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1. Identificacéo

1.1. Informagdes Territoriais

Unidade Federativa: Amazonas
Municipio: Manaus
Area: 11.401,092 kmz (2018)

Populacdo estimada:  2.145.444 pessoas (2018)
Fonte: IBGE, consulta em 8/5/2019.

1.2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MANAUS — SEMSA
Ndmero CNES: 6541445

CNPJ: 04.461.836/0001-44

Endereco Av. Mario Ypiranga, 1695 - Adriandpolis

E-mail: semsa@pmm.am.gov.br

Telefone: (92) 3632-2586 / 3214-5072

Fonte: SCNES, consulta em 8/5/2019.

1.3. Informacdes da Gestdo

Prefeito: Arthur Virgilio do Carmo Ribeiro Neto
Secretario de Satude:  Marcelo Magaldi Alves

E-mail: marcelo.alves@pmm.am.gov.br
Telefone: (92) 3236-9986

1.4. Fundo de Saude

Lei de criacdo: Lei n® 66/1991, alterado p/ Lei n® 1.094/2007
Data de criagdo: 11/6/1991

CNPJ: 07.583.812/0001-56

Natureza Juridica: Publica

Nome do Gestor do Fundo: Marcelo Magaldi Alves

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude: 2018-2021
Status do Plano: Aprovado, conforme Resolugdo 001 de 30/01/2019 — CMS/MAO

1.6. Informagdes sobre Regionalizacédo
Regido Area (km?) Populagédo (Hab.) Densidade
Manaus, Entorno e Alto Rio Negro - - -
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1.7. Conselho de Saude
Instrumento legal de criacdo:  Lei n°® 66/1991, alterado p/ Lei n°® 1.094/2007

Endereco: Rua Comte. Paulo Lasmar, s/n°, Conjunto Santos Dumont, Bairro da Paz
E-mail: cms.sms@pmm.am.gov.br
Telefone: (92) 3214-7720
Nome do Presidente: Jorge Luiz Maia Carneiro
Usuarios: 21
Numero de conselheiros por Gestores: 14
segmento Trabalhadores: 13
Prestadores: 0*

* Este segmento (prestadores de servicos) ndo existe separadamente, esté incluido no segmento do Gestor. Mesmo assim, ndao
possui nenhum conselheiro.

Fonte: Conselho Municipal de Saude de Manaus — CMS/MAO.
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2. Introducéo

O Relatdrio Quadrimestral é um instrumento de prestacdo de contas da aplicacdo dos
recursos do Sistema Unico de Satide — SUS no &mbito da Secretaria Municipal de Satide — SEMSA.

Este relatorio foi estabelecido pela Lei Complementar n© 141, de 13 de janeiro de 2012, que
versa em seu art. 36 que “O gestor do SUS em cada ente da Federagdo elaborard Relatdrio
detalhado referente ao quadrimestre anterior, o qual conter4, no minimo, as seguintes
informacoes:

| - montante e fonte de recursos aplicados no periodo;

Il - auditorias realizadas ou em fase de execucdo no periodo e suas recomendacdes e
determinacgdes;

lll - oferta e produgdo de servicos publicos na rede assistencial propria, contratada e
conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de saude da populacdo em seu
ambito de atuagdo”.

A estrutura do Relatério Detalhado do Primeiro Quadrimestre de 2019 da Secretaria
Municipal de Satde de Manaus esté de acordo com o que foi estabelecido pela Portaria GM/MS n®
750, de 29 de abril de 2019, que altera a Portaria de Consolidagdo n® 1 GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, para instituir o Sistema DigiSUS Gestor/Modulo de Planejamento -DGMP, no
ambito do Sistema Unico de Satide — SUS e em consonancia com o Plano Municipal de Satde —
PMS 2018-2021 que foi aprovado pelo Conselho Municipal de Saide - CMS/MAO em 30 de janeiro
de 2019, conforme Resolugdo n° 001 de 30 de janeiro de 2019 do Conselho Municipal de Saude. O
PMS 2018-2021 apresenta como estratégia prioritaria o reordenamento da rede de servicos de
salide, objetivando a ampliacéo da cobertura da atencdo priméria e a efetiva implantacdo da Rede
de Atencao a Saude da Mulher e da Crianca, Rede de Urgéncia e Emergéncia, Rede de Atencao
Psicossocial e Rede de Atengdo a Salde das Pessoas com Doencas Cronicas.

O Relatorio Detalhado é apresentado com as seguintes informacdes:
Identificacao;
Introducéo;
Dados Demograficos e de Morbimortalidade;
Dados da Producéo de Servigos no Sistema Unico de Satde — SUS;
Rede Fisica Prestadora de Servicos ao Sistema Unico de Satde — SUS;
Profissionais de Salde trabalhando no Sistema Unico de Sadde — SUS;
Programacao Anual de Salde — PAS;
Indicadores de Pactuacao Interfederativa;
. Execucdo Orcamentéria e Financeira;

10. Auditorias;

11. Andlises e Consideracdes Gerais.

© oo N R 0N R




S 5. : RELATORIO DETALHADO DO
= MANAUS

1° QUADRIMESTRE DE 2019

sl

3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria em 2015

FAIXA ETARIA MASCULINO FEMININO TOTAL
0a4anos 92.074 89.111 181.185
5a9anos 92.934 89.678 182.612
10 a 14 anos 97.944 95.138 193.082
15a 19 anos 100.486 102.764 203.250
20 a 29 anos 191.166 196.392 387.558
30 a 39 anos 175.718 186.659 362.377
40 a 49 anos 122.568 130.340 252.908
50 a 59 anos 79.347 85.703 165.050
60 a 69 anos 38.291 45.085 83.376
70 a 79 anos 13.509 19.733 33.242
80 anos e mais 4.554 8.518 13.072

TOTAL 1.008.591 1.049.121 2.057.712

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet). Data da consulta: 31/05/2019.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmeros de nascidos vivos por residéncia da mée
Unidade Federagao 2013 2014 2015 2016 2017

Manaus 41.640 42.809 42.342 39.603 38.498
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC). Data da consulta: 31/05/2019.

3.3. Principais Causas de Internagéo

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

Capitulo CID-10 2015 2016 2017 2018 2019 TOTAL
|. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 7.157 7.376 7.108 8.114 1.849 31.604
II. Neoplasias (tumores) 3.871 4.144 4.224 4.641 1.432 18.312
IIl. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 470 512 521 526 135 2.164
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1.526 2.110 2.224 2.367 646 8.873
IX. Doengas do aparelho circulatério 7.042 6.872 6.555 7.577 2.227 30.273
V. Transtornos mentais e comportamentais 626 813 608 544 136 2.727
VI. Doengas do sistema nervoso 1.822 1.943 2.087 2.439 641 8.932
VII. Doencas do olho e anexos 497 621 683 602 123 2.526
VIll.Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide 158 131 155 192 43 679
X. Doengas do aparelho respiratorio 10.029 9.272 9.785 9.437 2.518 41.041
XI. Doengas do aparelho digestivo 11.751 10.930 11.771 12.027 2.929 49.408
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2.127 2.057 2.187 2.137 564 9.072
XIll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 750 633 764 914 252 3.313
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 5.906 5.799 6.551 7.076 1.975 27.307
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 6.895 7.533 8.343 7.998 2.240 33.009
XV. Gravidez parto e puerpério 37.678 37.933 39.285 38.440 9.967| 163.303
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1.823 2.286 3.280 4.362 1.023 12.774
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 1.143 995 946 1.240 304 4.628
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 734 926 973 1.271 311 4.215
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 6 0 0 0 0 6
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XXI. Contatos com servicos de salde 809 1.309 1.462 1.536 376 5.492
CID 102 Revisao nao disponivel ou nao preenchido 0 0 0 0 0 0
Total 102.820 104.195 109.512  113.440 29.691  459.658

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 31/05/2019.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2013 2014 2015 2016 2017 TOTAL

|. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 561 637 619 727 627 3.171
II. Neoplasias (tumores) 1.704 1.735 1.798 1.851 1.869 8.957
Il. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 42 26 39 60 33 200
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 554 612 611 644 700 3.121
IX. Doengas do aparelho circulatério 1.604 1.684 1.765 1.811 1.746 8.610
V. Transtornos mentais e comportamentais 27 21 25 20 33 126
VI. Doengas do sistema nervoso 157 183 168 184 186 878
VII. Doencas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0
VIIl.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide 1 2 3 1 3 10
X. Doengas do aparelho respiratorio 727 877 886 845 874 4.209
XI. Doencas do aparelho digestivo 375 360 406 429 439 2.009
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 4 6 16 12 34 72
XIll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 44 49 65 56 71 285
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 167 208 258 242 283 1.158
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 0 0 0 0 0 0
XV. Gravidez parto e puerpério 28 43 23 32 15 141
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 276 285 277 245 267 1.350
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 230 219 192 158 170 969
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1.200 1.178 1.346 1.332 1.405 6.461
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1.657 1.723 1.954 1.781 1.876 8.991
XXI. Contatos com servicos de satde 0 0 0 0 0 0
XXI1.Cédigos para propdsitos especiais 0 0 0 0 0 0

Total 9.358 9.848 10.451 10.430 10.631 50.718

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET). Data da consulta: 31/05/2019.

Analises e Consideracdes sobre Dados Demogréaficos e de Morbimortalidade

O guadro da populacdo, por faixa etaria e sexo mostra a predominancia de homens nas faixas etarias de 0 a
14 anos. A partir da faixa etaria de 15 a 19 anos até a faixa de 80 anos e mais, verifica-se a predominancia
de mulheres. A faixa etaria de 80 anos e mais é constituida por 65% de mulheres.

Principais causas de morbidade Hospitalar no periodo de 2015 a 2019:

12 causa - Doencas do Aparelho Digestivo - 49.408 casos

22 causa - Doencas do Aparelho Respiratdrio - 41.041 casos

32 causa - Lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas - 33.009 casos
42 causa - Algumas doencas infecciosas e parasitarias — 31.604 casos

52 causa - Doencas do Aparelho Circulatorio - 30.273 casos
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Principais causas de mortalidade no periodo de 2013 a 2017:

12 causa - Causas Externas de morbidade e mortalidade - 8.991 6bitos
22 causa - Neoplasias (tumores) - 8.957 6bitos

32 causa - Doencas do Aparelho Circulatorio - 8.610 6bitos

42 causa - Causas mal definidas - 6.461 6bitos

52 causa - Doencas do Aparelho Respiratdrio - 4.209 6bitos

Observando-se as causas de morte por ano, ha variagdo da primeira causa entre as neoplasias (tumores) e
as causas externas, com exce¢do no ano de 2016, quando as causas externas aparecem como terceira causa

de morte.

Quando se faz o acumulado pelas causas de morte durante o periodo de 2013 a 2017, as causas externas

aparecem em primeiro lugar.

As causas mal definidas e as doencas do aparelho respiratorio foram as Unicas causas de morte que se
mantiveram no periodo de 2013 a 2017, constantes no ranking de causas de mortalidade.
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4. Dados da Producéo de Servigos no SUS

4.1. Producédo de Atenc¢do Bésica

Complexidade: Atencdo Basica

. Sistema de Informag6es Ambulatoriais
Grupo procedimento -
Quantidade aprovada

01 Acdes de promogéo e prevencdo em salde 223.867
03 Procedimentos clinicos 225.853
Total 449.720

Fonte: Ministério da Satde - Conjunto Minimo de Dados (CMD). Data da consulta: 31/05/2019.

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

. Sistema de Informag6es Ambulatoriais SR de_ eSS
Grupo procedimento Hospitalares
Quantidade aprovada Valoraprovado  AlH Pagas Valor total

01 Acdes de promogdo e prevencdo em salde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 450 11.122,26 - -
03 Procedimentos clinicos 215 19.400,00 751 528.713,86
04 Procedimentos cirdrgicos - - 459 287.385,88

05 Transplantes de 6rgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atencéo a saude - - - -

Total 665 30.522,26 1.210  816.099,74
Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 31/05/2019.

4.3. Producéo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Sistema de Informag6es Ambulatoriais

Forma de Organizacdo Quantidade aprovada Valor aprovado
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 16.453 4.450,66
Sistema de Informacbes Hospitalares
Forma de Organizagdo AlH Pagas Valor total

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 31/05/2019.

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

Sistema de Informacoes
Hospitalares

Quantidade aprovada  Valoraprovado  AlH Pagas Valor total

. Sistema de Informag6es Ambulatoriais
Grupo procedimento

01 Acdes de promog&o e prevencdo em salde 117.596 1.775,40 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1.135.036 4.,155.274,94 - -

03 Procedimentos clinicos 618.414 689.368,01 751 528.713,86

04 Procedimentos cirtrgicos 20.966 58.971,82 500 299.951,15

05 Transplantes de 6rgaos, tecidos e células 0 0 0 0

06 Medicamentos 0 0 0 0

07 Orteses, proteses e materiais especiais 258 27.826,38 0 0

08 Agdes complementares da atencéo a salde 230 0 0 0
Total 1.892.500 4.933.216,55 1.251 828.665,01

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 31/05/2019.
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4.5. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Salde

) Sistema de Informag6es Ambulatoriais
Grupo procedimento

Quantidade aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promogao e prevencao em salde 3.793
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 6.738
Total 10.531

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

Analises e Consideracbes sobre Dados da Produgéo de Servigos no SUS

Sobre a produgéo da atencdo basica: as a¢des de Promocéo e Preven¢do em Salde representam 49,78%
do total de procedimentos da Atencdo Basica, enquanto que os procedimentos clinicos representam
50,22% de 449.720 procedimentos de atencao basica realizados.

Sobre a producdo da Urgéncia e Emergéncia: os procedimentos com finalidade diagnostica representam
67,67% dos procedimentos ambulatoriais realizados. Com referéncia aos procedimentos hospitalares, os
procedimentos clinicos representam 62,07% e os procedimentos cirdrgicos representam 37,93%.

Sobre a produgéo da Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar: com referéncia aos procedimentos
ambulatoriais, os procedimentos com finalidade diagndstica representam 59,98% do total e os
procedimentos clinicos representam 32,68%. Quanto aos procedimentos hospitalares, os procedimentos
clinicos representam 60,03% e os procedimentos cirirgicos 39,97%.

Sobre a producdo de Vigilancia em Saude: as acGes de Promogdo e Prevencdo em Salde representam
36,02% do total de Producdo, enquanto os procedimentos com finalidade diagndstica representam 63,98%.

10
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestéo

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

FARMACIA 0 3 0 3
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 32 48 80
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 334 334
TELESSAUDE 0 0 1
HOSPITAL ESPECIALIZADO 8 43 4 55
HOSPITAL GERAL 9 32 0 41
UNIDADE MOVEL FLUVIAL 0 14 4 18
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 1 4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 6 8
CENTRAL DE NOTIFICAGAO, CAPTACAO E DISTRIBUICAO DE ORGAOS 0 2 0 2
ESTADUAL
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 2 1 3
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 36 10 46
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 1 0 1
POSTO DE SAUDE 0 0 18 18
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA 0 4 0
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 2 0
COOPERATIVA OU EMPRESA DE CESSAO DE TRABALHADORES NA
SAUDE 0 35 0 35
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 1 22 23
SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO (HOME CARE) 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 13 46 7 66
POLICLINICA 2 25 16 43
PRONTO ATENDIMENTO 3 27 0 30
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 8
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 2
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0 3

Total 37 321 479 837

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES). Data da consulta: 31/05/2019.

11
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5.2. Por natureza juridica

Periodo 2019
Rede fisica de estabelecimentos de satde por natureza juridica

Natureza Juridica Municipal  Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 21 9 30
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 3 14 0 17
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 465 0 0 465
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 10 116 26 152
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO FEDERAL 0 5 0 5
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO MUNICIPAL 1 0 0 1
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE ANONIMA FECHADA 0 2 0 2
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 0 1 0 1
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA
SIMPLES) 0 ! 0 !
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 0 22 0 22
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA 0 3 0 3
EMPRESARIA)
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 0 126 2 128
SOCIEDADE SIMPLES PURA 0 2 0 2
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

FUNDACAO PRIVADA 0 2 0 2
ASSOCIACAO PRIVADA 0 6 0 6

Total 479 321 37 837

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES). Data da consulta: 31/05/2019.

Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

A rede municipal de salide possui 305 cadastros de estabelecimentos de salde, sendo: 25 unidades basicas
tradicionais; 20 unidades basicas com estratégia satde da familia; 158 unidades basicas de satde do porte |
A, 1B, II, I, IV, V e VI; 7 Policlinicas; 18 unidades de saude rural, sendo 11 unidades tradicionais, 3 unidades
ribeirinhas e 4 unidades terrestres; 4 unidades moveis fluviais; 47 unidades méveis terrestres, sendo
unidades de suporte basico e avancado; 3 Centros de Aten¢do Psicossocial — CAPS; 4 Centros de
Especialidades Odontolégicas — CEQ; 6 laboratorios; dentre outras unidades.

12



PREFEITURA DE

¥ MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

6. Profissionais de Saude trabalhando no SUS

Periodo 04/2019
Rede fisica de estabelecimentos de satde por natureza juridica
Natureza Juridica

ADMINISTRACAO PUBLICA
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO FEDERAL
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO MUNICIPAL

ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE ANONIMA FECHADA
EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA SIMPLES)
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA

EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA
EMPRESARIA)

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
SOCIEDADE SIMPLES PURA
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
FUNDACAO PRIVADA
ASSOCIACAO PRIVADA

Total
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES). Data da consulta: 20/05/2019.

Municipal Estadual

465
10

=

o O o o

479

Analises e Considerac@es sobre Profissionais de Saude trabalhando no SUS

21
14
0
116

22

126

321

Dupla

26

o O o o

37

Total

30
17
465
152

22

128

837

Os profissionais de salde que trabalham no SUS estdo localizados em estabelecimentos publicos e
privados. Segundo as formas de contrata¢do, a maior quantidade de profissionais esta contratada por meio

do regime de estatutarios e empregados publicos.

Na administracdo privada, a maior parte dos profissionais médicos esta cadastrada como bolsistas.

Na administracdo publica, também estdo contratados profissionais por meio de contratos temporarios e

cargos em comissao.
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7. Programacao Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 01. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AS AGOES E SERVIGOS DE MODO A ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE, RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DA INTEGRALIDADE, EQUIDADE, HUMANIZAGCAO E AS DIVERSIDADES AMBIENTAIS, SOCIAIS E
SANITARIAS, BUSCANDO REDUZIR AS MORTES EVITAVEIS E MELHORAR AS CONDIGOES DE VIDA DAS PESSOAS.

OBJETIVO N° 1.1. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AOS SERVIGOS DE SAUDE, APRIMORANDO AS POLITICAS DE ATENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta 2019 Unidade de Resultado % meta alcancada Indicador para monitoramento e Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS avaliacdo da meta 2016 medida
1. Ampliar de 43,10%, em 2016, para 70% a cobertura de atengéo primaria até 2021. 70  56.97 Percentual 44,35 77,84 Cobertura populacional estimada pelas

Equipes de Atencao Bésica.
Acéo N° 1 - Ampliar de 43,10%, em 2016, para 70% a cobertura de atencéo priméria até 2021.

Cobertura populacional estimada de

2. Ampliar de 28,64%, em 2017, para 35% a cobertura de satde bucal na atengéo priméria até 2021. 35 28 | Percentual 27,81 99,32 | 7 N
salde bucal na atengdo bésica.
Acéo N° 1 - Ampliar de 28,64%, em 2017, para 35% a cobertura de sadde bucal na ateng&o primaria até 2021.

indice de atendimentos realizados pelo

3. Ampliar de 3, em 2017, para 11 o nimero de Ncleos de Apoio a Satide da Familia (NASF) até 2021. 11 3| Nimero 0 0 nticleo de apoio & satide da familia (NASF).
Acéo N° 1 - Ampliar de 3, em 2017, para 11 o nimero de Nicleos de Apoio & Satide da Familia (NASF) até 2021.

4. Monitorar a implantagao do Protocolo/Norma Técnica de reorganizacédo e qualificagdo do acesso a 295 136 | Namero 0 0 Cobertura populacional estimada pelas
Atencéo Primaria em 225 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021. Equipes de Atencao Bésica.

Acéo N° 1 - Monitorar a implantacdo do Protocolo/Norma Técnica de reorganizagéo e qualificacdo do acesso a Atengéo Priméaria em 225 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021.

Cobertura populacional estimada pelas

5. Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte Il no Distrito de Satde Leste até 2021. 100 0 | Percentual 0 0 ) DAk
Equipes de Atencao Bésica.
Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Sadde (UBS) porte Il no Distrito de Salde Leste até 2021.

6. Construir 01 Unidade Basica de Satide (UBS) porte IIl no Distrito de Sadde Sul (Pico das Aguas, UBS
Luiz Montenegro) até 2021.

Acdo Ne 1 - Construir 01 Unidade Basica de Satde (UBS) porte Il no Distrito de Satde Sul (Pico das Aguas, UBS Luiz Montenegro) até 2021.

7. Construir 01 Unidade Basica de Satde (UBS) porte 1l no Distrito de Saide Oeste (UBS Lindalva Cobertura populacional estimada pelas
P 100 10 | Percentual 0 0 ) 5 ni
Damasceno) até 2021. Equipes de Atencao Bésica.

Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Satde (UBS) porte Ill no Distrito de Satide Oeste (UBS Lindalva Damasceno) até 2021.

8. E:onstrmr 01 Unidade Bésica de Satude (UBS) porte Ill no Distrito de Satde Leste (Rua das Délias) 100 50 Percentual 0 0 Cobgrtura populai:mnzjll lesnmada pelas
até 2021. Equipes de Atencao Bésica.

Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Sade (UBS) porte Ill no Distrito de Satide Leste (Rua das Dalias) até 2021.

9. Construir 01 Unidade Basica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satde Oeste (Santa Etelvina, Cobertura populacional estimada pelas
K p 100 30 Percentual 0 0 . DAk
Conjunto Manauara Il) até 2021. Equipes de Atencao Bésica.

Cobertura populacional estimada pelas

100 60 | Percentual 10 16,66 Equipes de Atengiio Bésica.

Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Saide Oeste (Santa Etelvina, Conjunto Manauara I1) até 2021.
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DIRETRIZ N° 01. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AS AGOES E SERVIGOS DE MODO A ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE, RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DA INTEGRALIDADE, EQUIDADE, HUMANIZAGCAO E AS DIVERSIDADES AMBIENTAIS, SOCIAIS E
SANITARIAS, BUSCANDO REDUZIR AS MORTES EVITAVEIS E MELHORAR AS CONDIGOES DE VIDA DAS PESSOAS.

OBJETIVO N° 1.1. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AOS SERVIGOS DE SAUDE, APRIMORANDO AS POLITICAS DE ATENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE.

Descri¢do da Meta MetaPlano = Meta 2019 Unidade de Resultado % meta alcancada Indicador para monitoramento e Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS avaliacdo da meta 2016 medida

10. Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Norte (Av. Curagao) até 100 60 Percentual 0 0 Cobgrtura populai:mnzjll lesnmada pelas
2021. Equipes de Atencao Bésica.

Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Saude (UBS) porte IV no Distrito de Satde Norte (Av. Curagao) até 2021.

11. Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Norte (Monte das Cobertura populacional estimada pelas
. ) ] 100 30 Percentual 0 0 ) 5 nio
Oliveiras, Viver Melhor) até 2021. Equipes de Atencao Bésica.

Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Saude (UBS) porte IV no Distrito de Saide Norte (Monte das Oliveiras, Viver Melhor) até 2021.

12. Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Leste (Av. Brigadeiro Cobertura populacional estimada pelas
[ s . 100 40 | Percentual 0 0 ) DA
Hilario Gurjao) até 2021. Equipes de Atencao Bésica.

Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satde Leste (Av. Brigadeiro Hilario Gurjao) até 2021.

13. Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satde Norte (Lago Azul, Cobertura populacional estimada pelas

Condominio Total Ville) até 2021. 100 100 Percentual 42 42 Equipes de Atencao Bésica.
Acéo N° 1 - Construir 01 Unidade Basica de Saude (UBS) porte IV no Distrito de Satde Norte (Lago Azul, Condominio Total Ville) até 2021.

14. Reformar a Unidade Basica de Satde (UBS) Armando Mendes até 2021. 100 30 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Unidade Basica de Saude (UBS) Armando Mendes até 2021.

15. Reformar a Unidade Basica de Satde (UBS) Dom Milton até 2021. 100 30 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Unidade Basica de Satde (UBS) Dom Milton até 2021.

16. Reformar a Unidade Bésica de Saude (UBS) Waldir Bugalho até 2021. 100 100 | Percentual 95 95 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Unidade Basica de Saude (UBS) Waldir Bugalho até 2021.

17. Reformar a Unidade Bésica de Saide (UBS) N 60 até 2021. 100 100 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Unidade Basica de Satde (UBS) N 60 até 2021.

18. Reformar a Unidade Bésica de Saude (UBS) Balbina Mestrinho até 2021. 100 100 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Unidade Basica de Satde (UBS) Balbina Mestrinho até 2021.

19. Reformar a Policlinica Anna Barreto até 2021. 100 100 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica Anna Barreto até 2021.

20. Reformar a Policlinica José Ant6nio da Silva até 2021. 100 100 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica José Ant6nio da Silva até 2021.

21. Reformar a Policlinica Comte Telles até 2021. 100 50 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica Comte Telles até 2021.

22. Reformar a Policlinica Djalma Batista até 2021. 100 70 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica Djalma Batista até 2021.
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DIRETRIZ N° 01. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AS AGOES E SERVIGOS DE MODO A ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE, RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DA INTEGRALIDADE, EQUIDADE, HUMANIZAGCAO E AS DIVERSIDADES AMBIENTAIS, SOCIAIS E

SANITARIAS, BUSCANDO REDUZIR AS MORTES EVITAVEIS E MELHORAR AS CONDIGOES DE VIDA DAS PESSOAS.
OBJETIVO N° 1.1. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AOS SERVIGOS DE SAUDE, APRIMORANDO AS POLITICAS DE ATENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE.

Descri¢do da Meta MetaPlano = Meta 2019 Unidade de Resultado
(2018-2021) medida 1° QDM/2019

23. Reformar a Policlinica Raimundo Franco de S& até 2021. 100 70 | Percentual 0
Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica Raimundo Franco de S4 até 2021.
24. Reformar a Policlinica Castelo Branco até 2021. 100 100 | Percentual 0
Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica Castelo Branco até 2021.
25. Reformar a Policlinica Antdnio Reis até 2021. 100 70 | Percentual 0
Acéo N° 1 - Reformar a Policlinica Anténio Reis até 2021.
26. Ampliar o nimero de escolas publicas com o Programa Satde na Escola (PSE) implantado, 173 3 Namero 0
passando de 164, em 2017, para 173 até 2021.
Acéo N° 1 - Ampliar o nimero de escolas publicas com o Programa Salde na Escola (PSE) implantado, passando de 164, em 2017, para 173 até 2021.
27. Realizar, anualmente, 100% das ag¢es prioritarias pactuadas no Termo de adesdo nas escolas
com Programa Satde na Escola (PSE) implantado até 2021. 100 100 Percentual 3
Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 100% das agdes prioritarias pactuadas no Termo de adesdo nas escolas com Programa Satide na Escola (PSE) implantado até 2021.
28. Aumgntar de 2’6.387, em 2017, para 39.640 a média mensal de a¢éo coletiva de escovagio dental 39.640 36000 | Numero 25354
supervisionada até 2021.
Acéo N° 1 - Aumentar de 26.387, em 2017, para 39.640 a média mensal de ac&o coletiva de escovagdo dental supervisionada até 2021.
29. Implantar um Centro de Referéncia em Radiologia Odontoldgica até 2021. 1 1 Ndmero 0
Acéo N° 1 - Implantar um Centro de Referéncia em Radiologia Odontolé6gica até 2021.
30. Acompanhar o estado nutricional de 100% das criancas beneficiarias do Programa de Nutrigdo
Infantil Leite do Meu Filho até 2021. 100 100 | Percentual 69,49
Acéo N° 1 - Acompanhar o estado nutricional de 100% das criancas beneficiarias do Programa de Nutricéo Infantil Leite do Meu Filho até 2021.
31. Adm|r)|strar, anualmente, 20.000 unidades de suplementos de vitamina A para criancas de 6 a 12 20000 20000 | NGmero 11601
meses até 2021.
Acéo N° 1 - Administrar, anualmente, 20.000 unidades de suplementos de vitamina A para criancas de 6 a 12 meses até 2021.
32. Adm|n|st,rar, anualmente, 75.000 unidades de suplementos de vitamina A para criancas de 12 a 75000 75000 | NGmero 33785
59 meses até 2021.
Acéo N° 1 - Administrar, anualmente, 75.000 unidades de suplementos de vitamina A para criancas de 12 a 59 meses até 2021.
33. Implantar um Centro Especializado de Reabilitacdo (CER), tipo Il (fisico e intelectual) até 2021. 1 1 Namero 0

Acéo N° 1 - Implantar um Centro Especializado de Reabilitagdo (CER), tipo Il (fisico e intelectual) até 2021.
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condicionalidades de satde do Programa
Bolsa Familia.
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Cobertura de acompanhamento das
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- WL RELATORIO DETALHADO DO
MANAUS 1° QUADRIMESTRE DE 2019

DIRETRIZ N° 01. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AS AGOES E SERVIGOS DE MODO A ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE, RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DA INTEGRALIDADE, EQUIDADE, HUMANIZAGCAO E AS DIVERSIDADES AMBIENTAIS, SOCIAIS E
SANITARIAS, BUSCANDO REDUZIR AS MORTES EVITAVEIS E MELHORAR AS CONDIGOES DE VIDA DAS PESSOAS.

OBJETIVO N° 1.1. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AOS SERVIGOS DE SAUDE, APRIMORANDO AS POLITICAS DE ATENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE.

Descri¢do da Meta MetaPlano = Meta 2019 Unidade de Resultado % meta alcancada Indicador para monitoramento e Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS avaliacdo da meta 2016 medida

Percentual de encaminhamentos para

34. Reorganizar os 7 servicos de fisioterapia da rede municipal de sadde até 2021. 7 7 | Nimero 1 14,28 : L
servico especializado.
Acéo N° 1 - Reorganizar os 7 servigos de fisioterapia da rede municipal de saide até 2021.

35. Ampliar em 12% a oferta de exames de apoio diagndstico (laboratoriais, radiologia,
ultrassonografia, eletrocardiografia e citopatologia), passando de 3.224.127, em 2017, para 3611022 3417574 Nimero 923.197
3.611.022 até 2021.

Acéo N° 1 - Ampliar em 12% a oferta de exames de apoio diagndstico (laboratoriais, radiologia, ultrassonografia, eletrocardiografia e citopatologia), passando de 3.224.127, em 2017, para 3.611.022 até 2021.

Percentual de encaminhamentos para
servico especializado.

Percentual de encaminhamentos para

36. Reestruturar o Laboratério de Vigilancia da rede municipal de satde até 2018. 1 0 | Nimero 0 : .
servico especializado.
Acéo N° 1 - Reestruturar o Laboratério de Vigilancia da rede municipal de satde até 2018.

Proporcéo de parto normal no SUS e na

37. Elaborar projeto de reforma da Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2019. 1 1 Ndmero 1 0 .
salde suplementar.
Acéo N° 1 - Elaborar projeto de reforma da Maternidade Dr. Moura Tapaj6z (MMT) até 2019.

Proporcéo de parto normal no SUS e na

38. Reformar a Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021. 100 0 Namero 0 0 .
salde suplementar.
Acéo N° 1 - Reformar a Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021.

Proporcéo de parto normal no SUS e na

39. Ampliar a Maternidade Dr. Moura Tapaj6z (MMT) até 2021. 100 100 | Percentual 20 20 .
salde suplementar.
Acéo N° 1 - Ampliar a Maternidade Dr. Moura Tapajoz (MMT) até 2021.

40. Implantar 1 Centro de Parto Normal Intra-hospitalar tipo Il na Maternidade Dr. Moura Tapajéz . Proporcéo de parto normal no SUS e na
p 1 0| Namero 0 0 .
(MMT) até 2021. salde suplementar.

Acéo N° 1 - Implantar 1 Centro de Parto Normal Intra-hospitalar tipo Il na Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021.

41. Reduzir o tempo de permanéncia hospitalar da Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT), passando
de 4,6, em 2017, para 3, em 2021.

Acéo N° 1 - Reduzir o tempo de permanéncia hospitalar da Maternidade Dr. Moura Tapaj6z (MMT), passando de 4,6, em 2017, para 3, em 2021.

3 4 | Nimero 4 88,37 | Sem indicador pactuado

42. Manter a Certificagéo Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC) da Maternidade Dr. Moura
Tapajéz (MMT) até 2021.

Acéo N° 1 - Manter a Certificacdo Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC) da Maternidade Dr. Moura Tapaj6z (MMT) até 2021.

1 1 Ndmero 0 0 | Taxa de mortalidade infantil.

43. Implantar, gradativamente, os 4 eixos do Projeto de Aprimoramento e Inovagdo no Cuidado e
Ensino em Obstetricia e Neonatologia (Apice On) na Maternidade Dr. Moura Tapaj6z (MMT) até 4 1 Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado
2021.

Acéo N° 1 - Implantar, gradativamente, os 4 eixos do Projeto de Aprimoramento e Inovacédo no Cuidado e Ensino em Obstetricia e Neonatologia (Apice On) na Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021.
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DIRETRIZ N° 01. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AS AGOES E SERVIGOS DE MODO A ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE, RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DA INTEGRALIDADE, EQUIDADE, HUMANIZAGCAO E AS DIVERSIDADES AMBIENTAIS, SOCIAIS E
SANITARIAS, BUSCANDO REDUZIR AS MORTES EVITAVEIS E MELHORAR AS CONDIGOES DE VIDA DAS PESSOAS.

OBJETIVO N° 1.1. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AOS SERVIGOS DE SAUDE, APRIMORANDO AS POLITICAS DE ATENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE.

Descri¢do da Meta MetaPlano = Meta 2019 Unidade de Resultado % meta alcancada Indicador para monitoramento e Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS avaliacdo da meta 2016 medida
44. Implantar o transporte inter-hospitalar para a Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021. 1 1 Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Implantar o transporte inter-hospitalar para a Maternidade Dr. Moura Tapajoz (MMT) até 2021.

45. Implantar a Politica Municipal de Praticas Integrativas e Complementares no municipio de
Manaus até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar a Politica Municipal de Praticas Integrativas e Complementares no municipio de Manaus até 2021.

1 1 Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado

Nimero de casos novos de aids em

46. Implantar o manejo clinico da infecgdo pelo HIV em 12 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021. 12 3| Nimero 0 0
menores de 5 anos.

Acéo N° 1 - Implantar o manejo clinico da infec¢do pelo HIV em 12 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021.

Proporcéo de preenchimento do campo
47. Implantar as a¢des de satde do trabalhador em 34 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 34 8| Numero 1 12,5  "ocupagdo" nas notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Acéo N° 1 - Implantar as a¢des de satde do trabalhador em 34 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021.

DIRETRIZ N° 01. AMPLIAR E QUALIFICAR O ACESSO AS AGOES E SERVIGOS DE MODO A ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE, RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DA INTEGRALIDADE, EQUIDADE, HUMANIZAGCAO E AS DIVERSIDADES AMBIENTAIS, SOCIAIS E
SANITARIAS, BUSCANDO REDUZIR AS MORTES EVITAVEIS E MELHORAR AS CONDIGOES DE VIDA DAS PESSOAS.

OBJETIVO N° 1.2. AMPLIAR O ACESSO DA POPULAGAO A MEDICAMENTOS, PROMOVER O USO RACIONAL E QUALIFICAR A ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO AMBITO DO SUS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta 2019 Unidade de Resultado % meta alcancada = Indicador para monitoramento e | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS avaliacdo da meta 2016 medida

1. Ampliar o nimero de Estabelecimentos Assistenciais de Satide (EAS) com o sistema
informatizado de gestdo de medicamentos, passando de 166, em 2017, para 236 até 2021.

Acéo N° 1 - Ampliar o nimero de Estabelecimentos Assistenciais de Sadde (EAS) com o sistema informatizado de gestéo de medicamentos, passando de 166, em 2017, para 236 até 2021.

2. Ampliar a oferta de cuidados farmacéuticos nos Estabelecimentos Assistenciais de Sadde (EAS),
passando de 11, em 2017, para 20 até 2021.

Acéo N° 1 - Ampliar a oferta de cuidados farmacéuticos nos Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS), passando de 11, em 2017, para 20 até 2021.

236 18 | NUmero 0 0 ' Sem indicador pactuado

20 4 Nimero 0 0 ' Sem indicador pactuado

3. Dispensar e registrar a dispensagdo de medicamentos fitoterapicos nas farméacias de 5 Unidades
Bésicas de Saude (UBS) até 2021.

Acéo N° 1 - Dispensar e registrar a dispensagdo de medicamentos fitoterapicos nas farmécias de 5 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021.

4. Realizar 2 capacitagdes para as atividades desenvolvidas em todas as etapas da cadeia produtiva
de fitoterdpicos até 2021.

Acéo N° 1 - Realizar 2 capacitagdes para as atividades desenvolvidas em todas as etapas da cadeia produtiva de fitoterapicos até 2021.
5. Implantar 1 laboratério fitoterapico "Farmécia Viva" até 2021. 1 1| Ndmero 0 0 ' Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Implantar 1 laboratorio fitoterapico "Farmécia Viva" até 2021.

5 1| Ndmero 0 0 ' Sem indicador pactuado

2 2 Numero 0 0 ' Sem indicador pactuado
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PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

DIRETRIZ N° 02. APRIMORAR AS REDES DE ATENGAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA

ATENGAO BASICA.

OBJETIVO N° 2.1. APRIMORAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE, COM ENFASE NA ARTICULACAO DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, REDE DE SAUDE DA MULHER E DA CRIANGA, REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL E DA REDE DE ATENGAO A SAUDE DAS

PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado
(2018-2021) medida 1° QDM/2019
1. Ampl|ar de 0,44, em 2016, para 0,65, até 2021, a raz&o de exame citopatoldgico em mulheres 0,65 05 Razio 007
na faixa etéria de 25 a 64 anos.
Acéo N° 1 - Ampliar de 0,44, em 2016, para 0,65, até 2021, a raz&o de exame citopatoldgico em mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos.
2. Ampliar de 0,23, em 2016, para 0,45, até 2021, a razao de exames de mamografia de 0,45 042 Razio 03

rastreamento em mulheres na faixa etéria de 50 a 69 anos.

Acéo N° 1 - Ampliar de 0,23, em 2016, para 0,45, até 2021, a razdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos.

3. Aumentar de 61,23%, em 2016, para 70%, até 2021, o percentual de parto normal nas

Maternidades Publicas. 70 62,5 Percentual
Acéo N° 1 - Aumentar de 61,23%, em 2016, para 70%, até 2021, o percentual de parto normal nas Maternidades Publicas.

4.Reduzir arazdo da mortalidade materna de 65,64/100.000 nascidos vivos, em 2016, para
60/100.000 nascidos vivos até 2021.

Acéo N° 1 - Reduzir a razdo da mortalidade materna de 65,64/100.000 nascidos vivos, em 2016, para 60/100.000 nascidos vivos até 2021.

5. Reduzir a taxa de mortalidade infantil de 12,78/1.000 nascidos vivos, em 2016, para
11,5/1.000 nascidos vivos até 2021.

Acéo N° 1 - Reduzir a taxa de mortalidade infantil de 12,78/1.000 nascidos vivos, em 2016, para 11,5/1.000 nascidos vivos até 2021.

6. Ampliar de 10, em 2017, para 215, em 2021, as Unidades Basicas de Satde (UBS) com o
Protocolo Municipal de Satde do Adolescente implementado.

60 63 Razdo
11,5125

Taxa

215 43 NOmero

49,61

74,02

13,94

Acéo N° 1 - Ampliar de 10, em 2017, para 215, em 2021, as Unidades Bésicas de Saude (UBS) com o Protocolo Municipal de Satde do Adolescente implementado.

7. Implementar as ac6es de atencdo integral & doencas prevalentes na infancia (AIDPI), na faixa

etéria de 2 a menor de 10 anos, em 215 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021. 215

43 NOmero

30

% meta alcangada
da PAS

14

71,42

79,37

85,11

89,67

69,76

Indicador para monitoramento e avaliagdo
da meta

Raz&o de exames citopatoldgicos do colo do
Gtero em mulheres de 25 a64 anos e a
populagdo da mesma faixa etéria.

Raz&o de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de 50
a 69 anos e populacdo da mesma faixa etéria.

Proporgao de parto normal no SUS e na
salde suplementar.

Namero de bitos maternos em
determinado periodo e local de residéncia.

Taxa de mortalidade infantil.

Proporgao de gravidez na adolescéncia entre
as faixas etarias de 10 a 19 anos.

Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Implementar as a¢des de atencéo integral as doencas prevalentes na infancia (AIDPI), na faixa etaria de 2 a menor de 10 anos, em 215 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021.

8. Implantar o protocolo de Satide do Idoso em 225 Equipes de Saude da Familia (ESF) e 17

Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 242

80 Numero
Acéo N° 1 - Implantar o protocolo de Sadde do Idoso em 225 Equipes de Satde da Familia (ESF) e 17 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021.

9. Realizar, anualmente, 5 cursos de cuidador informal do idoso até 2021. 5 5 Numero

19

Taxa de mortalidade prematura (30 A 69
anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT
(Doencas do Aparelho Circulatério, Cancer,
Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas).

Taxa de mortalidade prematura (30 A 69
anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT
(Doencas do Aparelho Circulatério, Cancer,
Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas).

Linha- Base ' Unidade de
2016 medida



eaereirues oc RELATORIO DETALHADO DO
F MANAUS

1° QUADRIMESTRE DE 2019

DIRETRIZ N° 02. APRIMORAR AS REDES DE ATENGAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA
ATENGAO BASICA.
OBJETIVO N° 2.1. APRIMORAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE, COM ENFASE NA ARTICULACAO DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, REDE DE SAUDE DA MULHER E DA CRIANGA, REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL E DA REDE DE ATENGAO A SAUDE DAS
PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS.
Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 5 cursos de cuidador informal do idoso até 2021.

10. Ampliar de 300, em 2018, para 5.280 o nimero de consultas do pré-natal do parceiro da

gestante até 2021. 5280 1760 Numero 655 37,21 Sem indicador pactuado 0

Acéo N° 1 - Ampliar de 300, em 2018, para’5.280 o nimero de consultas do pré-natal do parceiro da gestante até 2021.

Taxa de mortalidade prematura (30 A 69

11. Realizar, anualmente, 6 eventos de educacdo em saude referentes as datas alusivas: X S
anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT

Prevencéo a violéncia contra o idoso, Envelhecer com Saude, Dia Mundial da Doenca de 6 6 Numero 0 0 ’ PSR 0
; 5 X ; ] (Doengas do Aparelho Circulatério, Cancer,
Alzheimer, Més de Valorizacdo da Paternidade e Novembro Azul, até 2021. ; R A
Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas).
Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 6 eventos de educagdo em salde referentes as datas alusivas: Prevencéo a violéncia contra o idoso, Envelhecer com Salde, Dia Mundial da Doenca de Alzheimer, Més de Valorizacdo da Paternidade e Novembro Azul, até 2021.
Taxa de mortalidade prematura (30 A 69
12. Realizar, anualmente, 3 eventos de educacdo em satde referentes as datas alusivas: Dia 3 3 Numero 2 66.66 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT 0
Mundial do Rim, Dia Mundial de Hipertenséo Arterial e Dia Mundial do Diabetes, até 2021. """ | (Doengas do Aparelho Circulatério, Cancer,
Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas).
Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 3 eventos de educagéo em salde referentes as datas alusivas: Dia Mundial do Rim, Dia Mundial de Hipertens&o Arterial e Dia Mundial do Diabetes, até 2021.
Taxa de mortalidade prematura (30 A 69
13. Ampliar os exames da Avaliacdo Neuromotora em diabéticos nas Unidades Bésicas de Salde . anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT
(UBS) e Equipes de Satde da Familia (ESF) de 1.000, em 2017, para 4.800 até 2021. 4800 1600 | Namero 1678 W73 (Doencas do Aparelho Circulatério, Cancer, 0
Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas).
Acéo N° 1 - Ampliar os exames da Avaliagdo Neuromotora em diabéticos nas Unidades Basicas de Satide (UBS) e Equipes de Satde da Familia (ESF) de 1.000, em 2017, para 4.800 até 2021.
14. Implantar em 225 Unidades Basicas de Satde (UBS) e Equipes de Satde da Familia (ESF), a Taxa de mortalidade prematura (30 A 69
Estratificagdo de Risco em usudrios com as seguintes condicdes cronicas: HIPERTENSAQ 295 75 Namero 0 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT 0
ARTERIAL, DIABETES MELLITUS E DOENGAS RENAIS CRONICAS, de acordo com a Linha Guia (Doencas do Aparelho Circulatério, Cancer,
Municipal, até 2021. Diabetes e Doengas Respiratdrias Cronicas).
Acdo N 1 - Implantar em 225 Unidades Basicas de Sadde (UBS) e Equipes de Satide da Familia (ESF), a Estratificagdo de Risco em usuarios com as seguintes condigdes cronicas: HIPERTENSAO ARTERIAL, DIABETES MELLITUS E DOENGAS RENAIS CRONICAS, de
acordo com a Linha
15. Reformar 01 Centro de Atencéo Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPS) até 2021. 100 100 Percentual 0 0 ' Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Reformar 01 Centro de Atencdo Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPSi) até 2021.
16. Implantar 1 Centro de Atengéo Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPSi) e 1 Centro de Atengédo . Acbes de matriciamento realizadas por CAPS
. - . < 2 1 Namero 0 f PO 0
Psicossocial (CAPS) tipo Il até 2021. com equipes de atencdo bésica.
Acéo N° 1 - Implantar 1 Centro de Atencéo Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPSi) e 1 Centro de Atengéo Psicossocial (CAPS) tipo Il até 2021.
17. Implantar o matriciamento em sadde mental em 36 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até . Acdes de matriciamento realizadas por CAPS
36 4 Numero 24 ! X pa 0
2021. com equipes de atencéo bésica.
Acéo N° 1 - Implantar o matriciamento em satide mental em 36 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021.
18. Elaborar e implantar o protocolo de atendimento em psicologia em 16 Unidades Bésicas de 16 8 Numero 0 0 | AgBes de matriciamento realizadas por CAPS 0
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PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

DIRETRIZ N° 02. APRIMORAR AS REDES DE ATENGAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA

ATENGAO BASICA.

OBJETIVO N° 2.1. APRIMORAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE, COM ENFASE NA ARTICULACAO DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, REDE DE SAUDE DA MULHER E DA CRIANGA, REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL E DA REDE DE ATENGAO A SAUDE DAS

PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de
(2018-2021) medida

Salde (UBS) até 2021.
Acéo N° 1 - Elaborar e implantar o protocolo de atendimento em psicologia em 16 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021.

19. Manter em 100% a cobertura do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) no
municipio de Manaus até 2021.

Acéo N° 1 - Manter em 100% a cobertura do Servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) no municipio de Manaus até 2021.

100 100 Percentual

20. Reformar a base descentralizada do Servi¢co de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Santa Etelvina até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Santa Etelvina até 2021.

100 100 Percentual

21. Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)

Col6nia Antonio Aleixo até 2021. 100 100 | Percentual
Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Coldnia Antdnio Aleixo até 2021.

22. Reformar a base descentralizada do Servi¢co de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Puraquequara até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Puraquequara até 2021.

23. Reformar a base descentralizada do Servi¢co de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Centro Sul até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Centro Sul até 2021.

100 30 Percentual

100 100 Percentual

24. Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Compensa até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Compensa até 2021.

25. Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
S&o José até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Sao José até 2021.

26. Reformar a base descentralizada do Servi¢co de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Sul até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Sul até 2021.

100 100 Percentual

100 0 Percentual

100 100 Percentual

27. Reformar a base descentralizada do Servi¢co de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Cidade de Deus até 2021.

Acéo N° 1 - Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Cidade de Deus até 2021.

100 100 Percentual

28. Renovar 80% da frota de Unidades de Suporte Bésico e Avancado do Servico de

Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) até 2021. 80 10 | Ndmero

Acéo N° 1 - Renovar 80% da frota de Unidades de Suporte Basico e Avangado do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) até 2021.

21

Resultado
1° QDM/2019

100

95

100

95

95

95

% meta alcangada
da PAS

100

95

100

95

95

95

Indicador para monitoramento e avaliagdo Linha- Base Unidade de
da meta 2016 medida

com equipes de atencdo bésica.

Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0
Sem indicador pactuado 0



eaereirues oc RELATORIO DETALHADO DO
F MANAUS

1° QUADRIMESTRE DE 2019

DIRETRIZ N° 02. APRIMORAR AS REDES DE ATENGAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA
ATENGAO BASICA.

OBJETIVO N° 2.1. APRIMORAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE, COM ENFASE NA ARTICULACAO DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, REDE DE SAUDE DA MULHER E DA CRIANGA, REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL E DA REDE DE ATENGAO A SAUDE DAS
PESSOAS COM DOENCAS CRONICAS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

29. Capacitar 100% dos servidores de nivel médio em Suporte Bésico de Vida (SBV),
Atendimento Pré-Hospitalar em Trauma (APHT) e Suporte Avangado de Vida (SAV) até 2021.

Acéo N° 1 - Capacitar 100% dos servidores de nivel médio em Suporte Bésico de Vida (SBV), Atendimento Pré-Hospitalar em Trauma (APHT) e Suporte Avancado de Vida (SAV) até 2021.

100 30 Percentual 16 53,33 | Sem indicador pactuado 0

30. Capacitar 100% dos servidores de nivel superior em Suporte Bésico de Vida (SBV),
Atendimento Pré-Hospitalar em Trauma (APHT) e Suporte Avangado de Vida (SAV) até 2021.

Acéo N° 1 - Capacitar 100% dos servidores de nivel superior em Suporte Bésico de Vida (SBV), Atendimento Pré-Hospitalar em Trauma (APHT) e Suporte Avancado de Vida (SAV) até 2021.

100 50 Percentual 10 20 ' Sem indicador pactuado 0

31. Realizar, anualmente, 50 capacitagdes para o publico externo em Incidente com Mdltiplas
Vitimas - IMV (Via aérea avancada, limpeza e desinfecgdo de ambulancias, emergéncia
psiquiétrica e obstétrica, primeiros socorros, regulagdo médica, registro de enfermagem) até
2021.

Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 50 capacita¢des para o publico externo em Incidente com Mltiplas Vitimas - IMV (Via aérea avangada, limpeza e desinfeccdo de ambulancias, emergéncia psiquiatrica e obstétrica, primeiros socorros, regulagdo médica, registro
dee

32. Reformar a base do SOS Vida até 2021. 100 0 Numero 0 0 ' Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Reformar a base do SOS Vida até 2021.

33. Manter, anualmente, 135.000 remogdes através de transporte sanitario de portadores de
insuficiéncia renal cronica, pacientes em tratamento de quimioterapia, radioterapia e 135000 135000 Numero 60.543 44,84 ' Sem indicador pactuado 0
fisioterapia até 2021.

Acéo N° 1 - Manter, anualmente, 135.000 remogdes através de transporte sanitario de portadores de insuficiéncia renal cronica, pacientes em tratamento de quimioterapia, radioterapia e fisioterapia até 2021.

50 50 Numero 21 42 ' Sem indicador pactuado 0

DIRETRIZ N° 02. APRIMORAR AS REDES DE ATENGAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA
ATENGAO BASICA.

OBJETIVO N° 2.2. PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA ATENGAO BASICA.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
. Lo Cobertura de acompanhamento das
0 0
1. Ampliar de 59,71@,lem 2016,,para 85% o percentual de acompanhamento de individuos do 85 82 | Percentual 30,84 37,6 | condicionalidades de satide do Programa
Programa Bolsa Familia (PBF) até 2021. .
Bolsa Familia.
Acéo N° 1 - Ampliar de 59,71%, em 2016, para 85% o percentual de acompanhamento de individuos do Programa Bolsa Familia (PBF) até 2021.
2. Ampliar de 1 para 2 o nimero de equipes de Consultério na Rua até 2021. 2 0 ' Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado
3. Disponibilizar veiculo adaptado para o deslocamento da equipe do Consultério na Rua até 1 1| Namero 0 0 | sem indicador pactuado

2021.
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eaereirues oc RELATORIO DETALHADO DO
F MANAUS

1° QUADRIMESTRE DE 2019

DIRETRIZ N° 02. APRIMORAR AS REDES DE ATENGAO E PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA
ATENGAO BASICA.

OBJETIVO N° 2.2. PROMOVER O CUIDADO INTEGRAL AS PESSOAS NOS VARIOS CICLOS DE VIDA, CONSIDERANDO AS QUESTOES DE GENERO, ORIENTAGAO SEXUAL, RAGA/ETNIA E SITUAGOES DE VULNERABILIDADE NA ATENGAO BASICA.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

Acéo N° 1 - Disponibilizar veiculo adaptado para o deslocamento da equipe do Consultério na Rua até 2021.

4. Ampliar de 12 para 38 o nimero de comunidades indigenas atendidas pelas Unidades Basicas
de Satde (UBS) até 2021.

Acéo N° 1 - Ampliar de 12 para 38 o nimero de comunidades indigenas atendidas pelas Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021.

38 8 ' Numero 0 0 | Sem indicador pactuado

5. Realizar, anualmente, 3 eventos de educagéo em salde referentes as datas alusivas ao Dia
Internacional de Combate ao Racismo, Dia Mundial de Conscientizacdo sobre a Doenga 3 3 Numero 12 400 ' Sem indicador pactuado
Falciforme e Dia Nacional da Consciéncia Negra, até 2021.

Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 3 eventos de educagéo em salde referentes as datas alusivas ao Dia Internacional de Combate ao Racismo, Dia Mundial de Conscientizacdo sobre a Doenca Falciforme e Dia Nacional da Consciéncia Negra, até 2021.

6. Monitorar a implantagdo da linha de cuidado em doenga falciforme em 30 Unidades Basicas
de Satde (UBS) até 2021.

Acéo N° 1 - Monitorar a implantacéo da linha de cuidado em doenga falciforme em 30 Unidades Bésicas de Sadde (UBS) até 2021.

30 10 ' Ndmero 11 110 | Sem indicador pactuado

7. Implantar o processo de vinculagdo para atendimento de pessoas com doenga falciforme em
30 Unidades Bésicas de Satude (UBS) até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar o processo de vinculagdo para atendimento de pessoas com doenga falciforme em 30 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021.

30 10 ' Numero 11 110 | Sem indicador pactuado

8. Elaborar e executar, anualmente, plano de agéo interinstitucional das ac6es de satde dos 1 1| Namero 1 100 Proporgao de gravidez na adolescéncia entre
adolescentes privados de liberdade e em meio aberto até 2021. as faixas etérias de 10 a 19 anos.

Acéo N° 1 - Elaborar e executar, anualmente, plano de acéo interinstitucional das a¢des de satide dos adolescentes privados de liberdade e em meio aberto até 2021.

DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOGAO E PROTEGAO DA SAUDE.

OBJETIVO N° 3.1. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO, POR MEIO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE, PROMOGAO E PROTEGAO, NO CONTROLE DAS DOENGAS TRANSMISSIVEIS, PREVENGAO DE DOENGAS E AGRAVOS NAO
TRANSMISSIVEIS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Ampliar, anualmente, em 15% a testagem para HIV na populagéo geral até 2021. 15 56234 | NUmero 12139 21,58 I(;l:gzrn(;ge €as0s novos de aids em menores

Acéo N° 1 - Ampliar, anualmente, em 15% a testagem para HIV na populacéo geral até 2021.

2. Criar 1 Comité Permanente para analise e monitoramento de risco dos eventos, doengas e/ou

agravos relevantes para satide plblica até 2021. 1 1| Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Criar 1 Comité Permanente para andlise e monitoramento de risco dos eventos, doengas e/ou agravos relevantes para satde publica até 2021.

3. Alcancar, anualmente, a cobertura vacinal preconizada em 100% das vacinas selecionadas do 4 4 Nimero 2 50 | Proporgao de vacinas selecionadas do
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DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOGAO E PROTEGAO DA SAUDE.

OBJETIVO N° 3.1. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO, POR MEIO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE, PROMOGAO E PROTEGAO, NO CONTROLE DAS DOENGAS TRANSMISSIVEIS, PREVENGAO DE DOENGAS E AGRAVOS NAO
TRANSMISSIVEIS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
calendario nacional de vacinagao de criangas menores de 1 ano e de 1 ano até 2021. calendario nacional de vacinagéo para

criangas menores de dois anos de idade ¢,
Pentavalente (32 dose), Pneumocécica 10-
Valente (22 dose), Poliomielite (32 DOSE) e
Triplice Viral (12 dose) ¢, com cobertura
vacinal preconizada.

Acéo N° 1 - Alcancar, anualmente, a cobertura vacinal preconizada em 100% das vacinas selecionadas do calendério nacional de vacinagéo de criangas menores de 1 ano e de 1 ano até 2021.

4. Reduzir atlransnyssao v’emcal do HIV, passando de 5/1.000 nascidos vivos, em 2017, para 134 Taxa 007 485714 Namero de casos novos de aids em menores
1/1.000 nascidos vivos até 2021. de 5 anos.

Acéo N° 1 - Reduzir a transmisséo vertical do HIV, passando de 5/1.000 nascidos vivos, em 2017, para 1/1.000 nascidos vivos até 2021.

5. Reduzir, anualmente, em 25% o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 01
ano até 2021.

Namero de casos novos de Sifilis Congénita

25 450  Namero 192 234,38 ;
em menores de um ano de idade.
Acéo N° 1 - Reduzir, anualmente, em 25% o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 01 ano até 2021.

6. Ampliar de 77,57%, em 2016, para 80%a proporcao de investigagdo de 6bitos infantis e fetais

. 80 80 | Percentual 63,58 79,47 | Taxade mortalidade infantil.
ate 2021.
Acéo N° 1 - Ampliar de 77,57%, em 2016, para 80% a proporcéo de investigacdo de 6bitos infantis e fetais até 2021.

Namero de 6bitos maternos em

7. Investigar, anualmente, 100% dos 6bitos maternos até 2021. 100 100 | Percentual 100 100 ; . S
determinado periodo e local de residéncia.
Acéo N° 1 - Investigar, anualmente, 100% dos ébitos maternos até 2021.

’ ) . ) ) o x ) o~
8. Investlga,r 100% dos 6bitos relacionados a acidentes de trabalho grave no municipio de 100 100 | Percentual 0 0 Pltolport;aol d.e registro de ébitos com causa
Manaus até 2021. bésica definida.

Acéo N° 1 - Investigar 100% dos 6bitos relacionados a acidentes de trabalho grave no municipio de Manaus até 2021.

9. Reduzir o nimero de vitimas fatais por acidente de transito de 247, em 2017, para 190, até

2021, conforme Plano Intersetorial do Programa Vida no Transito. 180 14| Namero 6 233,33 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Reduzir o nimero de vitimas fatais por acidente de transito de 247, em 2017, para 190, até 2021, conforme Plano Intersetorial do Programa Vida no Transito.

Proporgao de notificagdes de violéncia
20 20 ' Numero 0 0 | interpessoal e autoprovocada com o0 campo
raca/cor preenchido com informacao valida.

10. Implantar, anualmente, a atividade de notificacdo de violéncia interpessoal e autoprovocada
em 20 Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar, anualmente, a atividade de notificagdo de violéncia interpessoal e autoprovocada em 20 Estabelecimentos Assistenciais de Saide (EAS) até 2021.

11. Manter 22 ambulatérios de tratamento ao fumante nos Estabelecimentos Assistenciais de
Saude (EAS) funcionando de acordo com o Programa Nacional de Controle do Tabagismo até 22 22 Numero 4 18,18 ' Sem indicador pactuado
2021.
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DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOGAO E PROTEGAO DA SAUDE.

OBJETIVO N° 3.1. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO, POR MEIO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE, PROMOGAO E PROTEGAO, NO CONTROLE DAS DOENGAS TRANSMISSIVEIS, PREVENGAO DE DOENGAS E AGRAVOS NAO
TRANSMISSIVEIS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
Acéo N° 1 - Manter 22 ambulatérios de tratamento ao fumante nos Estabelecimentos Assistenciais de Satide (EAS) funcionando de acordo com o Programa Nacional de Controle do Tabagismo até 2021.

12. Adquirir equipamentos para a realizagao de atividades fisicas em 3 Estabelecimentos

Assistenciais de Satide (EAS) com Nucleos de Apoio & Satde da Familia (NASF) até 2021. 8 1| Namero 0 0| Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Adquirir equipamentos para a realizacéo de atividades fisicas em 3 Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) com Nucleos de Apoio a Satde da Familia (NASF) até 2021.

Proporgao de contatos examinados de casos
2,71233 Taxa 531 43,88 | novos de tuberculose pulmonar com
confirmacéo laboratorial.

13. Reduzir a taxa de mortalidade por tuberculose, passando de 4,7/100.000, em 2016, para
2,7/100.000 habitantes até 2021.

Acéo N° 1 - Reduzir a taxa de mortalidade por tuberculose, passando de 4,7/100.000, em 2016, para 2,7/100.000 habitantes até 2021.

DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOGAO E PROTEGAO DA SAUDE.
OBJETIVO N° 3.2. REDUZIR A MORBIMORTALIDADE POR DOENGAS ENDEMICAS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Reduzir a taxa de incidéncia de hanseniase, passando de 8/100.000, em 2016, para 5/100.000 Proport{ao de. cura dgs €asos novos de
. . 543 Taxa 6,85 62,77 | Hanseniase diagnosticados nos anos das
habitantes até 2021. coortes

Acéo N° 1 - Reduzir a taxa de incidéncia de hanseniase, passando de 8/100.000, em 2016, para 5/100.000 habitantes até 2021.

2. Reduzir, anualmente, em 15% os casos autéctones de maldria no municipio de Manaus até

2021 15 7597 | Nimero 1750 434,11 Numero de casos autéctones de Malaria.

Acéo N° 1 - Reduzir, anualmente, em 15% os casos autéctones de malaria no municipio de Manaus até 2021.

Numero de ciclos que atingiram minimo de
2 2 Nimero 1 50 | 80% de cobertura de iméveis visitados para
controle vetorial da dengue.

3. Realizar, anualmente, 2 Levantamentos de indice de Infestagéo do Aedes aegypti (LIRAa) até
2021.

Acdo N° 1 - Realizar, anualmente, 2 Levantamentos de indice de Infestagdo do Aedes aegypti (LIRAa) até 2021.
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DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOCAO E PROTEGAO DA SAUDE.
OBJETIVO N° 3.3. FORTALECER E EXECUTAR AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Realizar, anualmente, Campanha de Vacinacdo Antirrbica Animal até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, Campanha de Vacinagéo Antirrabica Animal até 2021.

Proporgao de analises realizadas em
2. Executar, integralmente, 100% das agdes dos Programas de Vigilancia de Agua, Solo, Ar e . amostras de 4gua para consumo humano
.- 2 10 10 | Ndmero 10 100 A - ]
VigiDesastres até 2021. quanto aos parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez.

Acdo N° 1 - Executar, integralmente, 100% das acdes dos Programas de Vigilancia de Agua, Solo, Ar e VigiDesastres até 2021.

DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOCAO E PROTEGAO DA SAUDE.
OBJETIVO N° 3.4. ESTRUTURAR E QUALIFICAR OS SERVIGOS DE VIGILANCIA EM SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % meta alcancada Indicador para monitoramento e avaliagdo Linha- Base  Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Implantar o Servico de Verificagio de Obitos (SVO) em parceria com outras esferas de 1 Namero 0 0 Sem indicador 0
governo até 2021. pactuado

Acdo N 1 - Implantar o Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO) em parceria com outras esferas de governo até 2021.

2. Reformar o Centro de Controle de Zoonoses (CCZ) até 2021. 100 100 | Percentual 0 0 ' Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Reformar o Centro de Controle de Zoonoses (CCZ) até 2021.

3. Reestruturar o servico de vigilancia em sadde distrital até 2021. 1 1| Nimero 0 0 ' Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Reestruturar o servico de vigilancia em satde distrital até 2021.

DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOGAO E PROTEGAO DA SAUDE.

OBJETIVO Ne 3.5. PROMOVER E PROTEGER A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DE ELIMINAGAO E DIMINUIGAO DE RISCOS A SAUDE, INTERVINDO NOS PROBLEMAS SANITARIOS DECORRENTES DO MEIO AMBIENTE, DA PRODUGAO E CIRCULAGAO DE BENS E DA
PRESTAGAO DE SERVIGOS DE INTERESSE DA SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

Percentual de municipios que executam as
acOes de vigilancia sanitaria consideradas

1. Implantar nova sede da Visa Manaus até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | necessarias a todos os municipios (Municipal
- Percentual de a¢des de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias executadas).

Acéo N° 1 - Implantar nova sede da Visa Manaus até 2021.
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DIRETRIZ N° 03. REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DAS AGOES DE VIGILANCIA, PROMOGAO E PROTEGAO DA SAUDE.

OBJETIVO Ne 3.5. PROMOVER E PROTEGER A SAUDE DA POPULAGAO POR MEIO DE ELIMINAGAO E DIMINUIGAO DE RISCOS A SAUDE, INTERVINDO NOS PROBLEMAS SANITARIOS DECORRENTES DO MEIO AMBIENTE, DA PRODUGAO E CIRCULAGAO DE BENS E DA

PRESTAGAO DE SERVIGOS DE INTERESSE DA SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de

(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016
Percentual de municipios que executam as
acOes de vigilancia sanitaria consideradas
2. Revisar o Cédigo de Vigilancia Sanitaria de Manaus até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | necessarias a todos os municipios (Municipal
- Percentual de a¢des de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias executadas).
Acéo N° 1 - Revisar o Codigo de Vigilancia Sanitaria de Manaus até 2021.

Percentual de municipios que executam as

3. Ampliar em 8%, anualmente, as inspe¢des sanitarias nos estabelecimentos passiveis de acOes de vigilancia sanitaria consideradas
licenciamento, tendo como base o quantitativo de inspe¢des realizadas no ano anterior, até 8 8 | Percentual 1,19 14,87 | necessérias a todos os municipios (Municipal
2021. - Percentual de a¢des de Vigilancia Sanitaria

consideradas necessarias executadas).
Acéo N° 1 - Ampliar em 8%, anualmente, as inspe¢des sanitarias nos estabelecimentos passiveis de licenciamento, tendo como base o quantitativo de inspegdes realizadas no ano anterior, até 2021.

Percentual de municipios que executam as
acOes de vigilancia sanitaria consideradas

4. Implantar o Programa Visa Manaus Educa até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | necessarias a todos os municipios (Municipal
- Percentual de a¢des de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias executadas).

Acéo N° 1 - Implantar o Programa Visa Manaus Educa até 2021.

DIRETRIZ N° 04. FORTALECER A GESTAO DO TRABALHO EM SAUDE PARA AS NECESSIDADES DO SUS, CONSIDERANDO A FORMAGAO, A EDUCAGAO PERMANENTE, A QUALIFICACAO E A VALORIZAGAO DOS TRABALHADORES.
OBJETIVO N° 4.1. PROMOVER A FORMAGAO, A EDUCACAO PERMANENTE E A QUALIFICAGAO DOS PROCESSOS DE TRABALHO NO AMBITO DE ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016
1. Criar a Escola de Satde Publica Municipal até 2018. 1 0 ' Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Criar a Escola de Satde Pablica Municipal até 2018.
2. Criar o Programa Mais Satde Manaus (PROMAIS) até 2018. 1 0 ' Ndmero 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Criar o Programa Mais Satide Manaus (PROMAIS) até 2018.

3. Ofertar 90 vagas para o Curso de Especializacdo em Satde Publica, com énfase em Estratégia

em Satde da Familia até 2018. 90 0 Ntimero 0 0 Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Ofertar 90 vagas para o Curso de Especializacdo em Satde Publica, com énfase em Estratégia em Sadde da Familia até 2018.

4. Ofertar 10 vagas para tutores de ensino-aprendizagem para atuar no Curso de Especializacdo

em Salde Publica, com énfase em Estratégia em Sadde da Familia até 2018. 10 0| Namero 0 0| Sem indicador pactuado
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DIRETRIZ N° 04. FORTALECER A GESTAO DO TRABALHO EM SAUDE PARA AS NECESSIDADES DO SUS, CONSIDERANDO A FORMAGAO, A EDUCAGAO PERMANENTE, A QUALIFICACAO E A VALORIZAGAO DOS TRABALHADORES.
OBJETIVO N° 4.1. PROMOVER A FORMAGAO, A EDUCACAO PERMANENTE E A QUALIFICAGAO DOS PROCESSOS DE TRABALHO NO AMBITO DE ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

Acéo N° 1 - Ofertar 10 vagas para tutores de ensino-aprendizagem para atuar no Curso de Especializagdo em Satde Publica, com énfase em Estratégia em Salde da Familia até 2018.

Copeialiagio om Sadce Publi, com énfse om Etatégs o S 6 Fam it 2016 2 0| Nimero 0 0 sem nsiacorpactuado 0
Acéo N° 1 - Ofertar 22 vagas para preceptores de ensino-aprendizagem para atuar no Curso de Especializacdo em Satde Publica, com énfase em Estratégia em Satde da Familia até 2018.

6. Criar o Programa de Residéncia de Enfermagem em Salde da Familia e Comunidade até 2019. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Criar o Programa de Residéncia de Enfermagem em Sadde da Familia e Comunidade até 2019.

7. Criar o Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade até

2020, 1 0 ' Numero 0 0 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Criar o Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade até 2020.
8. Celebrar o Contrato Organizativo de A¢éo Publica Ensino-Satde (COAPES) com as instituicdes 1 1| Namero 0 0 | sem indicador pactuado 0

de ensino conveniadas até 2020.
Acéo N° 1 - Celebrar o Contrato Organizativo de Agéo Publica Ensino-Satide (COAPES) com as institui¢des de ensino conveniadas até 2020.

9. Disponibilizar, anualmente, 3.000 vagas para inser¢ao de alunos das instituicdes de ensino

conveniadas com a SEMSA até 2021. 3000 3000 | Nimero 2801 93,36 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Disponibilizar, anualmente, 3.000 vagas para inser¢éo de alunos das institui¢des de ensino conveniadas com a SEMSA até 2021.

10. Divulgar, anualmente, os resultados das pesquisas cientificas finalizadas no &mbito da

SEMSA até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Divulgar, anualmente, os resultados das pesquisas cientificas finalizadas no ambito da SEMSA até 2021.

11. Ofertar, anualmente, 12 vagas do Programa de Residéncia de Medicina de Familia e

Comunidade até 2021. 12 12 | Numero 12 100 | Sem indicador pactuado 0
Acéo Ne 1 - Ofertar, anualmente, 12 vagas do Programa de Residéncia de Medicina de Familia e Comunidade até 2021.

12. Desenvolver, anualmente, um projeto de extenséo, de acordo com a necessidade do SUS em

Manaus, até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Desenvolver, anualmente, um projeto de extensdo, de acordo com a necessidade do SUS em Manaus, até 2021.

13. Gerenciar, anualmente, 100% dos projetos submetidos a Escola de Satide Pablica Municipal

(ESAP), relacionados a educacéo permanente em salde para servidores até 2021. 100 100 Percentual 2 25 Sem indicador pactuado 0

Acéo N° 1 - Gerenciar, anualmente, 100% dos projetos submetidos a Escola de Sadde Publica Municipal (ESAP), relacionados & educagéo permanente em salde para servidores até 2021.
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DIRETRIZ N° 04. FORTALECER A GESTAO DO TRABALHO EM SAUDE PARA AS NECESSIDADES DO SUS, CONSIDERANDO A FORMAGAQ, A EDUCAGAO PERMANENTE, A QUALIFICACAO E A VALORIZAGAO DOS TRABALHADORES.
OBJETIVO N° 4.2. PROMOVER A VALORIZAGAO DOS TRABALHADORES, A DESPRECARIZAGAO E A DEMOCRATIZAGAO DAS RELAGOES DE TRABALHO.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Realizar concurso publico para garantir a expansdo da Rede Municipal de Satde até 2021. 1 1| Nimero 0 0 (E:SEg;lsjﬁep:tzalggciuogglii?.imada pelas 0
Acéo N° 1 - Realizar concurso publico para garantir a expanséo da Rede Municipal de Sadde até 2021.
. ) .

Pilos stve a stabilados s MSA B o€ cos S it 2021 0] 10| Peenta %9 968 Sem Indlcator pertuato 0
Acéo N° 1 - Aferir, anualmente, 100% dos resultados de desempenho alcangados pelos servidores publicos estaveis ou estabilizados da SEMSA no exercicio das suas atribuides até 2021.
e i e 7cs st o | 10 e : 0 sem s pctac :
Acéo N° 1 - Realizar, anualmente, 10 visitas in loco para divulgar os procedimentos de gestéo do trabalho aos gestores e servidores por meio do DTRAB Itinerante até 2021.
4. Implantar 8 médulos no Sistema Integrado de Gestao de Pessoas (SIGEP) da SEMSA até 2021. 8 4 Nimero 3 75 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Implantar 8 médulos no Sistema Integrado de Gestao de Pessoas (SIGEP) da SEMSA até 2021.
5. Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021. 10000 6700 | Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021.
6. Realizar a qlualific’at;éo cadastral dos servidores da SEMSA perante os 6rgdos do Governo 100 100 | Percentual 97 97 | Sem indicador pactuado 0
Federal (eSocial) até 2021.
Acéo N° 1 - Realizar a qualificacdo cadastral dos servidores da SEMSA perante os 6rgdos do Governo Federal (eSocial) até 2021.
7. Implantar 7 tipos de processos para tramitacdo via SIGED até 2021. 7 2 Nimero 5 250  Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Implantar 7 tipos de processos para tramitagdo via SIGED até 2021.
8. Elaborar proposta da estrutura organizacional da SEMSA até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado 0

Acéo N° 1 - Elaborar proposta da estrutura organizacional da SEMSA até 2021.

DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICAGAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.1. DESENVOLVER AGOES DE MONITORAMENTO, CONTROLE, AVALIAGAO, REGULAGAO E INFORMAGAO EM SAUDE, COM FOCO NO FORTALECIMENTO DA GESTAO, SUBSIDIANDO O PROCESSO DE TOMADA DE DECISAO E CONTRIBUINDO PARA A
SUSTENTABILIDADE DO SUS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

1. Qualificar 100% dos profissionais médicos na utilizacdo do protocolo de acesso aos

procedimentos regulados até 2021 100 30 | Percentual 0 0 Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Qualificar 100% dos profissionais médicos na utilizagdo do protocolo de acesso aos procedimentos regulados até 2021.
2. Fortalecer a comunicacao entre o usudrio e o servigo de regulacdo ambulatorial municipal até 1 1| Nimero 1 100 | Sem indicador pactuado
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DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICAGAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.1. DESENVOLVER AGOES DE MONITORAMENTO, CONTROLE, AVALIAGAO, REGULAGAO E INFORMAGAO EM SAUDE, COM FOCO NO FORTALECIMENTO DA GESTAO, SUBSIDIANDO O PROCESSO DE TOMADA DE DECISAO E CONTRIBUINDO PARA A
SUSTENTABILIDADE DO SUS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

2021.
Acéo N° 1 - Fortalecer a comunicacao entre o usudrio e o servigo de regulacdo ambulatorial municipal até 2021.

3. Implantar o Programa de Gestéo de Resultados para acompanhamento dos indicadores
prioritarios da SEMSA até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar o Programa de Gestéo de Resultados para acompanhamento dos indicadores prioritarios da SEMSA até 2021.

1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

4. Implantar a Sala de Situagdo em Saude ¢, Conecta SUS Manaus, até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Implantar a Sala de Situacdo em Satde ¢Conecta SUS Manaus;, até 2021.

DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICAGCAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.2. FOMENTAR O PLANEJAMENTO PARTICIPATIVO NA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTABELECENDO AGOES E METAS DE RESPONSABILIDADE DA GESTAO MUNICIPAL, COM FOCO NA MELHORIA DAS CONDIGOES DE SAUDE DA POPULAGAO.

Descri¢do da Meta Meta Plano Meta 2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

1. Ampliar em R$ 10.200.000,00 a receita obtida por meio da captagéo de recursos,
passando de R$ 17.000.000,00, em 2016, para R$ 27.200.000,00 até 2021.

Acéo N° 1 - Ampliar em R$ 10.200.000,00 a receita obtida por meio da captagéo de recursos, passando de R$ 17.000.000,00, em 2016, para R$ 27.200.000,00 até 2021.
2. Elaborar, anualmente, 5 instrumentos de planejamento do SUS até 2021. 5 5 Numero 2 40 | Sem indicador pactuado

27.200.000,00 | 10.800.000,00 Moeda 1.435.458,10 13,29 ' Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Elaborar, anualmente, 5 instrumentos de planejamento do SUS até 2021.
3. Elaborar o Plano Municipal de Sadde (PMS) e o Plano Plurianual (PPA) em 2021. 2 0 ' Numero 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Elaborar o Plano Municipal de Sadde (PMS) e o Plano Plurianual (PPA) em 2021.
4. Revisar, anualmente, o Plano Municipal de Satde (PMS) e o Plano Plurianual (PPA) até

2021, 2 2 Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Revisar, anualmente, o Plano Municipal de Satde (PMS) e o Plano Plurianual (PPA) até 2021.

5. Elaborar, anualmente, a Lei Orcamentaria Anual (LOA) até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Elaborar, anualmente, a Lei Or¢amentéaria Anual (LOA) até 2021.

6. Capacitar as areas técnicas em nogdes basicas de planejamento em salde até 2021. 1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Capacitar as reas técnicas em nog¢des basicas de planejamento em salde até 2021.
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DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICACAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.3. EXERCER AS ATIVIDADES DE AUDITORIA E FISCALIZAGAO NO AMBITO DO SUS, CONTRIBUINDO PARA A QUALIDADE DA ATENCAO A SAUDE E PARA A CIDADANIA.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

1. Auditar e acompanhar, anualmente, 100% dos contratos de prestagéo de servicos de satde,

fornecimento de insumos laboratoriais e nutricdo parenteral firmados pela SEMSA até 2021. 100 8| Namero 6 75 Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Auditar e acompanhar, anualmente, 100% dos contratos de prestacéo de servigos de
salde, fornecimento de insumos laboratoriais e nutri¢do parenteral firmados pela SEMSA até
2021.

Média de atendimentos de médicos e

2. Monitorar e fiscalizar as a¢des de salde da rede municipal até 2021. 40 40 ' Numero 0 - ]
enfermeiros por habitante.

Acéo N° 1 - Monitorar e fiscalizar as agdes de satde da rede municipal até 2021.

DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICACAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.4. DESENVOLVER ESTRATEGIAS DE COMUNICAGAO INTERNA E EXTERNA PARA DIVULGAR E VALORIZAR AS ACOES E SERVIGOS DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

1. Realizar 15 a¢Ges de comunicacdo em interface com a Promogéo e Educacéo em Satde na
perspectiva do fortalecimento das praticas de cuidado, do protagonismo e emancipacéo popular 15 4 Nimero 1 25 | Sem indicador pactuado Namero Namero
nos processos de produgao individual e coletiva de satde até 2021.

Acéo N° 1 - Realizar 15 a¢des de comunicagéo em interface com a Promogao e Educagdo em Sadde na perspectiva do fortalecimento das praticas de cuidado, do protagonismo e emancipacdo popular nos processos de producéo individual e coletiva de satde até
2021.

2. Implementar 10 projetos de comunicacéo interna e valorizacdo dos servidores até 2021. 10 4 Nimero 2 50 | Sem indicador pactuado Namero Namero
Acéo N° 1 - Implementar 10 projetos de comunicacéo interna e valorizacéo dos servidores até 2021.

DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICAGCAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.5. DESENVOLVER ESTRATEGIAS E COORDENAR AGOES DE USO DE RECURSOS DE TECNOLOGIA DA INFORMAGAO EM CONSONANCIA COM OS OBJETIVOS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CONTRIBUINDO PARA O APRIMORAMENTO DE SEUS
PROCESSOS DE TRABALHO.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

1. Disponibilizar 18 médulos de solugdes de software para otimizar os processos de trabalho da

SEMSA até 2021. 18 5 Numero 2 40 | Sem indicador pactuado
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DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICACAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.5. DESENVOLVER ESTRATEGIAS E COORDENAR AGOES DE USO DE RECURSOS DE TECNOLOGIA DA INFORMAGAO EM CONSONANCIA COM OS OBJETIVOS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CONTRIBUINDO PARA O APRIMORAMENTO DE SEUS
PROCESSOS DE TRABALHO.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida

Acéo N° 1 - Disponibilizar 18 médulos de solugdes de software para otimizar os processos de trabalho da SEMSA até 2021.

2. Implantar, em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) e sedes
administrativas da SEMSA, uma solucéo de tecnologia da informac&o para otimizar a 100 50 ' Numero 0 0 | Sem indicador pactuado
comunicacdo interna, até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar, em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Saide (EAS) e sedes administrativas da SEMSA, uma solucéo de tecnologia da informacéo para otimizar a comunicacéo interna, até 2021.

3. Reestruturar 4 processos de trabalho da &rea de tecnologia da informagéo para otimizar o
atendimento de suporte de informatica e o desenvolvimento de sistemas de informagéo até 4 2 Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado
2021.

Acéo N° 1 - Reestruturar 4 processos de trabalho da area de tecnologia da informag&o para otimizar o atendimento de suporte de informatica e o desenvolvimento de sistemas de informacao até 2021.

4. Projetar 4 instrumentos de gest&o para otimizar o uso de recursos de tecnologia da

informag&o no alcance dos objetivos estratégicos da SEMSA até 2021. 4 1| Namero 0 0| Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Projetar 4 instrumentos de gestdo para otimizar o uso de recursos de tecnologia da informacao no alcance dos objetivos estratégicos da SEMSA até 2021.

5. Disponibilizar software e infraestrutura para implantagéo do Prontudrio Eletronico em 100%

dos Estabelecimentos Assistenciais de Sadde (EAS) até 2021. 100 70 | Namero 6 8,57 Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Disponibilizar software e infraestrutura para implantagao do Prontudrio Eletronico em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Sadude (EAS) até 2021.

DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICACAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.6. DESENVOLVER A GESTAO ORGAMENTARIA, FINANCEIRA E CONTABIL DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcancada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Monitorar 100% dos repasses de recursos financeiros ao Fundo Municipal de Satde até 2021. 100 100 | Percentual 100 100 | Sem indicador pactuado 0

Acéo N° 1 - Monitorar 100% dos repasses de recursos financeiros ao Fundo Municipal de Satde até 2021.
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DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICAGAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.7. DESENVOLVER AGOES PARA GARANTIR A DISTRIBUIGAO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS FARMACEUTICOS E PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES NECESSARIOS AOS ESTABELECIMENTOS ASSISTENCIAIS DE SAUDE DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Implantar 03 médulos do sistema de logistica integrada até 2021. 3 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Implantar 03 médulos do sistema de logistica integrada até 2021.

2. Implanta,r o controle de materiais com a utilizacdo de cédigo de barras nas 09 unidades de 9 3 Namero 0 0 | sem indicador pactuado
estoque até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar o controle de materiais com a utilizacdo de cédigo de barras nas 09 unidades de estoque até 2021.

3. Ampliar a capacidade de armazenamento em, no minimo, 50%, até 2021. 50 50 ' Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Ampliar a capacidade de armazenamento em, no minimo, 50%, até 2021.

DIRETRIZ N° 05. IMPLEMENTAR NOVO MODELO DE GESTAO E INSTRUMENTOS DA RELAGAO INTERFEDERATIVA, FORTALECENDO A GESTAO COMPARTILHADA COM AS OUTRAS ESFERAS DE GESTAO E A ATUACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE COMO
GESTORA MUNICIPAL DO SUS COM ENFASE NAS ACOES DE PLANEJAMENTO, FINANCIAMENTO, AUDITORIA, COMUNICACAO, REGULAGAO, INFORMAGAO EM SAUDE, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E INFRAESTRUTURA.

OBJETIVO N° 5.8. MELHORAR AS INSTALAGOES FiSICAS DA SEDE ADMINISTRATIVA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Ampliar a cobertura da sede administrativa da SEMSA até 2021. 1 100 | Percentual 100 100 | Sem indicador pactuado 0

Acéo N° 1 - Ampliar a cobertura da sede administrativa da SEMSA até 2021.
2. Reformar a sede administrativa da SEMSA até 2021. 1 10 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado 0
Acéo N° 1 - Reformar a sede administrativa da SEMSA até 2021.

DIRETRIZ N° 06. FORTALECER AS INSTANCIAS DO CONTROLE SOCIAL E A ARTICULACAO ENTRE OS ESPAGOS DE PARTICIPACAO SOCIAL EM TODAS AS POLITICAS PUBLICAS E NO DESENVOLVIMENTO DE AGOES INTERSETORIAIS.

OBJETIVO N° 6.1. FORTALECER OS CONSELHOS DE SAUDE COMO INSTANCIAS DO CONTROLE SOCIAL E OS DEMAIS CANAIS DE INTERAGAO COM O USUARIO, ESTIMULANDO A PARTICIPACAO POPULAR NO PROCESSO DE FORMULAGAO, CONTROLE, AVALIAGAO E
TRANSPARENCIA DAS POLITICAS DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base Unidade de
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016 medida
1. Realizar 48 assembleias gerais ordindrias e, quando necessario, extraordinarias até 2021. 48 12 | Numero 7 58,33 | Sem indicador pactuado 0

Acéo N° 1 - Realizar 48 assembleias gerais ordinrias e, quando necesséario, extraordinarias até 2021.

2. Apreciar e deliberar os instrumentos de planejamento da Secretaria Municipal de Satde até
2021.

Acéo N° 1 - Apreciar e deliberar os instrumentos de planejamento da Secretaria Municipal de Satde até 2021.

5 5 Numero 0 0 | Sem indicador pactuado 0
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DIRETRIZ N° 06. FORTALECER AS INSTANCIAS DO CONTROLE SOCIAL E A ARTICULACAO ENTRE OS ESPAGOS DE PARTICIPACAO SOCIAL EM TODAS AS POLITICAS PUBLICAS E NO DESENVOLVIMENTO DE AGOES INTERSETORIAIS.

OBJETIVO NP 6.1. FORTALECER OS CONSELHOS DE SAUDE COMO INSTANCIAS DO CONTROLE SOCIAL E OS DEMAIS CANAIS DE INTERACAO COM O USUARIO, ESTIMULANDO A PARTICIPAGAO POPULAR NO PROCESSO DE FORMULACAO, CONTROLE, AVALIAGAO E

TRANSPARENCIA DAS POLITICAS DE SAUDE.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016
3. Manter, anualmente, 60 Conselhos Locais de Satide em pleno funcionamento até 2021. 60 60 ' Numero Sem Apuragéo Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Manter, anualmente, 60 Conselhos Locais de Satide em pleno funcionamento até 2021.

4. Implantar 5 Conselhos Distritais de Satde até 2021. 5 4 Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Implantar 5 Conselhos Distritais de Satde até 2021.

5. Realizar a VIIl Conferéncia Municipal de Satide (COMUS) em 2019. 1 1| Nimero 1 100 | Sem indicador pactuado
Acéo N° 1 - Realizar a VIII Conferéncia Municipal de Satide (COMUS) em 2019.

6. Capacitar 100% dos conselheiros de satide para o exercicio de suas fun¢des até 2021. 100 100 | Percentual 0 0 | Sem indicador pactuado

Acéo N° 1 - Capacitar 100% dos conselheiros de salide para o exercicio de suas fungdes até 2021.

DIRETRIZ N° 06. FORTALECER AS INSTANCIAS DO CONTROLE SOCIAL E A ARTICULACAO ENTRE OS ESPAGOS DE PARTICIPACAO SOCIAL EM TODAS AS POLITICAS PUBLICAS E NO DESENVOLVIMENTO DE AGOES INTERSETORIAIS.
OBJETIVO N° 6.2. ORIENTAR AS AGOES DO MUNICIPIO E SEUS GASTOS NA DIRECAO DOS INTERESSES DA COLETIVIDADE, POR MEIO DO ACESSO UNIVERSAL E EQUITATIVO.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016

1. Estimular a participacdo de usudrios, gestores, trabalhadores e organizagdes da sociedade
civil no processo de avaliagdo dos servicos prestados pelos SUS, até 2021.

Acéo N° 1 - Estimular a participacdo de usuarios, gestores, trabalhadores e organizacdes da sociedade civil no processo de avaliagdo dos servigos prestados pelos SUS, até 2021.

1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

DIRETRIZ N° 06. FORTALECER AS INSTANCIAS DO CONTROLE SOCIAL E A ARTICULACAO ENTRE OS ESPAGOS DE PARTICIPACAO SOCIAL EM TODAS AS POLITICAS PUBLICAS E NO DESENVOLVIMENTO DE AGOES INTERSETORIAIS.
OBJETIVO N° 6.3. FORTALECER OS CANAIS DE INTERACAO COM O USUARIO, COM GARANTIA DE TRANSPARENCIA E PARTICIPAGAO CIDADA, IMPLEMENTANDO OS SERVIGOS DA REDE DE OUVIDORIA MUNICIPAL DO SUS.

Descricdo da Meta MetaPlano = Meta2019 Unidade de Resultado % metaalcangada | Indicador para monitoramento e avaliagdo | Linha- Base
(2018-2021) medida 1° QDM/2019 da PAS da meta 2016

1. Ampliar em 8,54% a resolutividade das manifestacdes registradas no Sistema OuvidorSUS,
passando de 88,46%, em 2017, para 97% até 2021.

Acéo N° 1 - Ampliar em 8,54% a resolutividade das manifestacdes registradas no Sistema OuvidorSUS, passando de 88,46%, em 2017, para 97% até 2021.

2. Manter o site atualizado contendo as informacdes relativas a Lei de Acesso a Informacéo (LAI)
até 2021.

Acéo N° 1 - Manter o site atualizado contendo as informagdes relativas a Lei de Acesso a Informagéo (LAI) até 2021.

3. Implantar a Ouvidoria Ativa em 100% das sedes administrativas da Secretaria Municipal de
Salde até 2021.

Acéo N° 1 - Implantar a Ouvidoria Ativa em 100% das sedes administrativas da Secretaria Municipal de Satde até 2021.

97 1 92.74 Percentual 50,14 54,06 | Sem indicador pactuado

1 1| Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado

100 2 Nimero 0 0 | Sem indicador pactuado
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Descricdo das Metas por Subfungéo

Criar a Escola de Satde Publica Municipal até 2018.
Disponibilizar 18 médulos de solugdes de software para otimizar os processos de trabalho da SEMSA até 2021.
Criar o Programa Mais Satide Manaus (PROMAIS) até 2018.

Implantar, em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Saide (EAS) e sedes administrativas da SEMSA, uma solugéo de tecnologia da informagao para otimizar a
comunicagéo interna, até 2021.

Ofertar 90 vagas para o Curso de Especializagdo em Saude Publica, com énfase em Estratégia em Satde da Familia até 2018.

Reestruturar 4 processos de trabalho da area de tecnologia da informagao para otimizar o atendimento de suporte de informatica e o desenvolvimento de sistemas de
informacéo até 2021.

Ofertar 10 vagas para tutores de ensino-aprendizagem para atuar no Curso de Especializagdo em Sadde Publica, com énfase em Estratégia em Satde da Familia até 2018.
Projetar 4 instrumentos de gestéo para otimizar o uso de recursos de tecnologia da informacéo no alcance dos objetivos estratégicos da SEMSA até 2021.

Ofertar 22 vagas para preceptores de ensino-aprendizagem para atuar no Curso de Especializagdo em Satde Publica, com énfase em Estratégia em Salde da Familiaaté 2018.
Disponibilizar software e infraestrutura para implantagdo do Prontuério Eletrénico em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) até 2021.

Criar o Programa de Residéncia de Enfermagem em Salde da Familia e Comunidade até 2019.

Criar o Programa de Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade até 2020.

Celebrar o Contrato Organizativo de Agdo Publica Ensino-Satde (COAPES) com as instituicdes de ensino conveniadas até 2020.

Disponibilizar, anualmente, 3.000 vagas para insercéo de alunos das instituicdes de ensino conveniadas com a SEMSA até 2021.

Divulgar, anualmente, os resultados das pesquisas cientfficas finalizadas no &mbito da SEMSA até 2021.

Ofertar, anualmente, 12 vagas do Programa de Residéncia de Medicina de Familia e Comunidade até 2021.

Desenvolver, anualmente, um projeto de extenséo, de acordo com a necessidade do SUS em Manaus, até 2021.

Gerenciar, anualmente, 100% dos projetos submetidos & Escola de Satide Publica Municipal (ESAP), relacionados a educacdo permanente em salide para servidores até 2021.
Realizar concurso publico para garantir a expansdo da Rede Municipal de Satde até 2021.

Implantar 03 médulos do sistema de logistica integrada até 2021.

Ampliar a cobertura da sede administrativa da SEMSA até 2021.

Auditar e acompanhar, anualmente, 100% dos contratos de prestagao de servi¢os de saude, fornecimento de insumos laboratoriais e nutri¢do parenteral firmados pela SEMSA
até 2021.

Monitorar 100% dos repasses de recursos financeiros ao Fundo Municipal de Satde até 2021.

Realizar 15 a¢des de comunicacdo em interface com a Promogcéo e Educagdo em Saude na perspectiva do fortalecimento das préticas de cuidado, do protagonismo e
emancipagao popular nos processos de producéo individual e coletiva de satde até 2021.

Qualificar 100% dos profissionais médicos na utilizagdo do protocolo de acesso aos procedimentos regulados até 2021.
Ampliar em R$ 10.200.000,00 a receita obtida por meio da captacdo de recursos, passando de R$ 17.000.000,00, em 2016, para R$ 27.200.000,00 até 2021.
Ampliar em 8,54% a resolutividade das manifestagdes registradas no Sistema OuvidorSUS, passando de 88,46%, em 2017, para 97% até 2021.
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7 Realizar 48 assembleias gerais ordinarias e, quando necesséario, extraordinarias até 2021. 7

0 Estimular a participacdo de usuérios, gestores, trabalhadores e organiza¢6es da sociedade civil no processo de avaliagdo dos servicos prestados pelos SUS, até 2021. 0
96,9 Aferir, anualmente, 100% dos resultados de desempenho alcangados pelos servidores plblicos estéveis ou estabilizados da SEMSA no exercicio das suas atribui¢des até 2021. 96,9

0 Implantar o controle de materiais com a utilizacdo de cédigo de barras nas 09 unidades de estoque até 2021. 0

0 Reformar a sede administrativa da SEMSA até 2021. 0

0 Monitorar e fiscalizar as a¢des de salde da rede municipal até 2021. 0

2 Implementar 10 projetos de comunicacéo interna e valorizacdo dos servidores até 2021. 2

1 Fortalecer a comunicagdo entre o usudrio e o servico de regulacdo ambulatorial municipal até 2021. 1

2 Elaborar, anualmente, 5 instrumentos de planejamento do SUS até 2021. 2

0 Manter ossite atualizado contendo as informacdes relativas a Lei de Acesso a Informagao (LAI) até 2021. 0

0 Apreciar e deliberar os instrumentos de planejamento da Secretaria Municipal de Satde até 2021. 0

0 Realizar, anualmente, 10 visitas in loco para divulgar os procedimentos de gestao do trabalho aos gestores e servidores por meio do DTRAB Itinerante até 2021. 0

0 Ampliar a capacidade de armazenamento em, no minimo, 50%, até 2021. 0

0 Elaborar o Plano Municipal de Satde (PMS) e o Plano Plurianual (PPA) em 2021. 0

0 Implantar a Ouvidoria Ativa em 100% das sedes administrativas da Secretaria Municipal de Satde até 2021. 0

40 Manter, anualmente, 60 Conselhos Locais de Satide em pleno funcionamento até 2021. 40

3 Implantar 8 médulos no Sistema Integrado de Gest&o de Pessoas (SIGEP) da SEMSA até 2021. 3

0 Revisar, anualmente, o Plano Municipal de Sadde (PMS) e o Plano Plurianual (PPA) até 2021. 0

0 Implantar 5 Conselhos Distritais de Satde até 2021. 0

0 Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021. 0

0 Elaborar, anualmente, a Lei Orgamentaria Anual (LOA) até 2021. 0

1 Realizar a VIl Conferéncia Municipal de Saide (COMUS) em 2019. 1

97 Realizar a qualificacdo cadastral dos servidores da SEMSA perante os érgdos do Governo Federal (eSocial) até 2021. 97

0 Capacitar as areas técnicas em nocdes bésicas de planejamento em salde até 2021. 0

0 Capacitar 100% dos conselheiros de saide para o exercicio de suas fungdes até 2021. 0

5 Implantar 7 tipos de processos para tramitacéo via SIGED até 2021. 5

0 Elaborar proposta da estrutura organizacional da SEMSA até 2021. 0

30,84 Ampliar de 59,71%, em 2016, para 85% o percentual de acompanhamento de individuos do Programa Bolsa Familia (PBF) até 2021. 82

0 Realizar concurso publico para garantir a expansdo da Rede Municipal de Satde até 2021. 0
44,35 Ampliar de 43,10%, em 2016, para 70% a cobertura de atengéo primaria até 2021. 44,35

301 - Atencdo Bésica

0 Ampliar de 1 para 2 o nimero de equipes de Consultério na Rua até 2021. 0
27,81 Ampliar de 28,64%, em 2017, para 35% a cobertura de satde bucal na atencdo primaria até 2021. 27,81

0 Disponibilizar veiculo adaptado para o deslocamento da equipe do Consultério na Rua até 2021. 0
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0 Ampliar de 3, em 2017, para 11 o nimero de Nacleos de Apoio a Satide da Familia (NASF) até 2021. 0
49,61 Aumentar de 61,23%, em 2016, para 70%, até 2021, o percentual de parto normal nas Maternidades Publicas. 49,61
0 Ampliar de 12 para 38 o nimero de comunidades indigenas atendidas pelas Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 0
0 Monitorar a implantacdo do Protocolo/Norma Técnica de reorganizagéo e qualificacdo do acesso a Atencao Primaria em 225 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 0
74,02 Reduzir a razdo da mortalidade materna de 65,64/100.000 nascidos vivos, em 2016, para 60/100.000 nascidos vivos até 2021. 74,02
12 Realizar, angalmente, 3 evenltos de educa@éo em saude referentes as datas alusivas ao Dia Internacional de Combate ao Racismo, Dia Mundial de Conscientizacdo sobre a 12

Doenga Falciforme e Dia Nacional da Consciéncia Negra, até 2021.
6 Disponibilizar software e infraestrutura para implantagdo do Prontudrio Eletrénico em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Satide (EAS) até 2021. 6
0 Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021. 0
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte Il no Distrito de Saide Leste até 2021. 0
13,94 Reduzir a taxa de mortalidade infantil de 12,78/1.000 nascidos vivos, em 2016, para 11,5/1.000 nascidos vivos até 2021. 13,94
11 Monitorar a implantacéo da linha de cuidado em doenga falciforme em 30 Unidades Bésicas de Saude (UBS) até 2021. 11
10 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte Il no Distrito de Sadde Sul (Pico das Aguas, UBS Luiz Montenegro) até 2021. 10
0 Ampliar de 10, em 2017, para 215, em 2021, as Unidades Bésicas de Satde (UBS) com o Protocolo Municipal de Satde do Adolescente implementado. 0
11 Implantar o processo de vinculagdo para atendimento de pessoas com doenca falciforme em 30 Unidades Bésicas de Saude (UBS) até 2021. 11
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte Ill no Distrito de Satde Oeste (UBS Lindalva Damasceno) até 2021. 0
301 - Atencio Basica 30 Implementar as ag6es de atencéo integral as doencas prevalentes na infancia (AIDPI), na faixa etaria de 2 a menor de 10 anos, em 215 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021. 30
1 Elaborar e executar, anualmente, plano de acdo interinstitucional das a¢des de satide dos adolescentes privados de liberdade e em meio aberto até 2021. 1
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte Ill no Distrito de Sadde Leste (Rua das Délias) até 2021. 0
0 Implantar o protocolo de Sadde do Idoso em 225 Equipes de Satde da Familia (ESF) e 17 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021. 0
1 Realizar, anualmente, 5 cursos de cuidador informal do idoso até 2021. 1
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Oeste (Santa Etelvina, Conjunto Manauara Il) até 2021. 0
655 Ampliar de 300, em 2018, para 5.280 o nimero de consultas do pré-natal do parceiro da gestante até 2021. 655
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Norte (Av. Curacao) até 2021. 0
0 Realizlar, anualmente, 6 gventos de educe}géo em saude referentes as datas alusivas: Prevencao a violéncia contra o idoso, Envelhecer com Satde, Dia Mundial da Doenga de 0
Alzheimer, Més de Valorizagéo da Paternidade e Novembro Azul, até 2021.
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Norte (Monte das Oliveiras, Viver Melhor) até 2021. 0
2 Realizar, anualmente, 3 eventos de educagdo em salde referentes as datas alusivas: Dia Mundial do Rim, Dia Mundial de Hipertenséo Arterial e Dia Mundial do Diabetes, até 2
2021.
0 Adquirir equipamentos para a realizacdo de atividades fisicas em 3 Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) com Nucleos de Apoio a Satde da Familia (NASF) até 2021. 0
0 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Leste (Av. Brigadeiro Hilario Gurjao) até 2021. 0
1.878 Ampliar os exames da Avaliacdo Neuromotora em diabéticos nas Unidades Basicas de Satde (UBS) e Equipes de Satde da Familia (ESF) de 1.000, em 2017, para 4.800 até 2021. 1.878
42 Construir 01 Unidade Bésica de Satde (UBS) porte IV no Distrito de Satide Norte (Lago Azul, Condominio Total Ville) até 2021. 42
0 Implantar em 225 Unidades Bésicas de Satide (UBS) e Equipes de Satde da Familia (ESF), a Estratificagdo de Risco em usuarios com as seguintes condi¢des cronicas: 0
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HIPERTENSAO ARTERIAL, DIABETES MELLITUS E DOENGAS RENAIS CRONICAS, de acordo com a Linha Guia Municipal, até 2021.

0 Reformar a Unidade Basica de Satde (UBS) Armando Mendes até 2021. 0
0 Reformar a Unidade Basica de Saude (UBS) Dom Milton até 2021. 0
95 Reformar a Unidade Basica de Saude (UBS) Waldir Bugalho até 2021. 95
0 Reformar a Unidade Basica de Saude (UBS) N 60 até 2021. 0
0 Reformar a Unidade Basica de Saude (UBS) Balbina Mestrinho até 2021. 0
0 Ampliar o nimero de escolas publicas com o Programa Satde na Escola (PSE) implantado, passando de 164, em 2017, para 173 até 2021. 0
301 - Atencao Bésica 30 Realizar, anualmente, 100% das a¢des prioritarias pactuadas no Termo de ades&o nas escolas com Programa Salde na Escola (PSE) implantado até 2021. 30
25.354 Aumentar de 26.387, em 2017, para 39.640 a média mensal de a¢éo coletiva de escovagao dental supervisionada até 2021. 25.354
69,49 Acompanhar o estado nutricional de 100% das criangas beneficiarias do Programa de Nutri¢ao Infantil Leite do Meu Filho até 2021. 69,49
11.601 Administrar, anualmente, 20.000 unidades de suplementos de vitamina A para criancas de 6 a 12 meses até 2021. 11.601
33.785 Administrar, anualmente, 75.000 unidades de suplementos de vitamina A para criancas de 12 a 59 meses até 2021. 33.785
0 Implantar a Politica Municipal de Préticas Integrativas e Complementares no municipio de Manaus até 2021. 0
1 Implantar as a¢des de satde do trabalhador em 34 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 1
0,07 Ampliar de 0,44, em 2016, para 0,65, até 2021, a razdo de exame citopatolégico em mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos. 0,5
0 Realizar concurso publico para garantir a expansdo da Rede Municipal de Satde até 2021. 0
0,3 Ampliar de 0,23, em 2016, para 0,45, até 2021, a razdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos. 0,3
27,81 Ampliar de 28,64%, em 2017, para 35% a cobertura de sadde bucal na atencéo primaria até 2021. 27,81
0 Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021. 0
6 Disponibilizar software e infraestrutura para implantagdo do Prontuério Eletrénico em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Saide (EAS) até 2021. 6
0 Reformar 01 Centro de Ateng&o Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPSi) até 2021. 0
0 Implantar 1 Centro de Atencéo Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPSi) e 1 Centro de Ateng&o Psicossocial (CAPS) tipo Il até 2021. 0
) i ) 24 Implantar o matriciamento em sade mental em 36 Unidades Bésicas de Satide (UBS) até 2021. 24
i(;]Zb-uTasts(;iitflnCIa Hospitalar e 0 Elaborar e implantar o protocolo de atendimento em psicologia em 16 Unidades Bésicas de Saude (UBS) até 2021. 0
100 Manter em 100% a cobertura do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) no municipio de Manaus até 2021. 100
0 Reformar a Policlinica Anna Barreto até 2021. 0
95 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Santa Etelvina até 2021. 95
0 Reformar a Policlinica José Antdnio da Silva até 2021. 0
100 Reformar a base descentralizada do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Coldnia Antdnio Aleixo até 2021. 100
0 Reformar a Policlinica Comte Telles até 2021. 0
0 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Puraquequara até 2021. 0
0 Reformar a Policlinica Djalma Batista até 2021. 0
95 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Centro Sul até 2021. 95
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0 23. Reformar a Policlinica Raimundo Franco de Sé até 2021. 0

95 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Compensa até 2021. 95

0 Reformar a Policlinica Castelo Branco até 2021. 0

0 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) S&o José até 2021. 0

0 Reformar a Policlinica Antonio Reis até 2021. 0

0 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Sul até 2021. 0

95 Reformar a base descentralizada do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) Cidade de Deus até 2021. 95

0 Renovar 80% da frota de Unidades de Suporte Basico e Avangado do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) até 2021. 0

16 Capacitar 100% dos servidores de nivel médio em Suporte Basico de Vida (SBV), Atendimento Pré-Hospitalar em Trauma (APHT) e Suporte Avancado de Vida (SAV) até 2021. 16

0 Implantar um Centro de Referéncia em Radiologia Odontolégica até 2021. 0

10 Capacitar 100% dos servidores de nivel superior em Suporte Bésico de Vida (SBV), Atendimento Pré-Hospitalar em Trauma (APHT) e Suporte Avangado de Vida (SAV) até 2021. 10

21 Relalizlar, lanualmente,l 50 ca.pac?tagées para o publico externg em Inlcidente com Mdltiplas Vitimas - IMV (Via aérea avancada, limpeza e desinfecgéo de ambulancias, emergéncia 21

psiquiétrica e obstétrica, primeiros socorros, regulagdo médica, registro de enfermagem) até 2021.

0 Reformar a base do SOS Vida até 2021. 0
302 - Assisténcia Hospitalar 60.543 ;\(Ignter, qnualmente, 135.000 remogdes através de transporte sanitario de portadores de insuficiéncia renal crénica, pacientes em tratamento de quimioterapia, radioterapia e 60.543
Ambulatorial isioterapia até 2021.

0 Implantar um Centro Especializado de Reabilitagdo (CER), tipo Il (fisico e intelectual) até 2021. 0

1 Reorganizar os 7 servigos de fisioterapia da rede municipal de satde até 2021. 1

923197 Ampliar em 1’2% a oferta de exames de apoio diagndéstico (laboratoriais, radiologia, ultrassonografia, eletrocardiografia e citopatologia), passando de 3.224.127, em 2017, para 923197
3.611.022 até 2021.

0 Reestruturar o Laboratdrio de Vigilancia da rede municipal de satde até 2018. 0

1 Elaborar projeto de reforma da Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2019. 1

0 Reformar a Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021. 0

20 Ampliar a Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021. 20

0 Implantar 1 Centro de Parto Normal Intra-hospitalar tipo Il na Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021. 0

4 Reduzir o tempo de permanéncia hospitalar da Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT), passando de 4,6, em 2017, para 3, em 2021. 4

0 Manter a Certificacéo Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC) da Maternidade Dr. Moura Tapaj6z (MMT) até 2021. 0

0 Implgntar, gradativamente, os 4 eixos do Projeto de Aprimoramento e Inovacéo no Cuidado e Ensino em Obstetricia e Neonatologia (Apice On) na Maternidade Dr. Moura 0

Tapaj6z (MMT) até 2021.

0 Implantar o transporte inter-hospitalar para a Maternidade Dr. Moura Tapajéz (MMT) até 2021. 0

1 Implantar as a¢des de satide do trabalhador em 34 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 1

0 Ampliar o nimero de Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) com o sistema informatizado de gestédo de medicamentos, passando de 166, em 2017, para 236 até 2021. 18
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico 0 Ampliar a oferta de cuidados farmacéuticos nos Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS), passando de 11, em 2017, para 20 até 2021. 0

0 Dispensar e registrar a dispensacao de medicamentos fitoterapicos nas farmécias de 5 Unidades Basicas de Satde (UBS) até 2021. 0
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0 Realizar 2 capacitagdes para as atividades desenvolvidas em todas as etapas da cadeia produtiva de fitoterapicos até 2021. 0
0 Implantar 1 laboratério fitoterapico "Farmécia Viva" até 2021. 0
0 Realizar concurso publico para garantir a expansdo da Rede Municipal de Satde até 2021. 1
0 Implantar nova sede da Visa Manaus até 2021. 0
0 Revisar o Codigo de Vigilancia Sanitaria de Manaus até 2021. 0
304 - Vigilancia Sanitaria 119 Ampliar em 8%, anualmente, as inspegdes sanitarias nos estabelecimentos passiveis de licenciamento, tendo como base o quantitativo de inspeges realizadas no ano anterior, 119
’ até 2021. ’
0 Implantar o Programa Visa Manaus Educa até 2021. 0
0 Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021. 0
0 Realizar concurso publico para garantir a expansdo da Rede Municipal de Satde até 2021. 1
12.139 Ampliar, anualmente, em 15% a testagem para HIV na populagéo geral até 2021. 12.139
6,85 Reduzir a taxa de incidéncia de hanseniase, passando de 8/100.000, em 2016, para 5/100.000 habitantes até 2021. 6,85
0 Implantar o Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO) em parceria com outras esferas de governo até 2021. 0
0 Realizar, anualmente, Campanha de Vacinagdo Antirrabica Animal até 2021. 0
10 Executar, integralmente, 100% das agdes dos Programas de Vigilancia de Agua, Solo, Ar e VigiDesastres até 2021. 10
0 Criar 1 Comité Permanente para andlise e monitoramento de risco dos eventos, doengas e/ou agravos relevantes para satde pablica até 2021. 0
1.750 Reduzir, anualmente, em 15% os casos autéctones de malaria no municipio de Manaus até 2021. 1.750
0 Reformar o Centro de Controle de Zoonoses (CCZ) até 2021. 0
0 Reestruturar o servico de vigilancia em satide distrital até 2021. 0
0 Implantar o Programa de Gestéo de Resultados para acompanhamento dos indicadores prioritarios da SEMSA até 2021. 0
305 - Vigilancia Epidemiolégica 2 ;ZA(I)c;anr, anualmente, a cobertura vacinal preconizada em 100% das vacinas selecionadas do calendario nacional de vacinagéo de criancas menores de 1 ano e de 1 ano até 2
1 Realizar, anualmente, 2 Levantamentos de indice de Infestagdo do Aedes aegypti (LIRAa) até 2021. 1
0,07 Reduzir a transmisséo vertical do HIV, passando de 5/1.000 nascidos vivos, em 2017, para 1/1.000 nascidos vivos até 2021. 0,07
0 Implantar a Sala de Situagdo em Saude ¢Conecta SUS Manaus, até 2021. 0
0 Realizar o desenvolvimento na carreira dos servidores da SEMSA até 2021. 0
6 Disponibilizar software e infraestrutura para implantagdo do Prontuério Eletrénico em 100% dos Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) até 2021. 6
192 Reduzir, anualmente, em 25% o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 01 ano até 2021. 192
63,58 Ampliar de 77,57%, em 2016, para 80% a propor¢ao de investigacdo de 6bitos infantis e fetais até 2021. 63,58
100 Investigar, anualmente, 100% dos ébitos maternos até 2021. 100
0 Investigar 100% dos 6bitos relacionados a acidentes de trabalho grave no municipio de Manaus até 2021. 0
6 Reduzir o nimero de vitimas fatais por acidente de transito de 247, em 2017, para 190, até 2021, conforme Plano Intersetorial do Programa Vida no Transito. 6
0 Implantar, anualmente, a atividade de notificagdo de violéncia interpessoal e autoprovocada em 20 Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) até 2021. 0
4 Manter 22 ambulatérios de tratamento ao fumante nos Estabelecimentos Assistenciais de Satde (EAS) funcionando de acordo com o Programa Nacional de Controle do 4
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Tabagismo até 2021.
531 Reduzir a taxa de mortalidade por tuberculose, passando de 4,7/100.000, em 2016, para 2,7/100.000 habitantes até 2021. 531
o o 0 Implantar a Politica Municipal de Préticas Integrativas e Complementares no municipio de Manaus até 2021. 0
305 - Vigilancia Epidemiolégica - - - - -
0 Implantar o manejo clinico da infecgdo pelo HIV em 12 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 0
1 Implantar as a¢des de satde do trabalhador em 34 Unidades Bésicas de Satde (UBS) até 2021. 1

8. Demonstrativo da Programacéo de Despesas com Saude por Subfuncéo, Natureza e Fonte

Demonstrativo da Programacéo de Despesas com Satde por Subfuncdo, Natureza e Fonte

Transferéncias de Transferéncias de
. . fundos & Fundo Qutros Transferéncias Operagdes de . . fundos ao Fundo de
Royalties do petréleo A i Receita de impostos e de
o . X N de Recursos do recursos de convénios Crédito P X Recursos do SUS,
Subfuncdes da Satde destinados a Satde . X N . N . N Natureza da Despesa transferéncia de impostos . Total(R$)
(RS) SUS, provenientes | destinados a destinados a vinculadas a (receita propria- RS) provenientes do
do Governo Saude (R$) Saude (R$) Saude (R$) Governo Estadual
Federal (R$) (R$)
0 - Informagdes Complementares N/A 10.000.000,00 | N/A N/A N/A Corrente 3.050.000,00 | N/A 13.050.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital 100.000,00 ' N/A 100.000,00
122 - Administracéo Geral N/A 80.000,00 | N/A N/A N/A Corrente 130.523.000,00 | N/A 130.603.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital 1.355.000,00 N/A 1.355.000,00
301 - Atencéo Basica N/A 84.179.000,00 ' N/A N/A N/A Corrente 288.797.000,00 N/A 372.976.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital 6.040.000,00 | N/A 6.040.000,00
302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial N/A 45.857.000,00 ' N/A N/A N/A Corrente 280.542.000,00 3.500.000,00 329.899.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital 1.273.000,00 N/A 1.273.000,00
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico N/A 17.132.000,00 | N/A N/A N/A Corrente 4.943.000,00 ' N/A 22.075.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital N/A N/A N/A
304 - Vigilancia Sanitéria N/A 2.188.000,00 438.000,00 N/A N/A Corrente 20.817.000,00 ' N/A 23.443.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital N/A N/A N/A
305 - Vigilancia Epidemiolégica N/A 33.860.000,00 ' N/A N/A N/A Corrente 15.718.000,00 N/A 49.578.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A Capital 81.000,00  N/A 81.000,00
306 - Alimentagéao e Nutri¢do N/A N/A N/A N/A N/A Corrente N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A N/A Capital N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online. Data da consulta: 20/05/2019.
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Analises e Consideracbes sobre Programacao Anual de Salde — PAS

A meta de reducdo do tempo de permanéncia para 2019 é 3,8 dias, mas o sistema DIGISUS sé permitiu o
lancamento de ndmero inteiro, tanto para a meta quanto para resultado, que no 1° quadrimestre
permaneceu em 4,3 dias, cerca de 13,15% a mais que o pactuado. O ndo alcance da meta € justificado
principalmente pela auséncia de médicos visitadores de forma continua no setor de Alojamento Conjunto
da Maternidade Dr. Moura Tapajoz, por déficit de RH.

A meta sobre o matriciamento em salide mental foi superada, fechando o 1° quadrimestre 600% acima da
meta pactuada para 2019, uma vez que foram realizadas 24 ac6es de matriciamento no periodo.

A meta sobre a mortalidade materna era de reducdo, porém o resultado do 1° quadrimestre indica
aumento de 17,49% na taxa em relagdo a meta pactuada para 2019.

A meta sobre a mortalidade infantil era de reducdo, porém o resultado do 1° quadrimestre indica aumento
de 11,52% na taxa em relacdo a meta pactuada para 2019.

Sobre a meta de realizar 3 eventos de educacdo em salde referentes as datas alusivas ao dia internacional
de combate ao racismo, dia mundial de conscientizacdo sobre a doenca falciforme e dia nacional da
consciéncia negra, o resultado do 1° quadrimestre superou o esperado para o ano de 2019. Os eventos
pautaram-se no dia internacional de combate ao racismo e foram realizados no Distrito de Saide Oeste (05
eventos), Distrito de Saude Sul (03 eventos), Distrito de Satde Rural (02 eventos) e Distrito de Salde Norte
(02 eventos), totalizando 12 a¢Bes realizadas.

Na meta "INVESTIGAR 100% DOS OBITOS RELACIONADOS A ACIDENTES DE TRABALHO GRAVE NO
MUNICIPIO DE MANAUS ATE 2021", o resultado do 1° quadrimestre foi igual a 0,00 por n&o ter havido
notificagdo de morte por acidente relacionado ao trabalho.

A meta sobre a mortalidade por tuberculose era de redugdo, porém o resultado registrado no 1°
quadrimestre é 127,89% maior que a taxa pactuada para 2019. Foram registrados, nesse periodo, 38 6bitos
por tuberculose, correspondendo a uma taxa de mortalidade de 5,31/100.000. Do total de ébitos, 17 estdo
em investigacao pelo nicleo de controle para confirmacéo da causa basica. Dados passiveis de mudancas.

A meta "Reduzir a transmissao vertical do HIV, passando de 5/1.000 nascidos vivos, em 2017, para 1/1.000
nascidos vivos até 2021" trabalha dois indicadores simultaneamente: Taxa de Reducédo de HIV e Redugéo de
AIDS em menores de 5 anos. Esses indicadores tém férmulas de calculo diferentes e resultados diferentes.
Assim, a férmula utilizada para célculo no 1° quadrimestre, bem como seu resultado, correspondem a taxa
de HIV em menores de 24 meses.

No 1° quadrimestre, a meta sobre reducao da incidéncia de hanseniase apresentou um aumento de 59,30%
em relacdo a taxa pactuada para 2019.

O resultado da meta sobre os casos autoctones de malaria apresentou uma reducdo de 41,2% no 1°
quadrimestre de 2019 em relacdo ao mesmo periodo de 2018.

Na meta sobre a implantacdo de processos para tramitacdo via sistema (SIGED), houve superacdo do
quantitativo pactuado para 2019, pois foram implantados no 1° quadrimestre 5 espécies de processos:
disposi¢cdo/cessdo de servidores; substituicdo de chefia; nomeagdes/exoneracdes de cargos comissionados
e designacdes/dispensas de fun¢des de confianca; aposentadorias; e licenca prémio.
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9. Indicadores de Pactuagéo Interfederativa

RESULTAD %
META ANO 0ODO UNIDADE
(e}
bl INIEAZDI =S 2019 QUADRIM AII'DCAA:\\I/I%.‘FRA DE MEDIDA
ESTRE

TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (30 A 69 ANOS) PELO
1 CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENGAS DO U NGmero

APARELHO CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E DOENGAS

RESPIRATORIAS CRONICAS)

PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL
2 (MIF) INVESTIGADOS E 80,00 71,67 89,58 Percentual
3 PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA U 90,00 85,01 94.45 Percentual

DEFINIDA

PROPORCAO DE VACINAS SELECIONADAS DO CALENDARIO

NACIONAL DE VACINAGAO PARA CRIANCAS MENORES DE

—_ a

4 DOIS ANOS DE IDADE PENTAVALENTE (3% DOSE), U 100,00 50 50 Percentual

PNEUMOCOCICA 10- VALENTE (22 DOSE), POLIOMIELITE (32
DOSE) E TRIPLICE VIRAL (12 DOSE) — COM COBERTURA
VACINAL PRECONIZADA

PROPORGAO DE CASOS DE DOENGAS DE NOTIFICAGAO
5 COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADOS EM ATE 60 U 80,00 72,47 90,58 Percentual
DIAS APOS NOTIFICAGAO

PROPORGAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE

6 DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES U 90,00 8214 91,26 Percentual
7 NUMERO DE CASOS AUTOCTONES DE MALARIA E 7597 1.750 434,11 NGmero
NUMERO DE CASOS NOVOS DE SIFILIS CONGENITA EM )

8 MENORES DE UM ANO DE IDADE U 450 192 234,38 Numero
o NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 | A A 100 NGmero

ANOS
PROPORCAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE
AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS
10" pARAMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIvRe, © 10000 86,65 86,65 Percentual
E TURBIDEZ
RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO UTERO
11 EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS E A POPULACAO DA U 0,50 01 20 Razéo
MESMA FAIXA ETARIA
RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO
12 REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS E U 0,42 0,05 11,90 Razéo
POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA
PROPORCAO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAUDE
13 SUPLEMENTAR U 53,00 50,29 94,88 Percentual
14 PROPORGAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE AS | 18,00 18.19 08,96 bercentual

FAIXAS ETARIAS DE 10 A 19 ANOS
15 TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. U NUmero
NUMERO DE OBITOS MATERNOS EM DETERMINADO

16 bERIODO E LOCAL DE RESIDENCIA U 25 06 416,67 Numero
COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE

17 ATENQAO BASICA* U 56,97 46,61 81,81 Percentual
COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS

18 CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA U 82,00 30,84 37,6 Percentual
FAMILIA
COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAUDE BUCAL

19 NA ATENCAO BASICA* U 28,00 27,81 99,32 Percentual

oo PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE EXECUTAM AS AGOES DE |\ 00 o o6 o6 bercentual

VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A
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TODOS 0S MUNICIPIOS
(MUNICIPAL - Percentual de agdes de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias executadas)

AGOES DE MATRICIAMENTO REALIZADAS POR CAPS COM

2L EQUIPES DE ATENGAO BASICA E 75,00 0 0 Percentual
NUMERO DE CICLOS QUE ATINGIRAM MINIMO DE 80% DE

22 COBERTURA DE IMOVEIS VISITADOS PARA CONTROLE U 4 0 0 NGmero
VETORIAL DA DENGUE
PROPORCAO DE  PREENCHIMENTO DO  CAMPO

23 “OCUPAGAO” NAS NOTIFICACOES DE AGRAVOS U 90,00 79 87,77 %

RELACIONADOS AO TRABALHO

Fonte: SUBGS/SEMSA.

OBS.: Procedimentos para a pactuacdo conforme Resolucéo CIT 08, de 24 de novembro de 2016.
Analises e Considerac@es sobre Indicadores de Pactuacéo Interfederativa

No 1° quadrimestre de 2019, a taxa de mortalidade prematura (< 70 anos) pelo conjunto das 04 principais
DCNT (doengas do aparelho respiratério, cancer, diabetes e doencas respiratorias cronicas), foi de 89,38
Obitos por 100.000 habitantes (SIM). A SEMSA tem desenvolvido a¢es de salde para a melhoria da
qualidade de vida dos usudrios, tais como: qualificacdo dos profissionais de salude para realizacdo
de exames da Avaliacdo Neuromotora e exames de Doppler Vascular para os usuarios diabéticos em todas
as unidades da Rede Municipal; implantacdo de protocolo e Caderneta de Salde da Pessoa Idosa nas
unidades de salde, com o objetivo de identificar precocemente perda da funcionalidade e de complicagdo
de saude dos idosos; intensificagdo do monitoramento das ac¢les realizadas, com a finalidade de identificar
precocemente os entraves; e construcdo de estratégias para minimizar impactos e contribuir para a
reducdo de internacgGes hospitalares e dbitos.

A meta para o indicador "Proporcdo de Obitos de mulheres em idade fértil (MIF) investigados" néo
foi alcancada no 1° quadrimestre. Estd sendo realizado trabalho junto aos Ndcleos de Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar para intensificar o preenchimento do campo na Declaracao de Obito (DO) dentro
do prazo estipulado. Ha, ainda, investigacbes do periodo pendentes de fechamento.

Em relacdo a propor¢do de registro de 6bitos com causa basica definida, esta meta ndo foi alcancada.
Porém, vem apresentando um aumento progressivo, resultado das capacitagdes com os profissionais
médicos da rede hospitalar que sdo vinculados ao Estado.

Com os resultados do indicador da proporc¢édo de vacinas selecionadas em 2016, 2017 e 2018, houve a
implementacéo de estratégias, como busca ativa de faltosos e monitoramento mensal da cobertura vacinal
gue resultou em significativa melhora do resultado no 1° quadrimestre deste ano, com um alcance de 50%
da meta para 0 ano. No entanto, o Sistema de Informacéo do Programa Nacional de Imunizagéo - SIPNI/MS
continua apresentando erros, como doses aplicadas que somem no momento da exportacdo dos dados
para o Ministério da Salde e relatdrio de erros com dados inconsistentes, o que dificulta 0 monitoramento
para tomada de decisdes em tempo habil.

No 1° quadrimestre de 2019, a proporcao de casos de Doencas de Notificagdo Compulsoria Imediata (DNCI)
encerrados em até 60 dias ap06s notificacdo foi encerrada em 72,47%, sem alcancar a meta de
80,00%. Considerando que o encerramento de casos se da pela unidade notificadora, existem algumas
situacbes que contribuem para o ndo alcance da meta, como a fragilidade no funcionamento do Nucleo de
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Vigilancia Epidemiol6gica Hospitalar e descontinuidade do fluxo de informagdes entre Distrito de Salude e
Nucleo Hospitalar Estadual.

Em relacdo a proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
(82,14%), este resultado é passivel de mudanca conforme atualizacdo da base de dados por unidade de
referéncia estadual. A SEMSA tem intensificado o monitoramento das acgdes realizadas e construido
estratégias visando o aumento deste indicador.

De janeiro a abril de 2019, foram registrados 1.750 casos autdctones de maléria, representando reducéo de
41,2% em relagdo ao mesmo periodo de 2018, que registrou 2.979 casos. Este indicador contribui para
orientacdo e avaliacdo das acOes de vigilancia epidemioldgica e controle da doenca, a fim de identificar as
mudangcas na dindmica da transmissao da malaria, com o intuito de promover e readequar as estratégias
para o controle da doenca. Ressalta-se que a estimativa do nimero de casos de malaria € estabelecida pelo
nimero de exames positivos para malaria, o que pode resultar em duplicidade de registro quando o
mesmo paciente € submetido a mais de um exame e depende das condi¢des operacionais do sistema de
informac&o de cada area geografica para detectar, investigar e notificar os casos de malaria.

O resultado do quadrimestre para a meta de reducdo no nimero de casos novos de sifilis congénita em
menores de um ano de idade demonstra a importancia de intensificar agdes junto a Atencdo Primaria a
Salde - APS e as maternidades, visando ndo sé a prevencao, diagnostico precoce e tratamento adequado,
mas também a notificacdo correta do agravo, de acordo com os critérios estabelecidos, a fim de atingir a
meta pactuada ao final de 2019.

Quanto ao nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos, o resultado do quadrimestre mostra
que ha necessidade de aprofundar a analise dos casos e monitorar as criancas com HIV, visando que estas
ndo evoluam para AIDS.

Para a proporcdo de andlises realizadas em amostras de agua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez, a meta é realizar 100% de analise em amostras
de agua em relacdo ao numero minimo de amostras da Diretriz Nacional, que varia em funcdo da
populacdo atendida pelo sistema pulblico de abastecimento de agua. No ano de 2019, o numero de
amostras para Cumprimento da Diretriz Nacional quanto a andlise dos Parametros Basicos é 936 para a
cidade de Manaus, considerando a cobertura de abastecimento do sistema. O 1° quadrimestre de 2019
apresenta um resultado de 86,65%, sendo parcialmente alcan¢ada, devido ao desabastecimento, por parte
do Laboratério de Vigilancia, de insumos para as analises de 4gua durante os trés primeiros meses do ano.

A razdo de exames citopatoldgicos do colo do Gtero em mulheres de 25 a 64 anos ocorreu abaixo do
previsto. Os dados disponibilizados sdo parciais e, portanto, sujeitos a alteracdes. VEém sendo realizadas
atividades de educagdo permanente, campanhas (Marco Lilas), treinamento em servico e monitoramento,
visando ampliar a oferta, qualificar o servi¢co e aumentar a acessibilidade.

A razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos foi encerrada
com um resultado abaixo do previsto para o periodo. Estdo sendo realizadas estratégias de captacdo das
mulheres nessa faixa etaria por meio de divulgacdo do servico e busca ativa. No intuito de atingir esse
indicador, tém sido realizadas ac¢bes de rastreio e monitoramento.

Quanto a proporc¢do de parto normal no SUS e na salde suplementar, sabe-se que a realizagdo do parto
normal tem sido um grande desafio para a Obstetricia no Brasil. O resultado do 1° quadrimestre encerrou
em 50,29%. A SEMSA tem trabalhado de forma integral e compartilhada com o Governo do Estado por
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meio de estratégias como os Foruns de Vinculacdo, reunides intersetoriais e acompanhamento do
indicador.

Quanto as acdes de planejamento reprodutivo na adolescéncia, com foco na proporcdo de gravidez na
adolescéncia entre as faixas etarias de 10 a 19 anos, os dados apresentados sdo reflexo dos esforgos
envidados nas escolas pactuadas, por meio do Programa Salude na Escola, no qual é trabalhado a tematica
do Planejamento Reprodutivo, dentre outras.

No que tange a mortalidade infantil, os dados apurados indicam um aumento da taxa. Contudo, sdo
resultados preliminares que estdo sendo inseridos nos sistemas de informacdo. A ocorréncia da
mortalidade infantil é multifatorial e intimamente relacionada as condi¢cbes maternas, principalmente
guando se trata das doengas de transmissdo vertical e da ndo adesdo ao Aleitamento Materno exclusivo
nos 6 primeiros meses de vida da crianga. Neste contexto, a Secretaria vem fortalecendo o atendimento ao
pré-natal por meio da qualificagdo dos profissionais de salde, ampliando o acesso, como também
realizando a¢des de implementacdo da Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil - EAAB nas Unidades de
Salde.

O numero de 6bitos maternos no 1° quadrimestre apresentou reducdo, fechando o quadrimestre com um
total de 6 dbitos. As causas dos 6ébitos maternos sdo multifatoriais. Tem-se trabalhado estratégias para a
reducdo deste indicador como: fortalecimento dos Foruns de Vinculagdo, participacdo no processo de
Andlise de Causa Raiz nas Maternidades, realizagdo de reunides do Comité Municipal de Mortalidade
Materno, Infantil e Fetal - CMPOMIF e atividades de educacdo permanente. Esta previsto também para o
ano de 2019 a implantacdo da ferramenta de Andlise de Causa Raiz na Atencdo Primaria a Salde.

Quanto a cobertura populacional estimada pelas equipes de atencdo basica, o percentual apresentado é
referente a marcgo de 2019. No intuito de ampliar a cobertura de Atencéo Basica, foi realizado, via Escola de
Salde Publica de Manaus - ESAP, edital de selegdo de bolsistas médicos e enfermeiros para atuagédo nos
cenarios de pratica das Unidades Basicas de Saude. Esta sendo firmada parceria com a Universidade
Federal do Amazonas (UFAM) para implantacdo de uma Unidade Béasica de Salde no local, entre outras
acoes de impacto na captacdo de profissionais médicos das especialidades basicas, tais como o concurso
publico em fase de planejamento. Alguns fatores limitantes para ampliacdo da cobertura podem ser
apontados como a ndo renovagao do contrato dos médicos bolsistas do Programa Mais Médico para o
Brasil e a baixa adesdo de médicos a Estratégia Salde da Familia - ESF.

A cobertura de acompanhamento das condicionalidades de salde do Programa Bolsa Familia -
PBF alcangou um percentual de 30,84%, conforme dados preliminares. Os técnicos distritais tém
intensificado o monitoramento do acompanhamento de salde dos beneficiarios, junto as UBS e UBSFs.

Sobre a cobertura populacional estimada de salde bucal na aten¢do basica alcangou um percentual de
27,81%. A SEMSA estéa trabalhando na reinauguracédo da UBS Waldir Bugalho, para amplia¢do da oferta de
servigos, bem como planejando a realizagédo de concurso publico para captagédo de recursos humanos.

Sobre o indicador "Percentual de a¢des de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias executadas",
0 municipio de Manaus realiza 7 a¢des de vigilancia consideradas necessarias e estd em constante
monitoramento para o alcance da meta anual.

Em relacdo as ac¢des de matriciamento realizadas por CAPS com equipes de atencdo basica, Manaus tem 4
Centros de Apoio Psicossocial (CAPS), sendo 1 da gestdo estadual e 3 sob gestdo municipal, ficando
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responsavel por 75% da atencdo especializada na area. A meta nao foi alcancada no referido quadrimestre,
no entanto acdes estdo sendo realizadas, a fim de atingir a meta pactuada.

No 1° quadrimestre, a meta para o indicador "NUmero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura
de imoOveis visitados para controle vetorial da dengue" nado foi alcancada. Para atingir os 80% de cobertura
em cada ciclo, 565.223 imdveis teriam que ser visitados. No periodo de janeiro a abril de 2019, Manaus
realizou dois ciclos de visitas a cada dois meses com cobertura de 28,33%, ndo alcancando a meta
pactuada. Para o municipio de Manaus alcancar a meta pactuada, seria necessario aproximadamente 1.130
profissionais realizando exclusivamente visitas domiciliares com meta diaria de 20 a 25 imoveis/dia. O
cenario que a capital apresenta ndo é diferente das capitais dos outros estados, pois 0 nimero de agentes
de controle de endemias que trabalham na atividade de visita domiciliar é insuficiente para alcangar a meta
estipulada.

Sobre a proporcdo de preenchimento do campo "ocupac¢do” nas notificacbes de agravos relacionados ao
trabalho, ainda é comum o ndo preenchimento do referido campo nas fichas de notificagdo. Entende-se
que tal fato se atribua a fragilidade no matriciamento da rede assistencial e na intensificacdo junto aos
profissionais em relacdo a salde do trabalhador. Nos préximos quadrimestres de 2019, havera
intensificagdo das a¢bes de matriciamento.
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10.Execucdo Orgamentaria e Financeira

10.1. Relatério Resumido da Execugdo Orgamentaria - RREO

Manaus, quinta-feira, 30 de maio de 2019

MUNIGIPIO DE MANAUS
RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGAQ ORGAMENTARIA
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM AGGES E SERVIGOS PUBLICOS DE SAUDE
ORGAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL
JANEIRO A ABRIL 2019/BIMESTRE MARGO - ABRIL

RREQ - ANEXO 12 (LC 14112012, art. 35]

PREVBAG | PREVISAD | RECEITAS REALZADAS
INICIAL ATUALZADA Ath o Bimestre %
() (b) (b/a)x 100
RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA {1} 1.176.927.000,00| 1.176.927.000,00 438.891.894,56] nn
Imposto Predial e Terrtorial Urbano - IPTU 248.409.000.00| 246.409.000,00] 142:536.080,03 5785
Impesto sabre Transmissao de Bens Intervivos - ITBI 5872600000  58.726.000,00 15.286.924, 16/ 26,05
Imposto sabre Servigos de Qualquer Natureza - 1SS 629.238.000,00 629.238.000,00 211.783.185,19) 3366
Impaslo de Renda Retido na Fonte - IRRF 169.625.000.00| 169.625.000,00) 55.556.436,78 3275
Imposto Terrilorial Rural - ITR . 2
Multas. Juros de Mora e Outros Encargos dos Impostas 14.963.000,00)  14.963.000,00 5.484.671,76) 4334
Divida Atva dos Impostos 51.178.000,00(  51.178,000,00) 525220978 1026
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da Divida Aliva 6.788,000.00|  6.788.000,00) 1980285, 26] 2017
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1) 2.203.578.000,00 2.203.578,000,00) 75059833594 34,24
Cota-Parte FPM 527593.000.00] 527.593.000,00) 196 623.504,00) 727
Cota-Parte ITR 371.000,00 371,000,00] £0,007,58 1078
Cota-Parte IPVA 157.910.000.00] 157.910.000,00) 55,178 587,97) 3748
Cota-Parte ICMS 1.508.797.000.00{1.508.797.000,00) 497099 297,84 3295
Cota-Pars IP|-Exportagao 585600000 5.856.000,00] 165,83 57| 2829
Financeiras de Impostos e 3.051.000,00 3.051.000,00 -
Desoneragio ICMS (LC 87/96) 3.051.00000)  3.051.000.00 g
Qutras. E 4
P e e AEEAGAO DA AFTIEAGO EMACTES E ICOS 3:380.505,000,00/3.380.505 000,90 119349023050 =1
PREVISAO | PHEVISAD | RECEITAS REALZADAS
ICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE INICIAL ATUALIZADA Até 0 Bimestre %
i) (d} (d/e) x 100
TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS 179.636.000,00( 17953600000 50.215514,70 27,95
Provenienles da Unido 176.136.00000) 176.136:00000) 50.215911,70 2851
Provenientes dos Eslados 3.500.000,00] JSOD{)OO.GOJ g
Provenientes de Outros Municipios
Qutras Receitas do SUS
TRANSFERENCIAS VOLUNTARIAS
RECEITAS DE OPERAGOES DE CREDITO VINCULADAS A SAUDE . . . -
OUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 17.460000.00]  17.160.000.00 2.458.006,22| 1433
TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 196.796.000,00| 196.796.000,00 52.674.917,92 2671
5 e, DOTAGAQ | DOTAGAD | DESPESAS EMPENHADAS | DESPESAS LIQUIDADAS |
DESPESAS COM SAUDE INICIAL ATUALIZADA [ Até o Bimestre % Ats oBimestre| % Restosa
Pagar Nio
[Por Grupa de Natureza da Despesa) (e) {n (ffe)x100 /e)x100 | Processados
DESPESAS CORRENTES 939.655.00000( $74.034.325,54 337.852.608,90] 69,48 286.070.475,36] 29,37 .
Pessoal ¢ Encargos Sociais 672.803.000,00( 69013895753 238.B68.604,37 34,61 238.855.388, 86| 6
Juros e Encargos da Divida
Outras Despesas Corentes 266,852.00000| 28389536801 98.984.004,53 3497| 47.205.086,50) 16,63
DESPESAS DE CAPITAL 10.380.000,00 3254850125 1098543199 31400 65604401 2,02
Investimentos 906000000 30.778501.25  ©.665.657.59 3140 B56.044,01 2,13
Inversdes Financeiras 132000000 177000000  1.319.77440 -
Amortizagdo da Divida 4
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE (M 950.035.000,00{ 1.006.582.916,79| 348.838.040,89) 34,66| 286.726519,37 28,49 .
3 DOTAGAD DOTAGAC | DESPESASEMPENHADAS | DESPEGAS LIQUIDADAS [inscristas em
DESPESAS COM SAUDE NAQ COMPUTADAS PARA FINS DE APURAGAD DO INCAL | ATUALZADA [Al6oBimeste | %  |AtioBimeste| % Restosa
PERCENTUAL MINIMO Pagar Nao
(h) (hvi}x100 i) MIVg)x100 | Processados
DESPESAS COM NATIVOS E PENSIONISTAS -
DESPESA OOM ASSISTENCIA A SAUDE QUE NAO ATENDE AC PRINCIPIO DE ACESSO
UNNINERSAL °
DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS RECURS0S 196.796.000,00| 244.756.921,26| 96.710.548,35 2,72| 5471122459 19,08 -
Recursos de Transferéncia do Sistema Unico de Saide - SUS 179.636.000,00| 225035.159,14|  95.321.778,24 2733 5423400044 1891 5
Recursos de Operagdes de Crédilo - E -
Qutros Recursos 17 1972176212 138877011 040) 47722415 0.17] -
OUTRAS AGOES E SERVIGOS NAO COMPUTADOS %
RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO EXERCICIO SEM
DISPONIBILIDADE FINANCEIRA' il
DESPESAS CUSTEADAS COM DISPONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA AOS RESTOS A
PAGAR CANCELADOS? .
DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS VINCULADOS A PARCELA DO PERCENTUAL
MINIMO OUE NAQ FOI APLICADA EM AGOES E SERVICOS DE SAUDE EM EXERCICIOS
ANTERIORES!
TOTAL DAS DESPESAS COM NAD COMPUTADAS (V) 196.796.000,00) 24475692126  96.710.548.35| 27,72| 5471122458 19,08)
TOTAL DAS DESPESAS COM AGOES E SERVIGOS PUBLIGOS DE SAUDE (V)= (IV-V) | 753.239.00000] 76182509553 25212749254 [ 232.015.294,78]
VALOR REFERENTE A DIFERENGA ENTRE O VALOR EXECUTADO E O LIMITE MINIMO CONSTITUCIONAL (Vi - 15100 x fib] I 52.991.760,21
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RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGAO ORGAMENTARIA. .
EDI AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
ORGAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL
JANEIRO A ABRIL 2019/BIMESTRE MARGO - ABRIL

RREQ - ANEXO 12 (LC 14112012, art. 35]

(CANCELADOS/ PARCELA CONSIDERADA
EXECUGAO DE RESTOS A PAGAR DISPONIBIL INSCRITOS PRESCRITOS PAGOS. APAGAR. NO LIMITE
Inscritos em 31/dezi2018 38.126.034.02 697.350,70| 25.175.196,15| 12.256.467.17| 408269065
Inscritos em em 31/dez/2017 169.978.26) || 143.061,68) 26.916,58)
Inscritos em <Exercicias Anteriores de Exercicios Anteriores - 4 (Somatorio) l =
Total 36.299.012,28 697.368,70| 25.310.269,83| 12.283.383,75| 4.082690,65

RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS

CONTROLE DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESGRITOS PARA FINS DE APLICAGAO DA o =
0 Despesas custeadas
DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24, § 1°0 2° Saldo Inicial axercicio de reforéncia | Saklo Final (Ndo Apticado)

0

Reslos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 31idez/2015

Restos a Pagar Cancelados ou Prestrilos em em 31idez2014 - 4
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos de Exercicios Anteriones - 4 (Somatdrio)

Total (Vill)
LIMITE NAO CUMPRIDO
CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO NAO CUMPRIDO EM EXERCICIOS.
Despesas custeadas no
ANTERIORES PARA FINS DE APLICAGAO VINCUL ARTIGOS 25 E 26 Saldo Final {N4o Aplicado)
(U]

Diferenca de limite nao cumprido em em 31/de22012 - 1

Difsrenca de fimit no cumprdo emem 31/dez/2012 -5

Diferenca de 3 Exercicios Ani de Referéncia - 5 (Somatério)
Total (iX)
DOTAGAD DOY'CE Inscristas em
{Por Subfungac) NICAL ATUALZADA Restos a
Pagar Ndo
| Processidos!
Atencdo Basica F0.016.00000] 385542134.71| 141.564,363.21 40,58( 116.227.190,04| 40,54] -
Assistineia Hospitalar ¢ Ambulatorial 331.17200000| 343637.887,96/ 104.170.524 86| 2986 82.338.235,04f 28,72|
Suporte Proflitico e Terapéutico 22075.00000) 23474.755,29) 6.609.661,46} 189 2.765.969,20| 098
Vigilancia Saniaria 2300500000 25.869.525,77) 8.122.097 67| 233 7605346,02) 265
Vigildncia Epidemiokogica 49.66900000] 7436503432 31.294271,02) 8.97| 25334649,45)
Alimentagdo e Nutricio
Outras Subfungdes. 145.108.000,00) 148.688.578,74|  57.077.12267] 16,36] 5245452962
TOTAL 950.035.000,00{1.006.582.916,79] 348.838.040.89] 100,00] 285.726.519,37)
FONTE: BALANALITI/RELFUNSUBIANEXO 10-AFIN2012
"Essa 4 valor samente Orcamentana do 2
20 valor apresentado na intercesso com a cawna T e tado no "tolal .
3.0 valor apresentado na intercessBo com a coiuna ™" Ou CoM 3 CON3 "n+F(UMO bimestre) deverd ser o mesmo apresentado o *tolal K",
4 Limi ser cump o Devera ser informado o Limit L Lei Organica do i estabelecido for superior a0 fxado na LC n°
1412012
5 Duranle ici valor =) . 23da LC 14172012

& Conrole Inierno/SEMEF

ARNALPO GOMES FLORES
Subsaxreiria Maiizal de Coguole Interea SEMEF

74 DA ROCHA BARRETO GENTIL
" Subseeretéria Munizipal do TesowrySEMEF

.s_ééﬁ:.wslé;é("
DOM | Edigdo 4608 - Caderno Il | Pagina 15

Analise e ConsideracGes sobre a execug¢ao orcamentaria e Financeira
Considerando que nado foram cadastradas informag6es no sistema DigiSUS Modulo Planejamento relativas
a execucdo orcamentaria e financeira, ndo ha como fazer analise e consideragéo dos dados.
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PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

11.Auditorias

MUNICIPIO/UF: MANAUS/AMAZONAS
ORGAO DEMANDANTE: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MANAUS
ORGAO RESPONSAVEL: AUDITORIA MUNICIPAL DO SUS

N° AUDITORIA FINALIDADE DA AUDITORIA STATUS UNIDADE AUDITADA
1391 Auditoria para validar informag6es FCES. ENCERRADA M T DE CASTRO ANDRADE
Verificar regularidade da prestagéo de
1392 servigos NORTE IMAGEM ENCERRADA NORTE IMAGEM LTDA
1393 Auditoria para validar informag6es FCES. ENCERRADA OTAVIO EUGENIO PERALES MENDES
1394 Auditoria para validar informag6es FCES. ENCERRADA ORTO ASSISTENCE LTDA
1395 Auditoria para validar informag6es FCES. ENCERRADA GABRIELA MOURA SILVEIRA
NUTRICEUTICA COMERCIO -
Verificar regularidade da prestagéo de NUTRICEUTICA COMERCIO DE
1396 servigos NUTRICEUTICA ENCERRADA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA -
EPP
FUTURA ASSISTENCIA
T o M ODONTOLOGICA E LOCACAO DE
1397 Auditoria para validar informag6es FCES. ENCERRADA CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS
LTDA
FUTURA ASSISTENCIA
- N . ODONTOLOGICA E LOCACAO DE
1397 Auditoria para validar informag6es FCES. ENCERRADA CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS
LTDA
Verificar regularidade da prestagéo de ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
1398 servicos ANESTESIOLOGISTAS ENCERRADA DO AMAZONAS S/S LTDA
1399 Verificar regularidade da prestagéo de ENCERRADA CLINICOR - CLINICA CARDIOLOGICA

RECOMENDAGOES
SITUAGAO NAO CONFORME

A DFICC: para providenciar junto aos fiscais do contrato o
registro da data de confeccédo do relatério de fiscalizagéo.

SITUAGAO CONFORME

A Divisao de Gestéo de informagao e Analise de Situagéo de
Salde - DGASS: para corre¢do junto ao Requerente das
informagdes constantes na FCES, visando elencar dados
fidedignos ao Cadastro CNES ora requerido.

SITUAGAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME

Recomenda-se uma revisita da vigilancia sanitaria, a fim de
verificar a situagcdo apontada.

Recomenda-se ao DGASS analise da situacdo encontrada,
para correta inser¢do no SCNES

A Divisao de Fiscalizagio de Contratos e Convénios - DFICC
para: Notificar, ou ainda, aplicar, caso ache necessério,
multa @ empresa pela reincidéncia do fato acima narrado, a
fim de evitar novas ocorréncias de procedimentos simultaneos
a distintas pacientes por um Gnico médico plantonista
(anestesiologista), garantindo assim, que o servigo seja
prestado com maior seguranga, e dentro da qualidade
esperada.

Que o DFICC notifique a Contratada sobre o cumprimento do
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ENCAMINHAMENTO

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 11/01/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 21/01/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 31/01/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satde — DGASS/DICAR em 31/01/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 01/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 04/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 05/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 05/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 06/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e



PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

N° AUDITORIA

1400

1401

1402

1403

1404

1404

1404

1405

1405

1405

1405

FINALIDADE DA AUDITORIA
servicos CLINICOR

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CLINICOR

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CEDOF

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CEDOF

Auditoria para validar informag6es FCES.

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

STATUS

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

UNIDADE AUDITADA
DE MANAUS LTDA

CLINICOR - CLINICA CARDIOLOGICA
DE MANAUS LTDA

CEDOF

CEDOF

M S M ODONTOLOGIA E SERVICOS
LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

RECOMENDAGOES

disposto no Item 6 do Projeto Bésico, inserindo, se possivel o
cronograma do treinamento para a vigéncia deste termo
aditivo e demais documentos que comprovem o cumprimento
do estabelecido pelo projeto.

Que o DFICC notifique a Contratada sobre o cumprimento do
disposto no Item 6 do Projeto Bésico, inserindo, se possivel, 0
cronograma do treinamento para a vigéncia deste termo
aditivo e demais documentos que comprovem o cumprimento
do estabelecido pelo projeto.

ADivisao de Fiscalizag&o de Contratos-DFICC: para tomar
conhecimento e instar junto a dire¢do da maternidade para
que tome as providencias necessarias para o devido
cumprimento da lei e do que preconiza o contrato.

ADivisao de Fiscalizag&o de Contratos-DFICC: para tomar
conhecimento e instar junto a dire¢do da maternidade para
que tome as providencias necessarias para o devido
cumprimento da lei e do que preconiza o contrato.

ADGASS: para providenciar, junto ao Requerente, os ajustes
necessario, o processo de inclusdo devera ser concluido
quando a solicitante corrigir as inconformidades.

A Divisao de Fiscalizagio de Contratos e Convénios (DFICC)
para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato n®
017/2018, providéncias quanto a solugdo do problema
detectado por esta Auditoria, tendo em vista a clara
inexecucdo parcial da avenca administrativa.

ADFICC para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato
n°017/2018, da contratada a imediata corre¢do da ndo
conformidade.

ADFICC para orientar a Gestora do contrato e a comissao de
fiscais sobre a necessidade do documento.

ADFICC para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato
n°017/2018, da contratada a imediata corre¢do da ndo
conformidade.

ADFICC para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato
n°017/2018, providéncias quanto a solugdo do problema
detectado por esta auditoria, tendo em vista a clara
inexecucdo parcial da avenca administrativa.

ADFICC para orientar a Gestora do contrato e a comissao de
fiscais sobre a necessidade do documento.

ADFICC para verificagdo da veracidade dos documentos
apresentados.
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ENCAMINHAMENTO
Convénios — DFICC em 11/02/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 11/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 14/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 14/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 15/02/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 20/02/2019



PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

N° AUDITORIA

1406

1407

1407

1407

1407

1407

1408

1408

1409

1410

1411

1411

1412

1413

1414

FINALIDADE DA AUDITORIA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CEDOF

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos AMAZONAS MEDICAL CARE

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos NORTE IMAGEM

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

STATUS

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

UNIDADE AUDITADA

CEDOF

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

AMAZONAS MEDICAL CARE LTDA

ATELIE DENTARIO - SAHRA CHRISTINA
PEREIRA MYRRIA

ATELIE DENTARIO - SAHRA CHRISTINA
PEREIRA MYRRIA

NORTE IMAGEM LTDA

CLINICA ALESSANDRA ALVES -
NUTRICAO INDIVIDUALIZADA -
ALESSANDRA P ALVES DE SOUZA

DERMACENTER - L. C. DIAS

DERMACENTER - L. C. DIAS
CLINICA ODONTOLOGICA BUCALMED
- D F FEUAO DE OLIVEIRA

CLINICA DRA SILVIA AKEL - SILVIA
CARMEN AKEL THOMAZ DE LIMA E
CIALTDA

IMUNIZAR - K M MOREIRA

RECOMENDAGOES

A DFICC para tomar conhecimento e instar junto a dirego da
maternidade as providencias necessarias para o devido
cumprimento do contrato.

Aequipe de fiscalizagdo do contrato n® 017/2019 para a
imediata notificacdo da CONTRATADA a fim de exigir a pronta
corregdo do problema detectado por esta auditoria. Isto
posto, caso hdo ocorra a repara¢do do equivoco, convém que
sejam tomadas as medidas administrativas cabiveis conforme
aavenca.

ADFICC para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato
n°017/2018, da contratada a imediata corre¢do da ndo
conformidade.

ADFICC para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato
n°017/2018, a imediata corre¢do da ndo conformidade.

ADFICC para solicitar, em conjunto com a gestora do Contrato
n°017/2018, imediata corre¢do da ndo conformidade.

Adirecio da MMT para acompanhar e disponibilizar os meios
ao seu alcance par a consecugao dos trabalhos.

Para que o DGASS entre em contato com a solicitante a fim de
definir a tipologia correta do estabelecimento.

Que seja dado conhecimento asolicitante da necessidade da
liberacéo da Licenca Sanitaria pela VISA Manaus ao
estabelecimento conforme preconiza a Lei n® 010 de
27/12/2018.

ADFICC: para providenciar junto a contratada a retificagéo na
nota fiscal da competéncia correta do periodo de cobranga.

SITUAGAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME

SITUAGAO NAO CONFORME

Ao requerente para que promova 0s ajustes necessarios ao
cumprimento da legislacdo em vigor.

Imediata corre¢do da ndo conformidade.

ADGASS para solicitar ao requerente a apresentagéo do

52

ENCAMINHAMENTO

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 11/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 28/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 28/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 28/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 28/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 28/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Gestéo da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 26/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 26/02/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 15/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 14/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 14/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 14/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 18/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagdo de Satide — DGASS/DICAR em 20/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de



PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

N° AUDITORIA

1415

1416

1417

1417

1418

1418

1418

1419

1420

1421

1421

FINALIDADE DA AUDITORIA

Auditoria para validar informag6es FCES.

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos ANESTESIOLOGISTA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos ANESTESIOLOGISTA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos ANESTESIOLOGISTA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos ANESTESIOLOGISTA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos ANESTESIOLOGISTA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos ANESTESIOLOGISTA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CLINICOR

Auditoria para validar informag6es FCES.
Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

STATUS

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

UNIDADE AUDITADA

ODONTO DRA. SORRISO - ADRIANA
DOS SANTOS MONTEIRO

ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
DO AMAZONAS S/S LTDA

ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
DO AMAZONAS S/S LTDA

ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
DO AMAZONAS S/S LTDA

ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
DO AMAZONAS S/S LTDA

ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
DO AMAZONAS S/S LTDA

ANESTESIOLOGISTAS ASSOCIADOS
DO AMAZONAS S/S LTDA

CLINICOR - CLINICA CARDIOLOGICA
DE MANAUS LTDA

MONTEIRO E PIERRE ATIVIDADES
MEDICAS S/SLTDA

SERGIO NOGUEIRA DE SOUZA

SERGIO NOGUEIRA DE SOUZA

RECOMENDAGOES

Responsavel Técnico Substituto, para fins de regularizacdo do
cadastro CNES, conforme faz cobranca o Art. 7° da RDC
ANVISA n° 197 de 26/12/2017.

Que seja dada ciéncia ao requerente para que promova 0s
ajustes necessarios ao cumprimento da legislacdo em vigor.

Ao DFICC para conhecimento da situacdo apontada a fim de
notificar a contratada sobre o fato ocorrido e
conseqtlientemente a glosa de um plantéo diurno do dia
23/12/2018.

Ao DFICC para: Notificar e aplicar as san¢des (multas) a
Contratada pelo constante descumprimento das
recomendagcdes feitas através dos relatérios anteriores
emitidos por esta AUDSUS em relagéo aos plantdes acima de
24h executados.

Ao DFICC : para Dar conhecimento & contratada do fato
mencionado a fim de que esta providencie a inclusédo do
profissional em referéncia no SCNES.

Adirecdo da MMT para que oriente o servidor responsével
pelo registro no livro de procedimentos cirtrgicos a preencher
os campos de maneira correta a fim de que néo sejam
omitidas informagdes.

Ao DFICC para dar conhecimento a contratada do fato
mencionado a fim de que providencie a inclusdo do
profissional em referéncia no SCNES.

Ao DFICC para conhecimento da situagdo a fim de notificar a
contratada sobre o ocorrido e consequente a glosa de um
plantdo noturno do dia 03/02/2019, como também dar ciéncia
do fato mencionado aos fiscais do contrato para que haja um
controle maior referente a freqtiéncia dos anestesiologistas.

Que o DFICC advirta a Contratada sobre ndo cumprimento do
disposto no Item 6.1.14 do Projeto Basico bem como
comunique a possibilidade de aplicagdo de multa caso a
inconformidade persista, solicitando o imediato cumprimento
deste item e inserindo, se possivel, o cronograma do
treinamento para a vigéncia deste termo aditivo.

SITUACAO CONFORME
SITUAGAO NAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME
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ENCAMINHAMENTO
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 21/03/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 02/04/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 03/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 05/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 05/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 09/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 09/04/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 09/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 04/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satde — DGASS/DICAR em 09/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gestdo da Informagéo e Anélise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 09/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satde — DGASS/DICAR em 09/04/2019



PREFEITURA DE

4 MANAUS

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

N° AUDITORIA

1422

1424

1424

1425

1426

1431

1432

1433

1434

1435

1436

FINALIDADE DA AUDITORIA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos NORTE IMAGEM

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Auditoria para validar informag6es FCES.

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos NUTRICEUTICA

Verificar regularidade da prestagéo de
servigos NUTRICEUTICA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos NUTRICEUTICA

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CEDOF

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CEDOF

Verificar regularidade da prestagéo de
servicos CLINICOR

STATUS

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

ENCERRADA

UNIDADE AUDITADA

NORTE IMAGEM LTDA

A D COMPENSA MANAUS - APOENA
MENEZES BARBOSA

A D COMPENSA MANAUS - APOENA
MENEZES BARBOSA

A MAGIA DO SORRISO - KELLY
LEOPOLDINA SOARES FILGUEIRAS
COSTA

ORTHOS ODONTOLOGIA ESTETICA -
ANARELY NUNES DE LIMA

NUTRICEUTICA COMERCIO -
NUTRICEUTICA COMERCIO DE
PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA -
EPP

NUTRICEUTICA COMERCIO -
NUTRICEUTICA COMERCIO DE
PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA -
EPP

NUTRICEUTICA COMERCIO -
NUTRICEUTICA COMERCIO DE
PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA -
EPP

CEDOF

CEDOF

CLINICOR - CLINICA CARDIOLOGICA
DE MANAUS LTDA

RECOMENDAGOES

Aos Fiscais do Contrato n®006/2017 - Segundo Termo Aditivo
/ GCONT-SEMSA para apresentarem nas proximas cobrangas
da CONTRATADA, o Relatério de Fiscalizagéo de forma
completa, apresentado as unidades que deixaram de produzir
os exames de Raio-X e Mamografia, indicando as razdes para o
presente feito e o periodo de tal problematica, visto que a
improdutividade de um ndmero significativo de
estabelecimentos como o ora apresentado nos presentes
autos, implica em prejuizo da assisténcia aos usuarios do SUS
e que devem ser corrigidos.

SITUAGAO NAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME

Ao Departamento de Informagéo, Controle, Avaliacdo e
Regulacdo - DGASS/DICAR para sobrestar o cadastro do
referido estabelecimento de satde, condicionando a sua
emissdo a apresentacdo da Licenga Sanitaria, conforme os
ditames da Lei Complementar n° 10 de 27/12/2018.

SITUAGAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME

SITUAGAO CONFORME

A DFICC para tomar conhecimento e instar junto a diregdo da
maternidade para que tome as providencias necessarias para
o devido cumprimento da lei e do que preconiza o contrato.

A DFICC para tomar conhecimento e instar junto a diregdo da
maternidade para que tome as providéncias necessarias para
o devido cumprimento da lei e do que preconiza o contrato.

Que o DFICC advirta a contratada sobre ndo cumprimento
integral do estabelecido nos Itens 6.1.8,6.1.14 e 3.3.6 do
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ENCAMINHAMENTO

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 12/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 12/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 12/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 12/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Gest&o da Informacéo e Analise de
Situagéo de Satide — DGASS/DICAR em 12/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 03/05/2019

Encaminhado a Divisao de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 03/05/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 03/05/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 30/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 30/04/2019

Encaminhado a Divisdo de Fiscalizagdo de Contratos e
Convénios — DFICC em 02/05/2019



PREFEITURA DE

J MANAUS

SEMSA.

RELATORIO DETALHADO DO
1° QUADRIMESTRE DE 2019

N° AUDITORIA FINALIDADE DA AUDITORIA

Fonte:AUDSUS, SISAUD.

UNIDADE AUDITADA

RELATORIO DE GESTAO

RECOMENDAGOES

Projeto Basico bem como comunique a possibilidade de
aplicacdo de multa caso a inconformidade persista, solicitando
o imediato cumprimento destes itens.

RESUMO DAS AUDITORIAS — 1° Quadrimestre de 2019
TIPO DE ATIVIDADE

RELATORIOS AUDITORIA DE CONTRATOS

QUANTIDADE
23

RELATORIOS VISITA TECNICA PARA CADASTRO CNES 18

RELATORIOS DE AUDITORIA ORDINARIA EM EAS 0

41

ENCAMINHAMENTO



Manaus, terca-feira, 23 de maio de 2023

09.05.2023, que trata da analise da 22 Revisdo do Plano Municipal de
Saude — PMS 2018-2021, com manifestagdo favoravel a aprovagao, sem
ressalvas ou recomendagoes;

11. a discusséo e a votagdo ocorridas nesta Plenéria.

Resolve:

1. Aprovar, pela maioria, com base no Parecer
n° 01/2023 - CPOFIN/CMS/MAO, de 09.05.2023, expedido pela
Comisséo de Planejamento, Orcamento e Finangas-CPOFIN/CMS/MAO,
a 22 Revisdo do Plano Municipal de Saude — PMS 2018-2021, com
manifestagao favoravel a aprovagao, sem ressalvas ou recomendagdes;

Manaus, 16 de maio de 2023.

orl;m& ;amelro

J
Vide-Presidente do CMS/MAO

aje Girao Farias
1° SecretiflNExecutiva

Homologo a Resolugdo n°023/2023, de 16 de
2023, nos termos do paragrafo 2°, Art. 1° da Lei n®8.142,
dezembro de 1990, combinado com o Decreto n° 7.87kde 27 de

A 4

Shadia HussaTi Hauache Fraxe ’

Secretasia Mugicipal de Salde

24 DE 16 DE MAIO DE 2023

Sobre a aprovacdo do Relatério de
2019 e seus Relatérios Detalhados
Quadrimestre Anterior (1°, 2° e 3°

de 2023, realizada no dia 16 de maio de 2023, considerando:

1. o disposto na Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de
1990;

2. 0 disposto na Lei Federal n°8.142 de 28.12.90 que
legitima a participagdo da comunidade na Gestéo do Sistema Unico de
Salde;

3. o disposto na Lei Municipal n°. 066 de 11 de Junho de
1991, alterada pela Lei n°. 1.094 de 09 de janeiro de 2007;

4. a Lei complementar n°® 141 de 13.01.2012, que dispde
sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido,
Estado, Distrito Federal e Municipais em agdes e servi¢os publicos de
salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias
para a salde e as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das
despesas com saude;

5.0 disposto no Regimento Interno do CMS/MAO,
aprovado pelo Decreto n®5.481, de 18 de janeiro de 2023, publicado no
DOM n° 5508 de 18.01.2023;

6. o disposto no Oficio n® 2.626/2019 — DPLAN/SEMSA, de
30.12.2019, o qual encaminhou o Relatério Detalhado de 1°
Quadrimestre de 2019, de acordo com a Programacdo Anual de Saude
2019 (PAS 2019), para apreciagdo da Comissdo de Planejamento,
Orgamento e Finangas (CPOFIN/CMS/MAO);

7.0 disposto no  Oficio  n°4.244/2019 -
DPLAN/GABIN/SEMSA, datado de 27 de setembro de 2019 (SIGED
2019.01637.00667.9.027864), recebido em 30 de setembro de 2019, o
qual encaminhou o Relatério Detalhado do 2° Quadrimestre de 2019, de
acordo com a PAS 2019, para apreciacéo da CPOFIN;

8.0 disposto no  Oficio  n°0448/2020 -
DPLAN/GABIN/SEMSA, datado de 27 de fevereiro de 2020 (SIGED
2020.01637.00667.9.012185), recebido por este @MS em 03 de margo
de 2020, o qual encaminhou o Relatério Detalh :
de 2019, de acordo com a PAS 2019, para ag

9.0 disposto no €
DPLAN/SUBGAP/SEMSA, de 26, de
2020.01637.00679.9.018892), rec
encaminhou o Relatério Anual
2019, para apreciagao da CP

e maio de 2021, dando as devidas
hfinanceiras e orcamentarias, bem como

/CMS/MAO, para a andlise dos seguintes itens:
ewsoes da_Blano Municipal de Salde 2018-2021 (22, 32 e 42 Revisdo);
visdo da Programacgdo Anual de Saude 2020 - em virtude da
gdemia de covid-19; Programacgéo Anual de Saude 2020 e 2021; e
al@nos Anual de Gestao e Quadrimestrais de 2020 e 2021;
> 12. 0 disposto no Parecer n° 02/2023, emitido pela
omissdo  de  Planejamento, Orcamento e  Finangas
(CPOFIN/CMS/MAO), de 09.05.2023, que trata sobre o Relatério de
Gestéo 2019 e seus Relatérios Detalhados do Quadrimestre Anterior —
RDQA (1° 2° e 3° Quadrimestres), com manifestacdo favoravel a
aprovagdo, sem ressalvas ou recomendagdes;

13. a discussdo e a votagdo ocorridas nesta Plenéria.

Resolve:

1. Aprovar, pela maioria, com base no Parecer
n° 02/2023 - CPOFIN/CMS/MAO, de 09.05.2023, expedido pela
Comisséo de Planejamento, Orgamento e Financas, o Relatdrio de
Gestdo 2019 e seus Relatérios Detalhados do Quadrimestre
Anterior (RDQA) - 1° 2° e 3° Quadrimestres, com manifestagao
favoravel a aprovagao, sem ressalvas ou recomendagdes;

Manaus, 16 de maig de

Lindoma ne da Souza

ce-Presidente do CMS/MAQ
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Manaus, terca-feira, 23 de maio de 2023

Manaus, 16 de maio de 2023.

Homologo a Resolugdo n° 024/2023, de 16 de maio de
2023, nos termos do pardgrafo 2°, Art. 1° da Lei n°8.142, de 28 de
dezembro de 1990, combinado com o Decreto n° 7.871 de 27 de abril de
2005.

Shadia Hussangi Hauache Fraxe
Secretaria Munjcipat de Salde

RESOLUGAO N° 025 DE 16 DE MAIO DE 2023

Dispde sobre a aprovagdo da 3% Revisdo
do Plano Municipal de Saude - PMS 2018-
2021.

O Plenério do Conselho Municipal de Sa(de de Manaus,
no uso de suas competéncias regimentais e atribuicbes conferidas
pela Lei Municipal n°. 066 de 11 de Junho de 1991, alterada pela Lei
n° 1.094 de 09 de janeiro de 2007, em sua 22 Assembleia Geral
Extraordinéria de 2023, realizada no dia 16 de maio de 2023,
considerando:

1. o disposto na Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de
1990;

2.0 disposto na Lei Federal n°8.142 de 28.12.90 que
legitima a participacdo da comunidade na Gestéo do Sistema Unico de
Salde;

3. o disposto na Lei Municipal n°. 066 de 11 de Junho de
1991, alterada pela Lei n°. 1.094 de 09 de janeiro de 2007;

4. a Lei complementar n° 141 de 13.01.2012, que disp
sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido
Estado, Distrito Federal e Municipais em agdes e servicos pub
salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de trangfe
para a saude e as normas de fiscalizagdo, avaliagdo e col
despesas com saude;

5.0 disposto no Regimento Intel
aprovado pelo Decreto n®5.481, de 18 de janeiro de
DOM n°® 5508 de 18.01.2023; )

6. o disposto no Oficio n°2.1
de 21.09.2020, o qual encaminhou
Programacéo Anual de Salde 2020 (
de Salde de Manaus 2018-202 Leflir
apreciagdo e deliberacdo do €t
Manaus;

lano Municipal
e metas), para
de Salde de
7.0 écnica n°7/2020 -
abre ajuste no Plano de Saudde (PS) ou

AS) para inclusdo das metas ou das
[8§ o enfrentamento a pandemia da

ail datado de 24.04.2023, que convocou
Planejamento, Orgamento e Finangas -

fimestrais de 2020 e 2021;

9.0 disposto no Parecer n° 03/2023, emitido pela
Comissao de Planejamento, Orgamento e Finangas -
CPOFIN/CMS/MAO, de 09.05.2023, que trata sobre a 32 Revisdo do
Plano Municipal de Saude - PMS 2018-2021, com manifestacdo
favoravel a aprovagao, sem ressalvas ou recomendages;

10. a discusséo e a votagdo ocorridas nesta Plenéria.

Gestdo e Oua

Resolve:

1. Aprovar, pela maioria, com base no Parecer
n° 03/2023 - CPOFIN/CMS/MAO, de 09.05.2023, expedido pela
Comisséo de Planejamento, Orcamento e Financas, a 3% Revisdo do
Plano Municipal de Saude - PMS 2018-2021, com manifestacdo
favoravel a aprovagao, sem ressalvas ou recomendagdes;

lugdo n° 025/2023, de 16 de maio de
0 Art. 1° da Lei n°8.142, de 28 de
Jmbinado com o Decreto n° 7.871 de 27 de abril de

0@%

Shadia HussamijHauache Fraxe
Secretdria Munitipal de Salde

2023, nos tem
deze
200

RESOLUGAO N° 026 DE 16 DE MAIO DE 2023

Dispde sobre a aprovagdo da edicdo
revisada da Programacdo Anual de Salde
2020 (PAS 2020).

O Plenéario do Conselho Municipal de Saude de Manaus,
no uso de suas competéncias regimentais e atribuicdes conferidas pela
Lei Municipal n°. 066 de 11 de Junho de 1991, alterada pela Lei n°. 1.094
de 09 de janeiro de 2007, em sua 22 Assembleia Geral Extraordinéria
de 2023, realizada no dia 16 de maio de 2023, considerando:

1. o disposto na Lei Federal n°8.080 de 19 de setembro de
1990;

2. o disposto na Lei Federal n°8.142 de 28.12.90 que legitima
a participacio da comunidade na Gestéo do Sistema Unico de Salde;

3. o disposto na Lei Municipal n°. 066 de 11 de Junho de
1991, alterada pela Lei n°. 1.094 de 09 de janeiro de 2007;

4. a Lei complementar n°® 141 de 13.01.2012, que dispde
sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido,
Estado, Distrito Federal e Municipais em agdes e servi¢os publicos de
salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias
para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das
despesas com saude;

5.0 disposto no Regimento Interno do CMS/MAO,
aprovado pelo Decreto n®5.481, de 18 de janeiro de 2023, publicado no
DOM n° 5508 de 18.01.2023;

6. o disposto no Oficio n® 2.149/2020 — DPLAN/SEMSA, de
21.09.2020, o qual encaminhou as edicbes revisadas da Programacéo
Anual de Salde 2020 (PAS 2020) e do Plano Municipal de Salde de
Manaus 2018-2021 (diretrizes, objetivos e metas), para apreciagdo e
deliberacéo do Conselho Municipal de Satde de Manaus;

7.0 disposto na Nota Técnica n°7/2020 -
CGFIP/DGIP/SE/IMS, que trata sobre ajuste no Plano de Saudde (PS) ou
na Programac&o Anual de Salde (PAS) para inclusdo das metas ou das
acOes, respectivamente, decorrentes do enfrentamento a pandemia da
Covid-19;
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