estruturado
no municipio conforme
necessidade

Agdo N2 1 - ¢ Avaliar custo beneficio com a implantagdo de Agdes e Servigos de Média e Alta Complexidade no Municipio
Acao N2 2 - ¢ Realizar levantamento de quais Acdes e Servigos de Média e Alta Complexidade o Municipio tem condicdes de assumir no territério;

Agdo N2 3 - ¢ Planejar recursos orgamentarios e financeiros para a manutengéo das Agdes e Servigos de Média e Alta Complexidade que serdo
implantadas no municipio;

Acdo N° 4 - ¢ Prover estrutura, equipamentos e trabalhadores para o funcionamento;manutencéo das Agdes e Servigos de Média e Alta Complexidade
que serao implantadas no municipios

Acao N2 5 - ¢ Articular com os gestores do ente e ou servicos de referencia visando a solicitacao de A¢des e Servicos de Média e Alta Complexidade
para o territério municipal;

Acao N2 6 - ¢ Alinhar com a regiao de salde
Acao N° 7 - ¢ Realizar a solicitacdo em CIR e ou CIB;

Agdo N2 8 - ¢ Implantar e funcionar.

DIRETRIZ N2 5 - Estruturar e Garantir a Assisténcia a Satude e o Cumprimento dos Indicadores do Previne Brasil.
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OBJETIVO N2 5 .1 - Fortalecer e qualificar as acoes e servicos do componente Previne Brasil como base para o novo modelo de

financiamento para a Atencao Primaria a Saude( APS)

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI B % meta
e . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2025 medida - Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Garantir, que as Proporcdo de gestantes com 0 60,00 0,00 Percentual 79,38 0
gestantes, tenha, pelo pelo menos seis consultas
menos seis consultas de pré-natal realizadas, sendo a
pré-natal realizadas, sendo a primeira até a 202 semana de
primeira até a 202 semana gestacao
de gestagao
Acao N2 1 - ¢ Estruturar o servicos de pré-natal; ¢ Alocar trabalhadores se necessario
Acao N2 2 - ¢ Qualificar equipe
Acao N° 3 - ¢ Realizar busca ativa das gestantes em tempo oportuno;
Agdo N2 4 - ¢ Firmar parceira com a secretaria de Assisténcia Social, educagdo e outros;
Agdo N2 5 - ¢ Captar gestante para iniciar o pré-natal, sendo a primeira até a 202 semana de gestagdo
Acdo N9 6 - ¢ Realizar consulta e inserir no sistema, sendo a primeira até a 202 semana de gestacao.
Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta
Subfuncdes Descricao das Metas por Subfuncao z;c:gr:mada Resultados
exercicio
122 - Elaborar Plano Municipal de Salde para o quadriénio e aprovar no Conselho Municipal de Saude e revisao 10 4
Administracao anual.
Geral -
Elaborar a Programacdo Anual de Saude e aprovar no Conselho Municipal de Saude. 10 1
Custear os tratamentos fora do domicilio (TFD-municipal) dentro do Estado do Tocantins conforme 100,00 100,00
demanda.
Elaborar, quadrimestralmente, o Relatérios Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA). 30 3
Aprovar no Conselho Municipal e apresentar, em audiéncia publica, na camara de vereadores, 30 12
quadrimestralmente os trés Relatérios Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA)
Elaborar e aprovar no Conselho Municipal de Saude o Relatério Anual de Gestéo. 10 1
Ofertar capacitacdes anualmente para os Conselheiros Municipais de Saude. 10 4
Manter o funcionamento do Conselho Municipal de Saude 10 1
Promover qualificagdo aos trabalhadores do SUS. 0 0
Participar eventos tais como Comissao Intergestores Regional(CIR), Comissdo Intergestores Bipartite(CIB), 10 0
Conselho Estadual de Secretarios Municipais de Saude (COSEMS), Conselho Nacional de Secretarias
municipais de Satde - CONASEMS, Secretaria Estadual de Saude(SES/TO) e outros, que visando fortalecer
as acdes de planejamento regionalizagao e a governa regional,
Ampliar e reformar unidades de salde. 1 1
Adquirir estrutura fisica da Secretaria Municipal de Satde (SEMUS) 1 0
Aquisicao de Equipamentos para as unidades/servigos de salde. 200 200
Aquisicdo de Ambulancia 0 0
Aquisicao de carro 0 0
Prover manutencao da frota de veiculos da Secretaria Municipal de Saude. 0 7
301 - Atencao  Garantir o percentual de exames citopatologicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos. 0,00 0,00
Béasica
Garantir, que as gestantes, tenha, pelo menos seis consultas de pré-natal realizadas, sendo a primeira 0,00 79,38
até a 202 semana de gestagao
Estruturar o Servico de Tratamento Fora do Domicilio (TFD). 0 1
Manter o nimero de ébitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (Doencas 0 3
do Aparelho Circulatério, Cancer, Diabetes e Doencas Respiratérias Cronicas), conforme pactuado para
2022 considerando o momento pandémico.
Manter a razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos. 0,00 0,00
Manter a proporgdo de investigacdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (MIF) investigados. 100,00 0,00
Aumentar a proporcao de parto normal no SUS e na salde suplementar até 2021. 50,00 46,39
Estruturar agdes e Servigos de Média e Alta Complexidade no Municipio. 1 1
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Garantir que os registros de dbitos estejam com causa basicas definida. 100,00 91,00
Reduzir a proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos até 2021 10,53 20,62

Garantir a proporcdo da cobertura vacinal preconizada para vacinas selecionadas do CNV (Calendario 100,00 100,00
Nacional de Vacinagdo).

Manter a taxa de mortalidade infantil. 0 2

Garantir a proporcdo de casos de notificacdo compulséria imediata, com encerramento oportuno de 0,00 0,00
investigacao.

Manter o numero de ébitos materno em determinado periodo e local de residéncia. 0 0
Garantir a proporgéo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coorte. 100,00 0,00
Manter a cobertura populacional estimada pelas equipes de atencao basica. 100,00 100,00
Manter o nimero de casos autéctones novos de malaria. 0 0
manter cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satde do programa bolsa familia. 57,38 81,00
Manter o niUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 0 3
Manter a cobertura populacional estimada de satde bucal na atengdo bésica. 100,00 100,00
Manter o nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 ano. 0 0
Garantia do desenvolvimento das agdes de Enfrentamento da COVID-19 100,00 100,00
Aumentar a proporgao de andlise realizada em amostra de dgua para consumo humano quanto aos 0,00 80,00

parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez, seja realizada.

Aumentar o minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial de dengue até 2025. 0,00 6,00

Aumentar a proporgdo de preenchimento do campo “ocupagao nas notificagdes de agravos relacionados 0,00 100,00

ao trabalho

Aquisicdo de Ambulancia 0 0

Prover manutencao da frota de veiculos da Secretaria Municipal de Saude. 0 7
304 - Monitorar os estabelecimentos, sujeitos a VISA municipal os estabelecimentos&#39; 0,00 80,00
\Sflagrl:s;rci;a Expedicdo de alvard sanitario dos estabelecimentos sujeitos a vigilancia Sanitaria Municipal 0,00 80,00
305 - Manter o nimero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (Doengas 0 3
Vigilancia do Aparelho Circulatério, Cancer, Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas), conforme pactuado para

Epidemiolégica 2022 considerando o momento pandémico.

Estruturar o Servico de Tratamento Fora do Domicilio (TFD). 0 1
Estruturar agdes e Servigos de Média e Alta Complexidade no Municipio. 1 1
Reduzir a proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos até 2021 10,53 20,62
Manter a taxa de mortalidade infantil. 0 2
Manter o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 0 3
Manter o nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 ano. 0 0
Garantia do desenvolvimento das agdes de Enfrentamento da COVID-19 100,00 100,00
Aumentar a proporgao de andlise realizada em amostra de dgua para consumo humano quanto aos 0,00 80,00

parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez, seja realizada.

Aumentar o minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial de dengue até 2025. 0,00 6,00
Aumentar a proporgdo de preenchimento do campo “ocupagao nas notificagdes de agravos relacionados 0,00 100,00
ao trabalho
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncgées Categoria Recursos Receita de Transferéncias de Transferéncias de Transferéncias Operacées  Royalties Outros Total(R$)

Econdmica ordinarios - impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do petréleo recursos

Fonte Livre transferéncia de Recursos do SUS, Recursos do SUS, i a i i i
(R$) impostos (receita ] do pr do Saude (R$) a Saude a Satde a Salde
prépria - R$) Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$)
(R$)

0 - Informagdes  Corrente 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Complementares

Capital 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente 123.590,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 123.590,00
Administracao
Geral Capital  123.590,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 123.590,00
301 - Atengdo Corrente 394.000,00 1.711.506,92 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  2.105.506,92
Basica

Capital ~ 394.000,00 1.711.506,92 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  2.105.506,92
302 - Assisténcia Corrente N/A 279.313,26 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  279.313,26
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A 279.313,26 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 279.313,26
303 - Suporte Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia  Corrente 5.000,00 9.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 14.000,00
Sanitéria

Capital 5.000,00 9.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 14.000,00
305 - Vigilancia  Corrente 137.122,00 9.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 146.122,00
Epidemiolégica

Capital  137.122,00 9.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 146.122,00
306 - Corrente 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentagao e )
Nutricdo Capital 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/04/2026.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS
O municipio apresenta boa cobertura de servicos de saude, especialmente na Atencdo Basica.
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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: 24/04/2026.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

A disponibilizacdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo FNS/SE/MS.

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

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

Corrente. 0,00 4.011.381,01 6.010.936,29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.022.317,30
- 0,00 0,00 38.753,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 38.753,90
Corrente. 0,00 171.648,60 696.186,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  867.835,20
- 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 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 6.243,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.243,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 104.099,71 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  104.099,71
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 162.930,00 5.980,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 168.910,00
Capital 0,00 0,00 145.990,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  145.990,00
Tota 0,00 4.345.959,61 7.008.189,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.354.149,20

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

Data da consulta: 05/03/2026.

9.2. Indicadores financeiros

98,64 %
24,09 %

40,17 %

37,47 %
0,10 %
13,97 %
1,63 %
0,00 %
65,76 %

‘ R$ 1.891,10
‘ 19,80 %

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

Data da consulta: 05/03/2026.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

1.944.292,00 1.944.292,00 4.146.217,01 213,25

19.492,00 19.492,00 6.658,09 34,16

148.980,00 148.980,00 226.371,78 151,95

https://digisusgmp.saude.gov.br 25 de 35



1.662.540,00 1.662.540,00 3.390.914,09 203,96
113.280,00 113.280,00 522.273,05 461,05
21.053.463,87 21.053.463,87 17.608.982,06 83,64
15.672.734,50 15.672.734,50 14.117.968,26 90,08
19.500,00 19.500,00 25.822,33 132,42
434.282,88 434.282,88 270.780,22 62,35
4.576.821,26 4.576.821,26 3.183.713,08 69,56
10.710,80 10.710,80 10.698,17 99,88
339.414,43 339.414,43 0,00 0,00
22.997.755,87 22.997.755,87 21.755.199,07

3.947.960,24 4.219.434,16 4.011.381,01 3.982.839,89 3.982.839,89 28.541,12
3.912.960,24 4.204.434,16 4.011.381,01 95,41 3.982.839,89 94,73 3.982.839,89 94,73 28.541,12
35.000,00 15.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
402.513,26 ~ 266.135,23  171.648,60 64,50  163.892,60 61,58 163.892,60 61,58 7.756,00
386.189,26 ~ 249.811,23  171.648,60 68,71  163.892,60 65,61  163.892,60 65,61 7.756,00
16.324,00 16.324,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
9.000,00 9.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.000,00 4.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.320,00 6.320,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.320,00 6.320,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
264.080,00  200.820,00  162.930,00 81,13  162.930,00 81,13  162.930,00 81,13 0,00
258.250,00 194.990,00  162.930,00 83,56  162.930,00 83,56 162.930,00 83,56 0,00
5.830,00 5.830,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.630.873,50 4.701.709,39 4.345.959,61 92,43 4.309.662,49 91,66 4.309.662,49 91,66 36.297,12
4.345.959,61 4.309.662,49 4.309.662,49

36.297,12 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
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4.309.662,49 4.309.662,49 4.309.662,49
3.263.279,86

N/A

1.046.382,63 1.046.382,63 1.046.382,63
0,00 0,00 0,00

19,80 19,80 19,80

3.263.279,86 4.309.662,49 1.046.382,63 36.297,12 36.297,12 36.297,12 1.082.679,75
2.692.231,92 3.701.601,24 1.009.369,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.009.369,32
2.360.008,81 3.301.861,51  941.852,70 0,00 3.156,00 0,00 0,00 0,00 0,00  945.008,70
2.094.497,40 2.863.429,68  768.932,28 0,00 37.788,00 0,00 0,00 0,00 0,00 806.720,28
1.688.468,84 2.474.189,19  785.720,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  785.720,35
1.479.309,82 2.523.000,00 1.043.690,18 0,00 70.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.113.690,18
1.428.631,17 1.659.811,09  231.179,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  231.179,92
1.281.792,69 1.695.547,76  413.755,07 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  413.755,07
1.178.967,29 2.646.016,42 1.467.049,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.467.049,13
1.117.839,82 1.118.839,82 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.000,00
1.013.594,21 1.625.207,99  611.613,78 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 611.613,78

956.965,79 1.132.221,76  175.255,97 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 175.255,97

880.204,46  883.770,81 3.566,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.566,35
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6.424.078,70 6.424.078,70 7.466.756,95 116,23
6.141.406,81 6.141.406,81 7.364.972,52 119,92
282.671,89 282.671,89 101.784,43 36,01
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
6.424.078,70 6.424.078,70 7.466.756,95 116,23

4.719.339,00 6.608.900,30 6.049.690,19 6.030.002,82 6.030.002,82 19.687,37
4.641.039,00 6.495.237,40 6.010.936,29 92,54 5.991.248,92 92,24 5.991.248,92 92,24 19.687,37
78.300,00 113.662,90 38.753,90 34,10 38.753,90 34,10 38.753,90 34,10 0,00
1.185.694,70 1.483.411,72  696.186,69 46,93  630.229,77 42,49 630.229,77 42,49 65.956,92
402.267,70 ~ 817.984,72  696.186,69 85,11  630.229,77 77,05  630.229,77 77,05 65.956,92
783.427,00  665.427,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
42.270,00 36.440,00 6.243,00 17,13 6.243,00 17,13 6.243,00 17,13 0,00
34.150,00 28.320,00 6.243,00 22,04 6.243,00 22,04 6.243,00 22,04 0,00
8.120,00 8.120,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
129.802,00 136.484,53  104.099,71 76,27  104.099,71 76,27 104.099,71 76,27 0,00
129.802,00 136.484,53  104.099,71 76,27 104.099,71 76,27 104.099,71 76,27 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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344.277,00 474.338,91 151.970,00 32,04 151.970,00 32,04 151.970,00 32,04 0,00
44.308,00 50.288,00 5.980,00 11,89 5.980,00 11,89 5.980,00 11,89 0,00
299.969,00 424.050,91 145.990,00 34,43 145.990,00 34,43  145.990,00 34,43 0,00
6.421.382,70 8.739.575,46 7.008.189,59 80,19 6.922.545,30 79,21 6.922.545,30 79,21 85.644,29

8.667.299,24 10.828.334,46 10.061.071,20 10.012.842,71 10.012.842,71 48.228,49
1.588.207,96  1.749.546,95 867.835,29 49,60 794.122,37 45,39 794.122,37 45,39 73.712,92
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
51.270,00 45.440,00 6.243,00 13,74 6.243,00 13,74 6.243,00 13,74 0,00
137.122,00 142.804,53 104.099,71 72,90 104.099,71 72,90 104.099,71 72,90 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
608.357,00 675.158,91 314.900,00 46,64 314.900,00 46,64 314.900,00 46,64 0,00
11.052.256,20 13.441.284,85 11.354.149,20 84,47 11.232.207,79 83,56 11.232.207,79 83,56 121.941,41
6.421.382,70 8.739.575,46  7.008.189,59 80,19 6.922.545,30 79,21 6.922.545,30 79,21 85.644,29
4.630.873,50 4.701.709,39 4.345.959,61 92,43 4.309.662,49 91,66 4.309.662,49 91,66 36.297,12
FONTE: SIOPS, Tocantins26/02/26 21:57:55
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o0 acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresp ao total da d empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucao 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 execuc&o dos restos a pagar

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

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

Valor
. . Transferido Valor
Bloco de Financiamento Programas de Trabalho em 2025 Executado

10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVIGOS DE ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

. . 1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULAGAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC
Manutengao das Agoes e

Servigos PUblicos de Salide 10303511720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO

PRIMARIA EM SAUDE
10303511720AH - ORGANIZAGAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO
DE AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA

https://digisusgmp.saude.gov.br

(Fonte: FNS)
R$ 710.142,07 [ 710142,07 ]
R$ 631.488,00  ©631488.00

R$ 1.492.722,07 [ 19151,71 ]

R$4.97355 497355
R$ 4.223.007,00 354238958

R$4.157,16 415716
R$ 48.342,00  4s342.00
R$18.000,00  18000,00 |
R$ 11.000,00 1100000
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10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS

AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS R$ 118.404,00 | 11840400

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE R$ 47.463,25 47463,25

10306513320QH - IMPLEMENTAGCAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 42.367,99 42367,99

Fonte: Fundo Nacional de Satde (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. Relatério de Execucao de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

N&o hé informagdes cadastradas para o periodo do Relatdrio de Execucao de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar.

o Andlises e Consideragdes sobre Execugcao Orcamentdria e Financeira

O municipio apresentou cumprimento do limite minimo constitucional de aplicacdo em satude, conforme estabelecido pela Lei Complementar n2
141/2012 (minimo de 15%).

O percentual aplicado foi de 19,80%, evidenciando que Sao Bento investiu acima do minimo obrigatério, demonstrando compromisso com o
financiamento das acdes e servicos de salde.

na execucdo orgamentaria federal Observa-se uma melhora significativa na execucao dos recursos federais, com a maioria dos programas
apresentando execucao total ou préxima de 100%. Isso demonstra avango na capacidade de gestao e utilizacdo dos recursos pelo municipio.

O municipio apresenta boa aplicacdo de recursos na satde e cumprimento das exigéncias legais, porém com alta dependéncia de
transferéncias externas e fragilidades na composicao das despesas, especialmente na assisténcia farmacéutica e investimentos.
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 24/04/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/04/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Durante o exercicio de 2025, ndo foram registadas auditorias formais realizadas por érgéos de controle interno ou externo no @mbito do Sistema Municipal
de Salde de S&o Bento do Tocantins. Apesar da auséncia de auditorias formais, a gestdo municipal manteve agdes continuas de monitoramento, avaliagéo
e controle das atividades desenvolvidas nos servigos de saude, por meio de Acompanhamento dos indicadores de salide Monitoramento da produgdo dos
servigos Controle da execucdo orgamentaria e financeira Supervisdo das unidades de satde
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

A andlise do desempenho do Sistema Municipal de Salde de Sdo Bento do Tocantins no exercicio de 2025 evidencia avangos importantes na organizagdo
e oferta dos servigos de saude, especialmente no fortalecimento da Atengao Primdria a Saude, que se consolidou como principal porta de entrada do
sistema.

Os dados de producgdo assistencial demonstram elevada atuacdo das equipes de salde, com destaque para o expressivo nimero de visitas domiciliares e
atendimentos realizados, refletindo o compromisso com o cuidado continuo da populacdo e a ampliagdo do acesso aos servigos.

No que se refere a rede fisica, o municipio dispde de uma estrutura composta exclusivamente por estabelecimentos municipais, com predominancia de
Unidades Bésicas de Saude, o que reforca o modelo assistencial centrado na Atengdo Primaria. A presenca de servicos como a Vigilancia em Saude e o
Polo Academia da Salde contribui para agdes de promogédo, prevencdo e monitoramento dos agravos.

Quanto aos indicadores de morbimortalidade, observa-se a persisténcia das doengas cronicas ndo transmissiveis como principais causas de ébito, com
destaque para o aumento de casos relacionados ao diabetes, evidenciando a necessidade de intensificacdo das acdes de prevencao, diagndstico precoce
e acompanhamento desses pacientes.

No campo da gestdo do trabalho, verifica-se uma forca de trabalho composta por diferentes vinculos, com predominancia de contratos temporarios, o que
pode impactar na continuidade da assisténcia e reforga a necessidade de ampliacdo de vinculos efetivos e estratégias de fixacdo de profissionais.

Em relagdo a execucdo orcamentaria e financeira, o municipio cumpriu o limite minimo constitucional de aplicacdo em saulde, investindo 19,80% da
receita prépria, acima do minimo exigido. Observa-se, contudo, forte dependéncia de recursos federais e baixo investimento em despesas de capital,
indicando a necessidade de maior aporte em infraestrutura e equipamentos.

De modo geral, o municipio apresenta um sistema de salde ativo, com boa capacidade de resposta as demandas da populagdo, porém ainda enfrenta
desafios importantes, tais como:

e Reducdo dos agravos relacionados as doencas crénicas
e Fortalecimento da média complexidade

¢ Ampliagdo dos investimentos em infraestrutura

e Qualificacao da forca de trabalho

e Aprimoramento do planejamento e gestdo dos recursos

Diante desse cenério, reforca-se a importancia da continuidade das acdes estratégicas, do fortalecimento da Atencdo Primaria e da integracao entre os
niveis de atencao, visando a melhoria dos indicadores de salide e da qualidade de vida da populacao.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio

Com base na andlise dos resultados alcangados no exercicio de 2025, apresentam-se as seguintes recomendagdes para o aprimoramento das agbes e
servigos de salide no municipio de S&o Bento do Tocantins no préximo periodo: Fortalecer as agdes das equipes de Saude da Familia, ampliando o acesso
e a resolutividade dos servigos Intensificar as visitas domiciliares, priorizando grupos vulnerdveis e pacientes com doengas crénicas Ampliar agdes de
promogao da salde e prevencgao de doengas

KALINE FERREIRA DAMACENO
Secretéario(a) de Salude
SAO BENTO DO TOCANTINS/TO, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: TOCANTINS
MUNICIiPIO: SAO BENTO DO TOCANTINS
Relatério Anual de Gestéo - 2025

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracgdes:

O Conselho Municipal de Saude de Séo Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicacdo dos recursos publicos e a execugao das acdes de salide no municipio.

Introducao
« Consideracgdes:

O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicacdo dos recursos publicos e a execugao das acdes de salide no municipio.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracgdes:

O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicacdo dos recursos publicos e a execugao das acdes de salide no municipio.

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideracgdes:

O Conselho Municipal de Saude de Séo Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicacdo dos recursos publicos e a execugao das a¢des de saiide no municipio.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
. Consideracgdes:
O Conselho Municipal de Saude de Séo Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicagdo dos recursos publicos e a execugao das acdes de salide no municipio.
Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideracgdes:
O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicacdo dos recursos publicos e a execugao das acdes de saiide no municipio.
Programacgao Anual de Saude - PAS
. Consideracgdes:
O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestao (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicagdo dos recursos publicos e a execugao das acdes de saiide no municipio.
Indicadores de Pactuacao Interfederativa

. Consideracgdes:

Sem Parecer

Execucao Orcamentdria e Financeira
. Consideragdes:
O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatdrio Anual de Gestdo (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicagéo dos recursos publicos e a execugao das agdes de saide no municipio.
Auditorias
. Consideragdes:
O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatdrio Anual de Gestado (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicagéo dos recursos publicos e a execugao das agdes de salide no municipio.
Andlises e Consideracoes Gerais
. Parecer do Conselho de Saude:
O Conselho Municipal de Saude de Séo Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestdo (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicagéo dos recursos publicos e a execugao das agdes de salde no municipio.
Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideragdes:

O Conselho Municipal de Saude de Sao Bento do Tocantins, apés andlise e deliberagdo em reunido extraordinaria, dia 23 de AbrilAPROVA o Relatério Anual de Gestdo (RAG) referente ao
exercicio de 2025, por entender que o mesmo reflete, de forma transparente e fidedigna, a aplicagéo dos recursos publicos e a execugao das a¢des de salide no municipio.

Status do Parecer: Aprovado
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SAO BENTO DO TOCANTINS/TO, 24 de Abril de 2026

Conselho Municipal de Saude de Sao Bento Do Tocantins
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