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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PA

Município BELTERRA

Região de Saúde Baixo Amazonas

Área 4.398,35 Km²

População 17.944 Hab

Densidade Populacional 5 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 08/05/2023

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BELTERRA

Número CNES 6671004

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 01614112000103

Endereço RUA MARIO CUNHA 306

Email semsabelterra@gmail.com

Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 08/05/2023

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) JOCICLÉLIO CASTRO MACEDO

Secretário(a) de Saúde em Exercício EDJANE MEDEIROS ALVES

E-mail secretário(a) MEDEIROSBELT@GMAIL.COM

Telefone secretário(a) 93991596782

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 08/05/2023

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Data de criação Informação indisponível na base de dados do SIOPS

CNPJ Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Natureza Jurídica Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Nome do Gestor do Fundo Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 08/05/2023

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2022-2025

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 31/03/2023

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Baixo Amazonas

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

ALENQUER 22282.075 57390 2,58

ALMEIRIM 72960.274 34044 0,47

BELTERRA 4398.346 17944 4,08

CURUÁ 1431.104 14776 10,32

FARO 11766.496 6949 0,59
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JURUTI 8303.966 59961 7,22

MOJUÍ DOS CAMPOS 4988.236 16282 3,26

MONTE ALEGRE 21703.027 58289 2,69

ORIXIMINÁ 107602.992 74921 0,70

PLACAS 7173.154 32325 4,51

PRAINHA 12599.481 29827 2,37

SANTARÉM 22887.08 308339 13,47

TERRA SANTA 1900.57 19063 10,03

ÓBIDOS 28021.287 52473 1,87

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

Não há informações cadastradas para o período do Conselho de Saúde 

Considerações
Observando as informações acima destacadas , oportuno ressaltar que o nome do prefeito esta desatualizado sendo o nome do  prefeito ULISSES JOSE MEDEIROS ALVES. NUMERO DE
CNPJ NAO CONFEREM.
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
Planejar consiste, basicamente, em decidir com antecedência o que será feito para mudar condições insatisfatórias no presente ou evitar que condições adequadas venham a deteriorar- se no
futuro¿ (CHORNY, 1998).

O Plano é a expressão das políticas e dos compromissos assumidos na gestão de saúde. Nele, devem constar as necessidades de saúde da população (com base em um levantamento
epidemiológico), as deliberações das conferências de saúde, os compromissos do plano de governo do prefeito eleito e os assumidos na gestão perante as esferas estadual e federal, em
consonância com as diretrizes do SUS e os programas e projetos estabelecidos pelas instâncias federativas (governo estadual e federal). 
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2021

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 861 824 1685

5 a 9 anos 829 777 1606

10 a 14 anos 767 741 1508

15 a 19 anos 801 755 1556

20 a 29 anos 1542 1540 3082

30 a 39 anos 1150 1284 2434

40 a 49 anos 1177 1105 2282

50 a 59 anos 858 825 1683

60 a 69 anos 587 553 1140

70 a 79 anos 319 328 647

80 anos e mais 158 163 321

Total 9049 8895 17944

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 08/05/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2019 2020 2021

BELTERRA 314 309 291

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 08/05/2023.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2019 2020 2021 2022 2023

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 30 18 119 28 8

II. Neoplasias (tumores) 11 11 4 12 13

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 1 2 3 4 -

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 21 10 8 18 6

V. Transtornos mentais e comportamentais - 2 - - -

VI. Doenças do sistema nervoso 3 - 1 4 -

VII. Doenças do olho e anexos - - - - 1

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - - 1 -

IX. Doenças do aparelho circulatório 19 12 18 25 5

X. Doenças do aparelho respiratório 9 17 30 31 4

XI. Doenças do aparelho digestivo 35 8 30 68 22

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 4 5 2 13 8

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 4 1 3 1

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 22 11 15 19 9

XV. Gravidez parto e puerpério 94 110 107 110 65

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 4 11 9 11 14

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 2 - 1 1 2

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 3 3 2 2 2

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 48 32 27 36 32
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - 2 -

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

Total 309 256 377 388 192

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 08/05/2023.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 1 27 32

II. Neoplasias (tumores) 17 15 15

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár - - 1

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 8 8 12

V. Transtornos mentais e comportamentais 1 - 1

VI. Doenças do sistema nervoso 1 3 3

VII. Doenças do olho e anexos - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 32 30 38

X. Doenças do aparelho respiratório 10 10 10

XI. Doenças do aparelho digestivo 1 4 5

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

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 2 1 -

XV. Gravidez parto e puerpério - 1 -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 3 4 4

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 2 2 1

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 17 4 6

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 13 18 8

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 108 128 136

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 08/05/2023.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Analisando o quadro de População estimada por sexo e faixa etária, Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) Data da consulta: 08/05/2023, é possível notar o indice maior populacional de homens ,

sendo que somente nas faixa etária de 70 a 79 e 30 a 39 que o índice populacional feminino é maior.

Número de nascidos vivos por residência da mãe, observamos que em 2019 o índice foi superior ao anos aos anos de 20210 e 2021.

Considerando a tabela que trata Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10, Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)Data da consulta: 08/05/2023.Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem

simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS, possível observar que nao foram registrados casos de Doenças do olho e anexos,Doenças do ouvido e da apófise mastóide,Doenças da pele e do tecido
subcutâneo, Lesões enven e alg out conseq causas externas nos respectivos anos.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 53.462

Atendimento Individual 7.800

Procedimento 15.357

Atendimento Odontológico 731

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos - - 29 10088,20

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - 29 10088,20

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 01/06/2023.

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

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Não há informações cadastradas para o período 

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

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos - - 29 10088,20

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - 29 10088,20

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 01/06/2023.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro
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4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

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

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Não há informações cadastradas para o período 
Data da consulta: 01/06/2023.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
No que se refere ao item 4.1 Visita Domiciliar existe uma pequena diferença da base de dados do SISAB para a Produção feita pelos ACS - através do E-SUS territorial SENDO DE 52.550.
UMA DIFERENÇA DE 912 VISITAS. Os atendimentos individuais , procedimentos e atendimentos odontológicos então corretos.

Os dados a qual destaca o item 4.2 referente a Produção de Urgência e Emergência por grupo de Procedimentos não contam dados  em virtude de ter sido identificado problemas técnicos com
o sistema de informação no primeiro quadrimestre de 2023, problemas estes que impossibilitaram a transmissão dos dados no sistema .Deste modo a secretaria de saúde já esta trabalhando para
que todos os problemas sejam sanados e em seguida os dados estejam todos atualizados.  
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 04/2023

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 10 10

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1

POSTO DE SAUDE 0 0 2 2

UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1

POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1

UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0 0 1 1

Total 0 0 21 21

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 08/05/2023.

5.2. Por natureza jurídica

Período 04/2023

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 1 0 0 1

MUNICIPIO 20 0 0 20

ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 21 0 0 21

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 08/05/2023.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
DADOS DEMONSTRADOS ESTAO EM ACORDO COM A BASE DE DADOS DA SEMSA/ BELTERRA. 
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2023

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

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

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 1 4 5 20 51

Informais (09) 12 0 0 0 0

Bolsistas (07) 2 0 0 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 7 0 0 0 0

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

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

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

Informais (09) 0 0 0 0 0

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

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

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

9 5 10 43 0

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

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 01/06/2023.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2019 2020 2021 2022

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Bolsistas (07) 2 3 3 3

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 101 96 96 99

Informais (09) 0 0 0 10

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2019 2020 2021 2022

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
0104)

72 81 76 100

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 01/06/2023.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
DADOS ESTAO DEVIDAMENTE EM ACORDO COM O CADASTRO 

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS- BELTERRA.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Garantia do acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde, aprimorando a
política de atenção básica.

OBJETIVO Nº 1.1 - Utilização de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso a Atenção Básica.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter as internações por
causas sensíveis à atenção básica
abaixo de 16,3%;

Proporção de internações por causas
sensíveis à Atenção Básica abaixo de 16,3%

Percentual 2022 0,00 16,30 15,40 Percentual 15,00 97,40

Ação Nº 1 - Proporção de internações por causas sensíveis à Atenção Básica abaixo de 16,3%

2. Ampliar em 30% o no de
atendimentos pelas equipes de
ESF

No de atendimentos de pessoas adscritas às
ESF.

Percentual 2022 30,00 20,00 Percentual 30,00 150,00

Ação Nº 1 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do PBF

3. Acompanhar as
condicionalidades do Programa
Bolsa Família de pelo menos
90% dos

Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades do PBF

Percentual 2022 90,00 70,00 Percentual 65,00 92,86

Ação Nº 1 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do PBF

4. Construção de 05 novas UBS Fazer projeto; - Viabilizar recursos e
construção; - Implementar o
funcionamento.

Moeda 2022 960.225,00 960.225,00 192045,00 Moeda 585.381,28 304,81

Ação Nº 1 - Fazer projeto; - Viabilizar recursos e construção; - Implementar o funcionamento.

5. Manter 03 médicos do
programa Mais Médicos do
Governo Federal

Articular com governo federal a
manutenção de 03 médicos no município
pelo Programa mais médico.

Número 2022 3 3 Número 2,00 66,67

Ação Nº 1 - Articular com governo federal a manutenção de 03 médicos no município pelo Programa mais médico.

6. Aumentar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Saúde Bucal para
20%

Cobertura populacional estimada para as
equipes básicas de saúde bucal

Percentual 20,00 16,00 Percentual 16,00 100,00

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada para as equipes básicas de saúde bucal

7. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE PARA USF DE
ARAMANAI(
REPROGRAMAÇÃO DE
SALDO)

REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E
MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1170-02 UNIDADE
ASSISTIDA: UNIDADE DE SAÚDE DE
ARAMANAI (22630004)
REPROGRAMAÇÃO DE SALDO DE
EMENDA

Moeda 2022 59.001,00 59.001,00 Não
programada

Moeda

8. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO DE
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E
MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA
Nº: 11186.410000/1190-01 USF
ESTRADA QUATRO

Moeda 2022 30.545,00 30.545,00 Não
programada

Moeda

9. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E
MATETERIAL PERMANENTE
IDENTIFICADOR DA PROPOSTA:
11186.410000/1190-05 USF PIQUIATUBA

Moeda 31.360,00 31.360,00 31360,00 Moeda 10.312,98 32,89

Ação Nº 1 - REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E MATETERIAL PERMANENTE IDENTIFICADOR DA
PROPOSTA: 11186.410000/1190-05 USF PIQUIATUBA

10. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO DE
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE
IDENTIFICADOR DA
PROPOSTA:11186.410000/1190-02 USF
ALINE SIQUEIRA

Moeda 2022 31.075,90 31.075,90 Não
programada

Moeda

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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11. AQUISIÇÃO DE
EWUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE.

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS
MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1180-04 USF SÃO JORGE

Moeda 2022 27.040,90 27.040,90 27040,90 Moeda

Ação Nº 1 - REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA: 11186.410000/1180-
04 USF SÃO JORGE

12. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE.

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS
ODONTOLÓGICOS TERMO:
1501451712201253626 PIQUIATUBA

Moeda 6.720,00 6.720,00 Não
programada

Moeda

13. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE

REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS
ODONTOLÓGICOS TERMO:
15011451712281354820 SÃO JORGE

Moeda 2022 18.380,00 18.380,00 18380,00 Moeda

Ação Nº 1 - REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLÓGICOS TERMO: 15011451712281354820 SÃO JORGE

14. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS
ODONTOLOGICOS

ADESÃO DE INCENTIVO FINANCEIRO
PARA ESTRUTURAÇÃO DA APS
CÓDIGO DE IBGE 1505145

0 13.600,00 13600,00 Moeda

Ação Nº 1 - ADESÃO DE INCENTIVO FINANCEIRO PARA ESTRUTURAÇÃO DA APS CÓDIGO DE IBGE 1505145

15. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE -
ODONTOLOGICO

TERMO DE COMPROMISSO( ADESÃO
DE INCENTIVO FINANCEIRO PARA
ESTRUTURAÇÃO DA APS CÓDIGO
IBGE 150145

Moeda 2022 13.600,00 Não
programada

Moeda

16. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO/MATERIAL
PERMANENTE Nº. DA
PROPOSTA:
11186.410000/1210-01 USF
MARTA SANCHES

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO PARA
UNIDADE RECURSO PROVENIENTE
DE EMENDA PARLAMENTAR

Moeda 2022 149.968,00 149.968,00 Não
programada

Moeda

DIRETRIZ Nº 2 - Garantia do acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde, aprimorando a
política de atenção especializada.

OBJETIVO Nº 2.1 - 1.1 Utilização de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso a Atenção Especializada Média e alta Complexidade .

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Aquisição de
equipamento material
permanente para o HMB .

RECURSO PROVENIENTE DE EMENDA
PARLAMENTR

Moeda 2022 100.000,00 100.000,00 Não
programada

Moeda

2. Aquisição de mobiliário,
veículos e equipamentos
para unidades de média e
alta complexidade.

Adequar os setores de trabalho para assim melhor
atender os usuários

Moeda 120.000,00 120.000,00 30000,00 Moeda

Ação Nº 1 - Adequar os setores de trabalho para assim melhor atender os usuários

3. Reforma, ampliação da
unidade de média e alta
complexidade.

Iniciar projeto; Proceder à reforma e ampliação Moeda 2022 370.000,00 370.000,00 100000,00 Moeda

Ação Nº 1 - Iniciar projeto; Proceder à reforma e ampliação

4. AQUISIÇÃO DE
QUIPAMENTO E
MATERIAL
PERMANENTE
(REPROGRAMAÇÃO DE
SALDO DE EMENDA)

REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO
DE EQUIPAMENTOS E MATERIAL
PERMANENTE/ PROPOSTA:
11186.410000/1170-01 UNIDADE ASSISTIDA:
HMB UNIDADE DE ATENÇÃO
ESPECIALIZADA EM SAÚDE.
REPROGRAMAÇÃO DE SALDO DE EMENDA

Moeda 2022 91.013,30 91.013,30 Não
programada

Moeda

5. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL
PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE
RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS E MATERIAL
PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1180-06 HMB

Moeda 2022 2.144,00 2.144,00 2144,00 Moeda

Ação Nº 1 - REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1180- 06 HMB

DIRETRIZ Nº 3 - Promoção da atenção integral à saúde da mulher e da criança e implementação da Rede Cegonha, com ênfase nas áreas e população de maior vulnerabilidade.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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OBJETIVO Nº 3.1 - Ampliar a razão de mulheres na faixa etária de 25 a 64 anos com um exame citopatológico a cada três anos.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Fortalecer e ampliar as ações de Prevenção,
detecção precoce e tratamento oportuno do
Câncer de Mama e do Colo de Útero

Ampliar a razão de mulheres na faixa
etária de 25 a 64 anos com um exame
citopatologico a cada três anos.

Número 2022 85 85,00 85,00 Razão 21,00 24,71

Ação Nº 1 - Ampliar a razão de mulheres na faixa etária de 25 a 64 anos com um exame citopatologico a cada três anos.

2. Ampliar a razão de exames de mamografia
em mulheres de 50 a 69 anos de idade para
0,46. (coap e 90AC 19)

Razão de exames de mamografia
realizadas em mulheres de 50 a 69 anos,
ou 0,35 por mulher de 50 a 69 anos.

Razão 2022 85,00 0,35 Razão

Ação Nº 1 - Razão de exames de mamografia realizadas em mulheres de 50 a 69 anos, ou 0,35 por mulher de 50 a 69 anos.

OBJETIVO Nº 3.2 - Organizar a Rede de Atenção a Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade

Descrição
da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1.
Aumentar
o
percentual
de parto
normal.

Avalia o acesso e a qualidade da assistência pré-natal e ao parto. • Analisa
variações geográficas e temporais da proporção de partos normais,
identificando situações de desigualdade e tendências que demandem ações e
estudos específicos. • Contribui na analise da qualidade da assistência ao
parto e das condições de acesso aos serviços de Saúde, no contexto do
modelo assistencial adotado.

Percentual 2022 82,00 82,00 70,00 Percentual 86,79 123,99

Ação Nº 1 - Avalia o acesso e a qualidade da assistência pré-natal e ao parto. • Analisa variações geográficas e temporais da proporção de partos normais, identificando situações de
desigualdade e tendências que demandem ações e estudos específicos. • Contribui na analise da qualidade da assistência ao parto e das condições de acesso aos serviços de Saúde, no
contexto do modelo assistencial adotado.

DIRETRIZ Nº 4 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio de ações de promoção e vigilância em saúde.

OBJETIVO Nº 4.1 - Fortalecer a promoção e a Vigilância em Saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Aquisição de
Equipamento e
Material
Permanente

Recurso proveniente de programa Ação
(REPROGRAMAÇÃO PARA UTILIZAÇÃO DE
SALDO DE EMENDA PROPOSTA:
11186.410000/1190-08 COM AUTORIZAÇÃO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

Moeda 2022 12.827,11 12.827,11 Não
programada

Moeda

2. Encerrar 88% ou
mais das doenças
compulsórias
imediatas
registradas no
Sinan, em ate 60
dias a partir da data
de notificação.

Permite avaliar e monitorar a capacidade de resolução das
investigações de casos registrados e a atualização do
Sinan.

Percentual 2022 88,00 88,00 70,00 Percentual 68,00 97,14

Ação Nº 1 - Encerrar 88% ou mais das doenças compulsórias imediatas registradas no Sinan, em ate 60 dias a partir da data de notificação.

3. Aumentar a
proporção de cura
nas coortes de casos
novos de
hanseníase.

Possibilita a inferência sobre a qualidade do atendimento
dos serviços de Saúde a pessoa acometida pela hanseníase,
expressando a efetividade dos serviços em assegurar a
adesão ao tratamento até a alta. • É de grande relevância,
uma vez que a cura refletirá na redução dos focos de
contágio da doença e contribuirá para prevenir
incapacidades físicas.

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

Ação Nº 1 - Possibilita a inferência sobre a qualidade do atendimento dos serviços de Saúde a pessoa acometida pela hanseníase, expressando a efetividade dos serviços em assegurar a
adesão ao tratamento até a alta. • É de grande relevância, uma vez que a cura refletirá na redução dos focos de contágio da doença e contribuirá para prevenir incapacidades físicas.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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4. 100% das vacinas
selecionadas com
cobertura vacinal
de805 de crianças
menores de 2 anos -
Pentavalente (3ª
dose),
Pneumocócica 10-
valente (2ª dose),
Poliomielite (3ª
dose) e Tríplice
viral (1ª dose).

As vacinas selecionadas estão voltadas para o controle de
doenças de significativa importância, sendo fundamental a
manutenção de elevadas e homogêneas coberturas vacinais
como estratégia para manter e ou avançar em relação à
situação atual: - a vacina Pentavalente, que previne a
difteria, tétano, coqueluche e infecções por Haemophilus
influenzae tipo B e hepatite B; - a vacina Pneumocócica
10-valente, que previne as infecções causadas pelo
pneumococo, responsável por doenças com elevadas
cargas de morbidade e morbidade; - a vacina poliomielite,
para a prevenção da doença do mesmo nome, em fase de
erradicação global; e, - a vacina tríplice viral, para a
prevenção do sarampo e rubéola, doenças com
compromisso de eliminação na região das Américas.

Número 2022 80 80,00 80,00 Percentual 60,00 75,00

Ação Nº 1 - 4 100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de805 de crianças menores de 2 anos - Pentavalente (3ª dose), Pneumocócica 10-valente (2ª dose), Poliomielite (3ª
dose) e Tríplice viral (1ª dose).

5. Número de
Casos Autóctones
de Malária

¿ Contribuir para orientação e avaliação das ações de
vigilância epidemiológica e controle da doença; ¿
Identificar as mudanças na dinâmica da transmissão da
malária; ¿ Promover e readequar as estratégias para o
controle da doença

Número 2 2 2 Número

Ação Nº 1 - ¿ Contribuir para orientação e avaliação das ações de vigilância epidemiológica e controle da doença; ¿ Identificar as mudanças na dinâmica da transmissão da malária; ¿
Promover e readequar as estratégias para o controle da doença

OBJETIVO Nº 4.2 - Implementar ações de saneamento básico e saúde ambiental para a promoção da saúde e redução das desigualdades sociais, com ênfase no Programa de
Aceleração do Crescimento

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a proporção de analises
realizadas em amostras de agua para
consumo humano, quanto aos
parâmetros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez.

Avalia a qualidade da agua utilizada para consumo
humano e possibilita verificar se o tratamento está
adequado para inativar os organismos patogênicos.
E essencial à vigilância da qualidade da agua para
consumo humano.

Proporção 2022 70,00 70,00 65,00 Proporção 40,00 61,54

Ação Nº 1 - Avalia a qualidade da agua utilizada para consumo humano e possibilita verificar se o tratamento está adequado para inativar os organismos patogênicos. E essencial à
vigilância da qualidade da agua para consumo humano.

DIRETRIZ Nº 5 - Garantia de assistência farmacêutica no âmbito do SUS

OBJETIVO Nº 5.1 - – Ampliar Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica (Hórus) como estratégia de qualificação da gestão da Assistência Farmacêutica no SUS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Meta Municipal e DF: Implantar o Sistema
Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica –
HÓRUS, em 9 USF dos serviços farmacêuticos da
Atenção Básica

Disponibilização e Implantação do
Sistema HÓRUS – Liberação da
senha para implantação do Sistema
HÓRUS

Número 2022 9 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Disponibilização e Implantação do Sistema HÓRUS – Liberação da senha para implantação do Sistema HÓRUS

DIRETRIZ Nº 6 - Implementação de novo modelo de gestão e instrumentos de relação federativa, com centralidade na garantia do acesso, gestão participativa com foco em
resultados, participação social e financiamento estável.

OBJETIVO Nº 6.1 - – Fortalecer os vínculos do cidadão, conselheiros de Saúde, lideranças de movimentos sociais, agentes comunitários de Saúde, agentes de combate as
endemias, educadores populares com o SUS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implementar e manter a Secretaria
Executiva do Conselho

Alocar um servidor para prestar o
serviço; despesas com locação de
imóvel onde funciona casa do conselho,
alimentação para reuniões .

Moeda 2022 68.000,00 68.000,00 17000,00 Moeda 8.080,00 47,53

Ação Nº 1 - Alocar um servidor para prestar o serviço; despesas com locação de imóvel onde funciona casa do conselho, alimentação para reuniões .

2. Garantir a participação de pelo menos
1/3 dos conselheiros de conselheiros e
delegados do Município em Conferências
Estadual e Nacional participação e

-Disponibilizar recursos. - Incentivar a
participação dos Conselheiros.

Moeda 2022 15.000,00 15.000,00 5000,00 Moeda

Ação Nº 1 - -Disponibilizar recursos. - Incentivar a participação dos Conselheiros.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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DIRETRIZ Nº 7 - Qualificação de instrumentos de execução direta, com geração de ganhos de produtividade e eficiência para o SUS.

OBJETIVO Nº 7.1 - Ampliação e manutenção do Almoxarifado Central da Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade de
medida - Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliação em 80% o
ALMOXARIFADO do HMB

Reduzir despesa. Garantir o
abastecimento e manter a organização.

Percentual 2022 80,00 80,00 65,00 Percentual

Ação Nº 1 - Reduzir despesa. Garantir o abastecimento e manter a organização.

DIRETRIZ Nº 8 - ¿ Promoção da atenção integral a saúde da mulher e da criança e implementação da Rede Cegonha, com ênfase nas áreas e populações de maior
vulnerabilidade. Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

OBJETIVO Nº 8.1 - – Organizar a Rede de Atenção a Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade de
medida - Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada da
PAS

1. Reduzir o numero de
óbitos maternos.

Avaliar a assistência pré-natal, ao
parto e puerpério

Percentual 2022 88,00 88,00 85,00 Percentual 80,00 94,12

Ação Nº 1 - Possibilita a inferência sobre a qualidade das informações relativas às causas de mortalidade, pela aferição da participação proporcional dos óbitos com causa definida no total
de óbitos não fetais notificados

DIRETRIZ Nº 9 - ¿ Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde.

OBJETIVO Nº 9.1 - Fortalecer a promoção e a vigilância em saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Diminuir a
proporção de registro
de óbitos com causa
básica definida.

Possibilita a inferência sobre a qualidade das informações
relativas às causas de mortalidade, pela aferição da participação
proporcional dos óbitos com causa definida no total de óbitos
não fetais notificados

Percentual 2022 91,50 91,50 80,00 Percentual 80,00 100,00

Ação Nº 1 - Possibilita a inferência sobre a qualidade das informações relativas às causas de mortalidade, pela aferição da participação proporcional dos óbitos com causa definida no total
de óbitos não fetais notificados

OBJETIVO Nº 9.2 - MANTER ABAIXO DE 1 OS Números de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter em abaixo
de 1 os casos novos
de sífilis

Medir a frequência anual de casos de sífilis na gestação e orientar
as ações de vigilância epidemiológica da doença no mesmo local
de residência e ano

Número 2022 0 0 0 Número

Ação Nº 1 - Medir a frequência anual de casos de sífilis na gestação e orientar as ações de vigilância epidemiológica da doença no mesmo local de residência e ano

OBJETIVO Nº 9.3 - manter abaixo de 1 Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

Descrição da
Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Reduzir a
incidência de
AIDS em menores
de 5 anos.

Expressa o numero de casos novos de AIDS, na população de menores
de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano
considerado. • Mede o risco de ocorrência de casos novos de AIDS
nessa população

Número 2022 0 0 0 Número

Ação Nº 1 - Expressa o numero de casos novos de AIDS, na população de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado. • Mede o risco de ocorrência
de casos novos de AIDS nessa população

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção Meta programada
para o exercício

Resultados do
Quadrimestre

122 - Administração
Geral

Implementar e manter a Secretaria Executiva do Conselho 17.000,00 8.080,00

Ampliação em 80% o ALMOXARIFADO do HMB 65,00

Aquisição de mobiliário, veículos e equipamentos para unidades de média e alta complexidade. 30.000,00

Garantir a participação de pelo menos 1/3 dos conselheiros de conselheiros e delegados do Município em Conferências
Estadual e Nacional participação e

5.000,00

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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Reforma, ampliação da unidade de média e alta complexidade. 100.000,00

301 - Atenção Básica Reduzir o numero de óbitos maternos. 85,00 80,00

Reduzir a incidência de AIDS em menores de 5 anos. 0

Manter em abaixo de 1 os casos novos de sífilis 0

Diminuir a proporção de registro de óbitos com causa básica definida. 80,00 80,00

Meta Municipal e DF: Implantar o Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica – HÓRUS, em 9 USF dos
serviços farmacêuticos da Atenção Básica

2 2

Aumentar o percentual de parto normal. 70,00 86,79

Fortalecer e ampliar as ações de Prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do Câncer de Mama e do Colo de
Útero

85,00 21,00

Manter as internações por causas sensíveis à atenção básica abaixo de 16,3%; 15,40 15,00

Ampliar em 30% o no de atendimentos pelas equipes de ESF 20,00 30,00

Encerrar 88% ou mais das doenças compulsórias imediatas registradas no Sinan, em ate 60 dias a partir da data de
notificação.

70,00 68,00

Ampliar a razão de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade para 0,46. (coap e 90AC 19) 0,35

Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Família de pelo menos 90% dos 70,00 65,00

Aumentar a proporção de cura nas coortes de casos novos de hanseníase. 80,00

Construção de 05 novas UBS 192.045,00 585.381,28

100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de805 de crianças menores de 2 anos - Pentavalente (3ª dose),
Pneumocócica 10-valente (2ª dose), Poliomielite (3ª dose) e Tríplice viral (1ª dose).

80,00 60,00

Manter 03 médicos do programa Mais Médicos do Governo Federal 3 2

Número de Casos Autóctones de Malária 2

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saúde Bucal para 20% 16,00 16,00

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE 31.360,00 10.312,98

AQUISIÇÃO DE EWUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE. 27.040,90

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE 18.380,00

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLOGICOS 13.600,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Aquisição de mobiliário, veículos e equipamentos para unidades de média e alta complexidade. 30.000,00

Reforma, ampliação da unidade de média e alta complexidade. 100.000,00

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE 2.144,00

304 - Vigilância
Sanitária

Ampliar a proporção de analises realizadas em amostras de agua para consumo humano, quanto aos parâmetros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

65,00 40,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Aumentar a proporção de cura nas coortes de casos novos de hanseníase. 80,00

100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de805 de crianças menores de 2 anos - Pentavalente (3ª dose),
Pneumocócica 10-valente (2ª dose), Poliomielite (3ª dose) e Tríplice viral (1ª dose).

80,00 60,00

Número de Casos Autóctones de Malária 2
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários - Fonte
Livre (R$)

Receita de impostos e de
transferência de impostos
(receita própria - R$)

Transferências de fundos à
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo Federal
(R$)

Transferências de fundos ao
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo Estadual
(R$)

Transferências de
convênios
destinados à Saúde
(R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

122 -
Administração
Geral

Corrente 45.700,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 45.700,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

301 - Atenção
Básica

Corrente 7.708.388,60 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 7.708.388,60

Capital 666.890,50 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 666.890,50

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 3.352.738,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 3.352.738,00

Capital 275.938,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 275.938,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 546.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 546.500,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 110.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 110.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente 795.049,20 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 795.049,20

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 01/06/2023.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
SALDO DE EMENDAS REPROGRAMADAS FORAM LANÇADOS E REALIZADO PROCESSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO COM BASE NO ESPELHO DA EMENDA
RECEBIDA. 
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de Consolidação CIT nº 1/2021. 
Para mais informações, consultar a Nota Técnica nº 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 01/06/2023.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

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

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Não há dados para o período informado

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

Data da consulta: 01/06/2023.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 01/06/2023.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2022)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção e
estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não específicas
para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus
(COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do FNS aos
fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no exercício
de 2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem recursos
do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo de mitigar as
dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo nº 6, de 20 de
março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus (Covid-19). MP
938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00
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Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2022 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2022 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2022
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2022) -
Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2022) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo
até o

bimestre
(Rps

inscritos
em 2022)
- Saldo
até o

bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

Inscrição
em 2021 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
RPs não

processados
(b)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 01/06/2023 08:57:38
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2022)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2022 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2022 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2022
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2022) -
Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2022) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo
até o

bimestre
(Rps

inscritos
em 2022)
- Saldo
até o

bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

Inscrição
em 2021 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
RPs não

processados
(b)
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Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 01/06/2023 08:57:36
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2022)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância -
nacional - Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2022 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2022 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2022
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2022 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2022) -
Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2022) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo
até o

bimestre
(Rps

inscritos
em 2022)
- Saldo
até o

bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

Inscrição
em 2021 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
RPs não

processados
(b)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 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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Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 01/06/2023 08:57:39
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
As informações foram processadas para envio e homologação. 
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 01/06/2023.

Outras Auditorias 

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 01/06/2023.

Análises e Considerações sobre Auditorias
SEM AUDITORIAS REALIZADAS NESTE PERÍODO.
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11. Análises e Considerações Gerais

A Secretaria Municipal de Saúde de Belterra destaca que a falta de alguns dados pertinentes as informações de produção nao foram extraídas em virtude de problemas técnicos na base de dados
do sistema SIA-SUAS porem esta ordenado já esta realizando as devidas providenciarias para sanar esses problemas. 

 
EDJANE MEDEIROS ALVES 

Secretário(a) de Saúde 
BELTERRA/PA, 2023
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Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Sem Parecer

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Sem Parecer

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Sem Parecer

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Sem Parecer

Auditorias
Considerações:
Sem Parecer

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Sem Parecer

Status do Parecer: Em Elaboração

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARA

MUNICÍPIO: BELTERRA 
1º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023 
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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PA

Município BELTERRA

Região de Saúde Baixo Amazonas

Área 4.398,35 Km²

População 17.944 Hab

Densidade Populacional 5 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 03/02/2023

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BELTERRA

Número CNES 6671004

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 01614112000103

Endereço RUA MARIO CUNHA 306

Email semsabelterra@gmail.com

Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 03/02/2023

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) JOCICLÉLIO CASTRO MACEDO

Secretário(a) de Saúde em Exercício ARINEIDE DO SOCORRO CASTRO MACEDO

E-mail secretário(a) semsabelterra2019@gmail.com

Telefone secretário(a) 93991759374

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 03/02/2023

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 06/1998

CNPJ 11.186.410/0001-95

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo ARINEIDE DO SOCORRO CASTRO MACEDO

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 03/02/2023

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2022-2025

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 31/03/2023

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Baixo Amazonas

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

ALENQUER 22282.075 57390 2,58
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ALMEIRIM 72960.274 34044 0,47

BELTERRA 4398.346 17944 4,08

CURUÁ 1431.104 14776 10,32

FARO 11766.496 6949 0,59

JURUTI 8303.966 59961 7,22

MOJUÍ DOS CAMPOS 4988.236 16282 3,26

MONTE ALEGRE 21703.027 58289 2,69

ORIXIMINÁ 107602.992 74921 0,70

PLACAS 7173.154 32325 4,51

PRAINHA 12599.481 29827 2,37

SANTARÉM 22887.08 308339 13,47

TERRA SANTA 1900.57 19063 10,03

ÓBIDOS 28021.287 52473 1,87

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2022

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço Rua Santo Antônio

E-mail

Telefone

Nome do Presidente DILMA COSTA CASTRO

Número de conselheiros por segmento Usuários 2

Governo 0

Trabalhadores 0

Prestadores 0

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

Considerações
AS INFORMAÇÕES ESTAO CORRETAS COM EXCEÇÃO DO NOME DA PRESIDENTE DO CONSELHO, SENHORA DElMA COSTA CASTRO.
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
Planejar consiste, basicamente, em decidir com antecedência o que será feito para mudar condições insatisfatórias no presente ou evitar que condições adequadas venham a
deteriorar- se no futuro¿ (CHORNY, 1998). O Plano é a expressão das políticas e dos compromissos assumidos na gestão de saúde. Nele, devem constar as necessidades de saúde
da população (com base em um levantamento epidemiológico), as deliberações das conferências de saúde, os compromissos do plano de governo do prefeito eleito e os assumidos
na gestão perante as esferas estadual e federal, em consonância com as diretrizes do SUS e os programas e projetos estabelecidos pelas instâncias federativas (governo estadual e
federal). 
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2021

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 861 824 1685

5 a 9 anos 829 777 1606

10 a 14 anos 767 741 1508

15 a 19 anos 801 755 1556

20 a 29 anos 1542 1540 3082

30 a 39 anos 1150 1284 2434

40 a 49 anos 1177 1105 2282

50 a 59 anos 858 825 1683

60 a 69 anos 587 553 1140

70 a 79 anos 319 328 647

80 anos e mais 158 163 321

Total 9049 8895 17944

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 05/12/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2019 2020 2021

BELTERRA 314 309 291

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 05/12/2023.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2019 2020 2021 2022 2023

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 74 54 228 52 35

II. Neoplasias (tumores) 27 19 13 23 19

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 2 2 7 8 3

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 28 21 21 27 14

V. Transtornos mentais e comportamentais - 2 - 2 -

VI. Doenças do sistema nervoso 4 1 7 8 5

VII. Doenças do olho e anexos 2 - - - 1

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - 1 - 2 -

IX. Doenças do aparelho circulatório 34 24 44 32 40

X. Doenças do aparelho respiratório 34 43 53 68 69

XI. Doenças do aparelho digestivo 76 28 51 126 79

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 13 10 10 25 15

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 6 3 3 2

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 42 31 36 47 23

XV. Gravidez parto e puerpério 213 190 210 218 159

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 11 21 22 32 22
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XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 3 1 3 4 3

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 7 6 9 3 5

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 86 62 76 82 68

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

XXI. Contatos com serviços de saúde - 1 4 3 5

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

Total 661 523 797 765 567

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 05/12/2023.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 1 27 32

II. Neoplasias (tumores) 17 15 15

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár - - 1

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 8 8 12

V. Transtornos mentais e comportamentais 1 - 1

VI. Doenças do sistema nervoso 1 3 3

VII. Doenças do olho e anexos - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 32 30 38

X. Doenças do aparelho respiratório 10 10 10

XI. Doenças do aparelho digestivo 1 4 5

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

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 2 1 -

XV. Gravidez parto e puerpério - 1 -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 3 4 4

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 2 2 1

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 17 4 6

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 13 18 8

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 108 128 136

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 05/12/2023.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Analisando o quadro de População estimada por sexo e faixa etária, Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) Data da consulta: 08/05/2023, é possível notar o indice maior

populacional de homens , sendo que somente nas faixa etária de 70 a 79 e 30 a 39 que o índice populacional feminino é maior.

Número de nascidos vivos por residência da mãe, observamos que em 2019 o índice foi superior ao anos aos anos de 2020 e 2021.

Considerando a tabela que trata Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10, Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)Data da consulta: 08/05/2023.Obs.: A atualização dos valores relativos ao último

período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS, possível observar que nao foram registrados casos de Doenças do olho e anexos,Doenças do ouvido e da apófise mastóide,Doenças da pele e
do tecido subcutâneo, Lesões enven e alg out conseq causas externas nos respectivos anos.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 105.870

Atendimento Individual 15.767

Procedimento 31.264

Atendimento Odontológico 2.386

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos - - 290 120989,01

04 Procedimentos cirúrgicos - - 39 27997,70

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - 329 148986,71

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 05/12/2023.

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

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Não há informações cadastradas para o período 

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

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 3645 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 11057 18779,54 - -

03 Procedimentos clínicos 22218 29472,80 290 120989,01

04 Procedimentos cirúrgicos - - 39 27997,70

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 36920 48252,34 329 148986,71

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
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Data da consulta: 05/12/2023.

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

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

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

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 121 -

Total 121 -

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

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 05/12/2023.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
OBS: CONFORME CONSTA NA TABELA DE DADOS DE VISITA DOMICILIAR  É POSSÍVEL NOTAR UMA QUEDA DE 2,43% REFERENTE PRODUÇÃO DA
ATENÇÃO BÁSICA , POREM NO QUE SE REFERE AOS ATENDIMENTOS INDIVIDUAS UM AUMENTO DE 2,03% E PROCEDIMENTOS AUMENTO DE 3,46%
REFERENTE AOS ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICO UM AUMENTO 55% MAIS DA METADE DOS ATENDIMENTOS REALIZADOS NO PRIMEIRO
QUADRIMESTRE DE 2023.

 

 

REFERENTE AO ITEM 4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos referente ao Grupo procedimento sofreu um aumento de 87,84 E  Procedimentos
cirúrgicos UM AUMENTO DE 100%. Justificamos que essa grande diferença de um quadrimestre para o outro se deu em virtude de que os sistema de transpasse de informações
de dados estava com instabilidade sendo atualizados os procedimentos no segundo quadrimestre de 2023 .

 
Os dados  de Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização no primeiro quadrimestre não apresentou dados sendo aparentados no II quadrimestre um total de 121
Ações de promoção e prevenção em saúde.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 08/2023

Rede física de estabelecimentos de saúde 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 ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0 0 1 1

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 10 10

UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1

Total 0 0 21 21

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 03/02/2023.

5.2. Por natureza jurídica

Período 08/2023

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 20 0 0 20

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 1 0 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 21 0 0 21

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 03/02/2023.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
INFORMAÇÕES ESTAO ATUALIZADAS.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2023

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do
Estabelecimento

Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível superior CBOs (outros) nível médio CBOs ACS

Pública (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 4 0 0 0 0

Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

1 10 4 20 56

Informais (09) 12 0 0 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 9 0 0 0 0

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

Adm. do
Estabelecimento

Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

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

4 14 17 48 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 20/10/2023.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2019 2020 2021 2022

Pública (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 3 3 3 2

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 99 96 98 103

Informais (09) 0 0 0 10

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2019 2020 2021 2022

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

78 79 80 104

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 20/10/2023.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
DADOS CONSTAM  ATUALIZADOS  BASE DE Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Garantia do acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde,
aprimorando a política de atenção básica.

OBJETIVO Nº 1.1 - Utilização de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso a Atenção Básica.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter as internações por
causas sensíveis à atenção
básica abaixo de 16,3%;

Proporção de internações por
causas sensíveis à Atenção Básica
abaixo de 16,3%

Percentual 2022 0,00 16,30 15,40 Percentual 5,30 34,42

Ação Nº 1 - Proporção de internações por causas sensíveis à Atenção Básica abaixo de 16,3%

2. Ampliar em 30% o no de
atendimentos pelas equipes de
ESF

No de atendimentos de pessoas
adscritas às ESF.

Percentual 2022 30,00 20,00 Percentual 29,00 145,00

Ação Nº 1 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do PBF

3. Acompanhar as
condicionalidades do Programa
Bolsa Família de pelo menos
90% dos

Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades do PBF

Percentual 2022 90,00 70,00 Percentual 86,90 124,14

Ação Nº 1 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do PBF

4. Construção de 05 novas
UBS

Fazer projeto; - Viabilizar recursos
e construção; - Implementar o
funcionamento.

Moeda 2022 960.225,00 960.225,00 192045,00 Moeda 181.746,06 94,64

Ação Nº 1 - Fazer projeto; - Viabilizar recursos e construção; - Implementar o funcionamento.

5. Manter 03 médicos do
programa Mais Médicos do
Governo Federal

Articular com governo federal a
manutenção de 03 médicos no
município pelo Programa mais
médico.

Número 2022 3 3 Número 3,00 100,00

Ação Nº 1 - Articular com governo federal a manutenção de 03 médicos no município pelo Programa mais médico.

6. Aumentar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Saúde Bucal para
20%

Cobertura populacional estimada
para as equipes básicas de saúde
bucal

Percentual 20,00 16,00 Percentual 55,86 349,13

Ação Nº 1 - Cobertura populacional estimada para as equipes básicas de saúde bucal

7. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE
PARA USF DE ARAMANAI(
REPROGRAMAÇÃO DE
SALDO)

REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS E MATERIAL
PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1170-02 UNIDADE
ASSISTIDA: UNIDADE DE
SAÚDE DE ARAMANAI
(22630004) REPROGRAMAÇÃO
DE SALDO DE EMENDA

Moeda 2022 59.001,00 59.001,00 Não
programada

Moeda

8. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
DE REPASSE DE RECURSO
PARA AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS E MATERIAL
PERMANENTE PROPOSTA Nº:
11186.410000/1190-01 USF
ESTRADA QUATRO

Moeda 2022 30.545,00 30.545,00 Não
programada

Moeda

9. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS E
MATETERIAL PERMANENTE
IDENTIFICADOR DA
PROPOSTA: 11186.410000/1190-
05 USF PIQUIATUBA

Moeda 31.360,00 31.360,00 31360,00 Moeda 9.476,97 30,22

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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Ação Nº 1 - REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E MATETERIAL PERMANENTE IDENTIFICADOR
DA PROPOSTA: 11186.410000/1190-05 USF PIQUIATUBA

10. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
DE REPASSE DE RECURSO
PARA AQUISIÇÃO
EQUIPAMENTO E MATERIAL
PERMANENTE
IDENTIFICADOR DA
PROPOSTA:11186.410000/1190-
02 USF ALINE SIQUEIRA

Moeda 2022 31.075,90 31.075,90 Não
programada

Moeda

11. AQUISIÇÃO DE
EWUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE.

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS MATERIAL
PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1180-04 USF SÃO
JORGE

Moeda 2022 27.040,90 27.040,90 27040,90 Moeda 9.629,98 35,61

Ação Nº 1 - REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1180-04 USF SÃO JORGE

12. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE.

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS
ODONTOLÓGICOS TERMO:
1501451712201253626
PIQUIATUBA

Moeda 6.720,00 6.720,00 Não
programada

Moeda

13. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE

REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS
ODONTOLÓGICOS TERMO:
15011451712281354820 SÃO
JORGE

Moeda 2022 18.380,00 18.380,00 18380,00 Moeda 17.500,00 95,21

Ação Nº 1 - REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLÓGICOS TERMO: 15011451712281354820 SÃO JORGE

14. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTOS
ODONTOLOGICOS

ADESÃO DE INCENTIVO
FINANCEIRO PARA
ESTRUTURAÇÃO DA APS
CÓDIGO DE IBGE 1505145

0 13.600,00 13600,00 Moeda

Ação Nº 1 - ADESÃO DE INCENTIVO FINANCEIRO PARA ESTRUTURAÇÃO DA APS CÓDIGO DE IBGE 1505145

15. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL PERMANENTE
- ODONTOLOGICO

TERMO DE COMPROMISSO(
ADESÃO DE INCENTIVO
FINANCEIRO PARA
ESTRUTURAÇÃO DA APS
CÓDIGO IBGE 150145

Moeda 2022 13.600,00 Não
programada

Moeda

16. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO/MATERIAL
PERMANENTE Nº. DA
PROPOSTA:
11186.410000/1210-01 USF
MARTA SANCHES

AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO PARA
UNIDADE RECURSO
PROVENIENTE DE EMENDA
PARLAMENTAR

Moeda 2022 149.968,00 149.968,00 Não
programada

Moeda

DIRETRIZ Nº 2 - Garantia do acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde,
aprimorando a política de atenção especializada.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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OBJETIVO Nº 2.1 - 1.1 Utilização de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso a Atenção Especializada Média e alta Complexidade .

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Aquisição de
equipamento material
permanente para o HMB .

RECURSO PROVENIENTE DE
EMENDA PARLAMENTR

Moeda 2022 100.000,00 100.000,00 Não
programada

Moeda

2. Aquisição de
mobiliário, veículos e
equipamentos para
unidades de média e alta
complexidade.

Adequar os setores de trabalho para
assim melhor atender os usuários

Moeda 120.000,00 120.000,00 30000,00 Moeda

Ação Nº 1 - Adequar os setores de trabalho para assim melhor atender os usuários

3. Reforma, ampliação da
unidade de média e alta
complexidade.

Iniciar projeto; Proceder à reforma e
ampliação

Moeda 2022 370.000,00 370.000,00 100000,00 Moeda

Ação Nº 1 - Iniciar projeto; Proceder à reforma e ampliação

4. AQUISIÇÃO DE
QUIPAMENTO E
MATERIAL
PERMANENTE
(REPROGRAMAÇÃO
DE SALDO DE
EMENDA)

REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E
MATERIAL PERMANENTE/
PROPOSTA: 11186.410000/1170-01
UNIDADE ASSISTIDA: HMB
UNIDADE DE ATENÇÃO
ESPECIALIZADA EM SAÚDE.
REPROGRAMAÇÃO DE SALDO DE
EMENDA

Moeda 2022 91.013,30 91.013,30 Não
programada

Moeda

5. AQUISIÇÃO DE
EQUIPAMENTO E
MATERIAL
PERMANENTE

REPROGRAMAÇÃO DE SALDO
REPASSE DE RECURSO PARA
AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E
MATERIAL PERMANENTE
PROPOSTA: 11186.410000/1180-06
HMB

Moeda 2022 2.144,00 2.144,00 2144,00 Moeda

Ação Nº 1 - REPROGRAMAÇÃO DE SALDO REPASSE DE RECURSO PARA AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE PROPOSTA:
11186.410000/1180- 06 HMB

DIRETRIZ Nº 3 - Promoção da atenção integral à saúde da mulher e da criança e implementação da Rede Cegonha, com ênfase nas áreas e população de maior
vulnerabilidade.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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OBJETIVO Nº 3.1 - Ampliar a razão de mulheres na faixa etária de 25 a 64 anos com um exame citopatológico a cada três anos.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Fortalecer e ampliar as ações de
Prevenção, detecção precoce e
tratamento oportuno do Câncer de Mama
e do Colo de Útero

Ampliar a razão de mulheres na faixa
etária de 25 a 64 anos com um
exame citopatologico a cada três
anos.

Número 2022 85 85,00 85,00 Razão 23,00 27,06

Ação Nº 1 - Ampliar a razão de mulheres na faixa etária de 25 a 64 anos com um exame citopatologico a cada três anos.

2. Ampliar a razão de exames de
mamografia em mulheres de 50 a 69
anos de idade para 0,46. (coap e 90AC
19)

Razão de exames de mamografia
realizadas em mulheres de 50 a 69
anos, ou 0,35 por mulher de 50 a 69
anos.

Razão 2022 85,00 0,35 Razão

Ação Nº 1 - Razão de exames de mamografia realizadas em mulheres de 50 a 69 anos, ou 0,35 por mulher de 50 a 69 anos.

OBJETIVO Nº 3.2 - Organizar a Rede de Atenção a Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade

Descrição
da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1.
Aumentar
o
percentual
de parto
normal.

Avalia o acesso e a qualidade da assistência pré-natal e ao parto.
• Analisa variações geográficas e temporais da proporção de
partos normais, identificando situações de desigualdade e
tendências que demandem ações e estudos específicos. •
Contribui na analise da qualidade da assistência ao parto e das
condições de acesso aos serviços de Saúde, no contexto do
modelo assistencial adotado.

Percentual 2022 82,00 82,00 70,00 Percentual 48,00 68,57

Ação Nº 1 - Avalia o acesso e a qualidade da assistência pré-natal e ao parto. • Analisa variações geográficas e temporais da proporção de partos normais, identificando
situações de desigualdade e tendências que demandem ações e estudos específicos. • Contribui na analise da qualidade da assistência ao parto e das condições de acesso aos
serviços de Saúde, no contexto do modelo assistencial adotado.

DIRETRIZ Nº 4 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio de ações de promoção e vigilância em saúde.

OBJETIVO Nº 4.1 - Fortalecer a promoção e a Vigilância em Saúde.

Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Aquisição de
Equipamento e
Material
Permanente

Recurso proveniente de programa Ação
(REPROGRAMAÇÃO PARA UTILIZAÇÃO
DE SALDO DE EMENDA PROPOSTA:
11186.410000/1190-08 COM AUTORIZAÇÃO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

Moeda 2022 12.827,11 12.827,11 Não
programada

Moeda

2. Encerrar 88%
ou mais das
doenças
compulsórias
imediatas
registradas no
Sinan, em ate 60
dias a partir da
data de
notificação.

Permite avaliar e monitorar a capacidade de
resolução das investigações de casos registrados
e a atualização do Sinan.

Percentual 2022 88,00 88,00 70,00 Percentual 53,00 75,71

Ação Nº 1 - Encerrar 88% ou mais das doenças compulsórias imediatas registradas no Sinan, em ate 60 dias a partir da data de notificação.

3. Aumentar a
proporção de cura
nas coortes de
casos novos de
hanseníase.

Possibilita a inferência sobre a qualidade do
atendimento dos serviços de Saúde a pessoa
acometida pela hanseníase, expressando a
efetividade dos serviços em assegurar a adesão
ao tratamento até a alta. • É de grande
relevância, uma vez que a cura refletirá na
redução dos focos de contágio da doença e
contribuirá para prevenir incapacidades físicas.

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

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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Ação Nº 1 - Possibilita a inferência sobre a qualidade do atendimento dos serviços de Saúde a pessoa acometida pela hanseníase, expressando a efetividade dos serviços em
assegurar a adesão ao tratamento até a alta. • É de grande relevância, uma vez que a cura refletirá na redução dos focos de contágio da doença e contribuirá para prevenir
incapacidades físicas.

4. 100% das
vacinas
selecionadas com
cobertura vacinal
de805 de crianças
menores de 2
anos -
Pentavalente (3ª
dose),
Pneumocócica
10-valente (2ª
dose),
Poliomielite (3ª
dose) e Tríplice
viral (1ª dose).

As vacinas selecionadas estão voltadas para o
controle de doenças de significativa
importância, sendo fundamental a manutenção
de elevadas e homogêneas coberturas vacinais
como estratégia para manter e ou avançar em
relação à situação atual: - a vacina Pentavalente,
que previne a difteria, tétano, coqueluche e
infecções por Haemophilus influenzae tipo B e
hepatite B; - a vacina Pneumocócica 10-valente,
que previne as infecções causadas pelo
pneumococo, responsável por doenças com
elevadas cargas de morbidade e morbidade; - a
vacina poliomielite, para a prevenção da doença
do mesmo nome, em fase de erradicação global;
e, - a vacina tríplice viral, para a prevenção do
sarampo e rubéola, doenças com compromisso
de eliminação na região das Américas.

Número 2022 80 80,00 80,00 Percentual 67,00 83,75

Ação Nº 1 - 4 100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de805 de crianças menores de 2 anos - Pentavalente (3ª dose), Pneumocócica 10-valente (2ª dose),
Poliomielite (3ª dose) e Tríplice viral (1ª dose).

5. Número de
Casos Autóctones
de Malária

¿ Contribuir para orientação e avaliação das
ações de vigilância epidemiológica e controle
da doença; ¿ Identificar as mudanças na
dinâmica da transmissão da malária; ¿
Promover e readequar as estratégias para o
controle da doença

Número 2 2 2 Número

Ação Nº 1 - ¿ Contribuir para orientação e avaliação das ações de vigilância epidemiológica e controle da doença; ¿ Identificar as mudanças na dinâmica da transmissão da
malária; ¿ Promover e readequar as estratégias para o controle da doença

OBJETIVO Nº 4.2 - Implementar ações de saneamento básico e saúde ambiental para a promoção da saúde e redução das desigualdades sociais, com ênfase no
Programa de Aceleração do Crescimento

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a proporção de
analises realizadas em amostras
de agua para consumo humano,
quanto aos parâmetros
coliformes totais, cloro residual
livre e turbidez.

Avalia a qualidade da agua utilizada para
consumo humano e possibilita verificar se o
tratamento está adequado para inativar os
organismos patogênicos. E essencial à
vigilância da qualidade da agua para
consumo humano.

Proporção 2022 70,00 70,00 65,00 Proporção 36,00 55,38

Ação Nº 1 - Avalia a qualidade da agua utilizada para consumo humano e possibilita verificar se o tratamento está adequado para inativar os organismos patogênicos. E
essencial à vigilância da qualidade da agua para consumo humano.

DIRETRIZ Nº 5 - Garantia de assistência farmacêutica no âmbito do SUS

OBJETIVO Nº 5.1 - – Ampliar Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica (Hórus) como estratégia de qualificação da gestão da Assistência
Farmacêutica no SUS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Meta Municipal e DF: Implantar o Sistema
Nacional de Gestão da Assistência
Farmacêutica – HÓRUS, em 9 USF dos
serviços farmacêuticos da Atenção Básica

Disponibilização e Implantação
do Sistema HÓRUS – Liberação
da senha para implantação do
Sistema HÓRUS

Número 2022 9 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Disponibilização e Implantação do Sistema HÓRUS – Liberação da senha para implantação do Sistema HÓRUS

DIRETRIZ Nº 6 - Implementação de novo modelo de gestão e instrumentos de relação federativa, com centralidade na garantia do acesso, gestão participativa com
foco em resultados, participação social e financiamento estável.

 Sem
Apuração
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OBJETIVO Nº 6.1 - – Fortalecer os vínculos do cidadão, conselheiros de Saúde, lideranças de movimentos sociais, agentes comunitários de Saúde, agentes de
combate as endemias, educadores populares com o SUS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implementar e manter a Secretaria
Executiva do Conselho

Alocar um servidor para prestar o
serviço; despesas com locação de
imóvel onde funciona casa do
conselho, alimentação para
reuniões .

Moeda 2022 68.000,00 68.000,00 17000,00 Moeda 10.000,00 58,82

Ação Nº 1 - Alocar um servidor para prestar o serviço; despesas com locação de imóvel onde funciona casa do conselho, alimentação para reuniões .

2. Garantir a participação de pelo
menos 1/3 dos conselheiros de
conselheiros e delegados do
Município em Conferências Estadual
e Nacional participação e

-Disponibilizar recursos. -
Incentivar a participação dos
Conselheiros.

Moeda 2022 15.000,00 15.000,00 5000,00 Moeda

Ação Nº 1 - -Disponibilizar recursos. - Incentivar a participação dos Conselheiros.

DIRETRIZ Nº 7 - Qualificação de instrumentos de execução direta, com geração de ganhos de produtividade e eficiência para o SUS.

OBJETIVO Nº 7.1 - Ampliação e manutenção do Almoxarifado Central da Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada da
PAS

1. Ampliação em 80% o
ALMOXARIFADO do
HMB

Reduzir despesa. Garantir o
abastecimento e manter a
organização.

Percentual 2022 80,00 80,00 65,00 Percentual

Ação Nº 1 - Reduzir despesa. Garantir o abastecimento e manter a organização.

DIRETRIZ Nº 8 - ¿ Promoção da atenção integral a saúde da mulher e da criança e implementação da Rede Cegonha, com ênfase nas áreas e populações de maior
vulnerabilidade. Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

OBJETIVO Nº 8.1 - – Organizar a Rede de Atenção a Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade de
medida - Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada da
PAS

1. Reduzir o numero de
óbitos maternos.

Avaliar a assistência pré-natal,
ao parto e puerpério

Percentual 2022 88,00 88,00 85,00 Percentual 1,00 1,18

Ação Nº 1 - Possibilita a inferência sobre a qualidade das informações relativas às causas de mortalidade, pela aferição da participação proporcional dos óbitos com causa
definida no total de óbitos não fetais notificados

DIRETRIZ Nº 9 - ¿ Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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OBJETIVO Nº 9.1 - Fortalecer a promoção e a vigilância em saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta
Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Diminuir a
proporção de
registro de óbitos
com causa básica
definida.

Possibilita a inferência sobre a qualidade das
informações relativas às causas de mortalidade, pela
aferição da participação proporcional dos óbitos com
causa definida no total de óbitos não fetais notificados

Percentual 2022 91,50 91,50 80,00 Percentual 45,00 56,25

Ação Nº 1 - Possibilita a inferência sobre a qualidade das informações relativas às causas de mortalidade, pela aferição da participação proporcional dos óbitos com causa
definida no total de óbitos não fetais notificados

OBJETIVO Nº 9.2 - MANTER ABAIXO DE 1 OS Números de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

Descrição da
Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter em
abaixo de 1 os
casos novos de
sífilis

Medir a frequência anual de casos de sífilis na gestação e
orientar as ações de vigilância epidemiológica da doença
no mesmo local de residência e ano

Número 2022 0 0 0 Número

Ação Nº 1 - Medir a frequência anual de casos de sífilis na gestação e orientar as ações de vigilância epidemiológica da doença no mesmo local de residência e ano

OBJETIVO Nº 9.3 - manter abaixo de 1 Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

Descrição da
Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2023

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Reduzir a
incidência de
AIDS em
menores de 5
anos.

Expressa o numero de casos novos de AIDS, na população de
menores de 5 anos de idade, residente em determinado local,
no ano considerado. • Mede o risco de ocorrência de casos
novos de AIDS nessa população

Número 2022 0 0 0 Número 1,00 0

Ação Nº 1 - Expressa o numero de casos novos de AIDS, na população de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado. • Mede o risco de
ocorrência de casos novos de AIDS nessa população

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção Meta programada
para o exercício

Resultados do
Quadrimestre

122 - Administração
Geral

Implementar e manter a Secretaria Executiva do Conselho 17.000,00 10.000,00

Ampliação em 80% o ALMOXARIFADO do HMB 65,00

Aquisição de mobiliário, veículos e equipamentos para unidades de média e alta complexidade. 30.000,00

Garantir a participação de pelo menos 1/3 dos conselheiros de conselheiros e delegados do Município em
Conferências Estadual e Nacional participação e

5.000,00

Reforma, ampliação da unidade de média e alta complexidade. 100.000,00

301 - Atenção Básica Manter as internações por causas sensíveis à atenção básica abaixo de 16,3%; 15,40 5,30

Reduzir a incidência de AIDS em menores de 5 anos. 0 1

Manter em abaixo de 1 os casos novos de sífilis 0

Diminuir a proporção de registro de óbitos com causa básica definida. 80,00 45,00

Reduzir o numero de óbitos maternos. 85,00 1,00

Meta Municipal e DF: Implantar o Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica – HÓRUS, em 9
USF dos serviços farmacêuticos da Atenção Básica

2 2

Aumentar o percentual de parto normal. 70,00 48,00

Fortalecer e ampliar as ações de Prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do Câncer de Mama e do
Colo de Útero

85,00 23,00

Ampliar em 30% o no de atendimentos pelas equipes de ESF 20,00 29,00

 Sem
Apuração
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Encerrar 88% ou mais das doenças compulsórias imediatas registradas no Sinan, em ate 60 dias a partir da data
de notificação.

70,00 53,00

Ampliar a razão de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade para 0,46. (coap e 90AC 19) 0,35

Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Família de pelo menos 90% dos 70,00 86,90

Aumentar a proporção de cura nas coortes de casos novos de hanseníase. 80,00 80,00

Construção de 05 novas UBS 192.045,00 181.746,06

100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de805 de crianças menores de 2 anos - Pentavalente (3ª
dose), Pneumocócica 10-valente (2ª dose), Poliomielite (3ª dose) e Tríplice viral (1ª dose).

80,00 67,00

Manter 03 médicos do programa Mais Médicos do Governo Federal 3 3

Número de Casos Autóctones de Malária 2

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saúde Bucal para 20% 16,00 55,86

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE 31.360,00 9.476,97

AQUISIÇÃO DE EWUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE. 27.040,90 9.629,98

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE 18.380,00 17.500,00

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTOS ODONTOLOGICOS 13.600,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Aquisição de mobiliário, veículos e equipamentos para unidades de média e alta complexidade. 30.000,00

Reforma, ampliação da unidade de média e alta complexidade. 100.000,00

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE 2.144,00

304 - Vigilância
Sanitária

Ampliar a proporção de analises realizadas em amostras de agua para consumo humano, quanto aos parâmetros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

65,00 36,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Aumentar a proporção de cura nas coortes de casos novos de hanseníase. 80,00 80,00

100% das vacinas selecionadas com cobertura vacinal de805 de crianças menores de 2 anos - Pentavalente (3ª
dose), Pneumocócica 10-valente (2ª dose), Poliomielite (3ª dose) e Tríplice viral (1ª dose).

80,00 67,00

Número de Casos Autóctones de Malária 2
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários - Fonte
Livre (R$)

Receita de impostos e
de transferência de
impostos (receita
própria - R$)

Transferências de fundos à
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo
Federal (R$)

Transferências de fundos ao
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo
Estadual (R$)

Transferências de
convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

122 -
Administração
Geral

Corrente 45.700,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 45.700,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

301 - Atenção
Básica

Corrente 7.708.388,60 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 7.708.388,60

Capital 666.890,50 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 666.890,50

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 3.352.738,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 3.352.738,00

Capital 275.938,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 275.938,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 546.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 546.500,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 110.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 110.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente 795.049,20 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 795.049,20

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 20/10/2023.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
ESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE RECBEU RECUSOS TAIS COMO , RECURSO DE COMPLEMENTO DO PISO DA ENFERMAGEM NO MES DE AGOSTO
E POSTERIOMENTE SERÁ ABERTO PLANO DE TRABALHO PARA REALIZAR PRESTACAO DE CONTAS DO RECURSO RECEBIDO.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de Consolidação CIT nº 1/2021. 
Para mais informações, consultar a Nota Técnica nº 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 20/10/2023.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

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

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Não há informações cadastradas para o período da Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica.

9.2. Indicadores financeiros

Não há informações cadastradas para o período da Indicadores financeiros.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

Não há informações cadastradas para o período da Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO).

9.4. Covid-19 Repasse União

Não há informações cadastradas para o período da Covid-19 Repasse União.

9.5. Covid-19 Recursos Próprios

Não há informações cadastradas para o período da Covid-19 Recursos Próprios.

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Não há informações cadastradas para o período da Covid-19 Repasse Estadual. 

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
CUMPRE DESTACAR QUE FORAM TRANSMITIDOS OS DADOS DO SIOPS POREM OS DADOS NAO APARECEM , DESTACAMOS QUE OS DADOS JA FORAM
SOLICITADOS E SERAM ANEXADOS NO PROXIMO RELATORIO.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 20/10/2023.

Outras Auditorias 

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 20/10/2023.

Análises e Considerações sobre Auditorias
A Secretaria Municipal de Saúde de Belterra, não sofreu nenhuma auditoria neste periodo.
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11. Análises e Considerações Gerais

A Secretaria Municipal de Saúde de Belterra destaca que a falta de alguns dados pertinentes as informações de produção nao foram extraídas em virtude de problemas técnicos na
base de dados do sistema SIA-SUAS porem esta ordenado já esta realizando as devidas providenciarias para sanar esses problemas.

 
ARINEIDE DO SOCORRO CASTRO MACEDO 

Secretário(a) de Saúde 
BELTERRA/PA, 2023
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Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Sem Parecer

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Sem Parecer

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Sem Parecer

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Sem Parecer

Auditorias
Considerações:
Sem Parecer

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Sem Parecer

Status do Parecer: Em Elaboração

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARA

MUNICÍPIO: BELTERRA 
2º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023 

Parecer do Conselho de Saúde
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BELTERRA/PA, 05 de Dezembro de 2023 

Conselho Municipal de Saúde de Belterra
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