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1. DADOS DE IDENTIFICAGAO

1.1.SECRETARIO(A) DE SAUDE QUE ELABOROU O RELATORIO
Nome: Lucilene Roveda

Data da Posse:04/04/2020

1.2. PLANO DE SAUDE

O Estado/Municipio tem Plano de Saude?SIM

Periodo a que se refere o Plan0:2018 a 2021

Status:Aprovado

Data de entrega no Conselho de Saude: 31/10/2017

INTRODUGAO - CONSIDERACOES INICIAIS

A Secretaria de Saude de Capela de Santana apresenta o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA)
do 1° Quadrimestre de 2021 (janeiro a abril) relativo as ac¢des e servicos de salde realizados no respectivo
periodo. De acordo com o artigo n°® 36, da Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de 2012, o Relatério
Detalhado dePrestacdo de Contas passou a ser quadrimestral e deve ser elaborado de acordo com modelo
padronizado e aprovado pela Resolucdo n® 459, de 10 de outubro de 2012 do Conselho Nacional de Saude
(CNS).

O Relatério foi organizado de acordo com o elenco de informagdes previstas na Resolugdo supracitada e
pretende ser um documento sintético e objetivo, a fim de facilitar a compreensado dos dados, atendendo também
a solicitagéo do Conselho Estadual de Saude do Rio Grande do Sul (CES-RS).

A apresentacao esta organizada da seguinte forma:

-Montante e fonte de recursos aplicados no periodo, contemplando:

a) Relatdrio resumido da execugao orcamentaria;

b) Relatdrio da execucao financeira por bloco de financiamento;

c¢) Indicadores financeiros.

-Oferta e produgédo de servi¢os, contemplando:

a)Dados dos servigos existentes no Municipio oriundos do Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude (SCNES), evidenciando o quantitativo, o tipo de estabelecimento, o tipo de gestdo e a natureza
juridica;

b)Dados de producdo de servigcos oriundos do Sistema de Informacdes Ambulatoriais (SIA) e Sistema de
Informacdes Hospitalares (SIH) do DATASUS, e de sistemas de informacdo da SES/RS;

Salienta-se que, tanto os resultados de producao dos servicos quanto os dos indicadores passiveis de apuracao
quadrimestral sdo preliminares. Tal situacdo ocorre em virtude da forma de contabilizacdo dos dados de
producédo, que séo regidos pelo Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA-SUS) e pelo Sistema de
Informacdes Hospitalares do SUS (SIH-SUS). Estes sistemas registram a producdo, que pode sofrer alteracfes
até quatro (4) meses apoés a data de realizagdo dos procedimentos ambulatoriais e até seis (6) meses apés a
data de alta da internag¢éo. E os dados de investigacdo dos ébitos infantis e fetais, maternos, e de mulheres em
idade fértil gue somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informagé&o de
Mortalidade (SIM) nacional; dentre outras especificidades de outros indicadores.




2. Montante e fonte de recursos aplicados no periodo (Fonte: MGS — Monitoramento da Gestdo em Salide)

SALDO EM: SALDO EM:
31/12/2090 RECEITAS| RENDIMENTOS DESPESAS 30/04/2021
FONTE MUNICIPAL
Recursos Municipais Aplicados em Salude
f‘%éﬁgoes e Servigos Pblicos de Satde 0,00 2.027.718,09 24,42 2.027.742,51 0,00
SUBTOTAL 0,00] 2.027.718,09 24,42 2.027.742,51 0,00
FONTE ESTADUAL
AssisténciaFarmacéutica
4050 - FarméciaBasica | 86,71 13.484,80] 7,45| 7.108,28| 6.470,68
AtencdoBasica
4011 - AtengdoBasica 2.690,84 214.877,77 72,47| 190.817,62 26.823,46
4090 - PSF 7,81 60.000,00 10,64 51.532,60 8.485,85
4160 - PrimeiralnfanciaMelhor - PIM 74,32 14.000,00 1,90 12.848,92 1.227,30
Convénios/CP/Portarias/Emendas
4292 - Aquisicdo de veiculos | 321,46 0,00 0,51] 0,00 321,97
VigilAnciaemSaude
4190 - VigilanciaemSaude 376,87 0,00 0,30 319,90 57,27
SUBTOTAL 3.558,01 302.362,57 93,27| 262.627,32 43.386,53
FONTE FEDERAL
1 MANUTENCAO DAS ACOES E SERVICOS (BLOCO DE CUSTEIO)
4500 - AtencdoPriméaria 2.072,63 426.026,67 123,00 402.869,72 25.352,58
4501 - Atencéo Especializada 53,97 0,00 0,00 0,00 53,97
4502 - VigilanciaemSaude 3.898,13 38.867,20 0,00 33.738,30 9.027,03
4503 - AssisténciaFarmacéutica 962,86 23.681,00 0,00 11.501,80 13.142,06
4511 - OutrasTransferéncias 14.273,31 0,00 0,00 13.659,50 613,81
2 ESTRUTURA(;AO DA REDE DE SERVICOS (BLOCO DE INVESTIMENTO)
4505 - Atencdo Primaria 191.430,62 0,00 234,51 3.678,00 187.987,13
SUBTOTAL| 212.691,52 488.574,87 357,51| 465.447,32| 236.176,58
TOTAL| 216.249,53| 2.818.655,53 475,20(2.755.817,15| 279.563,11
VALOR %
Apllcagaolem acdes e servigos publlcois dg sagde sobr_e areceita de R$ 2.152.137.60 | 26,06%
impostosliquida e transferéncias constitucionais e legais

| Limite constitucional minimo de 15%, conforme lei complementar 141/2012 | R$1.238.759,17 | 15,00%

| Diferenca entre o valor executado e o limite minimo constitucional | R$913.378,43 | 11,06%

Andlise e Consideracdes Gerais

No primeiro quadrimestre do ano de 2021, foram aplicados R$ 2.152.137,60 (dois milhdes cento e cinquenta e
dois mil cento e trinta e sete reais e sessenta centavos) de recursos préprios em acdes e servicos publicos
de saude, representando 26,06% do total da receita liquida de impostos e transferéncias Constitucionais e legais,
cumprindo assim com o limite Constitucional minimo, que é de 15%. A diferenca entre o limite Constitucional
minimo e o total aplicado foi de11,06%, representando uma aplicacéo adicional de R$ 913.378,43 (novecentos e
treze mil trezentos e setenta e oito reais e quarenta e trés centavos) em acdes e servicos de saude entre 0s
meses de janeiro e abril de 2021.

Essas aplicagbes representam um gasto médio de R$ 178,39(cento e setenta e oito reais e trinta e nove
centavos) por habitante em servicos e estratégias de saude (estimativa IBGE 2020: 12.064 habitantes). Do
montante de recursos aplicados, a grande totalidade é destinada ao custeio dos servigcos da Atencdo Primaria,
gue compreende todos os atendimentos e procedimentos realizados dentro das unidades de saude do municipio.
O Suporte Profilatico e Terapéutico refere-se a aquisicdo de medicamentos e insumos para promocao da
Assisténcia Farmacéutica Basica, servicos de fisioterapia e exames.

Dados financeiros provenientes do MGS (Monitoramento da Gestdo em Saude).




3. Auditorias realizadas ou em fase de execucao no periodo e suas recomendacdes

Data Orgdo Responsavel Natureza N° Procedimento/Protocolo Objetivo Desfecho

4. Oferta e producédo de Servicos Publicos na Rede Assistencial propria contratada e conveniada,
cotejando esses dados com os indicadores de saude da populagdo em seu a&mbito de atuacéo.

4.1 Relatorio tipo de estabelecimento e tipo de administracao (fonte: SCNES)
4.1.1 Tipo de Gestéo

TIPO DE GESTAO
MUNIC |[ESTAD| DUPLA

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 1 1 0 0

TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL

Tipo de Gestao

| CENTRO DE SAUDE/UNIDADEBASICA| 1 | 1 | o | o |
| FARMACIA MUNICIPAL 1 | 1 | o[ o |
‘ POLO ACADEMIA DA SAUDE ‘ 1 ‘ 1 ‘ 0 ‘ 0 ‘ @ Estadual 14,29% @ Municipal 85,7 1%
| POSTO DE SAUDE | 3| 3 | o | o | [ePuwmooox
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E
TERAPIA 1 0 1 0
| CONSULTORIO ISOLADO | 1| o | o | o |
| FARMACIA PRIVADA | 1| o | 1 | o |
TOTAL 10 8 2 0
4.1.2 Natureza Juridica (Geréncia) _ Natureza Juridica
) . TIPO DE GESTAO _Natureza ji j
NATUREZA JURIDICA (GERENCIA) |[TOTAL - e o ss
PUBLICA 7 7 0 0
| PRIVADA | 3| 1] 2 | o |
@ Publica 85,7 1% @ Privada 14,29%
| TOTAL | 10 | 8| 2 | o | S

ANALISE E CONSIDERACOES

O Municipio de Capela de Santana conta atualmente com 11 estabelecimentos de saude cadastrados no CNES
em seu territério. Destes, 8 sdo de gestdo publica, sob responsabilidade da esfera municipal e 3
estabelecimentos da esfera privada, conforme segue:

-CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE » SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE (CNES 7838891)

-CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA »UBS CENTRAL (CNES 6177735)

-FARMACIA MUNICIPAL> FARMACIA MUNICIPAL (CNES 9959904)

-POLO ACADEMIA DA SAUDE »ACADEMIA DE SAUDE (CNES 7283873)

-POSTO DE SAUDE »ESF CENTRO (CNES 2224763), ESF IMIGRANTES (CNES 5932874) E ESF PARECI
VELHO (CNES 2224771)

-UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) »ANALISE LABORATORIO (CNES 3794156)
-CONSULTORIO ISOLADO>»GM ODONTOLOGIA CONCEITO (CNES 9706097)

-FARMACIA PRIVADA » FARMACIAS SAO JOAO




4.2.1 Producéo da Atencdo Primaria

Acao Janeiro Fevereiro Marco Abril TOTAL

Cobertura de Agentes 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064

Comunitarios de Saude* 85,79% 85,79% 85,79% 85,79% 85,79%

Cobertura populacional 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064

estimada pelas equipes

de Atencdo Primaria* 85,79% 85,79% 85,79% 85,79% 85,79%

Cobertura populacional 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064

estimada pelas Equipes

de Satde Bucal 85,79% 85,79% 85,79% 85,79% 85,79%

Cobertura de Estratégia 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064 | 10.350/12.064

de Salde da Familia* 85,79% 85,79% 85,79% 85,79% 85,79%

Coeficiente de mortalidade por 0/0 0/0 0/0 0/0 0/0

tuberculose 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Numero absoluto de ébitos

prematuros (30 a 69 anos) pelo

conjunto das quatro principais

doencas crdnicas nao 7

transmissiveis (DCNT —

Doencgas do aparelho

circulatorio, cancer, diabetes e

doencas respiratorias cronicas)

Populagdo 30-69 5.424/11.290 (Fonte: Datasus)

anos/populacéo total

Diabetes Mellitus (E10 - E14) 0

Doencas do Aparelho 3

Circulatério (100 - 199)

Doencas Respiratérias Cronicas 0

(J30 - J98)

Neoplasias Malignas (COO0 - 4

C97)

NuUmero de ébito de mulheres

em idade fértil (MIF) 0 0 ! 0 1

Proporcéo de registros de 6/6 3/3 12/13 717 28/29

Obitos ndo-fetais com causa

base definida/Total de ébitos 100% 100% 92,31% 100% 96,55%

néo-fetais

Proporcéo de Internacdes por 4/12 1/20 0/25 1/19 6/76

condi¢cdes sensiveis a Atencao 0 0 0 0 0

Priméria/Total de internacdes 33,33% 5,00% 0,00% 5,26% 7,89%

Coeficiente de 6bitos por AIDS 0 0 0 0 0

como causa basica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

NUmero de casos novos de

Sifilis Congénita em menores 0 0 0 0 0

de 1 ano

NUmero de casos novos de 0

AIDS em menores de 5 anos

Proporc¢éo de nascidos-vivos o/7 2/5 1/9 1/16 4/37

com baixo peso ao nascer/Total 0 o o o o

de nascimentos 0,00% 40,00% 11,11% 6,25% 10,81%

Proporcao de nascidos vivos de 6/7 3/5 7/9 16/16 32/37

ma&es com sete ou mais

consultas de pré-natal/Total de 85,71% 60,00% 77,78% 100,00% 86,49%

nascimentos

Proporcéo de nascimentos de 0/7 0/5 2/9 1/16 3/37

maes adolescentes (10 a 19

anos)/Total de nascimentos 0,00% 0,00% 22,22% 6,25% 8,11%
| Proporcéo de parto normal no | 47 | 5/5 | 4/9 | 6/16 |  19/37




SUS e na saude

57,14% 100,00% 44,44% 37,50% 51,35%
suplementar/total de partos
Taxa de Mortalidade 0/7 1/5 0/9 0/16 1/37
Infantil/Total de Nascimentos 0,00% 20,00% 0,00% 0,00% 2,70%

| Mortalidade Materna 0

Raz&do de exames 50/976 90/976 47/976 28/976 215/976
citopatolégicos do colo do Utero
em mulheres de 25 a 64 anos e
a populacdo da mesma faixa 0,05 0,09 0.05 0.03 0.22
etaria*
* Populag&o feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos / 3
Razéo de exames de 29/568 12/568 25/568 10/568 76/568
mamografia de rastreamento
realizadas em mulheres de 50 a
69 anos e a populagéo da 0,05 0,02 0,04 0,02 0.13
mesma faixa etaria*
* Populac&o feminina na faixa etaria de 50 a 69 anos / 2
4.2.2. Coberturas Vacinais (Criancas Menores de 2 Anos)
Poliomielite Inativada — VIP 63,64% 72,73% 71,88% 83,72% 72,99%
Pentavalente — Penta 63,64% 72,73% 71,88% 83,72% 72,99%
Pneumocacica conjugada 10 81,82% 90,91% 81,25% 83,72% 84,42%
valente — Pneumo 10
Triplice Viral 154,55% 122,73% 112,50% 102,33% 123,03%
Proporcéo das vacinas com 1/4 1/4 1/4 1/4 1/4
cobertura vacinal >= 95% 25,00% 25,00% 25,00% 25,00% 25,00%
PRODUCAO AMBULATORIAL - Vigilancia em Salde - SIA SUS
Acdes da Vigilancia Ambiental
Proporcéo de analises 12/12/12/10 10/10/10/10 10/10/10/10 18/18/18/10 | 50/50/50/40
realizadas em amostras de
agua para consumo humano
guanto aos parametros
coliformes totais, cloro residual 120,00% 100,00% 100,00% 180,00% 125,00%
livre e turbidez/quantitativo
minimo de amostras pactuadas
Atividades educativas sobre a
tematica da dengue,realizadas 12 10 13 18 53
para a populacao
TOTAL 12 10 13 18 53
Acdes da Vigilancia Sanitéaria
Inspecao dos estabelecimentos 8 6 6 5 25
sujeitos a vigilancia sanitaria
Licenciamento dos
estabelecimentos sujeitos a 10 7 7 6 30
vigilancia sanitaria
Atividade educativa para a
populacio 14 10 12 11 47
Atividades educativas para o
setor regulado 28 22 24 26 100
TOTAL 60 45 49 48 202




ANALISE E CONSIDERACOES

Detalhes sobre a producgédo: abaixo seguem alguns exemplos de a¢Bes e procedimentos em cada grupo. Produgéo
da Atencao Basica

01 - AcBes de promocéo e prevencdo em saude: visitas domiciliares dos agentes comunitarios de saude, palestras
e acdes educativas, escovacao supervisionada nas escolas, grupos de gestantes, idosos, hipertensos e diabéticos.
02 - Procedimentos com finalidade diagnéstica: coleta de material para exame citopatolégico do colo do tero,
glicemia capilar, afericdo de presséo arterial, testes rapidos de HIV, Sifilis e Hepatites.

03 - Procedimentos clinicos: consultas médicas (clinico geral, ginecologista, pediatra, cardiologista) e
odontoldgicas.

04 - Procedimentos cirdrgicos: procedimentos em saude bucal (restauracdo, excisdo, curativo odontol6gico),
retirada de pontos, curativos, suturas.

Producéo de Vigilancia em Salde

01 - Agbes de promogdo e prevencdo em salde: Acdes de prevengdo sobre a tematica da dengue para a
populagdo, coleta de agua para controle da qualidade, visita de campo a armadilhas e pontos estratégicos,
levantamento de indice, delimitacéo de focos vetoriais.

Vale ressaltar que o municipio de Capela de Santana conta somente com os servicos de Atencdo Basica em seu
territério (UBS e ESFs), por isso as informacdes sobre Producéo de Urgéncia e Emergéncia, Producdo de Atencéo
Psicossocial e Producéo da Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar ndo se aplicam.

Servicos de Atencdo Especializada Ambulatorial e Hospitalar sdo realizados em clinicas de especialidades e
unidades hospitalares, portanto, sua producédo ndo é computada nos indicadores municipais.

Sobre a forma de registro das a¢8es, a Portaria n® 2.148, de 28 de Agosto de 2017, estabelece o inicio do envio de
dados de servigos da Atencdo Bésica para o Conjunto Minimo de Dados (CMD), além de encerrar o envio para o
Sistema de InformagBes Ambulatoriais (SIA) pelos municipios, a partir de agosto de 2017.

As Equipes de Atencdo Basica irdo enviar informagfes apenas para o Sistema de Informagcdo em Saude
daAtencdo Basica (SISAB), por meio da estratégia e-SUS AB com CDS, PEC ou sistemas
terceiros,independentemente do arranjo, diminuindo o retrabalho da gestdo no envio paralelo que era feito para
0SIA. O Ministério da Saude acompanhara os dados administrativos pelo CMD, obtendo informacgbes
maisfidedignas.

Beneficios

Uma das melhorias é a reducéo significativa no controle de envio de dados para o Ministério da Saulde,
aumentando a consisténcia e qualificando a informacgéo. A partir de agora, as informagbes sobre os servigcosde
Atencao Bésica serdo enviados somente para o SISAB, pelas Unidades Basicas de Saude (UBS) tradicionais,pelas
equipes da Estratégia de Saude da Familia (ESF), do Nucleo de Apoio a Salde da Familia (Nasf), SaudePrisional,
Consultorio na Rua e Academia da Saude.

Na pratica isso significa que ndo sera mais necessario o controle e envio do Boletim de Produgdo Ambulatorial
(BPA) pelo administrador local para o SIA. O envio acontecera automaticamente, exportando os dados direto do
SISAB para o CMD.

5. Andlise e Consideracfes Gerais

CONSIDERACOES GERAIS

O presente Relatério foi elaborado manualmente pelo setor de Processamento de Dados da Secretaria Municipal
de Salde, tendo em vista que a plataforma DigiSUS Modulo Planejamento encontra-se em fase de alimentacao.

A série histérica dos dados referentes aos indicadores de saude da populacdo é proveniente do Portal
Bl,compilado pela Secretaria Estadual de Saude, e que relne indicadores de diversas fontes (SISPACTO,
TABNET e outros).

Avaliando a situacdo da saulde publica municipal, através dos indicadores e da série historica, percebe-se
acrescente demanda por atendimento, o aumento da populacéo idosa e por consequéncia, as doencas crénicos
degenerativas relacionadas. Assim sendo, € de suma importancia o desenvolvimento de acdes e estratégias para
o fortalecimento de grupos terapéuticos e de apoio, com a mudanca de habitos e buscando a qualidade de vida,
na promocao da saude e prevencao da doenca.

Por outro lado, a reduzida oferta de cotas em especialidades e exames de média e alta complexidade acabapor
causar despesas extras, tanto para a Gestdo Municipal, quanto para os proprios municipes, que obrigam se,
respectivamente, a arcar com custos de servicos que ndo seriam de sua responsabilidade, mas ndo ha outra
forma de atender a demanda reprimida que aguarda por vagas na rede estadual. Posto isto, € de extrema
urgéncia a revisdo de cotas e valores de tabelas do SUS, para a efetivagdo do servico e para que
possamosoferecer a nossa populacdo um servico de saude digno e resolutivo.




6. Status do Relatdrio Detalhado do Quadrimestre

6.1 Apresentacdo no Conselho
Data de apresentacédo no Conselho de Saude:

6.2 Solicitacdo de apresentacdo na Casa Legislativa
Data de solicitacdo da Audiéncia Publica:

6.3 Apresentacdo na Casa Legislativa
Data de apresentacdo na Casa Legislativa:

CAPELA DE SANTANA - RS, 31 de Agosto de 2021.



ANEXO | - ATA DE APROVAGAO DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
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ANEXO Il - OFICIO DE APRESENTAGAO NA CASA LEGISLATIVA

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES
DE CAPELA DE SANTANA

Oficio 43/2021 Capela de Santana, 01 de setembro de 2021,
Exmo. Senhor Prefeito Municipal

' Vimos por meio deste, informar que o Relatério
Detalhado do Quadrimestre Anterior referente a prestagdo de contas do 1°
Quadrimestre do ano de 2021, foi apresentado na Sede do Poder Legislativo deste
Municipio no dia 31 de agosto de 2021.

Sendo o que tinhamos a informar, aproveitamos a
oportunidade para elevar nossa estima e consideragdo.

(&
0 NGEL

Presidente da Cdmara Municipal de Vereadores de Capela de Santana



