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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

MG

JUIZ DE FORA

Juiz de Fora

1.436,85 Km?

577.532 Hab

402 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 12/05/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA DE SAUDE DE JUIZ DE FORA

6823106

A informago ndo foi identificada na base de dados

18338178000102

RUA HALFELD 1400

secretariadesaude @ pjf.mg.gov

(032)36907474

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 12/05/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

MARIA MARGARIDA MARTINS SALOM;0O

IVAN CHARLES FONSECA CHEBLI

secretariadesaude @ pjf.mg.gov.br

3236908387

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 12/05/2023

1.4. Fundo de Satde

Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 12/05/2023

1.5. Plano de Saide

2022-2025
Aprovado
Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 29/04/2023
1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do
Regido de Sadde: Juiz de Fora
BELMIRO BRAGA 392319 3422 8,72
CHIADOR 252.346 2657 10,53
CHACARA 152.874 3216 21,04
CORONEL PACHECO 130.287 3095 23,76
EWBANK DA CAMARA 103.844 3932 37,86
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GOIANA

JUIZ DE FORA

MATIAS BARBOSA
PIAU

RIO NOVO

SANTANA DO DESERTO
SIMAO PEREIRA

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2022
Nio ha informagGes cadastradas para o periodo do Conselho de Satde

o Consideracoes

PREFEITA: Margarida Salomao

VICE PREFEITO: Kennedy Ribeiro

SECRETARIO DE SAUDE: Ivan Charles Fonseca Chebli
SECRETARIA ADJUNTA DE SAUDE: Mirelly Vasconcelos Cardoso

PRESIDENTE DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE: Regina Célia de Souza
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria de Satde do Municipio de Juiz de Fora apresenta o 1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) de 2023 (Janeiro a Abril) relativo as agdes e servigos de saide do Municipio. Iniciaremos este
RDQA com as andlises dos dados Demogrificos e de Morbimortalidade no capitulo 3. Ja no capitulo 4, traremos as Andlises dos Dados de Produg@o. No capitulo 5, apresentamos a nossa rede Prestadora. No capitulo 6, os
dados sobre os Profissionais de Satde. No capitulo 7, mostramos a PAS com a avaliagio parcial quantificada das metas e, junto a isso, as metas "sem alcance" para o periodo. No capitulo 9 apresentamos a Execucio
Orgamentéria e Financeira. O capitulo 10 dispde sobre a Auditoria e, por fim, no capitulo 11, traremos no

as Consideragoes Finais e os destaques do quadrimestre.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos 15385 14671 30056
5a9 anos 15722 15102 30824
10 a 14 anos 16843 16282 33125
15 a 19 anos 18979 18635 37614
20 a 29 anos 43473 43658 87131
30 a 39 anos 44732 47464 92196
40 a 49 anos 38143 42865 81008
50 a 59 anos 33471 40344 73815
60 a 69 anos 26065 34955 61020
70 a 79 anos 13142 20235 33377
80 anos e mais 5926 11440 17366
Total 271881 305651 577532

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 06/06/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

JUIZ DE FORA 6458 6043 5653

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 06/06/2023.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 545 394 2446 907 561
II. Neoplasias (tumores) 1161 1149 1075 1067 1164
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 105 77 51 62 92
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 293 230 171 198 286
V. Transtornos mentais e comportamentais 297 203 278 258 283
VI. Doencas do sistema nervoso 446 191 184 195 254
VII. Doengas do olho e anexos 103 76 61 70 96
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 24 19 9 18 35
IX. Doencas do aparelho circulatério 1272 1386 1138 1418 1540
X. Doencas do aparelho respiratdrio 791 662 362 771 1016
XI. Doengas do aparelho digestivo 810 727 605 830 1085
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 281 159 199 223 307
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 292 212 145 286 324
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 784 725 516 709 939
XV. Gravidez parto e puerpério 1761 1730 1547 1472 1438
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 314 324 301 271 275
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 72 45 64 59 69
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 125 107 117 140 187
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 1339 1109 1263 1479 1556
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 415 420 329 425 449
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 11230 9945 10861 10858 11956

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/06/2023.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021

1. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 300 783 1704
II. Neoplasias (tumores) 773 795 800
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 22 15 23
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 234 235 263
V. Transtornos mentais e comportamentais 101 110 75
VI. Doengas do sistema nervoso 213 162 192
VII. Doencas do olho e anexos - - -

VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - 2
IX. Doengas do aparelho circulatorio 964 985 1048
X. Doengas do aparelho respiratorio 601 497 472
XI. Doengas do aparelho digestivo 209 171 190
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 32 20 23
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 61 61 50
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 187 192 225
XV. Gravidez parto e puerpério 3 2 13
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 55 35 37
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 18 35 25
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 409 477 515
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 284 285 331
XXI. Contatos com servicos de satide - - -

XXII.Codigos para propésitos especiais - - -

Total 4466 4860 5988

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 06/06/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3. Dados Demograficos e Morbimortalidade

Em Juiz de Fora, bem como no Brasil tem sido observada a diminui¢do do niimero de nascidos vivos nos tltimos anos. Essa queda pode ser atribuida a melhoria nas condi¢des de educacdo, planejamento familiar e utilizacao
de métodos contraceptivos.

Os dados de natalidade de Juiz de Fora fornecidos para a elaboragio dos relatérios quadrimestrais sdo acessados diretamente na base de dados do SINASC a fim de possibilitar uma informagao atualizada, porém prévia,
sujeita a alteracdes substanciais, considerando os prazos legais para a alimentacdo do sistema, retroalimentagdo, verificacdo de duplicidades e inconsisténcia.

- Na faixa etdria de 0 a 19 anos, observamos um niimero de populagdo masculina maior do que a populagio feminina.

- Na faixa etdria de 20 a 80 anos, observamos uma inversdo, nota-se a populag@o feminina maior do que a masculina.

- Observando a planilha, a populag@o masculina e feminina de Juiz de Fora na faixa etdria de 20 a 59 anos representa 57,85% da populacdo total do municipio. Sendo assim, é necessario investimentos na educacdo, satide e
mercado de trabalho.

- A faixa etaria de 60 a 80 anos (masculina e feminina) representam 19% da populagdo total do municipio. E notdvel aumento da populagdo idosa, o que repercute a maior procura nos servicos da sadde e as necessidades de

investimentos para a criacdo de atividades.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A disponibiliza¢ao dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 72.526

Atendimento Individual 136.249
Procedimento 153.794
Atendimento Odontologico 3.713

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 859 26243,12 13 19103,42
03 Procedimentos clinicos 49276 362770,85 5771 11288860,38
04 Procedimentos cirtrgicos 2267 60021,22 3327 10773167,49
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 1 215,00 175 2257787,34

06 Medicamentos - - _ ~
07 Orteses, préteses e materiais especiais 30 450,00 - -
08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -
Total 52433 449700,19 9286 24338918,63

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 29/06/2023.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 3395 251,07

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 207 53275,76

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/06/2023.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

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

01 Agdes de promocdo e prevencdo em saide 7576 6255,42

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 395684 3337330,03 16 19749,09
03 Procedimentos clinicos 557026 9822443,31 7117 12965034,70
04 Procedimentos cirtrgicos 10151 437557,06 5558 16377005,38
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 3336 850572,39 179 2312313,13
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06 Medicamentos - - - -
07 Oneses, préteses e materiais especiais 6502 1014383,99 - -
08 Acdes complementares da atengdo a saude - - - -

Total 980275 15468542,20 12870 31674102,30

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/06/2023.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se a0 componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestao da esfera estadual.
Portanto, ndo hé produgdo sob gestao municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigildncia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais

Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agodes de promogdo e prevengdo em satde 893 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 2123 -
Total 3016 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 29/06/2023.

o Anilises e Consideragdes sobre Dados da Producéo de Servicos no SUS

4.1. Producio de Atencio Basica - Producio

Em relacdo ao 1° quadrimestre de 2022 vemos um avanco na producdo da Atencdo Basica, que se dé principalmente pela implementagio da Rede Logica de internet em 05 (cinco) UBS's e a troca e instalacdo de novos
computadores que vem ocorrendo ao longo dos tltimos meses. Salienta-se que os dados do SISAB podem divergir dos produzidos no e-SUS tendo em vista a exclusdo de glosas da producdo. Desta forma, segue relatério

extraido do SISAB para comparagao.

4.1. Producio de Atencio Basica - Cadastros

Visando a qualificacdo dos dados, a gestdo da Secretaria de Satde tem priorizado inimeras a¢des com o objetivo de melhorar o processo de trabalho das equipes de Saide da Familia (eSF), desde treinamentos para uso do

sistema até a instalagao de novos computadores.

Vale destacar que mais da metade das Unidades Basicas de Satide do municipio, ja utilizam o Prontudrio Eletronico do Cidadio, que consiste em um sistema que amplia a integracio e a gestdo do cuidado pelos
profissionais, tendo como objetivo principal apoiar o processo de informatizagao das UBS. As demais UBS utilizam a Coleta de Dados Simplificado (CDS), sistema de transi¢ao/contingéncia, que apoia o processo de coleta

de dados por meio de fichas e sistema de digitacdo, principalmente, utilizado pelas UBS com cenarios sem informatizago.
4.3. Producio de Atencio Psicossocial por Forma de Organizacio

A coleta de dados sobre Produgdo de Atengdo Psicossocial (considerando o Atendimento/Acompanhamento Psicossocial 030108) foi realizada segundo a forma de organizagdo, a quantidade e o valor aprovado e a selecdo
dos dados contidos no consolidado do 1° quadrimestre de 2023. A Producdo da Atencdo Psicossocial do 1° quadrimestre de 2022 e 2023 quando comparadas, levando em consideragio o mesmo periodo de andlise (janeiro a
abril), 0 que podemos constatar que em 2023 a quantidade aprovada de Atendimento/ Acompanhamento psicossocial foi 51,28% inferior ao primeiro quadrimestre de 2022 e quando comparados os valores aprovados, o
maior estd no 1° Quadrimestre de 2023 com valor total de 559,62 ( quinhentos e cinquenta e nove reais e sessenta e dois centavos). Na andlise a Planilha de Informacdes Ambulatoriais detalhada, o que observamos é que o
procedimento com maior quantidade aprovada no 1° Quadrimestre de 2023 sdo as acdes de articulaciio de redes intra e intersetoriais com maior quantidade realizada no més de Janeiro (482), seguido das acdes de
reduciio de danos, também com maior quantidade aprovada em janeiro (441). Destaca-se a importancia dos dispositivos dos componentes da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) na atencdo priméria e na atengao
especializada para o cuidado integral a pessoa com sofrimento ou transtorno psiquico, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no dmbito do Sistema Unico de Sadde (SUS), a

partir do seu territério de vida, com vistas & promog¢do da autonomia, cidadania e inclusdo social.
4.3. Producio de Atencio Psicossocial por Forma de Organizacio
Consideragoes do Departamento de Saiide Mental (DESM):

Analisando a planilha podemos perceber que alguns quantitativos ndo condizem com os registros deste Departamento de Satiide Mental. Ocorreram problemas nos lancamentos de RAAS nos servicos do CAPS Leste,
CASM e CAPS HU. Os problemas foram sanados com abertura de GLPI e os langamentos foram realizados posteriormente. Em Janeiro, Fevereiro, Marco e Abril houve ocupagio de todos os leitos do CAPS III Casa Viva,
referente ao procedimento com c6digo 0301080020, desta forma o minimo esperado seria de 10 registros. Com relagdo ao acolhimento noturno no CAPS AD III, esclarecemos que este estava suspenso por questoes
estruturais. As articulagdes em rede representam um nimero expressivo de agdes para a Satide Mental, visto que a Aten¢do Psicossocial aos casos graves para o cuidado integral do usudrio exige articulagdes com os
diferentes dispositivos da RAPS. Os acolhimentos no Centro de Atengdo Psicossocial relativos ao c6digo 0301080232 ndo constam no sistema no més de fevereiro, porém ocorreram normalmente no referido més. Além
disso, os quantitativos do sistema relacionados aos matriciamentos cairam significativamente, porém é de rotina dos CAPS e temos acompanhado de perto o matriciamento com as supervisoras para que essa produgio nio
diminua, visto sua importiancia. Em relagio as articulagdes com os pontos de urgéncia e emergéncia também sdo realizadas diariamente com os casos de internagao. Tendo em vista as acdes relacionadas ao Servigos
Residenciais Terapéuticos, codigo 0301080321, o nimero de acdes também estd abaixo do esperado, considerando o nimero de SRTs habilitados no municipio e o nimero de moradores do SRT que se encontram em
atencdo nos servicos de referéncia. Os lancamentos continuardo sendo acompanhados por esse Departamento a fim de manter a producao da Atencdo Psicossocial.

A coleta de dados referente as internacdes para tratamento dos transtornos mentais e comportamentais foi realizada considerando a forma de organizacdo (030317), as Autorizagdes de Internacdo Hospitalar (AIHs)

aprovadas, e o valor total no consolidado do 1° quadrimestre de 2023. Analisando os procedimentos hospitalares do SUS no Tratamento de transtornos mentais e comportamentais, considerando os meses de referéncia
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(Janeiro a abril) nos anos de 2022 e 2023, verifica-se que em 2023 houve acréscimo nas autorizacdes de Internagdes Hospitalares, sendo 264 ATH aprovadas no 1o quadrimestre de 2022 e 281 AIH aprovadas no 1°
quadrimestre 2023 e também os valores totais aprovados foram maiores em 2023, sendo 84.493,38 (oitenta e quatro mil, quatrocentos e noventa e trés reais e trinta e oito centavos) no 1° quadrimestre de 2023 e 59.444,78 (
cinquenta e nove mil, quatrocentos e quarenta e quatro reais e setenta e oito centavos) no 1° quadrimestre de 2022. De acordo com o Quadro 4.3 as interna¢des para tratamento dos transtornos mentais e comportamentais no
1° quadrimestre de 2023 (281 AIHs aprovadas) foi 1,06% superior ao 1° quadrimestre de 2022 (264 AHIs aprovadas). Na planilha de Sistema de Informagdes Hospitalares, o que podemos notar é que as internagdes com o
cédigo de Procedimento 0302170140 Tratamento Clinico para contengio de comportamento desorganizado e/ou disruptivo aparecem em maior quantidade dentre os procedimentos e se manteve com uma média aprovada de
171 internagdes no 1° quadrimestre de 2022 e 177 internagdes no 1° quadrimestre de 2023, sendo que o valor total aprovado foi maior no 1° quadrimestre de 2023 com uma diferenca de 25.048.60 (vinte e cinco mil,

quarenta e oito reais e sessenta centavos) para o 1° quadrimestre de 2022.

Consideracdoes DESM: Sobre os dados hospitalares o diagndstico mais presentes sdo questdes relacionadas a alcool e outras drogas e compor desor do, os quais di com questdes que levam

a internacéo. Em relaco ao uso abusivo os dois primeiros meses do ano podem ter sofrido impacto da reduciio da capacidade de atendimento do CAPS ad III visto questdes estruturais. Os dados ainda podem

sofrer modificacdes, conforme divulgacio pelo DATASUS, dos préximos arquivos de producio, tendo em vista que o SIA/SUS permite alteracoes até quatro meses apos a data de atendimento do usuario.

4.4. Producio de Atencio Ambulatorial E ializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

O Quadro 4.4 apresenta a producdo ambulatorial, de complexidade média, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos, cirtrgicos, transplantes, Orteses, proteses e materiais especiais e agdes
complementares da Tabela de Procedimentos do SUS. Comparando os dados por quadrimestres (2022 e 2023), verifica-se que o total da produgio ambulatorial nos anos e meses de referéncia apresentam maior Qtd.
Aprovada no 1° quadrimestre de 2023, com uma diferenga de 190.431(cento e noventa mil, quatrocentos e trinta e um) em relagdo ao 1° quadrimestre de 2022. O maior valor apresentado estd no 1° quadrimestre de 2023
com diferenga de 3.144.653,87 (trés milhdes, cento e quarenta e quatro mil, seiscentos e cinquenta e trés mil e oitenta e sete centavos), o que representa um valor 1,09% superior em relagdo ao mesmo periodo de 2022. No

1° quadrimestre de 2023 o grupo de procedi Clinicos ap 1 maior quantidade aprovada (1.224.462) e maior valor aprovado (20.727.185,48), ja no 1° quadrimestre de 2022 o grupo de procedimentos com

maior quantidade aprovada foram com finalidade diagnéstica (1.139.944) e o maior valor aprovados foram os procedimentos clinicos (18.495.224,31).
Os dados ainda podem sofrer modificacdes, conforme divulgacdo pelo DATASUS, dos préximos arquivos de producdo, tendo em vista que o STA/SUS permite alteracdes até quatro meses ap6s a data de atendimento do

usudrio.

4.4. Producio de Atencio A ial E: ializada e F por Grupo de Procedimentos

a) DADOS DA PRODUCAO AMBULATORIAL:

1) JAN E FEV 2023 EM RELACAO A SET A DEZ 2022 - comparando a produgiio com o quadrimestre anterior Analisando o 1° quadrimestre de 2023 em relagdo ao quadrimestre anterior (set-dez/2022), podemos
observar que os dados apontam uma reducio geral na quantidade de procedimentos aprovados em praticamente todos os grupos, com exce¢do do grupo 03- Procedimentos Clinicos. O total de procedimentos aprovados
apresentou uma reducdo de 2.705.408 para 2.400.265, uma queda, portanto, de 11,28 % referente a 305.143 procedimentos. Analisando os dados apresentados, verificamos que houve uma queda significativa no grupo 01-
Acdes de Promogdo e Prevencdo em Sadde devido principalmente aos procedimentos 0101020074-Aplicagdo Tépica de Fluor (Individual por sessdo) e 0101040040- Pasteurizagio do Leite Humano (cada 5 litros).
Verificamos na realidade que a produgdo do quadrimestre anterior destes dois procedimentos encontra-se incorreta visto que apresenta quantitativos muito acima da média dos demais quadrimestres. Em setembro a
dezembro/2022, estes procedimentos apresentaram os nimeros de 170.597 e 10.321, respectivamente, sendo que no 1° quadrimestre de 2023 apresentam os niimeros de 744 ¢ 57. Em contato com a SSAS/DPAAS/SGI, foi

confirmado a partir de informagdes repassadas pelos setores envolvidos, que houve uma falha de digitacao da produgao pelo setor responsavel em relacdo a estes dois procedimentos no quadrimestre anterior.

4.4. Producio de Atencio A ial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

B) DADOS DA PRODUC;\O HOSPITALAR:

Cabe registrar também que no 1° quadrimestre de 2023 ocorreu uma queda na producdo do Lacen- Laboratério Central. Esta produgao faz parte do subgrupo 202- Diagndstico em Laboratério Clinico do grupo 02-
Procedimentos com finalidade diagnéstica, conforme informado nas metas do 1° RDQA-2023. A queda refere-se a uma falha no processamento da produgio do més de janeiro/2023 (correto 67.102 e registrado no sistema o
quantitativo de 707 procedimentos). A Supervisora do LACEN/DRA/SSREG realizou a representa¢do da producdo no més de competéncia de abril/2023 indicando o quantitativo correto. Além disso, houve no primeiro
bimestre uma queda na produc@o em funcdo da troca de comodato dos equipamentos da empresa contratada sendo que os exames laboratoriais do periodo foram encaminhados para atendimento pela rede conveniada.
Também ¢é relevante destacar que a queda significativa apresentada no grupo 04 deve-se em grande parte a produgao do procedimento 0414- Bucomaxilofacial que conforme apontado no RDQA do quadrimestre anterior,
apresentou no periodo um quantitativo muito elevado de registro. Verificamos a época que houve uma falha na digitagdo do procedimento pelo setor responsével (registrado 138.912 procedimentos sendo o correto o total de

1.022) sendo orientado ao Departamento de Satide Bucal para adogdo das corre¢des cabiveis.
4.6. Producio de Vigilincia em Satide por Grupo de Procedimentos

O quadro 4.6 traz o registro de producdo financiada pela Vigilincia em Satide e atende aos grupos: A¢des de promogdo e prevencdo a saide e Procedimentos com finalidade diagnéstica. No primeiro quadrimestre foram

realizadas 1.911 agdes de promogdo e prevengio em satide e 3.590 procedimentos com finalidade diagnéstica.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2023

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

HOSPITAL GERAL

HOSPITAL ESPECIALIZADO

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)

CENTRAL DE ABASTECIMENTO

POSTO DE SAUDE

CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA

CONSULTORIO ISOLADO

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

POLICLINICA

HOSPITAL/DIA - ISOLADO

PRONTO ATENDIMENTO

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO

Total

Observagdo: Os dados apr d £ ao nimero de

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 12/05/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2023

de satde piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS

18

23

53

181

23

58

11

15

11

200

ADMINISTRACAO PUBLICA

FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA)

MUNICIPIO

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

AUTARQUIA FEDERAL

SOCIEDADE ANONIMA FECHADA
EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

SOCIEDADE SIMPLES PURA

FUNDACAO PRIVADA

https://digisusgmp.saude. gov.br

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

48

11

106

48

2
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ASSOCIACAO PRIVADA 11 0 0 11
PESSOAS FISICAS

Total 181 18 1 200

Observagdo: Os dados apr d £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 12/05/2023.

de satide piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS

5.3. Consoércios em satide

Periodo 2023

17813026000151 Direito Piiblico Urgéncia e emergéncia MG / JUIZ DE FORA

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 12/05/2023.

e Anilises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

A Rede SUS de Juiz de Fora esté apresentada pelo DigiSUS Gestor - Médulo de Planejamento por tabelas extraidas do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide CNES, onde as unidades préprias da rede municipal
e conveniadas, da rede Estadual, Federal, Unidades Filantropicas e privadas foram cadastradas pelos técnicos da Secretaria Municipal de Satde ou di pelos préprios prestadores externos.

Atualmente, no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide CNES, ndo apresentou alteragdes diante do tltimo quadrimestre, contando as unidades préprias da rede municipal e conveniadas da rede que atendem o
SUS em Juiz de Fora, hd um total de 205 estabelecimentos, dos quais 186 sdo municipais; 17 duais e 2 de ad agdo dupla (compartilhada).Identifica-se ainda, de modo similar, a natureza juridica das instituicoes,
sendo 2 Fundagdes Publicas de Direito Piblico Estadual; 11 Associa¢des Piblicas (municipal e estadual); 112 municipais; 9 6rgdos pablicos do Poder Estadual ou Federal e 5 autarquias federais; 01 Sociedade Andnima

Fechada; 01 (Empresario individual); 03 Empresas Individuais de Responsabilidade Limitada; 26 Sociedades Empresarias Limitadas; 02 Sociedades Simples Puras; 02 Fundagdes Publicas e 10 Associag¢des Privadas.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢io dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢io pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2023
P e nnldo
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06) 376 14 73 20 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 977 435 591 1.819 419
Informais (09) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 13 0 1 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 232 43 29 184 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Auténomos (0209, 0210) 602 0 74 6 0
3,4e5)
Servidores puiblicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)
Residentes e estagiarios (05, 06) 6 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 9 34 44 316 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Contratos tempordrios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
3,4e5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/11/2023.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5)  Auténomos (0209, 0210)

Celetistas (0105) 565 582 555 580
Residentes e estagirios (05, 06) 11 10 10 7
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210) 137 156 156 97
Bolsistas (07) 25 21 23 25
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 4.821 5.275 5.234 5.167
Informais (09) 0 1 1 0
Intermediados por outra entidade (08) 760 666 636 624
Residentes e estagiarios (05, 06) 329 405 487 400
ol oo o oo Tenguicioc CugrenComsie
______
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 1.428 1.116
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 27/11/2023.

e Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

O CNES depende de atualizagdo constante por parte dos proprios estabelecimentos, de acordo com a chegada/saida de profissionais, adi¢do/redugdo de servicos, contratualizagdes, mudangas de estrutura fisica e etc., mas
entende-se que houve avanco no cadastro tanto de profissionais quanto de estabelecimentos.

Considera-se que houve avanco também no processo de desc lizagdo da lizagdo, de modo que os belecimentos, apés trei » dado por técnicos da Secretaria de Satide da PJF, podem atualizar seu cadastro de

forma independente. A andlise de atendimento a demanda e verificacdo do déficit real para o desempenho das tarefas no processo de trabalho € realizada pela SSREG, de forma a apontar, em escala de prioridade, o que é
urgente para adequagio do Sistema.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Reorganizacio das redes de atencio a saide

OBJETIVO N° 1.1 - Qualificar a atencio basica, promovendo a articulacio dos pontos de atencio, ampliaciio do acesso e eficiéncia no atendimento aos usuérios do SUS

Indicador para Unidade

. monitoramento Unidade A‘n °"  Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Descricio da Meta e avaliacio da de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida  Quadrimestre alcancada
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Tornar as linhas de cuidado um dos eixos centrais de organiza¢do da  Linhas de 0 5 5 Numero 0 0
oferta de servigos de satide no municipio, qualificando-as e tornando-as ~ cuidados
eficientes na oferta do atendimento pretendido publicadas e
revisadas
anualmente

Agdo N° 1 - A¢do n° 1 - Linha de cuidado do cancer - SSREG/ DCAA/CMO

Agdo N° 2 - Ac¢do n° 2 - Linha de cuidado do AVC e IAM - SSUE/ HPS

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 - Linha de cuidado materno infantil - SSAS/ DSMGCA

Agdo N° 4 - Ac¢do n°® 4 - Linha de cuidado a pessoa com deficiéncia - SSREG/DRA/ Supervisdo de regulagio da rede de pessoas com deficiéncia
Ag¢do N° 5 - Ac¢do n° 5 - Linha de cuidado pés-Covid — SSAS/DCE

Agdo N° 6 - A¢do n° 6 - Linhas de cuidados Publicadas e revisadas anualmente

Acdo N° 7 - Acdo n° 7 - Articular intersetorialmente a possibilidade de garantir o "Transporte Sanitario" adequado de acordo com as necessidades socioecondmicas dos portadores de
doencas cronicas e as caracteristicas territoriais

Acdo N° 8 - Acdo n° 8 - Linha de cuidado das feridas/ tlceras/ pé diabético

2. Reorganizar as agdes de atengdo a satide, com foco na atengio Atividades 0 250 5 Numero 5,00 100,00
primdria, visando a melhoria da qualidade e do acesso, por meio da realizadas

implementagdo de novos programas e ampliacdo da Estratégia de Satde

da Familia nos territérios

Agdo N° 1 - Ag¢do n° 1 - Implementar Programa que garanta aquisi¢do e manutencdo permanente de equipamentos e mobilidrio de qualidade nas unidades de atenc¢do a satide no municipio

Acdo N° 2 - Acdo n° 2 - Garantir, através do Programa Nacional de Combate a Caréncia Nutricional, a implementacdo de um Programa Municipal de seguranca alimentar e combate a
caréncia nutricional, promovendo acdes de satde referentes ao tema nas Unidades Basicas de Satide

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Garantir atendimento integral aos usudrios, nas Unidades Basicas de Sadde, através de um programa municipal de matriciamento, a partir de equipe
multiprofissional articulada as acdes da Ateng¢do Priméria em Saide

Agdo N° 4 - Agdo n° 4 - Implementar subsidios para a qualificagdo da assisténcia, através de programas de residéncia médica e em satide

Agdo N° 5 - Acdo n° 5 — Elaborar, em didlogo com o Conselho Municipal de Satide, estratégias para a regionalizagdo da assisténcia farmacéutica no municipio, de forma a melhorar o
acesso dos usudrios e garantir sistema informatizado integrador entre os diferentes equipamentos de satde.

Acdo N° 6 - Acdo n° 6 - Credenciar equipes de saide bucal na Estratégia de Satde da Familia (Credenciamento de 8 equipes)
Agdo N° 7 - Ag¢do n° 7 - Implementar Programa Satde na Hora, do Governo Federal, para garantir que os usudrios possam ter acesso as Unidades Bésicas de Satide em hordrio estendido
Acdo N° 8 - Acdo n° 8 — Desenvolver acdes para prescri¢do de fitoterapicos na rede de atencdo adotando modelo Farmacia Viva

Agdo N°9 - Ac¢do n° 9 - Realizagdo de agdes intersetoriais de Promogio, Prevengdo e Educacdo em Satde, na articulagdo das escolas e unidades de satide nos territorios, com gestdo e
responsabilidades compartilhadas e com a participacdo dos Conselhos Locais.

Acdo N° 10 - Acdo n° 10 - Fortalecer o acesso dos homens aos servicos de satide, de acordo com a Politica Nacional de Satide do Homem, a fim de resguardar a reducdo dos indices de
morbimortalidade por causas preveniveis e evitdveis, enfrentando o reconhecimento de determinantes sociais que resultam na vulnerabilidade da popula¢do masculina e tornando-os
protagonistas de suas demandas, na consolidagao dos seus direitos de cidadania.

3. Garantir a realizagio dos servigos assistenciais prestados pelas Equipes de saide 0 133 120 Nimero 107,00 89,17
equipes de satide da Atencdo Basica, junto aos usuarios do sistema em
municipal funcionamento

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Custeio das Equipes de Satde da Familia (equipes de satde previstas na PNAB - eSF, eAP, eCR e eSB)
Agdo N° 2 - A¢ao n° 2 — Custeio dos profissionais atuantes na satide bucal da atengo basica

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Custeio dos Agentes comunitérios de satide

Acgdo N° 4 - Acdo n° 4 — Manter e custear acoes compartilhadas e integradas a rede de atengdo a satide com vistas ao cuidado integral
Agdo N° 5 - Ac¢do n® 5 — Implantar a Estratégia Satide da Familia nas UBS Tradicionais

4. Garantir o funcionamento, no municipio, das unidades de atencao Unidades em 0 5 6 Nimero 6,00 100,00
especializada em satde, promovendo as agdes, conforme estabelecido funcionamento
nos programas federais, estaduais e municipais

Agdo N° 1 - A¢do n° 1 — Proporcionar agdes de atengdo ambulatorial especializada em Satde da Mulher e da Crianca e Hipertensdo, Diabetes e Doenca Renal Cronica, com qualificagio
da Atencdo Priméria a Saide — CEAE

Agdo N° 2 - A¢do n° 2 — Servigos ambulatoriais especializados de Cardiologia, Angiologia, Gastrologia, Oncologia, Cirurgia de Cabeca/ Pescogo e térax, Reumatologia, Pneumologia,
Urologia, Dermatologia, Hematologia, Ortopedia, Cirurgia Geral, Endocrinologia, Nefrologia, Alergologia, Neurologia, Proctologia, Otorrinolaringologia, Hepatologia, Psicologia,
Homeopatia, Acupuntura, Geriatria, Fisioterapia, Clinico Geral —- DCE
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Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Prestar assisténcia especializada aos idosos, por meio de a¢des qualificadas por equipe multidisciplinar e oferta de exames de alta e média complexidades, por
meio da elaboracdo e implantacdo do plano de cuidados para cada idoso atendido — Centro Estadual Mais Vida

Agdo N° 4 - Ac¢do n°® 4 — Servigos ambulatoriais especializados a Mulher, Crianca e Adolescente em Ginecologia, Pediatria e equipe multiprofissional, com realiza¢do de exames
complementares em busca de diagndstico precoce e tratamento adequado — DSMGCA

Acdo N° 5 - Acdo n° 5 — Estratégia para proporcionar as mulheres saide, qualidade de vida e bem estar durante gestac@o, parto, pos-parto e o desenvolvimento da crianca até os dois
primeiros anos de vida, com objetivo de reduzir a mortalidade materna e infantil — Rede Cegonha

Acdo N° 6 - Acdo n° 6 — Implementar Projeto de Ambulatério de Feridas através da aquisi¢do de insumos e equipamentos para esse tipo de tratamento na Atenc¢@o Primaria, iniciando um
Projeto Piloto na UBS de Santa Luzia

Acgdo N° 7 - Ac¢do n° 7 — Manutengdo preventiva e/ou corretiva de equipamentos dos servi¢os de atencdo especializadas, com reposi¢do de pecas quando necessario

Acdo N° 8 - Acdo n° 8 — Funcionamento do Centro de Atencdo Especializada ambulatorial conforme perfil epidemioldgico da populagdo de abrangéncia das unidades, com énfase na
regionalizagdo da oferta de consultas especializadas

Agdo N° 9 - Acdo n° 9 — Manter fornecimento de medicamentos homeopéticos aos usuarios do Servico de Praticas Integrativas (SPIC)

5. Reorganizar a Rede de Atengdo Psicossocial, visando amplia¢do do Unidades 0 24 24 Nimero 0 0
acesso, através de adequacio das unidades e parcerias estratégicas com  implementadas

institui¢oes de ensino e institutos de saide mental, proporcionando a

melhoria da qualidade na assisténcia aos usudrios de satide mental

Acdo N° I - A¢do n° 2: Implantar 10 leitos de Satide Mental no HRJP — sendo 2 para criangas e adolescentes — remanescentes da FHEMIG
Acdo N° 2 - Acdo n° 1: Qualificar os 07 leitos psiquidtricos existentes em leitos de saide mental no HPS

Acgdo N° 3 - Acdo n° 3: Qualificar CAPS II HU para CAPS IIT

Agdo N° 4 - Acdo n°® 4: Implantar 01 CAPS AD Il e 01 CAPS 1J

Acdo N° 5 - Acdo n° 5: Qualificar CAPS AD III para CAPS AD IV

Agdo N° 6 - Ag¢do n° 6: Implantar 01 Unidade de Acolhimento Adulto e 01 Unidade de Acolhimento Infantil

Acdo N° 7 - Acdo n° 7: Habilitar 1 Equipe Multiprofissional de Atencdo Especializada em Satide Mental existente (CASM)

6. Promover o atendimento em saide mental, prestado no ambito do Pontos de 0 37 37 Nuimero 37,00 100,00
SUS, préprio ou contratado atendimento

Agdo N° 1 - Agdo n°® 1 — Promover agdes ambulatoriais especializadas desenvolvidas pelos Centros de Atencdo Psicossociais (CAPS) 05 CAPS E 01 ambulatério Zona Norte
Acdo N° 2 - Acdo n° 2 — Manter em funcionamento as 28 residéncias terapéuticas no municipio — SRT

Acgdo N° 3 - Ac¢do n° 3 — Manter servico Hospitalar de Referéncia em Saide Mental habilitado na rede de saide puablica - Ana Nery

Agdo N° 4 - Acdo n°® 4 — Leitos HPS

Acdo N° 5 - Acdo n° 5 — Leitos Hospital Regional Jodo Penido

7. Realizar atendimento aos usudrios de saide bucal nos servigos Procedimentos 0 101.200 25.250 Nuamero 32.120,00 127,21
assistenciais ambulatoriais especializados e hospitalares odontoldgicos
especializados

Agdo N° 1 - Ac¢do n°® 1 — Custear as acdes de atencdo especializada ambulatorial na area de satide bucal conforme especialidades odontoldgicas definidas pelo Ministério da Satde nos
Centros de Especialidades Sul, Norte Oeste, Centro e CEO Coape

Acdo N° 2 - Acdo n° 2 — Prestar atendimento odontolégico hospitalar aos usuérios portadores de necessidades especiais que necessitem de anestesia geral ou sedagido

8. Garantir o funcionamento das unidades de urgéncia e emergéncia, Unidades em 0 10 12 Nuamero 10,00 83,33
com agdes relacionadas a drea de assisténcia permitindo assim respostas ~ funcionamento
rapidas e eficientes as demandas da populacio

Agdo N° 1 - Ag¢do n° 10 - Mediar, junto ao estado, para que o futuro Hospital Regional seja vocacionado para atender demandas estruturais da rede hospitalar e de urgéncia e emergéncia
da regido

Agdo N° 2 - Ac¢do n° 11 - Construir uma proposta de Regionaliza¢do Interestadual, junto ao Governo de Minas e do Rio de Janeiro, através das Comissdes Intergestoras, em suas diferentes
instancias, e Camaras Técnicas, considerando a proximidade geografica de Juiz de Fora com o estado do Rio de Janeiro.

Acdo N° 3 - Acdo n° 1 — Manter, custear e aprimorar hospital na vocacdo de hospital politrauma e como referéncia para macrorregido de 94 municipios para atendimentos de urgéncia e
emergéncia nas diversas modalidades clinicas; urgéncia psiquiatrica e odontolégica; servico de soroterapia e profilaxia da raiva humana e PARBOS — HPS

Agdo N° 4 - Ac¢do n° 2 — Unidades responsaveis por concentrar os atendimentos de satide de média complexidade em conjunto com atenc@o basica e SAMU de forma ininterrupta, como
equipamento pré-hospitalar — Unidades de Pronto Atendimento - UPA Norte, Sul e Oeste

Acdo N° 5 - Acdo n° 3 — Prestar atendimento as unidades de urgéncia e emergéncia de Juiz de Fora, realizando transferéncias das vagas hospitalares autorizadas VIA SUS FACIL,
avaliacOes de especialidades (referéncia e contra-referéncia) e também os exames de diagndsticos do DID, DURL, HPS, e PAI, estritamente demandadas por estas unidades, em regime de
24h, em menor tempo resposta possivel - Servico de transporte inter-hospitalar — STIH

Acdo N° 6 - Acdo n° 4 — Conjunto de a¢des de promogdo a saide, prevencdo e tratamento de doengas e reabilitacao, cuidados paliativos prestadas em domicilio, com garantia de
continuidade de cuidados e integrada as redes de atencdo a saide - Atencdo Domiciliar — DID

Agdo N° 7 - Ag¢do n°® 5 — Prestar atendimento como porta de entrada a toda demanda espontanea referenciada pelo SAMU, nos diversos niveis de assisténcia e atendimento médico nas
especialidades Clinica Médica, abrangendo uma area de cobertura com grande demanda populacional, inclusive de drea descoberta aos municipes de Juiz de Fora, de atencdo basica -
Regional Leste - DURL

Acgdo N° 8 - A¢do n° 6 — Prestar atendimento ininterrupto de urgéncia e emergéncia infantil referéncia para Juiz de Fora e regido exclusivamente pediatrico - Pronto atendimento infantil —
PAI

Acdo N° 9 - Acdo n° 9— Assegurar e manter a triagem/classificacio aos acessos das portas de entrada da Urgéncia e Emergéncia

Agdo N° 10 - A¢do n° 7 — Manutengdo de continuidade do atendimento pré-hospitalar realizado pelo Servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU no municipio
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Agdo N° 11 - A¢do n° 8 — Ampliagdo do acesso a urgéncia e emergéncia na regido nordeste

1. Construir equipamentos de satde nas diversas localidades do Equipamentos Nimero
municipio, de forma a atender as demandas da sociedade de maneira construidos

territorializada e com a redug@o dos custos de aluguel e manutencdo de

prédios privados

Agdo N° 1 - A¢do n° 1 - Constru¢do da UBS Av. Brasil

Acdo N° 2 - A¢dlo n® 2 — Construcdo da UBS Parque Independéncia
Acdo N° 3 - A¢do n° 3 — Construgdo da UBS Joquei Clube I

Agio N° 4 - Aciio n° 4 — Constru¢do da UBS Sio Benedito

Agdo N° 5 - Acdo n° 5 — Construgdo da UBS Jardim da Lua

Acdo N° 6 - A¢do n° 6 — Construcdo da UBS Nova Benfica

Acdo N° 7 - Agdo n° 7 — Construcdo da UBS Ipiranga

Acdo N° 8 - A¢do n° 8 — Construcdo da UBS Centro

2. Adequar os Equipamentos de Satide municipais, em conformidade Equipamentos 0 17 7 Nimero 0 0
as normas da ANVISA, visando ampliar e melhorar o atendimento a0~ adequados
cidaddo de Juiz de Fora

Acdo N° 1 - A¢do n° I — Ampliagio da UBS Cruzeiro do Sul
Acdo N° 2 - A¢do n° 2 — Ampliagdo da UBS Santa Luzia
Agdo N° 3 - Acdo n° 3 — Reforma da UBS Milho Branco
Agdo N° 4 - Acdo n° 4 — Reforma da UBS Santa Efigénia
Acdo N° 5 - Agdo n° 5 — Reforma da UBS Centro Sul

A¢do N° 6 - Aciio n° 6 — Reforma da UBS Filgueiras

Agdo N° 7 - A¢do n° 7 — Ampliagdo da UBS Linhares

Acdo N° 8 - A¢do n° 8 — Ampliagdo da UBS Sao Pedro

Acdo N° 9 - Ac¢dio n° 9 — Reforma da UBS Rosério de Minas
Acdo N° 10 - A¢do n° 10 — Reforma da UBS Vale dos Bandeirantes
Agdo N° 11 - A¢do n° 11 — Ampliacdo da UBS Sdo Sebastido
Agdo N° 12 - A¢do n° 12 — Ampliacdo da UBS Vale Verde
Acdo N° 13 - Agdo n° 13 — Revitalizagdo do PAM Marechal
Agio N° 14 - A¢io n° 14 — Centro de Especialidades Médicas
Agdo N° 15 - A¢do n° 15 — Reforma de UPA's

Acdo N° 16 - Agdo n® 16 — Reforma da Regional Leste

1. Cumprir integralmente os resultados dos Indicadores Previne Indicadores com Nimero

Brasil, conforme os parametros do Ministério de Satide no ano  resultados alcancados
de referéncia

Acdo N° 1 - A¢do N° 1 - Proporgdo de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas de prénatal realizadas, sendo a primeira até a 20" semana de gestacdo
Acdo N° 2 - A¢do N° 2 - Proporgio de gestantes com realizagido de exames para sifilis e HIV

Acdo N° 3 - Acgdo N° 3 - Proporcao de gestantes com atendimento odontolégico realizado

Acdo N° 4 - Acdo N° 4 - Propor¢do de mulheres com coleta de citopatologico na APS

Acdo N° 5 - Agdo N° 5 - Propor¢do de criangas de 1(um) ano de idade vacinadas na APS contra difteria, tétano, coqueluche, hepatite B, infec¢oes causadas por haemophilus influenzae
tipo b e Poliomielite inativada

Agdo N° 6 - Ac¢ido N° 6 -Propor¢io de pessoas com hipertensdo, com consulta e pressdo arterial aferida em cada semestre

Acdo N° 7 - Agdo N° 7 - Proporgdo pessoas com diabetes com consulta e hemoglobina glicada solicitada no semestre
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OBJETIVO N° 2.1 - Fazer de Juiz de Fora uma cidade saudavel, através de atividades intersetoriais de promocéo em satide e da garantia de vigilancia em satide com reducio
de doencas e agravos, e enfrentamento as urgéncias de saiide como epidemias e pandemias

Unidade

Unidade Ano - Meta % meta
.~ Indicador para monitoramento e mdace n ° Linha- ¢ Meta de Resultado do me
Descricao da Meta liacsio d - de Linha- B Plano(2022- 2023 did Quadrimest alcancada
avaliacdo da me medida  Base ase oo s) medida - uadrimestre . /o
Meta
1. Desenvolver acoes de enfrentamento as Acgdes realizadas 0 16 4 Nimero 4,00 100,00

DANTS (Doengas e Agravos ndo Transmissivos)

Agdo N° 1 - Ac¢do n° 1 — Promocgdo da alimentagdo saudavel por meio da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutri¢do e da Politica Estadual de Promogéo a Satide - SSAS/DDAS/
Supervisora de apoio assistencial e operacional AB

Acdo N° 2 - Acdo n° 2 — Promocgdo de praticas corporais e atividades fisicas por meio das Politicas Nacional e Estadual de Promocdo a Satde em parceria com a Secretaria de Esporte e
Lazer - SSAS/DDAS/ Supervisora de apoio assistencial e operacional AB

Agdo N° 3 - Ag¢do n° 3 — Promogdo da prevengido e o controle do tabagismo por meio do Programa Nacional de Controle do Tabagismo - SSVS/DCE/ SECOPTT
Acdo N° 4 - Acdo n° 4 —Qualificar o registro e as notificacoes das doencas, agravos, acidentes e violéncias de notificacdo compulsoria - SSVS/SGI

2. Garantir a realizac@o do conjunto de agdes que  Acgdes realizadas 0 20 5 Nuimero 6,00 120,00
proporcionam o conhecimento, a deteccio ou

prevencido de qualquer mudanga nos fatores

determinantes e condicionantes de satde

individual ou coletiva, com a finalidade de

recomendar e adotar as medidas de prevengio e

controle das doencas ou agravos

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Monitoramento de Aedes aegypti por meio de ovitrampas (armadilhas de oviposi¢do) em todo o municipio
Agdo N° 2 - Agdo n° 2 — Campanhas de imunizagio conforme calendério do Plano Nacional de Imunizag¢do desenvolvidos pelo Ministério da Satide

Acgdo N° 3 - Acdo n° 6 - Implementar agdes de prevencdo e acompanhamento, articuladas com outras secretarias e 6rgdos responsdveis, de criangas e adolescentes vitimas de violéncia
sexual.

Acdo N° 4 - Acdo n° 3 — Campanhas de prevencio e promogio a saide programadas pelo Municipio
Agdo N° 5 - Agdo n°® 4 — Programa com financiamento do estado de Minas Gerais para promocdo de acoes de Vigilancia ambiental para o controle das arboviroses
Acdo N° 6 - Acdo n° 5 — Confeccionar e divulgar boletins epidemiol6gicos anuais para subsidiar a gestdo com dados sobre epidemiologia

3. Garantir a cobertura do diagndstico e do Niamero de atendimentos 0 15.800 3.800 Numero 5.204,00 136,95
tratamento das infeccoes pelo HIV e ISTs para a

populagdo de abrangéncia do programa, visando

sua ampliac@o de forma territorializada através

dos equipamentos de satide existentes

Agdo N° 1 - Agdo n° 1 — Ampliacdo da oferta de PrEP — Profilaxia Pré Exposi¢do como ferramenta complementar no enfrentamento a epidemia do HIV com foco no publico-alvo
Agdo N° 2 - Ac¢do n° 2 - Ampliar testagem de HIV/IST's na populagio demandada

4. Custear as agdes capazes de eliminar, diminuir ~ Estabelecimentos fiscalizados 0 48.000 10.000 Numero 701,00 7,01
ou prevenir riscos a satde e de intervir nos

problemas sanitdrios decorrentes do meio

ambiente, de todas as etapas e processos da

producdo e circulacdo de bens e da prestacio de

servigos de interesse da satide

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Ampliacdo do quadro de Autoridades Sanitarias do Departamento de Vigilancia Sanitaria (Processo 7705/2015/vol. 02)
Agdo N° 2 - A¢do n° 2 — Regulamentagdo e inser¢do no Sistema informatizado que substituird o SIFAM (Sistema da Fazenda Municipal Municipal)
Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Custeio das agdes de fiscalizacdo e infraestrutura necessarias para o pleno cumprimento das competéncias do setor

5. Desenvolver agoes de vigilancia em Sadde do Trabalhador assistido 0 11.500 2.750 Nuamero 280,00 10,18
Trabalhador através das seguintes estratégias:

visitas a ambientes formais de trabalho,

identificac@o e busca dos trabalhadores do

mercado informal; educacio e informacgdo em

Sadde do Trabalhador vitima de acidente e

doencas relacionadas ao trabalho, no dambito do

municipio e regido de abrangéncia do CEREST

Ag¢do N° 1 - A¢do n° 1 — Acompanhamento e monitoramento dos registros dos sistemas de informagdo e dos indicadores de Satide do Trabalhador preconizados pelo MS e SES/MG

Agdo N° 2 - Acdo n° 2 — Criagdo do Comité de Vigilancia em Satde do Trabalhador de forma articulada com os demais eixos da Vigilancia em Satide, para investiga¢do dos casos de
Doengas e Agravos Relacionados ao Trabalho

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Identificar categorias de trabalhadores do mercado informal da economia, seus riscos de acidentes e/ou adoecimento e promover atendimento qualificado
Agdo N° 4 - Acdo n° 4 — Matriciamento em Satide do Trabalhador junto aos profissionais da Atengdo Primaria a Satide, Atencao secundaria e Urgéncia e Emergéncia
Acdo N° 5 - Acdo n° 5 — Impacto financeiro para contratacdo de pessoal

6. Realizar atividades para garantir que o Atividades realizadas 0 20 4 Nutmero 5,00 125,00
municipio tenha condi¢des de responder as

demandas referentes a diferentes epidemias e

pandemias

Agdo N° 1 - Ac¢do n° 1 — Ampliacdo da politica de testagem para sindromes respiratorias
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Acdo N° 2 - Acdo n° 2 — Agdes que visam a manutencio dos leitos de UTI, leitos clinicos e leitos de suporte ventilatério para enfrentamento a pandemia do Covid-19
Agdo N° 3 - Ag¢do n° 3 — Manter o Centro de Atendimento a Covid-19 em funcionamento

Acdo N° 4 - Acdo n° 4 — Manuten¢do da Parceria com as Institui¢des de Ensino para os Laboratérios de Pesquisa de SARS-COV-2 POR RT — PCR

Acdo N° 5 - Acdo n° 5 — Implementar o Plano de cuidados elaborado pela Atencio Especializada para os pacientes com sequelas pés Covid

Agdo N° 6 - A¢do n° 6 — Regular a oferta de procedimentos referentes as sequelas pés-Covid

Acdo N° 7 - Acdo n° 7 - Ampliar e manter a assisténcia aos usudrios com sequelas de Covid-19, elegiveis pelo Departamento de Internacdo Domiciliar, através de equipe habilitada pelo
MS, promovendo a reducdo de internagdes hospitalares.

Acdo N° 8 - Acdo n° 8 - Promover campanha de imunizagdo em situacdes de epidemia de acordo com disponibilidade de vacinas e calendério preconizado pelo Ministério da Satde.

7. Reduzir a taxa de mortalidade infantil Taxa de mortalidade infantil 0 10,00 11,00 Taxa 12,80 116,36
Acdo N° 1 - Acdo N° 1 — Viabilizar oferta de consultas de puericultura e follow up de risco — SSAS

Agdo N° 2 - Ag¢do N° 2 — Firmar parceria da AB com o Programa Cultive — SSAS

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Fortalecer parceria com as maternidades com o apoio da Rede Cegonha - SSAS

Acdo N° 4 - Acdo N° 4 — Aumentar a cobertura vacinal nos menores de 1 (um) ano - SSVS

8. Aumentar o indice de propor¢do de registro de  Proporgdo de registro de 6bitos com 0 98,00 90,00  Proporgao 84,80 94,22
6bitos com causa bésica definida causa basica definida

Acdo N° 1 - Acdo N° 2 — Oferecer capacitacdo as unidades assisténciais da rede hospitalar e de RUE — SSVS/DVEA

Acdo N° 2 - Acdo N° 1 — Estruturacdo do servico de verificagdo de 6bito em Juiz de Fora

9. Aumentar a propor¢do de analises realizadas Proporgdo de andlises realizadasem 0 35,00 25,00  Proporgao 124,00 496,00
em amostras de dgua para consumo humano, amostras de d4gua para consumo
quanto aos pardmetros de coliformes totais, cloro  humano quanto aos pardmetros
residual livre e turbidez coliformes totais, cloro residual livre
e turbidez

Ac@o N° 1 - Acdio N° 1 — Viabilizar a coleta e analise de amostras de agua nos pontos de coletas preestabelecidos

10. Aumentar a propor¢do de casos de doengas de  Propor¢ao de casos de doencas de 0 100,00 90,00  Propor¢do 100,00 111,11
notificacdo compulséria imediata (DNCI) notificacdo compulsoéria imediata
encerrados em até 60 dias ap6s notificacdo (DNCI) encerrados em até 60 dias

ap6s notificagao.
Ag¢do N° 1 - Ac¢do N° | — Reforcar junto as equipes a importancia da notificagdo compulséria
Agdo N° 2 - Ac¢do N° 2 — Capacitar os novos profissionais para o preenchimento da ficha de doengas de notificagdo compulséria imediata

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Promover a notificagdo e o devido encerramento dos casos em prazo oportuno

11. Garantir a vacinagfo para criancas menores de Proporg¢do de vacinas selecionadas do 0 100,00 100,00  Propor¢do 0 0
dois anos conforme Calendério Nacional de Calendario Nacional de Vacinagdo
Vacinagio para criangas menores de dois anos

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

Agdo N° 1 - A¢do N° | — Promover campanhas de atualizagdo da caderneta de vacina SSVS/DVEA
Ac@o N° 2 - Acdo N° 2 — Estimular a busca ativa de criangas menores de 2 anos -DVEA/DDAS
Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Divulgar campanhas usando a midia e outros parceiros — DVEA

Agdo N° 4 - Agdo N° 4 — Atualizar os profissionais da APS em imunizagdo — DVEA

Acdo N° 5 - Acdo N° 5 — Supervisionar as diversas salas de imunizacdo do municipio - DVEA

Acdo N° 6 - Acdo N° 6 — Desenvolver as a¢oes previstas no PNI (monitoramento rapido de cobertura vacinal, quando indicado; investigacdo de eventos adversos pds-vacinais, campanhas
vacinal e rotina) - DVEA/DDAS

Agdo N° 7 - Agdo N° 7 — Registrar no sistema as vacinas do Calendario Basico

12. Realizar ciclos anuais com no minimo 80% de = Numero de ciclos que atingiram 0 16 4 Nimero 0 0
cobertura de iméveis visitados para controle minimo de 80% de cobertura de
vetorial da dengue imoveis visitados para controle

vetorial da dengue
Acdo N° 1 - Acdo N° 1 - Promover a realizac@o dos ciclos de visita

13. Reduzir a taxa mortalidade prematura Taxa de mortalidade prematura (30 A 0 302,00 314,00 Taxa 76,28 24,29
69 anos por doengas cronicas nao
transmissiveis)

Ac@o N° 1 - Acdo N° 1 — Realizar monitoramento, atuando ativamente na realizacdo de diagndsticos para prevencao e tratamento precoce

14. Reduzir o nimero de casos novos de sifilis Nimero de casos novos de sifilis 0 20 30 Nimero 37,00 123,33
congénita em menores de um ano de idade congénita em menores de um ano de
idade
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Acdo N° 1 - Acdo N° 1 — Capacitar os trés niveis de Atencdo que realiza atendimento Materno Infantil quanto a importancia da Notificacdo compulséria quanto aos casos de Sifilis
congénita

Agdo N° 2 - Ag¢do N° 2 — Promover politicas pablicas de satde voltadas para a orientagdo da prevencao da Sifilis congénita na populac@o sexualmente ativa e em fase reprodutiva
Agdo N° 3 - Acdo N° 3 — Garantir acesso oportuno ao Pré-natal possibilitando diagndstico e tratamento precoce dos casos confirmados

Acdo N° 4 - Acdo N° 4 — Ofertar a benzilpenicilina nas Unidades de satide

Agdo N° 5 - Agdo N° 5 — Sensibilizar os profissionais para a prescri¢do e administracdo da benzilpenicilina

Agdo N° 6 - Acdo N° 6 — Divulgagdo das novas estratégias de prevenc¢do combinada, oferecendo mais alternativas — cientificamente eficazes — em relaco a tinica op¢do disponivel até
pouco tempo atrds: o preservativo

15. Garantir a proporcdo de cura dos casos novos  Propor¢ado de cura dos casos novos de 0 100,00 100,00  Proporg¢io 100,00 100,00
de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes hanseniase diagnosticados nos anos
das coortes

Agdo N° 1 - A¢do N° | — Implementar fluxos com APS

Acdo N° 2 - Acdo N° 2 — Reorganizar fluxos de exames para Balaciloscopia

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Estimular a busca ativa de casos com maior dificuldade de adesdo
Agdo N° 4 - A¢ao N° 4 — Garantir acesso ao tratamento

16. Ampliar a cobertura populacional da Rede de  Cobertura populacional estimada 0 91,00 62,00  Percentual 64,45 103,95
Atencdo Basica no municipio pelas equipes de Atencdo Basica

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 - Expansdo de quadro através de processo seletivo/ concurso piblico para compor as equipes que serdo credenciadas junto ao MS.
Agdo N° 2 - Ac¢do N° 2 - Ampliar assisténcia nos territérios que nao tem cobertura do programa Satide da Familia — PSF

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 - Garantir o credenciamento populacional visando ampliar a receita arrecadada através do Programa Federal Previne Brasil (captacdo ponderada)

17. Aumentar a cobertura de acompanhamento Cobertura de acompanhamento das 0 70,00 63,00  Percentual 20,35 32,30
das condicionalidades de Satide do Programa condicionalidades de saide do
Bolsa Familia (PBF) Programa Bolsa Familia

Agdo N° 1 - Ag¢do N° 2 — Identificar nos territérios possiveis equipamentos sociais para o acompanhamento das familias beneficiarias residentes em dreas descobertas pela Atengdo Bésica
Acdo N° 2 - Acdo N° 3 - Garantir o credenciamento populacional visando ampliar a receita arrecadada através do Programa Federal Previne Brasil (captacdo ponderada)

18. Adequar cobertura populacional estimada de ~ Cobertura populacional estimada de 0 16,50 13,00  Percentual 9,35 71,92
satde bucal na atengdo basica, conforme recursos  satde bucal na aten¢do basica

financeiros disponiveis e lei de responsabilidade

fiscal

Agdo N° 1 - Agdo N° | — Solicitar defini¢do da modalidade de selegdo da equipe de saide bucal com expansdo de quadro
Acdo N° 2 - Acdo N° 2 — Pedir atualizacdo de impacto financeiro para equipes de satide bucal
Acgdo N° 3 - Ac¢do N° 3 — Solicitar o credenciamento das equipes no Ministério da Satide

Agdo N° 4 - Ac¢do N° 4 — Promover o apoio técnico de politica de satide bucal

OBJETIVO N° 2.2 - Promover a equidade em saiide, garantindo o acesso pautado no acolhi to da populaciio negra, LGBTQIA +, mulheres, pessoa com deficiéncias e idosos,
aos servicos do SUS em Juiz de Fora
Indicador paca monitoramento e avaliagiol| ot |21 | Dia Meta ;Imdade Resultaod | oo
Descriciio da Meta o I'n":ta" para monitoramento ¢ avaliagao g, Linha- B;Sea' Plano(2022- 0; ) l:edida indr‘;‘m‘lst:e alcancada
medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Garantir Direitos Sexuais Reprodutivos Acoes realizadas 0 20 5 Nuimero 4,00 80,00

integrando publicos de diferentes faixa
etarias e respeitando as particularidades de
género e raca/cor

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Distribuir métodos contraceptivos a populacdo demandada através da oferta de grupos educativos —

Agdo N° 2 - A¢do n° 2 — Ampliar a oferta de preservativos masculino e feminino nas unidades de saide do municipio -

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Intensificar a oferta de DIU para mulheres com dificuldades de adaptacdo a outros métodos contraceptivo

Agdo N° 4 - Acdo n° 4 — Implantar a distribui¢do de produtos de higiene intima ao piblico feminino vulneravel

Acdo N° 5 - Acdo n° 5 - Estabelecer com os profissionais protocolos clinicos para o acesso da populacdo LGBTQIA+ aos grupos de Direitos Sexuais Reprodutivos

2. Aumentar o rastreamento do cancer de Razdo de exames de mamografia de 0 0,80 0,60 Razao 0,07 11,67
mama priorizando a populagdo-alvo, ou rastreamento realizados em mulheres de 50 a
seja, mulheres entre 50 e 69 anos de idade 69 anos na populacdo residente de
respeitando pactuacdo homologada determinado local e populagcdo da mesma
faixa etaria.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 — Realizar a busca ativa das mulheres de 50 a 69 anos e solicitar o exame de mamografia — SSAS/AB

Agdo N° 2 - Ac¢do N° 2 — Organizar o fluxo de atendimento de mulheres de 4rea descoberta para atendimento ginecolégico/mastologista para que possa ser solicitado os exames de
mamografia — SSAS/DSMGCA

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Elaborar em conjunto com a SSREG e SSVS os fluxos de monitoramento de acompanhamento dos usudrios com observancia ao sistema SISCAN
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3. Aumentar o rastreamento do cancer de Razdo de exames citopatolégicos do colodo 0 0,70 0,00 Razdo 0,12 0
colo do ttero priorizando a populacdo-alvo, ttero em mulheres de 25 a 64 anos na

ou seja, mulheres entre 25 e 64 anos de populagio residente de determinado local e a

idade populacdo da mesma faixa etdria

Acdo N° 1 - Acdo N° 2 — Organizar o fluxo de atendimento da coleta coleta de mulheres de area descoberta - SSAS/DSMGCA

Agdo N° 2 - Ac¢do N° | — Realizar a busca ativa das mulheres de 25 a 64 anos e realizar a coleta para exame citopatoldgico de colo uterino com periodicidade recomendada pelo MS —
SSAS/AB

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Realizar medidas educativas em relagdo a importancia do exame citopatolégico para o cancer de colo do ttero na populagdo-alvo - SSAS/DSMGCA
Agdo N° 4 - Ac¢do N° 4 — Elaborar em conjunto com a SSREG e SSVS os fluxos de monitoramento de acompanhamento dos usuarios com observancia ao sistema SISCAN

4. Reduzir taxa de cesarea no municipio de  Taxa de cesarea 0 30,00 38,00 Taxa 57,10 150,26
Juiz de Fora

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 — Orientar sobre as recomendagoes e diretrizes estabelecidas pelo Programa Rede Cegonha em todas as Maternidades do municipio — SSAS

Agdo N° 2 - A¢do N° 2 — Monitorar o cumprimento de metas em todas as Maternidades beneficiadas pelo Programa Rede Cegonha solicitando Plano de Agdo das respectivas Instituicoes
para as metas ndo atingidas — SSAS

Acdo N° 3 - Acdo N° 3 — Seguir as recomendagdes estabelecidas pelo CONITEC para as indicagdes de cesareanas — SSAS

5. Reduzir a propor¢ao de adolescentes Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre 0 5,00 8,00  Proporcio 7,94 99,25
gravidas no municipio de Juiz de Fora as faixas etérias 10 a 19 anos

Agdo N° 1 - Ac¢do N° 2 — Realizar atividades em parceria com a rede intersetorial para desenvolvimento de atividades educativas sobre planejamento familiar e direitos sexuais e
reprodutivos, — SSAS

Agdo N° 2 - Ac¢do N° 3 — Disponibilizar e facilitar o acesso pelas adolescentes aos métodos contraceptivos — SSAS
Acdo N° 3 - Acdo N° 1 — Implementar o atendimento ginecolégico para adolescentes — SSAS

6. Reduzir razdo de morte materna no Razio de morte materna 0 30,00 33,00 Razdo 116,10 351,82
municipio de Juiz de Fora

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 — Promover ac¢des de qualificacdo da rede de servicos de assisténcia ao pré-natal e parto
Acdo N° 2 - Acdo N° 2 — Garantir a qualidade do pré-natal de inicio precoce e busca ativa de gestantes faltosas
Agdo N° 3 - Agdo N° 3 — Capacitar os profissionais da APS na temdtica Saide da Mulher

Acdo N° 4 - Acdo N° 4 — Operacionalizar a regionalizacdo da assisténcia ao pré-natal, conforme capacidade instalada dos servigos de pré-natal do SUS e prestadores que fornecem tal
assisténcia em 100% das UBS

Acdo N° 5 - Acdo N° 5 — Conscientizar e sensibilizar profissionais da APS e gestantes a realizacio do parto normal
Agdo N° 6 - A¢ao N° 6 — Monitorar a cobertura da assisténcia puerperal em todas UBS — SSAS

Acdo N° 7 - Ac¢do N° 7 — Capacitacdo dos profissionais para a realizacdo da assisténcia Puerperal

Acgdo N° 8 - Agdo N° 8 — Aumentar e monitorar a oferta da consulta puerperal

7. Promover politicas de promocio e Atividades realizadas 0 48 12 Nimero 148,00 1.233,33
prevengdo em Satide da populagdo idosa,

com garantia de atendimento qualificado as

demandas e especificidades em satde

Acdo N° 1 - Acdo N° 2 - Promover assisténcia multiprofissional aos idosos voltadas para pratica de atividades de educa¢iao do movimento, coordenacao e equilibrio, cognitivas e marcha
Acdo N° 2 - Acdo n° 1 - Alinhar com a Secretaria de Esporte e Lazer a realizacdo de atividades preventivas na manutencdo da satde e do bem-estar dos idosos

8. Implantar a Politica Municipal de N° de Atividades desenvolvidas Nimero 22 7 Nimero 5,00 71,43
Atengdo Integral a Satde da Populacdo

Negra no SUS de Juiz de Fora, tendo como

referéncia as diretrizes da Politica Nacional

Agdo N° 1 - Acdo N° 1 - Apoiar e fortalecer o Comité Técnico de Satde da Populagio Negra;

Acdo N° 2 - Acdo N° 2 - Identificar a partir dos cadastros da Populagdo Negra no e-SUS, identificar as caracteristicas epidemiolégicas e socioecondmicas e elaborar os fluxos de acessos
aos servicos instituidos;

Agdo N° 3 - Agdo n° 3 - Identificar as necessidades de satide da populagdo negra no ambito municipal, considerando as oportunidades e recursos, construindo propostas e agdes que visem
a promogdo da equidade racial na aten¢do a satude;

Aciio N° 4 - Acdio n° 4 - Elaborar e apresentar propostas de intervengdo conjunta nas diversas instancias e 6rgdos do Sistema Unico de Saiide;
Acdo N° 5 - Acdo n° 5 - Participar de iniciativas intersetoriais relacionadas com a satide da populacdo negra;

Agdo N° 6 - Ag¢do n° 6 - Colaborar no acompanhamento e avaliagdo das agdes programdticas e das politicas emanadas pelos Conselhos de Satide nas trés esferas de Governo no que se
refere & promogao da igualdade racial, segundo as estratégias propostas pelos Conselhos de Promogao da Igualdade Racial nas trés esferas de Governo;

Acdo N° 7 - Acdo n° 7 - Apresentar subsidios técnicos e politicos voltados para a aten¢do a satide da populacdo negra no processo de elaboragio, implementacdo e acompanhamento do
Plano Municipal de Satide, Plano Plurianual, Plano Operativo, dentre outros instrumentos de programagcao das acdes e servicos de satide;

Acdo N° 8 - Acdo n° 8 - Garantir recursos orcamentarios e financeiros para implementacao de politicas de promocao de equidade com énfase a implementar a Politica Municipal de Satde
Integral da Populacdo Negra em todo SUS JF.

DIRETRIZ N° 3 - Gestio estratégica, participativa e educacio permanente
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OBJETIVO N° 3.1 - Garantir uma gestiio estratégica em saiide em Juiz de Fora, permitindo a tomada de decisdes orientada por dados e indicadores, construidas em diilogo

per te com a sociedade, através dos c Thos locais, regionais e municipal de saiide, bem como promover educaciio permanente em satide
Indjfador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
s monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta e avaliacio da de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Quadrimestre alcancada
9 medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Planejar, organizar e fornecer apoio as agoes de educacdo Atividades 0 7.800 1.900 Nimero 612,00 32,21
permanente em satide tendo como objetivo o acolhimento e a desenvolvidas

transformagao das praticas profissionais e da propria organiza¢ao
do trabalho, bem como garantir o atendimento as diversidades de
género, raca e orientacdo sexual

Agdo N° 1 - Agdo n° 1 - Atividades de educagdo permanente com profissionais da Aten¢do Primaria e da Aten¢do Especializada

Acdo N° 2 - Acdo n° 2 - Ofertar agdes de educacdo permanente/continuada, com temas referentes a Vigilancia em Satde, para os profissionais de satide dos servigos — 3/ano (DVISA)
/24/ano (DVISAT)/ 8/ano(DDST)

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Ac¢des de educacdo permanente intersetorial em satide mental (6 agdes realizadas, por ano)
Agdo N° 4 - Acdo n° 4 - Capacitagdo das equipes da APS para realizagdo da testagem rapida e diagnéstico de HIV e Sifilis nas Unidades Bésicas de Satde — 63 acoes em 2022
Acdo N° 5 - Acdo n° 5 - Promover a¢des de formagao/aperfeicoamento em tuberculose destinadas a profissionais do SUS (05 agdes realizadas, por ano)

Agdo N° 6 - Ac¢do n° 6 — Desenvolver parcerias com institui¢des de Ensino ou Hospitais de Ensino em vistas ao fortalecimento e ampliacdo da integra¢do ensino/servi¢o — Programas de
Residéncia Médica e Multidisciplinar

Acdo N° 7 - Acdo n° 10 - Atividades de educagdo permanente da Vigilancia Sanitaria junto aos estabelecimentos inspecionados pelas equipes do DVISA (4/ano)

Acdo N° 8 - Acdo n° 7 - Institucionalizar as parcerias com as Instituicdes ou Hospitais de Ensino para o planejamento e corresponsabilizacido de a¢des de saide e de ensino e a pactuacio
das contrapartidas - Efetivacdo do Contrato Organizativo de Ac¢do Publica Ensino-Satude

Agdo N° 9 - Acdo n° 8 - Atividades de formagao e qualificacdo dos Conselheiros de Satde para a efetiva realizacdo do controle social das politicas pablicas de satde
Acdo N° 10 - Acdo n° 9 - Atividades de educagdo permanente da Urgéncia e Emergéncia

Acdo N° 11 - Ac¢ao n° 11 - Propor convénio a ser firmado entre a SS/PJF e Institui¢des de Ensino interessadas, em desenvolver estudo e diagndstico sobre os determinantes sociais mais
impactantes nas condi¢des de morbimortalidade da populagio negra

Agdo N° 12 - Agdo n° 12 - Inclusdo dos temas "racismo" e "satide da populac@o negra" nos processos de formacdo e educacao permanente dos trabalhadores da satde no exercicio do
controle social na satide

2. Realizar medidas visando garantir uma gestao integrada, Etapas realizadas 0 3 5 Nimero 1,00 20,00
conectada e qualificada das informagdes em satide no municipio,
buscando maior eficiéncia no atendimento aos usudrios

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Implantacdo e revisdo das redes estruturadas de comunicacdo de dados em todas as unidades de satide de Juiz de Fora no que diz respeito a infraestrutura (2025)
Agdo N° 2 - Agdo n° 2 — Geoprocessamento e gestdo da informagdo (2022)

Acgdo N° 3 - Acdo n°® 3 — Servico de Telemedicina para o Municipio de Juiz de Fora (2025)

Acdo N° 4 - Acdo n° 4 — Qualificagdo das agdes de Gestdo do SUS municipal por meio de parcerias e instituicdes como OPAS; COSEMS; CONASEMS e outras afins

Agdo N° 5 - Ag¢do n° 5 - Garantir a participagdo social, através dos Conselhos Locais, Regionais e Municipal de Satide, no processo de Planejamento Ascendente do SUS, articuladas nos
territorios, visando a constru¢do de uma cidade saudavel

3. Buscar mecanismos que garantam a manutencdo/continuidade Internagdes 0 196.560 48.960 Nimero 17.136,00 35,00
dos servigos ambulatoriais e hospitalares de média e alta realizadas

complexidade e dos servicos estratégicos realizados pela rede

credenciada do SUS municipal

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Servicos de Regulacdo dos procedimentos Ambulatorial de média e alta complexidade
Agdo N° 2 - Ag¢do n° 2 — Servicos de Regulagdo dos procedimentos FAEC
Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Servicos de Regulacdo dos procedimentos hospitalares de média e alta complexidade

Acdo N° 4 - Acdo n° 4 — Incentivos referente as acdes de assisténcia a satide da Rede SUS ligados as atividades da Regulagio

4. Garantir o abastecimento de medicamentos da assisténcia Estabelecimentos 0 83 86 Nuamero 86,00 100,00
farmacéutica em relac@o a cobertura e gerenciamento de estoque com
do ano anterior, tendo como base os itens essenciais fornecimento

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Elaborar quadrimestralmente os pedidos de compras de medicamentos com base na necessidade e disponibilidade orcamentéria e financeira (Adquirir
medicamentos padronizados)

Acdo N° 2 - Acdo n° 2 — Realizar andlise de 100% dos processos de compras de medicamentos desde a elaboracdo do edital até a qualificacdo dos fornecedores (Qualificar licitagdes de
medicamentos)

Agdo N° 3 - A¢do n° 3 — Medir periodicamente o indice de cobertura de estoque
Acgdo N° 4 - Acido n° 4 — Distribuir medicamentos periodicamente, de acordo com a demanda necessaria a 83 estabelecimentos

5. Garantir o fornecimento de insumos e materiais médico- Estabelecimentos 0 83 86 Nimero 86,00 100,00
hospitalares aos estabelecimentos de satde dos diversos niveis de com
atencdo basica, secundaria e urgéncia e emergéncia fornecimento

Agdo N° 1 - A¢do n° 1 — Elaborar quadrimestralmente os pedidos de compras e insumos e materiais médico- hospitalares essenciais com base na necessidade e disponibilidade
or¢amentaria e financeira (Adquirir insumos e materiais médico- hospitalares essenciais padronizados)
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Agdo N° 2 - A¢do n° 2 — Realizar andlise de 100% dos processos de compras de insumos e materiais médico- hospitalares desde a elaboragdo do edital até a qualificagdo dos fornecedores
(Qualificar licitagdes de insumos e materiais médico- hospitalares)

Agdo N° 3 - A¢do n° 3 — Medir periodicamente o indice de cobertura de estoque
Acdo N° 4 - Acdo n°® 4 — Distribuir insumos e materiais médico- hospitalares periodicamente, de acordo com a demanda necessdria a 83 estabelecimentos

6. Disponibilizar aos usuarios do SUS a realizacio de exames Exames 0 5.246.120 1.308.285 Nuimero 534.393,00 40,85
laboratoriais disponibilizados

Agdo N° 1 - Agdo n° 1 — Regulagdo da oferta dos exames laboratoriais a populagio.

Agdo N° 2 - Acdo n° 2 — Manutengio das atividades do funcionamento do Laboratério do HPS, disponibilizando aos usuérios em atendimento nas unidades SSUE, o acessos a exames
laboratoriais de urgéncia e emergéncia

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Realizacdo e analises de exames de CD4, CD8, Carga Viral e hepatites virais para monitoramento terapéutico da infec¢do pelo HIV

7. Promover agdes que visem a diminui¢do do impacto da Acdes 0 16 5 Niamero 2,00 40,00
Judicializagdo da satde no dmbito municipal promovidas

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Continuar a interface com os os atores externos (Judiciario, Defensorias e outros) visando garantir ressarcimento dos recursos gastos e de responsabilidade dos
Entes da Unido e Estado

Acdo N° 2 - Acdo n° 2 — Coordenar os trabalhos do Nicleo de Acolhimento de Demandas Especiais
Agdo N° 3 - Agdo n°® 3 — Promover atividades técnicas de avaliagdo das demandas judiciais conforme Portaria 2128/2014
Acdo N° 4 - Acdo n° 4 — Manter o programa de distribui¢éo de nutri¢do enteral no ambito do municipio, evitando a demanda por mandado judicial - PMNEO

Acdo N° 5 - Acdo n° 5 — Contratagdo de consultoria especializada para promover a reorientagdo da assisténcia farmacéutica e a contencio da judicializagdo da saide no ambito do SUS

municipal
8. Qualificar a atengéo hospitalar no municipio de Juiz de Fora por  Indicadores 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
meio de uma nova linha de financiamento do governo estadual atendidos

para o servigo hospitalar, através de indicadores estabelecidos pelo
Programa Valora Minas

Ac@o N° 1 - Acdo n° 1 — Formalizar e acompanhar os contratos dos Hospitais credenciados do Programa Estadual Valora Minas para o cumprimento dos indicadores do programa
Estadual.

Acdo N° 2 - Acdo n° 3 — Integragdo do subsistema de Urgéncia e Emergéncia: Pré Hospitalar Fixo (UPAs e Regional Leste) e Hospitalar (HPS e outros Hospitais Contratados) com o Pré
hospitalar Mével (SAMU), conforme habilita¢cdes/ Credenciamento no Ministério da Satude (Vaga zero)

Agdo N° 3 - A¢do n° 2 — Formalizar e acompanhar o contrato do Hospital de Pronto Socorro Dr. Mozart Teixeira credenciado do Programa Estadual Valora Minas para o cumprimento dos
indicadores do programa Estadual.

9. Mapear a situacao de recursos humanos da Secretaria de Saide, — Situacio 0 1 0 Nimero 1,00 0
promovendo adequagdo do quadro de funcionérios de acordo com  mapeada
a necessidade dos servigos disponiveis

Acdo N° 1 - Acdo n° 1 — Identificar os profissionais lotados na SS de acordo com o cargo, funcdo desempenhada e lotacdo

Acgdo N° 2 - Acdo n° 2 — Identificar a formagdo dos profissionais da SS e a experiéncia profissional, com a lota¢o e a funcdo desempenhada

Acdo N° 3 - Acdo n° 3 — Identificar a necessidade do quantitativo de profissionais de cada setor por cargo e funcdo

Acdo N° 4 - Acdo n° 4 — Realizar a distribuicdo dos funcionarios de acordo com a capacidade técnica e necessidades dos servicos, em conjunto com os coordenadores dos mesmos

Agdo N° 5 - Agdo n° 5 - Realizar a gestdo dos trabalhadores em satide do municipio em didlogo constante com os sindicatos, conselhos de classe e outras representagdes, através da mesa

de negociagdo permanente do SUS.

Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
~ .~ - rogr da Resultados do
Subfuncdes Descricdo das Metas por Subfuncio ol .
para o Quadrimestre
exercicio
122 - Planejar, organizar e fornecer apoio as acdes de educagido permanente em satide tendo como objetivo o acolhimento e a transformacio das 1.900 612
Administracdo  praticas profissionais e da prépria organiza¢io do trabalho, bem como garantir o atendimento as diversidades de género, raca e orientacdo
Geral sexual
Realizar medidas visando garantir uma gestdo integrada, conectada e qualificada das informacdes em satide no municipio, buscando maior 5 1
eficiéncia no atendimento aos usudrios
Realizar atividades para garantir que o municipio tenha condi¢des de responder as demandas referentes a diferentes epidemias e pandemias 4 5
Promover agdes que visem a diminui¢do do impacto da Judicializagio da satide no ambito municipal 5 2
Mapear a situagdo de recursos humanos da Secretaria de Satide, promovendo adequacdo do quadro de funcionarios de acordo com a 0 1
necessidade dos servicos disponiveis
301 - Atengdo  Tornar as linhas de cuidado um dos eixos centrais de organizacdo da oferta de servicos de satide no municipio, qualificando-as e tornando- 5 0
Basica as eficientes na oferta do atendimento pretendido
Planejar, organizar e fornecer apoio as acdes de educagido permanente em satide tendo como objetivo o acolhimento e a transformacéo das 1.900 612
préticas profissionais e da prépria organizacio do trabalho, bem como garantir o atendimento as diversidades de género, raga e orientagdo
sexual
Garantir Direitos Sexuais Reprodutivos integrando publicos de diferentes faixa etarias e respeitando as particularidades de género e 5 4
raga/cor
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Desenvolver acdes de enfrentamento as DANTs (Doencas e Agravos nao Transmissivos) 4 4
Cumprir integralmente os resultados dos Indicadores Previne Brasil, conforme os pardmetros do Ministério de Satide no ano de referéncia 7 0

Construir equipamentos de satide nas diversas localidades do municipio, de forma a atender as demandas da sociedade de maneira 4 0
territorializada e com a reduc@o dos custos de aluguel e manutencao de prédios privados

Reorganizar as a¢des de atencdo a satide, com foco na aten¢do primdria, visando a melhoria da qualidade e do acesso, por meio da 5 5
implementagdo de novos programas e ampliacdo da Estratégia de Satide da Familia nos territérios

Realizar medidas visando garantir uma gestdo integrada, conectada e qualificada das informagdes em satide no municipio, buscando maior 5 1
eficiéncia no atendimento aos usudrios

Aumentar o rastreamento do cancer de mama priorizando a populac@o-alvo, ou seja, mulheres entre 50 e 69 anos de idade respeitando 0,60 0,07
pactuacdo homologada

Adequar os Equipamentos de Satide municipais, em conformidade as normas da ANVISA, visando ampliar e melhorar o atendimento ao 7 0
cidaddo de Juiz de Fora

Garantir a realiza¢do dos servicos assistenciais prestados pelas equipes de saide da Atengdo Bésica, junto aos usudrios do sistema 120 107
municipal

Aumentar o rastreamento do cancer de colo do ttero priorizando a populagido-alvo, ou seja, mulheres entre 25 e 64 anos de idade 0,00 0,12
Garantir o funcionamento, no municipio, das unidades de aten¢do especializada em satide, promovendo as acoes, conforme estabelecido 6 6

nos programas federais, estaduais e municipais

Reduzir a propor¢do de adolescentes gravidas no municipio de Juiz de Fora 8,00 7,94
Reduzir razao de morte materna no municipio de Juiz de Fora 33,00 116,10
Reduzir a taxa de mortalidade infantil 11,00 12,80
Promover politicas de promogdo e prevengdo em Satde da populacdo idosa, com garantia de atendimento qualificado as demandas e 12 148

especificidades em satide

Implantar a Politica Municipal de Atencao Integral a Satide da Populacdo Negra no SUS de Juiz de Fora, tendo como referéncia as 7 5
diretrizes da Politica Nacional

Garantir a vacinagio para criangas menores de dois anos conforme Calendario Nacional de Vacinacdo 100,00 0,00
Realizar ciclos anuais com no minimo 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue 4 0
Ampliar a cobertura populacional da Rede de Aten¢do Bésica no municipio 62,00 64,45
Aumentar a cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF) 63,00 20,35
Adequar cobertura populacional estimada de satide bucal na aten¢@o bésica, conforme recursos financeiros disponiveis e lei de 13,00 9,35

responsabilidade fiscal

302 - Tornar as linhas de cuidado um dos eixos centrais de organizacdo da oferta de servicos de satide no municipio, qualificando-as e tornando- 5 0
Assisténcia as eficientes na oferta do atendimento pretendido
Hospitalar e
Ambulatorial Planejar, organizar e fornecer apoio as acoes de educacio permanente em satide tendo como objetivo o acolhimento e a transformacio das 1.900 612
praticas profissionais e da propria organizacdo do trabalho, bem como garantir o atendimento as diversidades de género, raga e orientagdo
sexual
Garantir Direitos Sexuais Reprodutivos integrando publicos de diferentes faixa etarias e respeitando as particularidades de género e 5 4
raga/cor
Adequar os Equipamentos de Satide municipais, em conformidade as normas da ANVISA, visando ampliar e melhorar o atendimento ao 7 0

cidaddo de Juiz de Fora

Realizar medidas visando garantir uma gestdo integrada, conectada e qualificada das informacdes em satide no municipio, buscando maior 5 1
eficiéncia no atendimento aos usudrios

Aumentar o rastreamento do cancer de mama priorizando a populagdo-alvo, ou seja, mulheres entre 50 e 69 anos de idade respeitando 0,60 0,07
pactuagio homologada

Garantir a cobertura do diagnéstico e do tratamento das infeccdes pelo HIV e ISTs para a populacdo de abrangéncia do programa, visando 3.800 5.204
sua ampliac@o de forma territorializada através dos equipamentos de satide existentes

Buscar mecanismos que garantam a manutengio/continuidade dos servicos ambulatoriais e hospitalares de média e alta complexidade e 48.960 17.136
dos servigos estratégicos realizados pela rede credenciada do SUS municipal

Aumentar o rastreamento do cancer de colo do ttero priorizando a populagdo-alvo, ou seja, mulheres entre 25 e 64 anos de idade 0,00 0,12
Reduzir taxa de cesarea no municipio de Juiz de Fora 38,00 57,10
Reorganizar a Rede de Atencao Psicossocial, visando ampliacdo do acesso, através de adequacdo das unidades e parcerias estratégicas com 24 0

institui¢des de ensino e institutos de satide mental, proporcionando a melhoria da qualidade na assisténcia aos usudrios de satide mental

Desenvolver agdes de vigilancia em Satide do Trabalhador através das seguintes estratégias: visitas a ambientes formais de trabalho, 2.750 280
identificacd@o e busca dos trabalhadores do mercado informal; educagdo e informagdo em Satide do Trabalhador vitima de acidente e
doengas relacionadas ao trabalho, no ambito do municipio e regido de abrangéncia do CEREST

Promover o atendimento em satide mental, prestado no ambito do SUS, préprio ou contratado 37 37
Disponibilizar aos usudrios do SUS a realizagido de exames laboratoriais 1.308.285 534.393
Reduzir razdo de morte materna no municipio de Juiz de Fora 33,00 116,10
Realizar atendimento aos usudrios de satide bucal nos servicos assistenciais ambulatoriais especializados e hospitalares 25.250 32.120
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303 - Suporte
Profilético e
Terapéutico

304 -
Vigilancia
Sanitdria

305 -
Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagdo e
Nutrigdo

Promover acdes que visem a diminui¢io do impacto da Judicializagio da satide no ambito municipal

Promover politicas de promogdo e prevengdo em Satide da populacdo idosa, com garantia de atendimento qualificado as demandas e
especificidades em satide

Garantir o funcionamento das unidades de urgéncia e emergéncia, com acdes relacionadas a area de assisténcia permitindo assim respostas
rapidas e eficientes as demandas da populagdo

Qualificar a aten¢ao hospitalar no municipio de Juiz de Fora por meio de uma nova linha de financiamento do governo estadual para o
servigo hospitalar, através de indicadores estabelecidos pelo Programa Valora Minas

Garantir a propor¢do de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Garantir o abastecimento de medicamentos da assisténcia farmacéutica em relacdo a cobertura e gerenciamento de estoque do ano anterior,
tendo como base os itens essenciais

Garantir o fornecimento de insumos e materiais médico-hospitalares aos estabelecimentos de satide dos diversos niveis de atencdo basica,
secunddria e urgéncia e emergéncia

Promover agdes que visem a diminui¢do do impacto da Judicializagdo da satide no ambito municipal

Custear as agoes capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a satide e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, de todas as etapas e processos da produgdo e circulac@o de bens e da prestacdo de servicos de interesse da saide

Desenvolver acdes de enfrentamento as DANTs (Doencas e Agravos nao Transmissivos)

Planejar, organizar e fornecer apoio as acdes de educagdo permanente em saide tendo como objetivo o acolhimento e a transformagao das
praticas profissionais e da propria organizacdo do trabalho, bem como garantir o atendimento as diversidades de género, raca e orientacdo
sexual

Garantir a realiza¢do do conjunto de a¢des que proporcionam o conhecimento, a detec¢do ou prevengao de qualquer mudanga nos fatores
determinantes e condicionantes de satde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevengdo e
controle das doencas ou agravos

Realizar medidas visando garantir uma gestdo integrada, conectada e qualificada das informacdes em satide no municipio, buscando maior
eficiéncia no atendimento aos usudrios

Reduzir a taxa de mortalidade infantil
Aumentar o indice de propor¢ao de registro de ¢bitos com causa bésica definida

Aumentar a propor¢do de analises realizadas em amostras de dgua para consumo humano, quanto aos pardmetros de coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

Aumentar a propor¢do de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificagdo
Garantir a vacinagao para criangas menores de dois anos conforme Calendério Nacional de Vacinag¢do

Realizar ciclos anuais com no minimo 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

Reduzir a taxa mortalidade prematura

Reduzir o niimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

Garantir a proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Reorganizar as acoes de aten¢do a satde, com foco na aten¢@o primaria, visando a melhoria da qualidade e do acesso, por meio da
implementacdo de novos programas e ampliacdo da Estratégia de Satde da Familia nos territorios

https://digisusgmp.saude. gov.br
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0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

N/A
1.854.000,00

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

67.277.613,13
N/A
46.093.410,22

1.370.864,00

51.451.392,13
2.540.476,00
167.510.055,15

1.705.867,84

12.833.060,76

12.960,00

2.437.571,33
N/A
6.736.353,48
N/A
N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/11/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacgio Anual de Satide -

N/A
233.789,04

N/A

57.084.643,93
3.994.050,99
387.707.719,18

250.598,47

7.113.548,71

N/A

166.519,20
180.000,00
10.656.403,23
578.531,00
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

34.656.392,23
6.438.562,00
129.418.115,84

11.139.105,92

10.901.847,89

N/A

1.727.300,68
1.169.272,00
22.277.461,69
5.945.102,36
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

176.849,47
N/A
102.130,31

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N

<

A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N,

=

A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N

=

A

N/A

3.656.997,64
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

67.277.613,13
N/A
48.181.199,26

1.370.864,00

143.369.277,76
12.973.088,99
684.738.020,48

13.095.572,23

30.848.457,36

12.960,00

7.988.388,85
1.349.272,00
39.670.218,40
6.523.633,36
N/A

N/A

Durante o més de junho de 2023 foi realizado, pelo planejamento junto as equipes técnicas da secretaria, o monitoramento do Plano Municipal de Satde 2022-2025, apurando os resultados das metas da Programagdo Anual

de Satide relativas ao 1° quadrimestre de 2023. A metodologia utilizada foi a de reunides sistematicas com o uso de uma planilha compartilhada, contendo o acompanhamento das metas que foram discutidas e alimentadas

ponto a ponto em cada encontro realizado durante o periodo de fechamento do 1° quadrimestre. Ao longo do periodo de avaliagdo do monitoramento pdde-se produzir os consolidados das andlises da PAS quanto ao

atingimento ou ndo da meta programada, além do percentual alcangado no quadrimestre.

E interessante considerar que avancamos nas andlises quantificadas com o base de dados locais em conjunto com as equipes envolvidas, visando um acompanhamento concreto da evoluc¢do das metas, com a produgio de

planos de agdo, para as metas ndo alcangadas para o periodo.

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

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/11/2023.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

27.179.693,11 7.636.835,61 662.993,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 35.479.522,70

0,00 432.760,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 432.760,99
0,00 53.965.278,96 111.624.465,92 6.219.939,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 171.809.684,01
0,00 661.899,47 0,00 209.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 870.899,47
0,00 243742511 131.041,14 1.093.922,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.662.389,21
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
220.363,31 698.082,06 4.388,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 922.833,68
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 3.427.493,29 2.168.792,70 4.124.943,63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.721.229,62
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
290.410,45 28.578.189,90 61.141,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 28.929.742,23
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

_ 510.773,76 117.380.822,89 121.626.665,56 12.310.799,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 251.829.061,91

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 03/07/2023.

9.2. Indicadores financeiros

30,80 %
78,98 %
65,78 %
50,16 %
RS 437,53

45,16 %

60,30 %

23,36 %

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 03/07/2023.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

619.355.391,69 619.355.391,69 268.295.270,26 43,32
235.197.165,84 235.197.165,84 134.858.576,41 57,34
206.528.988,94 206.528.988,94 122.945.835,80 59,53
28.668.176,90 28.668.176,90 11.912.740,61 41,55
51.818.197,79 51.818.197,79 16.284.352,34 31,43
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51.151.050,03 51.151.050,03 15.963.370,20 31,21
667.147,76 667.147,76 320.982,14 48,11
224.969.674,46 224.969.674,46 77.380.617,63 34,40
215.467.454,78 215.467.454,78 75.668.824,93 35,12
9.502.219,68 9.502.219,68 1.711.792,70 18,01
107.370.353,60 107.370.353,60 39.771.723,88 37,04
582.384.418,94 582.384.418,94 233.510.452,52 40,10
141.915.916,05 141.915.916,05 48.644.625,42 34,28
187.637,71 187.637,71 31.940,35 17,02
138.368.416,89 138.368.416,89 100.783.810,24 72,84
297.319.084,39 297.319.084,39 83.239.450,23 28,00
4.593.363,90 4.593.363,90 810.626,28 17,65
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
1.201.739.810,63 1.201.739.810,63 501.805.722,78

53.991.868,13 58.811.884,33  41.492.003,50 27.612.454,10 26.974.037,30 13.879.549,40
51.451.392,13 52.927.266,91  37.418.398,90 70,70 27.179.693,11 51,35 26.584.319,31 50,23  10.238.705,79
2.540.476,00 5.884.617,42 4.073.604,60 69,22 432.760,99 7,35 389.717,99 6,62 3.640.843,61
169.215.922,99  179.501.518,50 = 106.181.562,75 59,15 54.514.582,30 30,37 53.970.826,75 30,07 51.666.980,45
167.510.055,15  176.781.705,31 = 104.975.338,03 59,38 53.856.471,95 30,46 = 53.319.596,40 30,16 51.118.866,08
1.705.867,84 2.719.813,19 1.206.224,72 44,35 658.110,35 24,20 651.230,35 23,94 548.114,37
12.846.020,76 12.846.020,76 7.251.974,43 56,45 2.437.425,11 18,97 1.068.405,11 8,32 4.814.549,32
12.833.060,76 12.833.060,76 7.251.974,43 56,51 2.437.425,11 18,99 1.068.405,11 8,33 4.814.549,32
12.960,00 12.960,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.437.571,33 2.477.571,33 1.364.265,84 55,06 698.082,06 28,18 689.452,83 27,83 666.183,78
2.437.571,33 2.477.571,33 1.364.265,84 55,06 698.082,06 28,18 689.452,83 27,83 666.183,78
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6.736.353,48 7.248.853,48 5.592.569,98 77,15 3.427.493,29 47,28 3.384.454,17 46,69 2.165.076,69
6.736.353,48 7.248.853,48 5.592.569,98 77,15 3.427.493,29 47,28 3.384.454,17 46,69 2.165.076,69
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
114.741.887,35  112.760.188,69  59.763.860,96 53,00 28.578.189,90 25,34 22.555.875,74 20,00  31.185.671,06
113.371.023,35  111.329.324,69  59.705.591,00 53,63 28.578.189,90 25,67 22.555.875,74 20,26  31.127.401,10
1.370.864,00 1.430.864,00 58.269,96 4,07 0,00 0,00 0,00 0,00 58.269,96
359.969.624,04  373.646.037,09  221.646.237,46 59,32 117.268.226,76 31,38 108.643.051,90 29,08 104.378.010,70
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0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
221.646.237,46 117.268.226,76 108.643.051,90

75.270.858,41

N/A

146.375.379,05

41.997.368,35

33.372.193,49

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00

0,00

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

75.270.858,41  117.268.226,76  41.997.368,35 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
171.894.536,41  351.014.936,85 179.120.400,44 20.594.733,50 0,00 0,00  18.384.405,77 1.886.672,38  323.655,35 178.796.745,09
154.037.118,70 =~ 298.182.555,09 = 144.145.436,39  20.723.170,62 7.113.670,85 0,00  18.338.500,85  627.474,05 1.757.195,72 149.501.911,52
131.534.503,60  224.412.584,22  92.878.080,62 16.023.796,73 4.634.812,33 0,00  12.107.838,91  247.877,83 3.668.079,99  93.844.812,96
132.569.604,86  236.436.101,89  103.866.497,03 = 45.901.951,59 8.698.736,52 0,00 43.842.789,45 0,00  2.059.162,14  110.506.071,41
123.879.741,39  232.729.891,37 108.850.149,98  9.190.161,20 9.190.161,20 0,00 6.264.802,52 0,00  2.925.358,68 115.114.952,50

115.348.508,17

224.283.558,86

108.935.050,69

10.063.717,80

10.145.105,70

0,00 8.177.151,91

0,00 ' 1.886.565,89

117.193.590,50

109.111.021,48  219.427.196,21  110.316.174,73 0,00 7.855.591,60 0,00 0,00 0,00 0,00 118.171.766,33
100.588.607,74 = 185.329.674,69  84.741.066,95 0,00 12.103.150,60 0,00 0,00 0,00 0,00 96.844.217,55
91.935.825,76  178.384.367,85  86.448.542,09 0,00 2.457.858,91 0,00 0,00 0,00 0,00 88.906.401,00
84.181.883,41 150.910.929,87 = 66.729.046,46 0,00 12.213.155,90 0,00 0,00 0,00 0,00 78.942.202,36
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685.267.944,14

685.267.944,14

154.464.646,46

461.594.783,53 461.594.783,53 120.345.699,10 26,07

223.673.160,61 223.673.160,61 34.118.947,36 15,25

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
685.267.944,14 154.464.646,46

102.350.498,62  110.301.350,16 ~ 22.706.015,53 8.299.829,59 8.190.461,13 14.406.185,94
91.917.885,63 99.369.746,28  22.706.015,53 22,85 8.299.829,59 8,35 8.190.461,13 8,24  14.406.185,94
10.432.612,99 10.931.603,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
528.617.669,72  567.959.432,82  329.622.362,46 58,04  118.053.405,05 20,79  114.615.925,56 20,18 211.568.957,41
517.227.965,33  555.449.766,16 = 329.123.282,46 59,25 117.844.405,05 21,22 114.406.925,56 20,60 211.278.877,41
11.389.704,39 12.509.666,66 499.080,00 3,99 209.000,00 1,67 209.000,00 1,67 290.080,00
18.015.396,60 21.437.132,03 5.953.863,22 27,77 1.224.964,10 5,71 524.957,69 2,45 4.728.899,12
18.015.396,60 21.357.792,86 5.874.524,05 27,51 1.224.964,10 5,74 524.957,69 2,46 4.649.559,95
0,00 79.339,17 79.339,17 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 79.339,17
6.900.089,52 6.900.089,52 1.100.401,70 15,95 224.751,62 3,26 222.140,81 3,22 875.650,08
5.550.817,52 5.550.817,52 1.093.376,30 19,70 224.751,62 4,05 222.140,81 4,00 868.624,68
1.349.272,00 1.349.272,00 7.025,40 0,52 0,00 0,00 0,00 0,00 7.025,40
39.457.498,28 46.950.957,17 10.252.536,78 21,84 6.293.736,33 13,40 6.254.873,75 13,32 3.958.800,45
32.933.864,92 38.531.802,26 9.851.540,78 25,57 6.293.736,33 16,33 6.254.873,75 16,23 3.557.804,45
6.523.633,36 8.419.154,91 400.996,00 4,76 0,00 0,00 0,00 0,00 400.996,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.087.789,04 2.096.414,04 1.620.379,14 77,29 351.552,33 16,77 351.552,33 16,77 1.268.826,81
2.087.789,04 2.087.789,04 1.611.754,14 77,20 351.552,33 16,84 351.552,33 16,84 1.260.201,81
0,00 8.625,00 8.625,00 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.625,00
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697.428.941,78

755.645.375,74

371.255.558,83

49,13 134.448.239,02 17,79 1 130.159.911,27

17,22

236.807.319,81

156.342.366,75 = 169.113.234,49  64.198.019,03 37,96  35.912.283,69 21,24 35.164.498,43 20,79  28.285.735,34
697.833.592,71  747.460.951,32  435.803.925,21 58,30  172.567.987,35 23,09 168.586.752,31 22,55 263.235.937,86
30.861.417,36 34.283.152,79  13.205.837,65 38,52 3.662.389,21 10,68 1.593.362,80 4,65 9.543.448,44
9.337.660,85 9.377.660,85 2.464.667,54 26,28 922.833,68 9,84 911.593,64 9,72 1.541.833,86
46.193.851,76 54.199.810,65  15.845.106,76 29,23 9.721.229,62 17,94 9.639.327,92 17,78 6.123.877,14
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
116.829.676,39 = 114.856.602,73  61.384.240,10 53,44 28.929.742,23 25,19 22.907.428,07 19,94  32.454.497,87
1.057.398.565,82 | 1.129.291.412,83 = 592.901.796,29 52,50 251.716.465,78 22,29 238.802.963,17 21,15 341.185.330,51
691.917.944,14  750.125.753,10  368.648.823,33 49,14 133.937.465,26 17,86  129.649.137,51 17,28 234.711.358,07
365.480.621,68  379.165.659,73 = 224.252.972,96 59,14 117.779.000,52 31,06 | 109.153.825,66 28,79 106.473.972,44

FONTE: SIOPS, Minas Gerais20/06/23 11:47:37
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At 0 exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados ¢ ndo processados (regra
nova).

3 - Essas despesas sio

pelo ente

9.4. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br
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0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
45.773,66 45.773,66 45.773,66
559.637,96 17.431,20 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00

Gerado em 03/07/2023 09:39:07

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

9.5. Covid-19 Recursos Proprios

https://digisusgmp.saude. gov.br

‘ 114.184,23 6.306.619,84  6.420.804,07

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 6.084,00 6.084,00 0,00 0,00 0,00 5.976,00 0,00 0,00 108,00 108,00 0,00 21.
59.340,86 107.249,90  47.909,04 0,00 0,00 520,00 0,00 0,00 58.820,86  58.820,86 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

6.393.608,55 1.566.782,38 1.509.796,54
0,00 0,00 0,00
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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91.158,33

91.158,33

91.158,33

Gerado em 03/07/2023 09:39:06

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Gerado em 03/07/2023 09:39:11
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

® Andlises e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

9.E 40 Or aria e Fil ira

Todos os dados apresentados no Capitulo 9 sdo extraidos do Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satdde (SIOPS). Uma das principais funcionalidades do SIOPS é calcular automaticamente a aplicagdo
minima da receita de impostos e transferéncias vinculadas as agdes e servigos piblicos de satde de cada ente federado. Neste 1° quadrimestre foi aplicado o percentual de 23,36% da receita da Prefeitura de Juiz de Fora em
agdes e servicos publicos de satde, considerando a receita de impostos liquida e transferéncias constitucionais e legais e as despesas liquidadas no periodo, valores superiores ao percentual de aplicagio minima estipulado
pela LC 141/2012.
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10. Auditorias
202300013000258  Secretaria Estadual de Satde - HOSPITAL E MATERNIDADE THEREZINHA DE JESUS -
Recomendagdes -

Encaminhamentos -

202300013000258  Gab. do Secretario de Estado de Satide - HOSPITAL E MATERNIDADE THEREZINHA DE JESUS -
Recomendacoes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 27/11/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/11/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Auditorias

AUDITORIAS:
Sobre a nio utilizacdo do sistema SISAUD em 2023:

Durante a discussdo entre o Departamento de Controle, Avaliagdo e Auditoria - DCAA/SSREG/SS com o Niicleo Estadual foi informado sobre a possivel entrada de um novo sistema em
substituicdo ao Sisaud. No decorrer de 2022/2023 ainda ndo tivemos informagdes conclusivas acerca da troca do sistema, portanto estamos aguardando orientacdes acerca do sistema de
auditoria SUS a ser utilizado.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A SSPGIP/DPIS, por meio da Supervisao de Planejamento e Avaliacdo Estratégica em Satde (SSPGIP/DPIS/SPAES) inseriu na sua metodologia de trabalho a discussdo e o desdobramento dos dados com a nossa base
local, aprofundando o olhar sobre o que o Municipio tem produzido e avangado no atendimento a populagdo, através das agendas permanentes de reunido, aprimorando as reflexdes técnicas, estratégias com a
construciio de planos de acdo que viabilizem alcancar os resultados pactuados pelas respectivas Subsecretarias. O avango nessas andlises tem sido demonstrado pelo aprofundamento e qualidade dos dados, bem como nos
esforgos conjuntos para as estratégias de enfrentamentos para o cumprimento dos indicadores.

Em Janeiro foram realizadas diversas atividades, tais como: campanhas de imunizacdo contra a Covid-19 cuja finalidade foi a orientacdo ao publico alvo para as doses de reforco da vacina. Também foi organizada a
participacdo do secretario de Satde, Ivan Chebli, na comemoracdo dos 60 anos da Ascomcer, onde este reiterou os esfor¢os que estdo sendo feitos para garantir a sustentabilidade financeira desta institui¢do filantrépica que
realiza atendimentos oncolégicos de referéncia a cidade de Juiz de Fora. Junto a isso, ocorreu a primeira reunido do Grupo de Trabalho (GT), que teve como propésito a reducao das filas, o alinhamento das agdes e dos
fluxos de atendimento, juntamente com os hospitais e os prestadores de servigo, na atuacdo para a busca de redefinir o papel de cada um na rede de satide, com o intuito de que os procedimentos sejam direcionados ao local
correto e consequentemente garanta uma melhor assisténcia aos usudrios. Ainda em Janeiro, foram recebidos os novos membros da Comissdo de Satde Publica e Bem-estar Social da Camara Municipal de Juiz de Fora,
nos quais foram debatidos os principais problemas e propostas para melhoria na satide publica no ano de 2023. E no dia do farmacéutico, foi reiterado o importante papel deste profissional de satide que atua nos diversos
servicos do SUS no municipio, e que contribui diretamente no cuidado e acompanhamento farmacoterapéutico do paciente; Com isso, foram realizadas atividades que envolveram a distribuicao de cartilhas, afericdo de
pressdo arterial e tira ddvidas para os usudrios. Como também, foi reiniciado as capacitagdes de profissionais da atengdo priméria para a execucdo de testes de Sifilis, HIV, Hepatite B e C nas UBS da cidade. Tais
qualificacdes foram realizadas com o intuito de ampliar o acesso da populagdo aos diagndsticos destas doencas. Por fim, aconteceu a capacitagio dos profissionais de satide das UPAs de Sdo Pedro e Santa Luzia, trazendo,

em seu objetivo, a identificagdo, de forma mais eficiente, dos pacientes com suspeita de Sepse e a busca para a iniciagdo de seu tratamento precoce.

Em Fevereiro, houveram mutirdes de combate a dengue, zika e chikungunya pelos bairros da cidade, onde se realizou o recolhimento de materiais que acumulam dgua tais como: pneus, garrafas, latas, sucatas e recipientes
de pléstico, além disso, foram feitas visitas domiciliares, assim como o primeiro Levantamento do indice Riépido do Aedes aegypti (LIRAa) de 2023. Neste mesmo més, a Prefeitura de Juiz de Fora continuou a campanha de
imunizacdo contra a Covid-19 no municipio. Junto a isso, também foi realizada a palestra "Fitoterapia e plantas medicinais para o tratamento de diabetes", na Associagio Espirita do Grupo Semente, localizada na Rua Belo

Vale, 138, no bairro Dom Bosco.

Ja em Marco, trabalhamos para a ampliacdo do publico-alvo para a imunizagio contra a meningite. Foram vacinados, com o imunizante Meningocécica C, os jovens de 16 a 30 anos; os trabalhadores da educagao superior e
de escolas técnicas acima dos 16 anos de idade; os profissionais de saide com 16 anos de idade ou mais; e os estudantes universitarios, sem limite de idade. Continuaram as campanhas de imunizagio contra a Covid-19 no
municipio onde todos os maiores de 12 anos de idade puderam se imunizar nas Unidades Basicas de Satide (UBS). Ja durante os meses de Marco e Abril, a Prefeitura de Juiz de Fora, em parceria com a Universidade
Federal de Juiz de Fora, realizou diversas capacita¢des e oficinas para toda a rede de farmacéuticos do municipio. A acdo visou a educagio e a qualificagdo permanente aos servidores do Sistema Unico de Saiide.
Conjuntamente, neste mesmo més, a Prefeitura de Juiz de Fora realizou o Férum de Enfrentamento da Tuberculose no municipio e o evento aconteceu no Centro de Vigilancia em Saide, na Avenida dos Andradas, 523,

Centro.

Em Abril, realizou-se o projeto "Imuniza JE", que trouxe como objetivo a melhoria do acesso da populagdo aos servi¢os de vacinagdo disponiveis, através do restabelecimento do vinculo e da confianga no Programa
Nacional de Imunizag@o e nas praticas e servicos de vacinagio. Deste mesmo modo, com o intuito de fortalecer as préticas de satde e prevenir doengas e agravos, o Departamento de Satde Bucal, o Servi¢o de Controle,
Prevencao e Tratamento do Tabagismo (Secoptt) e o Servico de Praticas Integrativas e Complementares (Spic) da PJF realizarou a apresentacdo dos servicos, palestras e praticas para o piblico presente no Instituto Metodista

Granbery.

IVAN CHARLES FONSECA CHEBLI
Secretario(a) de Saude
JUIZ DE FORA/MG, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MINAS GERAIS
MUNICIPIO: JUIZ DE FORA
1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023

Parecer do Conselho de Saude
Identificagao

o Consideragdes:

O CMS/FE, no biénio 2022-2024, tem como Presidente, Regina Célia de Souza, representante do seguimento dos usudrios; Vice-Presidente, Wellington de Assis Moraes, representante do seguimento dos
prestadores de servicos do SUS - HU; Gilson Salomdo Jénior, represente do seguimento dos trabalhadores - Primeiro Secretdrio, Sindicato dos Médicos; Maria Alice de Freitas, representante do segulmemo dos
usudrios - Segunda Secretdria; Ivan Charles Fonseca Chebli, representante do seguimento do governo - Primeiro Diretor de Orgamzagao e José Roberto da Sllva representante do seguimento dos usudrios - Segundo
Diretor de Organizagao. Também eleitas para um mandato de dois anos a Conselheira Maria Goretti Simdes, representante do seguimento dos trabalhadores de satide - Sind-Satde, como Secretaria Executiva do
CMS/JF e Samantha Maria Bouchear, do seguimento dos usudrios como Ouvidora Municipal de Satide.

Introdugdo
o Consideragdes:
O CMSI/IF, recebeu o primeiramente RDQA de 2023, através da Comissdo de Recursos e Or¢amentos, primeiramente de forma fisica, sob a justificativa da Subsecretaria de Planejamento, Gestdo Integrada e

Participativa de que o sistema de informagio utilizado pelo setor apresentou dificuldades na alimentagao dos dados.

Utilizando a metodologia aprovada no plendrio do CMS/JF em 15/04/203, adotou solicitar que cada Comissdo Permanente do CMS/JF, fizesse a avaliacdo de suas metas e apresentassem seus pareceres,
enquanto a Comissdo de Recursos e Orgamento, faria a andlises da parte orcamentaria e financeira.

Vale ressaltar que cada Comissao se reuniu com os técnicos das dreas afins sobe a coordenagao da Subsecretaria de Planejamento, Gestdo Integrada e Participativa para andlises de cada meta ndo comprida, ou
cumprida parcialmente, bem como para construir os planos de acdes sobre cada uma delas e fizeram seus pareceres com as devidas observagdes e recomendagdes.

A Comisséo de Recursos e Orcamentos, apés ampla discussio, optou por sugerir a criagdo de novas comissdes, entendendo que, por mais que haja um grande esforgo em analisar todos os pontos, tem um
grande vacuo em determinadas areas que ndo sdo analisadas por nenhuma comissao e sobrecarrega a Comissao de Recursos e Orgamentos.

Embora o 1°RQDA tenha chegado com expressivo atraso, o debate foi feito, principalmente, com os Técnicos da Subsecretaria de Planejamento, Gestdo Integrada e Participativa e submetido ao plendrio com
os pareceres acima descritos e com as sugestoes que serdo anexadas a este relatdrio.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
¢ Consideragdes:

Dos dados acima apresentados, foi realizado um debate bastante relevante durante o primeiro quadrimestre sobre a adesfio do municipio ao Plano Municipal da Primeira Infancia(PMPI), ja com muito atraso, o que
ndo é somente da cidade de Juiz de Fora, mas de todo o Estado de Minas Gerais. E para melhor acompanhar essa demanda, foi criado pelo CMS/JF uma Comissdo Permanente da Primeira Infancia.

Ainda sobre a primeira infancia, vale apontar que do nimero de nascidos vivos, um quantitativo expressivo ¢ de cidades vizinhas, ja que Juiz de Fora é uma cidade polo e a grande maioria dos pequenos hospitais
do entorno ja ndo atendem mais suas demandas, transferindo-as para outros municipios, o que impacta em virias situagdes que serdo colocadas em momentos oportunos como o nimero de partos cesreas, dentre
outros.

Outro tema bastante debatido no primeiro quadrimestre, e que foi ponto de destaque no parecer da Comissao de Vigilancia em Satde, € a situacdo da baixa cobertura vacinal, principalmente, de criangas com até
dois anos de vida.

J4 sobre a adolescéncia, baseado nas demandas discutidas constantemente nas reunides dos conselhos locais de satide, podemos afirmar que hd um vécuo. Talvez por ndo ter uma Comissdo Permanente especifica
do Conselho, esse tema praticamente nao ¢ discutido e sequer foi apontado no relatério, o que é um grande problema, ji que a cidade tem um crescente na violéncia que atinge, principalmente, os jovens de maior
vulnerabilidade, vitimados pelo uso abusivo de substincias quimica, pelo trifico, dentre outros, mas que ndo foi debatido com profundidade pelo conselho neste periodo.

Sobre a populagdo de faixa etdria de 20 a 59 anos, teve um bom debate provocado pela Comissdo de Satide do Trabalhador que resultou num plano de a¢do e em recomendagdes no parecer que consta deste
relat6rio. E a maior populagdo da cidade, chegando a quase 58%, do total e geram inimeras demandas, ndo s6 relacionadas a satide do trabalhador, como foi o ponto mais apontado pela Comissao, mas envolve
educacdo, violéncia e tantas outras que merecem ser debatidas com mais profundidade.

Embora também ndo tenha sido citado pela gestdo, outro ponto importante debatido pelo conselho foi a implantagdo da politica de igualdade racial que vem sendo discutida pela Comissao de Satde da Populagdo
Negra e pelo Comité. Vale ressaltar que neste quadrimestre foram realizados alguns encontros que resultou na organiza¢do de um semindrio, a ser realizado pela gestdo para aprofunda essa demanda tdao importante.

Por fim, mas ndo menos importante € a situagio de 19% da populacio que tem mais de 60 anos de idade.

A Comissdo de Satde da Populacdo Idosa vem debatendo a importancia de se ter uma politica que dé mais visibilidade a esse publico. Hoje sdo os que mais demandam os servigos de satide em todas as éreas,
mas o municipio muito pouco tem feito do ponto de vista da melhoria da qualidade de vida dos mesmos. Sabemos que essa ¢ uma demanda de praticamente todas as secretarias, mas a saide € a mais impactada pel.i
falta de uma politica mais robusta neste sentido e isso a Comissdo vem apontando e estd registrado nos seus pareceres.

Dados da Producdo de Servicos no SUS
¢ Consideragdes:

Com relagdo a producdo da Atengdo Bisica, vale destacar que embora haja um grande esforgo da gestdo na informatiza¢do das unidades e na busca por melhorias na infraestrutura, existem gargalos enormes que
sdo pontos de pauta no CMS/JF todos os meses.

A falta de uma politica robusta de Rh pode ser apontada como o mais grave. Faltam profissionais de todas as categorias. Existem unidades que mesmo tendo suas equipes completas _ o que é raridade _ ndo ddo
conta da demanda pelo crescimento desordenado da populagio do territorio, decorrente de uma politica também desordenada de urbanizag@o.

A politica nefasta implementada nos ltimos anos com leis que impossibilitaram novas contratacdes, a falta de reajustes nos tgru(.edlmemus, alinhados a tantos desmandos anteriores, ainda somados a pandemia,
trouxe como consequéncias, filas enormes em quase todos os procedimentos eletivos e de urgéncias, sacrificando ainda mais os profissionais de satde, trazendo atritos entre estes e os usuérios, sendo um grande desafio
para os gestores.

O CMS/IF percebe que pelo fato de cada UBS ter um conselho local de satide, torna mais visivel as deficiéncias no atendimento, gerando pautas constantes no conselho, o que ndo se da com tanta frequéncia nos
etores..

Os conselhos locais e regionais de satide, bem como o pleno do CMS/JF, vem debatendo exaustivamente as demandas das UBSs, apontando as falhas e dificuldades das mesmas em cumprirem o que prevé a
Estratégia de Satide da Familia, pois o atendimento de demanda espontinea tem prevalecido na grande maioria das UBSs, mesmo as de Estratégias de Satde da Familia.

- Em relacio aos dados apontados acima sobre exames, podemos destacar que foram debatidos no CMS/JF em vérias reunides a necessidade de aporte de Rh no laboratério LACEM para dar vazdo as
necessidades, mas infelizmente isso ndo foi possivel. Também os contratados néo conseguem atender a demanda e as queixas de filas enormes sao constantes no Conselho.

Destaca-se ainda que no primeiro quadrimestre foi realizada, de 23 a 26 de margo, a 11" Conferéncia Municipal de Satide, portanto, foram apontadas as varias deficiéncias em todas as areas. Podemos afirmar que
tem-se uma boa expectativa de melhorias com implantagdes de novas politicas que estdo sendo sinalizadas com possiveis financiamentos federais, mas hd que se ressaltar que neste primeiro quadrimestre muitas metas
ndo foram cumpridas e algumas provavelmente nem serao no segundo quadrimestre, como apontadas pelos pareceres das comissoes.

Com relaciio a produgio da Atengao Psicossocial, vale ressaltar que na aprovagiio do RAG-2022, foi pactuado que o setor estd passando por uma reestruturacio, que esti sendo acompanhada pelo
Ministério Piablico e sob orientacdo da SRS dado as alteracdes que estao ocorrendo no setor, portanto, aguardamos maiores informacdes para o segundo quadrimestre.

Nos dados apresentados acima em relagdo a producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar, vale sinalizar que sdo procedimento basicamente das 3 UPAS 24h e das 3 unidades proprias do
municipio (HPS, PAI e Regional Leste), e que o pequeno aumento dos procedimentos podem estar relacionados ao fato de que no primeiro quadrimestre de 2022 a cidade ainda estava sobre forte influéncia da
pandemia o que direcionava os procedimentos conforme as demandas apresentadas naquele momento, ja no primeiro quadrimestre de 2023 o fendmeno pandemia influencia em relagdo as demandas reprimidas e a
necessidade de retomada da normalidade com procedimentos eletivos dentro da capacidade instalada e financeira sem grandes alteracdes.

No periodo de avaliagdo deste 1°RDQA, o CMS/F, acompanhou todas as reunides através da representagio nos Comité de avaliagdo das UPAS, porém, por mais que se insistisse com a formalizagdo do Comité
de acompanhamento das 3 unidades proprias, elas ainda ndo foram implementadas pela gestdao. Vale lembrar que os conselhos locais e regionais de saude também acompanham estas reunides das UPAS. Destaca-se
também que as trés UPAS sio terceirizadas e o acompanhamento é mais dificil de ser feito pelo CMS/JF.

No tocante aos dados de produgdo hospitalar, como é um servico, basicamente, terceirizado _pois a rede propria conta com somente um hospital e um pronto atendimento 24h, uma vez que o Pronto Atendimento
Infantil também foi terceirizado, informamos que o conselho tem muitas dificuldades em manter o controle social das a¢des desenvolvidas por unidade.

Também € importante destacar que o conselho tem uma demanda muito grande de reclamagdes das filas por atendimento nas varias especialidades e também nas cirurgias eletivas e de urgéncias.

O CMS/JF vem acompanhando as reunides de monitoramento dos contratos e em, praticamente, todos eles estdo sendo discutidos a possibilidade de aumento das cotas de vérios procedimentos para tentar
minimizar estes gargalos.

Sobre a produgdo de Vigilancia em Satde, o setor tem uma agdo muito relevante no controle e direcionamento das politicas de vigilincia em satde como, por exemplo, no que se refere as Arboviroses, que,
embora no periodo de avaliacdo do 1°RDQA seja o mais critico, a cidade ndo apresentou dados relevantes de doengas como Dengue, Zika e Chicungunha, porém deixando muito a desejar em relagdo a vigilancia em
satide do trabalhador como apontou a Comissdo de Satde do Trabalhador do CMS/JF em seu parecer anexo a esse relatorio.

dema

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragoes:
Caom relacin a Rede Ficica nrénria e nrectadara de cervicas o Cancelha vem acompanhando as reunides da CIB e RUE. Neste quadrimestre, teve o PAR da RUE regional com novas definigdes que algumas
estdo em nrocessn de anrovacin nag esferac anneriares e alonmac i4 em andamenta
Na nlendria de ahril fai nanta do canselhn a anresentacio nelo SAMIT da relatério de nrestaciin de contac sohre ac afividades da ano de 2002 néio & do municinio mac de tnda regido pactuada,
Outra acio importante aue o CMS/JF vem adotando € a apresentacio dos prestadores de servicos do SUS ao conselho. cada més é um orestador aue abresenta o seu contrato.
Sobre a rede préoria. 0 CMS/JF participa das reunides dos Conselhos Locais e Regionais de Sadde e realiza visitas de rotina aos diversos eauipamentos de satide. onde ndde observar a precariedade de varios

deles e as dificuldades aue a gestdo tem tido em responder as principais demandas como: reposi¢éo de pessoal, muitos por adoecimentos em servigo; falta de insumos; precariedade das instalagdes fisicas, tanto urbanas
como rural dentre antrac

adac nma rennifin mencal com ac nrecidentec dne concelhac lacaic e recinnais de satide, urbanos e rural, em dias e horérios diferentes para melhor atender as especificidades de cada area, com
pautas constmidac coninntamente entre o nader niihlica e ng nendring ande <dn dehatidog ecces temag
Vale ressaltar que as pautas destas reunides sdo sempre de cobranga dos conselheiros sobre a necessidade de melhorias em todas as dreas, mas, principalmente, sobre reforma e ampliagdo das unidades.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
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o Consideragdes:
Mais uma vez o CMS/JF cobra da gestdo, no tocante ao quadro de Rh no SUS em Juiz de Fora, piiblico e dos prestadores de servigo, que ndo foram sequer mencionados nesta avaliagdo como sendo um grande
gargalo.

Vale dizer que pelas demandas que chegam todos os dias 0 CMS/JF, fica claro a grande deficiéncia de uma politica de Rh no municipio. Faltam servidores em todos os setores nas mais diversas categorias, além
do adoecimento de muitos profissionais pela sobrecarga de trabalho, principalmente, nas areas de maior vulnerabilidade onde o nivel de agressdo aos servidores € crescente.

O CMS/JF ressalta que neste primeiro quadrimestre foi implementada a Mesa Municipal de Negociagdo Permanente do SUS/JF que traz esperangas de dias melhores nesta area.

Programacdo Anual de Satde - PAS
o Consideragdes:

Em relacdo a PAS 2023 que estd sendo executada, podemos afirmar que ela foi aprovada ja por este mandato do CMS/JF, porém bem no inicio de seu mandato e sem muito debate.

Vale lemhrar ane na nerinda de anravacin do RAG 2007 fai realizada nm orande ecfarca tanta nor narte do conselho, quanto da gestdo, em aprofundar o debate sobre praticamente todas as metas, mas,
principalmente, pelas ndo cumpridas ou cumpridas parcialmente durante o ano de 2022 o que resultou num ajuste na PAS 2023.

Antes da nlendria de avaliacia da 1°RDOA de 2023 fai realizada nma amnla dicenssiin nac Camics@es Permanentec cohre ac mefac nrincinalmente ac niin cnmnridas an comnridas parcialmente e também uma
cobranga ao gestor que apresentasse o andamento dos planos de agdes aprovagao no RAG 2022, pois cada uma delas emitiram seus pareceres com destaques que consta deste relatrio.

A Comicedn de Recnrens e Oreamentnc anontou 0s vécuos existentes onde ndo se tem comissdes permanentes para avaliar e apresentou sugestdo ao plendrio de criagdo de novas comissdes e também de um
estreitamento do setor de auditoria com 0 CMS/JF.

Fmhora cam atraco oc téenicoc de fodas ac dreas soh a coardenaciio da Suheecretaria de Planeiamenta Geetin Inteorada e Particinativa aprofundaram o debate no final do quadrimestre ¢ apontaram os
gargalos na Atengdo Psicossocial, Vigilancia em Satde, Satide do Trabalhador, dentre outras que foram destaques nos pareceres anexados ao relatdrio.

Cam relacin an acompanhamento dos contratos dos Prestadores de Servigos do SUS o conselho tem feito um esfor¢o grande para acompanhar as discussdes, porém sem muito €xito, pois nem sempre sdo
convidados para as reunides.

0 maic imnartante a dectacar necte nrimeira anadri fai a realizacdin da 112 Canferéncia Mumicinal de Qanide realizada de 23 a 26 de maren com maic de frezentac narticinantec entre oectaree eervidarec
is delegados e mais alguns convidados

nrectadares e nandrine dn STIS com ricns dehates @ ane oeran variac alteracdes ane serin anrecentadac na PAS de 2074 Ainda cama desdohramenta o municinin enviou dezess
a Conferencia Estadual, mais 11 delegados e 5 convidados a Conferéncia Nacional de Satde, além dos enviados por outras entidades como a UFJF, por exemplo.

Indicadores de Pactuacgao Interfederativa
o Consideragdes:

Sem Parecer

Execug¢do Or¢amentéria e Financeira
¢ Consideragoes:

Em relacdo a execugdo orcamentdria e financeira, vale destacar que o conselho vem enfrentado dificuldades na avaliacdo dos dados por falta de uma metodologia que nunca existiu no conselho.

Em abril foi aprovado pelo plenario uma metodologia proposta pela Comissao de Recursos e Orcamento mais que ainda ndo estd bem compreendida por todos os conselheiros, mas acredita-se que vai ser um
passo importante na avaliagdo dos préximos RDQAs e dos RAGs.

A Subsecretaria de Planejamento, Gestdo Integrada e Participativa ndo mediu esfor¢os em tentar fazer os esclarecimentos devidos, mas a Comissdo apontou algumas falhas como o atraso na entrega dos dados,
falta de uma avaliagdo conjunta do setor de auditoria e vdrios setores que ndo estdo sendo avaliados com a devida clareza de dados, como por exemplo a Urgencia e Emergencm

Ao analisar os dados, fica evidente que o investimento com recursos do tesouro municipal foi bastante expressivo, bem mais do que o previsto na legislacdo, porém, ha que se destacar que ndo houve nenhuma
alteracdo expressiva de investimento na atencdo basica que deve ser a ordenadora das agdes em satdde e sim o aporte feito tem sido para pagar agdes judicializadas que aumentam cada dia mais, leitos hospitalares ndo
pactuados com os entes federados, sendo estes, muitas vezes para cobrir demandas de outros municipios.
o Do ponto dcu\l/ista das despesas que foram empenhadas, liquidadas e pagas, ndo ha dividas de que a gestdo cumpriu suas metas nesse primeiro quadrimestre, precisando melhorar somente o processo de
informagdo ao conselho.

Auditorias
o Consideragdes:

s30 de Recursos,

Em relagdo a auditoria, foi discutido e apresentado pela comissao de Recursos e Or¢camento ao plendrio uma proposta de estreitamento do setor com o conselho e principalmente com a Comi
tendo em vista esse embrolho de ndo ter um sistema, que vem se arrastando desde que esse mandato do conselho tomou posse.

Consta do parecer dessa comissdo a critica e o pedido a gestdo sobre a solugdo deste problema.

Analises e Consideragdes Gerais
¢ Parecer do Conselho de Sadde:

Conforme citado acima, houve melhorias na relaciio da gestao com o CMS/JF em relagiio ao ano anterior. A presenca dos técnicos das dreas afins nas reunides das comissoes e também no plenario é
o reflexo do que esti exposto.

Vale ressaltar que uma maior participacio dos técnicos das varias areas vem sendo cobrado pelo conselho, inclusive no processo de planejamento das acdes e sobretudo no processo de distribuicio
dos recursos.

Em relacio a imunizaciio, o municipio nio cumpriu meta, embora tenha apresentado um plano de aciio que esta em andamento. Mas é importante destacar que um dos principais gargalos do ndo
cumprimento_ que tem sido apontado pelas unidades através das reunides mensais dos conselhos locais de satide _ é a falta de profissional técnico e enfermeiro na grande maioria das UBSs, o que ainda
nio foi solucionado.

Com relaciio as Arboviroses, o municipio teve uma acio importante e com grande &xito como mostra os dados acima. O hou as acdes participando do Comité e também com ac¢des
dos conselhos locais de satide nas atividades desenvolvidas pela Secretaria de Saude/Subsecretaria de Vigilincia em Saiide, em parceria com 0s demais sefores.

No més de margo foi realizada a 11* Conferéncia Municipal de Satde nos dias 23,24,25 e 26 com a participacio ativa de mais de 300 p Também foram r
amplo debate sobre os temas mais demandados no dia a dia do conselho. Foram retirados 16 delegados para a Conferéncia Estadual, além de convidados.

Também no més de marco foram r grandes dos técnicos com as issoes tanto do 3°RDQA de 2022 quanto do RAG-2022. Foi um momento muito rico de grande aprendizagem
para os conselheiros que pela primeira vez conseguiu discutir os trés relatorios de gestio em tempo previsto e aprovar o0 RAG com parecer da maioria das comissdes com suas recomendacoes que

geraram planos de acdes em todas as metas nio cumpridas e parcialmente cumpridas.

E importante dizer que mesmo com 0s avancos inalizados em vérios ) Tho esta f: do um grande esforco para acompanhar o processo de avahagao do relatério, principalmente,
por falta de uma assessoria técnica e uma ia definid 3 uma proposta ao plenano que foi aprovada em abril, mas é uma das estratégias que vem sendo usada para
melhorar sua participaciio, mas ainda tem muito que avangar em termos de controle social, principalmente, num pés governo do d que o poder em 2016 e ficou até 2022,
além, claro, da pandemia em que houve um desmonte dos movimentos sociais.

4 pré conferéncias com

Tioad dehat,

Status do Parecer: Avaliado
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