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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

RS

NOVO XINGU

Regido 20 - Rota da Produgdo

80,59 Km?

1.677 Hab

21 Hab/Kn?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 03/03/2026

1 .2. Secretaria de Satude

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVO XINGU

7306415

A informag@o nio foi identificada na base de dados

04207526000106

EMILIO KNAAK 1

A informagéo néo foi identificada na base de dados

00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 03/03/2026

1 .3. Informagdes da Gestao

GELCIO MARTINELLI

DEBORA APARECIDA AGATTI DA SILVA

saude @novoxingu.rs.gov.br

54999596092

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 03/03/2026
Periodo de referéncia: 01/09/2025 - 31/12/2025

1.4. Fundo de Saude

LEI

01/2001

04.207.526/0001-06

MUNICIPIO

GELCIO MARTINELLI

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satude (SIOPS)
Data da consulta: 03/03/2026

1.5. Plano de Saide

2022-2025
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Status do Plano Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Sadde: Regido 20 - Rota da Producéo

Municipio Area (Km2) Populacido (Hab) Densidade

BARRA FUNDA 60.033 2557 42,59
BOA VISTA DAS MISSOES 195.358 1968 10,07
BRAGA 128.992 3322 25,75
CERRO GRANDE 73.459 2428 33,05
CHAPADA 684.04 9751 14,26
CONSTANTINA 202.999 10631 52,37
CORONEL BICACO 492.124 6214 12,63
DOIS IRMAOS DAS MISSOES 225.682 2132 9,45
ENGENHO VELHO 71.193 1315 18,47
GRAMADO DOS LOUREIROS 131.395 2047 15,58
JABOTICABA 128.053 3847 30,04
LAJEADO DO BUGRE 67.903 2661 39,19
MIRAGUAI 130.425 4501 34,51
NOVA BOA VISTA 94.24 2089 22,17
NOVO BARREIRO 123.582 4375 35,40
NOVO XINGU 80.587 1677 20,81
PALMEIRA DAS MISSOES 1415.703 34227 24,18
REDENTORA 302.64 9931 32,81
RONDA ALTA 426.337 9969 23,38
RONDINHA 252.235 5078 20,13
SAGRADA FAMILIA 78.254 2528 32,31
SARANDI 353.36 23374 66,15
SAO JOSE DAS MISSOES 98.07 2399 24,46
SAO PEDRO DAS MISSOES 83.148 1790 21,53
TRINDADE DO SUL 268.417 7785 29,00
TRES PALMEIRAS 188.7 4829 25,59

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacio LEI
Endereco Avenida Emilio Knaak
E-mail
Telefone
Nome do Presidente DILAMAR CEZAR CONTERATTO
Numero de conselheiros por segmento Usuarios 8
Governo 2

Trabalhadores 4
Prestadores 2

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
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Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2°RDQA 3*RDQA

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

e Consideracdes

ENCAMINHADO PARA APROVACAO DO CMS
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2. Introdugdo

e Andlises e Consideracdes sobre Introducao

O municipio de Novo Xingu esta localizado na regiao norte do estado de Rio Grande do Sul, na regido conhecida como Alto Uruguai. Trata-se de um
municipio pequeno, marcado principalmente pela forte presenga da agricultura familiar e pela valorizacio das tradicdes culturais herdadas de seus
colonizadores.

A economia de Novo Xingu baseia-se principalmente na producéo agricola, com destaque para o cultivo de graos, como soja e milho, além da criagio de
animais. A atividade rural tem grande importancia para o desenvolvimento local, sendo responsavel por boa parte da geracio de renda e empregos no
municipio.

Além do aspecto econdmico, Novo Xingu também se caracteriza por uma comunidade unida, que preserva costumes, festas e tradicdes tipicas da cultura
do interior do sul do Brasil. O municipio oferece qualidade de vida aos seus moradores, com um ambiente tranquilo, forte espirito comunitario e ligacao
direta com o meio rural.

Criado oficialmente em 1996, Novo Xingu surgiu a partir do processo de emancipag¢do do municipio de Constantina, buscando maior autonomia
administrativa e desenvolvimento regional. Desde entdo, vem construindo sua histéria baseada no trabalho, na cooperagdo entre os moradores e no
desenvolvimento sustentdvel do meio rural.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2025

0 a4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 16/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

54

49

40

95

107

106

114

136

75

25

844

45

41

41

81

103

122

107

124

84

45

833

99

90

81

176

210

228

221

260

159

70

1.677

NOVO XINGU

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 16/03/2026.

3.3. Principais causas de internagdo por local de residéncia

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

1I. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratério

https://digisusgmp.saude. gov.br

24 5
12 8

- 3
- 3
6 7

1 2

20 9

6 15

12

23

10

12

12

20

20

16

22
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XI. Doengas do aparelho digestivo 10 25 27 21 15

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 1 2 8 4
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 12 12 16 13
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 3 8 8 9 9
XV. Gravidez parto e puerpério 7 13 9 5 4
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 3 1 - -

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas - - 2 - -

XVIIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 3 2 7 10
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 11 13 14 26 24

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - _
XXI. Contatos com servicos de saide 4 5 6 9 10
CID 10" Revis@o nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 115 135 160 193 189

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/03/2026.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitdrias 5 2 1 2
II. Neoplasias (tumores) 7 1 3 3
III. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - 1 - 1
V. Transtornos mentais e comportamentais - - - -
VI. Doencas do sistema nervoso - - 1 2
VII. Doengas do olho e anexos - - - -

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastoide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 5 3 6 3
X. Doengas do aparelho respiratério 1 6 1 -
XI. Doencas do aparelho digestivo 3 - 1 2

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - R
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1 3 - 1
XV. Gravidez parto e puerpério - - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - - -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 2 - 4
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 - 2 4

XXI. Contatos com servicos de saude - - - -
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XXII.Codigos para propdsitos especiais - - - -
Total 24 18 15 22

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 16/03/2026.

e Andlises e Consideracoes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Aguardamos aprovagio do CMS
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

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

4.1. Produ¢@o de Atengdo Basica

e
w—-——

s
—
it

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

4.2. Produg@o de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

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

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/03/2026.

4.3. Produg@o de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacao

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude
02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

03 Procedimentos clinicos - - - -
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04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 64 14.400,00 - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados” - - - -

Total 234 14.400,00 - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/03/2026.

4.5. Produg@o de Assisténcia Farmac@utica

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

4.6. Producgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saide
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 170 -

Total 170 -

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

Data da consulta: 16/03/2026.

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

Arguarda avaliacdo do CMS
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2025

POLO ACADEMIA DA SAUDE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0
Total 0

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

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2025

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 3
ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 3

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

5.3. Consércios em satde
O ente ndo estd vinculado a conséreio publico em saide

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

Aguarda avaliagdo do CMS

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2025

Pt
Ea TR S S BmE

Pablica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados puiblicos 5 4 19 11 5
(0101, 0102)

Privada (NJ grupos 2,  Autdnomos (0209, 0210) 0 0 3 0 0
4eb5)

Posde b ocpuds pr oo Temprio e Commem Comisis.

Piblica (NJ Contratos tempordrios e cargos em comissao
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/03/2026.

Pablica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 28 41 49 52
0102)

Pablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 26/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

AGUARDA AVA DO CMS
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7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Reduzir e prevenir os riscos e agravos a saiide da populacéo, por meio das acoes de vigilancia, promocao e protecdo, com
foco na prevencao de doencas cronicas nio transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promoc¢ao do

envelhecimento saudavel.

OBJETIVO N° 1.1 - Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doencas cronicas nio transmissiveis (DCNT), que representam a
maior causa de 0bitos em todo o pais. Além de ser um importante parametro para planejamento e pactuacio de servicos de satide, em todos

os niveis de atencdo, voltados aos portadores de doencas cronicas.

Unidade
L ) ) Unidade  Ano - ) Meta % meta
Descricao Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
da Meta liacgio d " de Linha- Plano(2022- did Anual alcancada
a Me avaliacdo da meta ase medida - nua
. Base 2025) da PAS
Meta
1. Diminuir ~ Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) Numero 2022 6 4 Namero 1,00 75,00
Mortalidade  pelo conjunto das 4 principais DCNT
prematura: (doengas do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e doencas respiratorias
cronicas)
Acdo N° 1 - Atendimento de HAS e DIA com dia e hora marcados na UBS para monitoramento e acompanhamento
Acdo N° 2 - Atendimento de HAS e DIA com dia e hora marcados na UBS para monitoramento e acompanhamento
Acdo N° 3 - Manter os programas ja existentes;
Acdo N° 4 - Fortalecer o grupo de atividade fisica e nutricional com mulheres
Acdo N° 5 - Fortalecer o grupo de caminhadas com equipe multi
Acido N° 6 - Encaminhar pacientes com obesidade, hipertensio e obesidade para nutricionista
Acdo N° 7 - Implementar a¢des de educag@o para a populacio através das redes sociais
Acdo N° 8 - implementar mutirdo de avaliacdo de consultas e exames com especialistas com cardiolosgistas
2. manter o percentual de pessoas que participam do  Percentual 2022 80,00 80,00 0,00  Percentual 80,00 100,00
grupo de grupo de atividade fisica
natividades
fisicas

Acdo N° 1 - Continuar com grupos semanais de atividade fisica de step e ginastica localizada para mulheres de 15 4 60 anos
Acdo N° 2 - atendimento em grupo e individual com as mulheres dos projeto, com a nutricionista

OBJETIVO N° 1.2 - As vacinas selecionadas estdo voltadas para o controle de doencas de significativa importancia, sendo fundamental a
manutencio de elevadas e homogéneas coberturas vacinais como estratégia para manter e ou avancar em relacio a situacio atual:

Unidade

Indicador para Unidade  Ano - Linha- Meta Meta de Resultado % meta

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS

Meta

1. aumentar As vacinas As vacinas selecionadas Percentual 2022 75,00 75,00 0,00  Percentual 66,00 66,00

selecionadas estio estdo voltadas para o

voltadas para o controle controle de doencas de

de doengas de significativa importancia,

significativa importancia, = sendo fundamental a

sendo fundamental a manutengdo de elevadas e

manutencdo de elevadas e homogéneas coberturas

homogéneas coberturas vacinais como estratégia

vacinais como estratégia ~ para manter € ou avancar

para manter e ou avancar  em relacdo a situag@o atual:

em relag@o a situagdo

atual:

Acdo N° | - Realizar campanhas para avaliar as cadernetas infantil
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Acdo N° 2 - fazer busca ativa de pacientes com vacinas em atraso

OBJETIVO N° 1.3 - O indicador objetiva mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e
expressa a qualidade do pré-natal, uma vez que a sifilis pode ser diagnosticada e tratada em duas oportunidades: durante a gestacao e
durante o parto. O tratamento da gestante reduz a probabilidade de transmissao vertical da sifilis e, consequentemente, a sifilis congénita.

Descricao da Meta

1. Manter Nimero de casos

novos de sifilis congénita em

menores de um ano de idade.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Numero de casos novos de
sifilis congénita em
menores de um ano de
idade

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

Unidade

de

medida

Namero

Ano -
Linha-

Base

2022

Linha-

Base

0

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

0

Unidade
% meta
de Resultado
did Anual alcancada
medida nua da PAS
- Meta
Nuamero 0 0

OBJETIVO N° 1 .4 - Expressa o niimero de casos novos de aids na populacio de menores de 5 anos de idade, residente em determinado
local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa populacao.

Descricao da Meta

1. manter Nimero de casos
novos de aids em menores
de 5 anos.

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Numero de casos novos
de aids em menores de 5

anos.

Ac¢do N° I - Manter os programas ja existentes;

de
medida

Nimero

Unidade Ano -
Linha-
Base

2022

Linha-
Base

0

Meta
Plano(2022-
2025)

0

Meta
2025

0

Unidade % meta
) Resultado
de medida alcancada
Anual
- Meta da PAS
Numero 0 0

OBJETIVO N° 1.5 - Avalia a propor¢io de amostras de agua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, inferindo na qualidade da agua consumida pela populacio.

Descricao da Meta

1. aumentar Propor¢do de
analises realizadas em
amostras de dgua para
consumo humano quanto
aos parametros coliformes
totais, cloro residual livre
e turbidez.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Proporg¢do de analises
realizadas em amostras de
agua para consumo humano
quanto aos parametros
coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez.

Acdo N° 1 - Realizar a coleta de d4gua nos pogos

Unidade
de
medida

Percentual

Acdo N° 2 - Monitorar o tratamento de 4gua em todos 0s pogos:

Ano -
Linha-
Base

2022

Linha-
Base

95,00

Meta
Plano(2022-
2025)

95,00

Meta
2025

0,00

Unidade
% meta
de Resultado
medid Anual alcancada
edida - ua da PAS
Meta
Percentual 8,00 83,33

OBJETIVO N° 1 .6 - Avalia a propor¢io de amostras de agua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, inferindo na qualidade da agua consumida pela populacio.

Descricao da Meta

1. Aumentar Propor¢ado de
analises realizadas em
amostras de dgua para
consumo humano quanto
aos parametros coliformes
totais, cloro residual livre
e turbidez.

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Proporg¢ao de analises
realizadas em amostras de
agua para consumo humano
quanto aos parametros
coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez.

Unidade
de
medida

Percentual

Acdo N° 1 - Monitorar o tratamento de dgua em todos 0s pogos:

https://digisusgmp.saude. gov.br

Ano -
Linha-
Base

2022

Linha-
Base

95,00

Meta
Plano(2022-
2025)

95,00

Meta
2025

0,00

Unidade
% meta
de Resultado
did Anual alcancada
m -
edida nua da PAS
Meta
Percentual 8,00 83,33
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OBJETIVO N° 1.7 - Permite avaliar, nas diversas dimensdes municipais, o nivel de implementacéo das acdes de vigilancia sanitaria
colaborando para uma coordenacio estadual e nacional mais efetiva. Esse indicador é composto pelos grupos de ac¢oes identificadas como
necessarias para serem executadas em todos os municipios brasileiros ao longo do ano, por se tratarem dos grupos de acoes essenciais a
atuacao da vigilancia sanitaria local, quais sejam:

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bm a Plano(2022- 20;: ¢ did Aesu la 0 alcancada
ase medida - nual
avaliacao da meta medida Base 2025) ! " da PAS
Meta
1. Manter Percentual de Percentual de municipios Percentual 2022 100,00 100,00 0,00  Percentual 12,00 100,00

municipios que realizam
no minimo seis grupos de
acdes de Vigilancia
Sanitaria consideradas
necessarias a todos os

municipios no ano

que realizam no minimo
seis grupos de acdes de
Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias a

todos 0s municipios no ano

Acdo N° 1 - aumentar o nimero de coletas

OBJETIVO N° 1 .8 - Evidencia o conjunto de iméveis localizados em areas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado

pelos agentes de controle de endemias, preferencialmente em articulacdo com os agentes comunitarios de satide, em cada ciclo.

Unidad
Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta Meta dm ade Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bl a Plano(2022- 2025 € did Aesu la 0 alcancada
ase medida - nua
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. aumentar Nimero de Nuimero de ciclos que Percentual 2022 80,00 80,00 0,00  Percentual 8,00 80,00
ciclos que atingiram atingiram minimo de 80%
minimo de 80% de de cobertura de imdveis
cobertura de imdveis visitados para controle
visitados para controle vetorial da dengue
vetorial da dengue
Acdo N° 1 - Manter as visitas de controle vetorial
OBJETIVO N° 1.9 - Identifica as ocupacées que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a
definicao de acoes de promocao, prevencio, vigilancia e assisténcia, de forma mais adequada.
Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta d fidade Resultad % meta
inha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B # Plano(2022- 20;: ¢ did Aesu la o alcancada
ase medida - nua
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Aumentar Propor¢ao de Proporcao de 0 95,00 0,00  Percentual 13,00 100,00

preenchimento do campo
“ocupag@o” nas notificagdes
de agravos relacionados ao
trabalho

preenchimento do campo
“ocupa¢do” nas
notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

OBJETIVO N° 1 .10 - As Praticas Integrativas e Complementares em Saiide (PICS) sdo recursos terapéuticos que buscam a prevenciao de

doencas e a recuperaciio da satide, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na integracio do ser

humano com o meio ambiente e a sociedade.

Unidad
Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta Meta dm ade Resultad % meta
inha- e e esultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025 did Anual alcancada
ase medida - nual
avaliacao da meta medida Base 2025) . da PAS
Meta
1. implantar aulas de yoga Percentual de aulas de ~ Numero 2022 80 100,00 0,00  Percentual 0 0
para os alunos da rede yoga para alunos
municipal de ensino.
Acdo N° 1 - Manter as aulas de yoga nas escolas
2. Continuar com o grupo de  percentual de mulheres  Percentual 80,00 100,00 0,00  Percentual 48,00 100,00
mulheres que praticam yoga  que praticam yoga
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Ac¢do N° 1 - Manter o grupo das mulheres no grupo de yoga

DIRETRIZ N° 2 - Aprimorar as redes de atenciio e promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianca, adolescente,
jovem, adulto e idoso), considerando as questdes de género e das populacdes em situacdo de vulnerabilidade social, na atencio basica, nas
redes tematicas e nas redes de atencio nas regioes de saide.

OBJETIVO N° 2 .1 - Permite detectar casos de 6bitos maternos nio declarados ou descartar, apds investigacio, a possibilidade dos 6bitos
dessas mulheres terem sido maternos, independente da causa declarada no registro original. Possibilita, também, identificar fatores
determinantes que originaram o 6bito materno, com o objetivo de apoiar aos gestores locais na adociao de medidas direcionadas a resolver o
problema, que possam evitar a ocorréncia de eventos similares

Unidade

Indicador para Unidade  Ano - Linha- Meta Meta de Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. manter Proporc¢do de Propor¢ao de 6bitos de Percentual 2022 100,00 100,00 0,00  Percentual 0 100,00
obitos de mulheres em mulheres em idade fértil
idade fértil (10 a 49 anos) (10 a 49 anos)
investigados. investigados.

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

OBJETIVO N° 2 .2 - Possibilita a inferéncia sobre a qualidade das informacoes relativas as causas de mortalidade, pela afericdo da
participac¢io proporcional dos obitos com causa definida no total de obitos nio fetais notificados.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta ;J:ndade Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter Propor¢ao de Propor¢do de registro de  Percentual 2022 95,00 95,00 0,00  Percentual 0 100,00
registro de 6bitos com Obitos com causa basica
causa béasica definida. definida.

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

OBJETIVO N° 2 .3 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia pautada nas
boas praticas de atencdo ao parto e nascimento reduzam as mortes maternas evitaveis. Considerando que as principais causas de mortes sdo
hipertensao, hemorragia e infeccoes perinatais.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta d Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bm a Plano(2022- 20;: ¢ did Aesu la ° alcancada
m n
avaliacao da meta medida Base ase 2025) edica ua da PAS
- Meta
1. manter Numero de 6bitos Numero de 6bitos maternos Numero 2022 0 0 0 Numero 0 100,00

maternos em determinado em determinado periodo e
periodo e local de residéncia  local de residéncia

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

DIRETRIZ N° 3 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacio,
equidade e no atendimento das necessidades de satide, aprimorando a politica de atencdo basica, especializada, ambulatorial e hospitalar, e
garantindo o acesso a medicamentos no ambito do SUS

OBJETIVO N° 3 .1 - Anilise de variactes geograficas e temporais no acesso a exames preventivos para cancer do colo do Gtero da
populacio feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos, identificando situacées de desigualdade e tendéncias que demandem acoes e estudos
especificos. O principal método e o mais amplamente utilizado para rastreamento de cancer do colo do tutero é o teste de Papanicolau (exame
citopatologico do colo do titero) para deteccio das lesoes precursoras. Com uma cobertura da populacio alvo de no minimo

Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta Meta :ljmdade Resultad % meta
nha- S 0
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bl a Plano(2022- 2025 € did Ae ! la alcancada
medal - n
avaliacdo da meta medida Base ase 2025) Met 4 ua da PAS
eta
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1. manter Razdo de
exames citopatoldgicos do
colo do dtero em mulheres
de 25 a 64 anos na
populag@o residente de
determinado local e a
populag¢do da mesma faixa
etaria.

Razdo de exames
citopatolégicos do colo do
utero em mulheres de 25 a
64 anos na populacio
residente de determinado
local e a populacdo da
mesma faixa etaria.

Acdo N° 1 - Dar énfase no outubro rosa

Percentual 2022

Acdo N° 2 - Fazer busca ativa de pacientes que estdo com preventivo atrasado

1,11

1,11

Acdo N° 3 - Fazer programacdes especiais destinadas 4 satde intima, com equipe multidiciplinar

0,00

Percentual 196,00 1,31

OBJETIVO N° 3 .2 - Medir o acesso e a realizacao de exames de rastreamento de cancer de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos. Estima-se
que cerca de 25% a 30% das mortes por cancer de mama na populaciio entre 50 e 69 anos podem ser evitadas com estratégias de
rastreamento populacional que garantam alta cobertura da populacio-alvo, qualidade dos exames e tratamento adequado (WHO, 2008). A
mamografia e o exame clinico das mamas (ECM) sio os métodos preconizados para o rastreamento de cancer de mama na rotina de atenca

Descricao da Meta

1. Manter Razdo de
exames de mamografia de
rastreamento realizados
em mulheres de 50 a 69
anos na populagcdo
residente de determinado
local e populagdo da
mesma faixa etaria.

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Razdo de exames de
mamografia de
rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos
na populagdo residente de
determinado local e
populag¢do da mesma faixa
etéria.

Unidade Ano -
de Linha-
medida Base
Percentual 2022

0,56

Meta
Plano(2022-
2025)

0,56

Acdo N° 1 - Fortalecer campanhas de concientiza¢do da importancia do exame de mamografia

Acdo N° 2 - continuar com campanhas educativas do outubro rosa

Meta
2025

0,00

Unidade

% meta
de Resultado
did Anual alcancada
medida - nua da PAS
Meta
Percentual 81,00 0,69

OBJETIVO N° 3.3 - Indicador selecionado considerando a centralidade da Atencio Basica no SUS, com a proposta de constituir-se como
ordenadora do cuidado nos sistemas locorregionais de Satide e eixo estruturante de programas e projetos; além de favorecer a capacidade
resolutiva e os processos de territorializacio e regionalizaciio em satde.

Descricao da Meta

1. manter Indicador
selecionado considerando a
centralidade da Atencao
Basica no SUS, com a
proposta de constituir-se
como ordenadora do
cuidado nos sistemas
locorregionais de Satide e
eixo estruturante de
programas e projetos; além
de favorecer a capacidade
resolutiva e os processos de
territorializacao e
regionalizacdo em saude.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Indicador selecionado
considerando a centralidade
da Atencdo Basica no SUS,
com a proposta de
constituir-se como
ordenadora do cuidado nos
sistemas locorregionais de
Satde e eixo estruturante
de programas e projetos;
além de favorecer a
capacidade resolutiva e os
processos de
territorializacdo e
regionalizacdo em satde.

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

Unidade Ano -
de Linha-
medida Base

0

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

Meta
2025

0,00

Unidade
% meta
de Resultado
dida- Anual  Cleansada
m -
€ da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N° 3 .4 - Monitorar as familias beneficiarias do PBF (familias em situacio de pobreza e extrema pobreza com dificuldade de
acesso e de frequéncia aos servicos de Satide) no que se refere as condicionalidades de Satide, que tem por objetivo ofertar acoes basicas,
potencializando a melhoria da qualidade de vida das familias e contribuindo para a sua incluséo social.
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1. manter Monitorar as
familias beneficiarias do
PBF (familias em situag@o
de pobreza e extrema
pobreza com dificuldade
de acesso e de frequéncia
aos servigos de Sadde) no
que se refere as
condicionalidades de
Satdde, que tem por
objetivo ofertar acdes
basicas, potencializando a
melhoria da qualidade de
vida das familias e
contribuindo para a sua
inclusdo social.

Monitorar as familias Percentual 2022 97,00 97,00 Percentual 100,00 100,00
beneficiarias do PBF
(familias em situacao de
pobreza e extrema pobreza
com dificuldade de acesso
e de frequéncia aos
servigos de Satde) no que
se refere as
condicionalidades de
Sadde, que tem por
objetivo ofertar acoes
basicas, potencializando a
melhoria da qualidade de
vida das familias e
contribuindo para a sua

inclusdo social.

Acido N° 1 - Manter os programas ja existentes;

1. Manter Cobertura Cobertura populacional Percentual 2022 100,00 100,00 0,00  Percentual 100,00 100,00
populacional estimada de estimada de satde bucal
satde bucal na atengao na atengao basica
bésica
Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes, relacionadas a satide bucal
Acido N° 2 - Implantar o servigo de aparelhos ortopédicos para criangas de 6 4 12 anos
Acao N° 3 - Manter o laboratério de protese regional
https://digisusgmp.saude. gov.br 19 de 35



OBJETIVO N° 4 .1 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o
percentual de partos normais. Analisa variacdes geograficas e temporais da proporcao de partos normais, identificando situacées de
desigualdade e tendéncias que demandem acoes e estudos especificos. Contribui na analise da qualidade da assisténcia ao parto e das

condicoes de acesso aos servicos de saiide, no contexto do modelo assistencial adotado.

Descricao da Meta

1. Aumentar Propor¢ao de
parto normal no Sistema
Unico de Satide e na Satide
Suplementar

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta medida
Propor¢do de parto Percentual

normal no Sistema Unico
de Satdde e na Satude
Suplementar

Acdo N° 1 - Fortalecer os grupos de gestantes com equipe multi

Unidade
% meta
de Resultado
did Anual alcancada
medida - nual da PAS
Meta
Percentual 2,00 25,00

OBJETIVO N° 4 .2 - Monitora a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil com o objetivo de nortear as a¢des de
satde nas unidades basicas, escolas (programa satide na escola) e maternidades no territorio. Subsidiar processos de planejamento, gestio e
avaliacdo de politicas e acoes voltadas para a promocio da saiide sexual e satiide reprodutiva de adolescente

Descricao da Meta

1. manter a propor¢do de
gravidez na adolescéncia
entre as faixas etarias de 10

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacdo da meta medida

a propor¢ado de gravidez na Numero
adolescéncia entre as
faixas etarias de 10 4 19

Unidade
% meta
de Resultado me
did Anual alcancada
medida - nual da PAS
Meta
Percentual 1,00 25,00

a 19 anos anos

Acao N° I - Continuar desenvolvendo a¢oes do PSE abrangendo temas de sexualidade e gravidez na adolescencia

OBJETIVO N° 4 .3 - Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculacdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinacio
e as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atencdo hospitalar ofertada a criancas menores de 1 ano. E
importante acompanhar a Taxa de Mortalidade Infantil e seus componentes pois, a taxa de mortalidade neonatal vem caindo em menor
velocidade comparado a mortalidade infantil pés-neonatal, especialmente nos estados das regioes norte e nordeste

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade de % meta
.. ) L. i Linha- Meta i Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- Plano(2022- medida - alcancada
) Base 025 Anual
da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. manter Taxa de Taxa de mortalidade infantil ~Numero 2022 0 0 0 Namero 0 100,00

mortalidade infantil

Acdo N° 1 - Manter os programas ja existentes;

Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncio

Meta
rogramada
Subfuncdes Descricio das Metas por Subfunciio et Resultados
para o
exercicio
301 - Atengdo  implantar aulas de yoga para os alunos da rede municipal de ensino. 0,00 0,00
Basica
manter Taxa de mortalidade infantil 0 0
Aumentar Proporc¢do de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Sadde Suplementar 0,00 2,00
Manter Cobertura populacional estimada de saide bucal na ateng@o basica 0,00 100,00
manter Indicador selecionado considerando a centralidade da Atencao Basica no SUS, com a proposta 0,00 100,00
de constituir-se como ordenadora do cuidado nos sistemas locorregionais de Satude e eixo estruturante de
programas e projetos; além de favorecer a capacidade resolutiva e os processos de territorializacéo e
regionalizacdo em satde.
Manter Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na 0,00 81,00
populag@o residente de determinado local e populacdo da mesma faixa etéria.
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manter Razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo 0,00 196,00
residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etéria.

manter Nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 0 0
Manter Proporcao de registro de 6bitos com causa basica definida. 0,00 0,00
manter Propor¢do de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. 0,00 0,00
Diminuir Mortalidade prematura: 0 1
Continuar com o grupo de mulheres que praticam yoga 0,00 48,00
manter o grupo de natividades fisicas 0,00 80,00
304 - aumentar Propor¢@o de andlises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano quanto aos 0,00 8,00
Vigilancia pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
Sanitaria ) )
Aumentar Propor¢do de anélises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos 0,00 8,00
pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
Manter Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de a¢des de Vigilancia Sanitdria 0,00 12,00
consideradas necessarias a todos os municipios no ano
aumentar Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para 0,00 8,00
controle vetorial da dengue
Aumentar Propor¢ao de preenchimento do campo “ocupag@o” nas notificacdes de agravos relacionados 0,00 13,00
ao trabalho
305 - manter Nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos. 0 0
Vigilancia
Epidemiologica aumentar As vacinas selecionadas estdo voltadas para o controle de doencas de significativa 0,00 66,00
importancia, sendo fundamental a manutencao de elevadas e homogéneas coberturas vacinais como
estratégia para manter e ou avancar em relacio a situacao atual:
Manter Niimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade. 0 0
manter a propor¢ao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias de 10 a 19 anos 0,00 1,00
306 - manter Monitorar as familias beneficiarias do PBF (familias em situac@o de pobreza e extrema pobreza 0,00 100,00

Alimentacdo e  com dificuldade de acesso e de frequéncia aos servicos de Satude) no que se refere as condicionalidades
Nutri¢ao de Satde, que tem por objetivo ofertar agdes basicas, potencializando a melhoria da qualidade de vida
das familias e contribuindo para a sua inclusio social.
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0 - Informagdes  Corrente

Complementares

Capital
122 - Corrente
Administragdo )
Geral Capital

301 - Atengdo Corrente

Basica

Capital
302 - Corrente
Assisténcia )
Hospitalar e Capital
Ambulatorial

303 - Suporte Corrente
Profilatico e

Terapéutico Capital

304 - Vigilancia Corrente
Sanitaria
Capital

305 - Vigilancia  Corrente

Epidemioldgica

Capital
306 - Corrente
Alimentagdo e )
Nutrigdo Capital

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

2.963.100,00
50.000,00
922.200,00

N/A

438.000,00

N/A

76.850,00
1.100,00
61.500,00
1.000,00
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

776.100,00
N/A
92.900,00

N/A

9.000,00

N/A

22.800,00
1.000,00
47.000,00
2.000,00
N/A

N/A

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

Data da consulta: 26/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Satide - PAS

Aguardo avaliacdo do CMS

https://digisusgmp.saude. gov.br

N/A
N/A

N/A

239.700,00
N/A
4.000,00

N/A

5.500,00

N/A

2.000,00
N/A
2.000,00
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

0,00
0,00

0,00

3.978.900,00
50.000,00
1.019.100,00

0,00

452.500,00

0,00

101.650,00
2.100,00
110.500,00
3.000,00
0,00

0,00
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O processo de Pactuagdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resoluc@o n° 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugdo de Consolidagdo
CIT n° 1/2021.
Para mais informagoes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2026.
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9. Execucdo Or¢amentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfung@o e categoria econdmica

Despesa Total em Saade por Fonte e Subfunciio

- 2.241.940,39 1.111.884,41 250.803,33 0,00 0,00 3.604.628,13
- 0,00 20.029,00 159.075,06 25.579,95 0,00 0,00 0,00 0,00 9534484  300.028,85
- 0,00 1.142.508,94 722,72 4.680,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.147.911,66
. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 521.460,35 9.689,77 25.483,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 556.633,70
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 43.849,03 23.922,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67.771,42
- 0,00 0,00 32.873,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 32.873,98
- 0,00 60.124,34 58.350.81 33.676,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 152.152,05
- 0,00 0,00 18.725,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18.725,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
‘_ 0,00 4.029.912,05 1.415.244,14 340.223,76 0,00 0,00 0,00 0,00 95.344,84 5.880.724,79

(*) ASPS: Agbes e Servigos Piblicos em Satide

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satude (SIOPS)

Data da consulta: 16/03/2026.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

3,30 %
87,98 %
6,26 %
78,73 %
6,88 %
63,97 %

R$ 3.495,61

46,52 %

3,97 %

6,00 %

36,20 %

16,27 %

8,56 %

8,53 %
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satude (SIOPS)

Data da consulta: 16/03/2026.

9.3. Relatério Resumido da Execu¢ao Orcamentaria (RREO)

1.015.200,00 1.015.200,00 1.267.168,35 124,82
226.300,00 226.300,00 164.574,80 72,72
162.100,00 162.100,00 131.325,47 81,02
116.800,00 116.800,00 156.143,27 133,68
510.000,00 510.000,00 815.124,81 159,83

22.922.000,00 22.922.000,00 23.323.099,89 101,75
16.300.000,00 16.300.000,00 16.775.922,74 102,92
12.000,00 12.000,00 7.346,63 61,22
240.000,00 240.000,00 251.586,23 104,83
6.300.000,00 6.300.000,00 6.218.742,90 98,71
70.000,00 70.000,00 69.501,39 99,29
0,00 0,00 0,00 0,00
23.937.200,00 23.937.200,00 24.590.268,24 102,73

3.013.100,00 2.602.459,00  2.261.969,39 2.251.899,39 2.251.899,39 10.070,00
2.963.100,00 2.572.459,00  2.241.940,39 87,15 2.241.940,39 87,15 2.241.940,39 87,15 0,00
50.000,00 30.000,00 20.029,00 66,76 9.959,00 33,20 9.959,00 ' 33,20 10.070,00
922.200,00 1.173.192,00  1.133.455,94 96,61 1.133.455,94 96,61 1.133.455,94 96,61 0,00
922.200,00 1.173.192,00 1.133.455,94 96,61 1.133.455,94 96,61 1.133.455,94 96,61 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
438.000,00 572.005,00  511.934,15 89,50  511.934,15 89,50  511.934,15 89,50 0,00
438.000,00 572.005,00  511.934,15 89,50  511.934,15 89,50  511.934,15 89,50 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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77.950,00 77.950,00 43.849,03 = 56,25 43.849,03 56,25 43.849,03 56,25 0,00
76.850,00 76.850,00 43.849,03 = 57,06 43.849,03 57,06 43.849,03 57,06 0,00
1.100,00 1.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
62.500,00 70.500,00 60.124,34 = 85,28 60.124,34 = 85,28 60.124,34 85,28 0,00
61.500,00 69.500,00 60.124,34 86,51 60.124,34 86,51 60.124,34 86,51 0,00
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.513.750,00 4.496.106,00 4.011.332,85 89,22 4.001.262,85 88,99 4.001.262,85 88,99 10.070,00

4.011.332,85 4.001.262,85 4.001.262,85
10.070,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
4.001.262,85 4.001.262,85 4.001.262,85
N/A

4.000.836,64

426,21 426,21 426,21

0,00 0,00 0,00

16,27 16,27 16,27

0,00

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

0,00 0,00

4.000.836,64  4.001.262,85 426,21 10.070,00 10.070,00 10.070,00 0,00  10.496,21
3.276.735.98 3.537.364,31 260.628,33 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 260.628,33
2.949.250,84  3.518.407,22 569.156,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 569.156,38
2.700.503,05 3.013.073,90 312.570,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 312.570,85
2.313.679,37 2.842.791,55 529.112,18 0,00 19.614,00 0,00 0,00 0,00 0,00 548.726,18
1.718.793,55  2.077.052,86  358.259,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 358.259,31
1.799.113,37  2.366.380,28  567.266,91 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 567.266,91
1.628.313,82  2.224.384,12  596.070,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 596.070,30
1.606.222,14 | 2.256.386,47 650.164,33 0,00 870,66 0,00 0,00 0,00 0,00 651.034,99
1.600.288,30  2.033.575,62  433.287,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 433.287,32
1.296.438,30  1.799.903,94  503.465,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 503.465,64
1.240.860,21 ' 1.850.424,50 ' 609.564,29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 609.564,29
1.140.596,57  1.305.608,01 165.011,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 165.011,44

0,00

0,00
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1.204.000,00 1.204.000,00 2.122.206,30 176,26
960.800,00 960.800,00 1.670.762,26 173,89
243.200,00 243.200,00 451.444,04 185,63

0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
1.204.000,00 1.204.000,00 2.122.206,30 176,26

1.015.800,00 2.155.946,30  1.642.687,59 1.599.757,59 1.599.757,59 42.930,00
1.015.800,00 1.887.416,41 1.362.687,74 72,20 1.362.687,74 = 72,20 1.362.687,74 72,20 0,00
0,00 268.529,89  279.999,85 104,27  237.069,85 88,28  237.069,85 88,28 42.930,00
96.900,00 16.520,21 5.402,72 32,70 5.402,72 32,70 5.402,72 32,70 0,00
96.900,00 16.520,21 5.402,72 32,70 5.402,72 32,70 5.402,72 32,70 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
14.500,00 35.986,96 35.173,35 97,74 35.173,35 97,74 35.173,35 97,74 0,00
14.500,00 35.986,96 35.173,35 97,74 35.173,35 97,74 35.173,35 97,74 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
25.800,00 78.080,96 56.796,37 72,74 38.256,37 = 49,00 38.256,37 49,00 18.540,00
24.800,00 38.080,96 23.922,39 62,82 23.922,39 62,82 23.922,39 62,82 0,00
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1.000,00 40.000,00 32.873,98 82,18 14.333,98 35,83 14.333,98 35,83 18.540,00
50.000,00 154.693,62  110.752,71 71,59 92.777,71 = 59,98 92.777,71 59,98 17.975,00
48.000,00 124.033,62 92.027,71 74,20 92.027,71 = 74,20 92.027,71 74,20 0,00

2.000,00 30.660,00 18.725,00 61,07 750,00 2,45 750,00 2,45 17.975,00

0,00 17.534,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 17.534,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 40.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 40.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.213.000,00 2.498.762,62 1.850.812,74 74,07 1.771.367,74 70,89 1.771.367,74 70,89 79.445,00

4.028.900,00 4.758.405,30 ' 3.904.656,98 3.851.656,98 3.851.656,98 53.000,00
1.019.100,00 1.189.712,21 1.138.858,66 =~ 95,73 1.138.858,66 ~ 95,73 1.138.858,66 95,73 0,00
452.500,00 607.991,96  547.107,50 = 89,99  547.107,50 89,99  547.107,50 89,99 0,00
103.750,00 156.030,96 = 100.645,40 64,50 82.105,40 52,62 82.105,40 52,62 18.540,00
112.500,00 225.193,62  170.877,05 75,88  152.902,05 67,90  152.902,05 67,90 17.975,00
0,00 17.534,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 40.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.726.750,00 6.994.868,62  5.862.145,59 83,81 5.772.630,59 82,53 5.772.630,59 82,53 89.515,00
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(-) Despesas da Fonte: 1.213.000,00 2.498.762,62 1.850.812,74 74,07  1.771.367,74 70,89 1.771.367,74 70,89

Transferéncias da Unido -
inciso I do art. 5° da Lei
Complementar 173/2020

TOTAL DAS DESPESAS  4.513.750,00 4.496.106,00 4.011.332,85 89,22 4.001.262,85 88,99 4.001.262,85 88,99

EXECUTADAS COM
RECURSOS PROPRIOS
(XLIX)

FONTE: SIOPS, Rio Grande do Sul10/02/26 15:13:14

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

79.445,00

10.070,00

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucio dos restos a pagar considera

0s restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de

. . Programas de Trabalho
Financiamento

Estruturagiio da Rede de 1030151198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE
Servigos Publicos de
Satide 10305512320YJ - FORTALECIMENTO DO SISTEMA NACIONAL DE VIGILANCIA EM SAUDE

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

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

103015119217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DE ACADEMIA DA SAUDE
103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA
Manutencio das Acoes ¢ EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

Servigos Publicos de

Satid 1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC
aide

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10303511720K5 - APOIO AO USO DE PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERAPICOS NO SUS

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

10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS
VENCIMENTOS DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM
SAUDE

10306513320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoria de calculo e ano anterior, nao estardo sendo computados para aquela prestagio de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Relatério de Execugdo de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

Nio ha informacoes cadastradas para o periodo do Relatério de Execugio de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar.

e Anilises e Consideracdes sobre Execucido Orcamentaria e Financeira

Nada a declarar

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Transferido
em 2025
(Fonte:
FNS)

R$ 92.581,00

R$ 69.360,00

R$ 3.651,26

RS
197.340,00
R$ 30.000,00

RS
689.114,37

R$ 921,75

R$
411.000,00

R$ 2.386,80

R$ 13.662,00

R$ 823,00

R$ 11.000,00

R$ 39.468,00

R$ 17.758,45

R$ 27.330,24

Valor
Executado

82749,15

10089,98

3323.85

183247 4¢

30000,00

681449.57

921,75

306334.,0¢

0,00

10381,30

823,00

4711,51

33420,68

15024,67

27330,24
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10. Auditorias

Naio hé informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 26/03/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houveram auditorias no periodo
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11. Analises e Considera¢des Gerais

AGUARDA AVALIACAO DO CMS
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

NADA A DECLARAR

DEBORA APARECIDA AGATTI DA SILVA
Secretario(a) de Saide
NOVO XINGU/RS, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO: NOVO XINGU
Relatério Anual de Gestdo - 2025

Parecer do Conselho de Saade
Identificacdo
e Consideragoes:

APROVADO

Introducao
¢ Consideragdes:

APROVADO

Dados Demogréaficos e de Morbimortalidade
e Consideragoes:

APROVADO

Dados da Producao de Servi¢os no SUS
e Consideragdes:

APROVADO

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragoes:

APROVADO

Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

e Consideragoes:

APROVADO

Programacdo Anual de Saide - PAS
¢ Consideragdes:

APROVADO

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragoes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentaria e Financeira
o Consideragdes:

APROVADO

Auditorias
e Consideragoes:

APROVADO

Andlises e Consideracoes Gerais
e Parecer do Conselho de Satude:

APROVADO

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragdes:

APROVADO

Status do Parecer: Aprovado

https://digisusgmp.saude. gov.br
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NOVO XINGU/RS, 26 de Marco de 2026

Conselho Municipal de Satide de Novo Xingu
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