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1. Identificacio

1.1. Informagdes Territoriais

CE

FORTALEZA

1* Regido Fortaleza

313,14 Km?

2.686.612 Hab

8580 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 22/03/2021

1.2. Secretaria de Sauide

SMS SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA

5186366

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

07954605000160

RUA BARAO DO RIO BRANCO 910

cnes.sus@sms.fortaleza.ce.gov.br

34526972

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/03/2021

1 .3. Informacgoes da Gestio

ROBERTO CLAUDIO RODRIGUES BEZERRA

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL

cecont@sms.fortaleza.ce.gov.br

8534526969

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 22/03/2021

1.4. Fundo de Sadde

LEI

07/1997

04.885.197/0001-44

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 22/03/2021

1.5. Plano de Saide

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 02/10/2021
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1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢ao

Regido de Satde: 1* Regido Fortaleza

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

AQUIRAZ 480.976 80935 168,27
EUSEBIO 76.583 54337 709,52
FORTALEZA 313.14 2686612 8.579,59
ITAITINGA 150.788 38325 254,16

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satide

Intrumento Legal de Criacao DECRETO
Endereco RUA BARAO DO RIO BRANCO 910 SOBRE LOJA CENTRO
E-mail joao.b.leal @hotmail.com
Telefone 8585632625
Nome do Presidente JOAO BATISTA GOMES LEAL
Nimero de Theiros por segment Usuérios 24
Governo 6

Trabalhadores 12
Prestadores 6

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202006

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
26/05/2020 & 29/09/2020 & 24/02/2021 =]

e Consideracdes

A gestdo da Secretaria Municipal da Satide de Fortaleza - SMS de Fortaleza realiza a prestagio de contas, por meio do Relatério Anual de gestdo - RAG 2020, ressaltando que
o referido ano se mostrou atipico, inesperado e profundamente dramatico para a humanidade, com o cenario de pandemia pela Covid- 19, atingindo, de forma indelével, toda a

humanidade.

Com o compromisso e responsabilidade, a administracdo municipal investiu na superag@o das dificuldades e enfrentamento dos desafios, mantendo sua atuagido com foco na
constru¢do de uma Fortaleza mais saudavel, humana, participativa e respeitosa, por meio do cuidado e acolhimento, considerando todas as dimensdes humanas e sociais, e

acima de tudo, cumprindo sua missdo de realizar uma gestdo da satide participativa e integradora.

Os resultados alcancados, com a priorizagdo do trabalho em redes de atengdo a saide, com base nas premissas do Sistema Unico de Satide, com destaque e transparéncia

mediante o cumprimento de relevantes acdes e servicos de satide prestados a populacdo, especialmente no enfrentamento a pandemia.

A SMS Fortaleza buscou parcerias com diferentes secretarias do Municipio e com o controle social, que ativamente atuaram com protagonismo, e assim, foi possivel
desenvolver um trabalho integrado, participativo e solidario, com contribui¢des importantes na constru¢io do eixo A construcio de uma cidade com vida comunitaria, com
acolhimento e bem-estar, tendo cada setor canalizado esforgos dentro da sua drea de competéncia e atuagdo, mas mantendo sempre uma visdo holistica centrada na perspectiva

dos objetivos teméticos tragados.

O presente Relatério Anual de Gestdo, instrumento de planejamento no ambito do SUS, tem por objetivo apresentar, com transparéncia, a prestagdo de contas do ano de 2020,

assim como, os desafios enfrentados, as experiéncias vivenciadas e os avancos alcancados na gestao municipal da saide.

Retificacdes nos seguintes itens do formulario de identificacdo:
1.2. Secretaria de Satde
CNPI: 07954605000160

Telefone: (85) 3452.6972
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E-mail Secretéria: joana.maciel @sms.fortaleza.sms.fortaleza.gov.br
1.7. Conselho de Satude

Telefone: (85) 98851.5974
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2. Introducao

e Analises e Consideragdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal da Satide de Fortaleza apresenta o Relatério Anual de Gestdo ; RAG 2020, em conformidade com a Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, capitulo IV,
secdo III, e em consonancia com o art. 99 da Portaria de Consolidacdo n° 1, de 28 de setembro de 2017, que versa sobre a elaborac@o anual do relatorio de gestdo, que permite ao gestor apresentar
os resultados alcancados com a execucdo da Programac@o Anual de Satde ; PAS, e orienta eventuais redirecionamentos no Plano Municipal de Satide ; PMS.

A elaboracdo do RAG atende aos preceitos da Lei Organica do SUS n° 8.080/90, expressando o compromisso da gestdo com a transparéncia e respeito aos usudrios do Sistema Unico de Satde i
SuUS.

De forma interligada e ciclica, o RAG e demais instrumentos de planejamento da satide no dmbito do SUS ; Plano de Satde e as respectivas Programacdes Anuais de Satde, Relatérios Detalhados
dos Quadrimestres ;, sistematizam as informagdes da gestdo da satide, com foco na transparéncia das acdes programadas e executadas, e confere alinhamento e compatibilidade com os
instrumentos de planejamento e or¢amento de governo -Lei de Diretrizes Or¢amentarias, Lei Or¢amentaria Anual e Plano Plurianual.

A gestdo da Politica Municipal de Satide exerce os principios do Sistema Unico de Satde (SUS) como premissa basica para o fortalecimento das Redes de Atencdo a Saide do Municipio de
Fortaleza, atuando no sentido da integralidade do cuidado, assegurando ao usudrio a¢des e servicos de que necessita, com efetividade, eficiéncia e sustentabilidade.

O ano de 2020

Paralelo as iniciativas para salvar vidas no ano de pandemia, que surpreendeu o mundo, a gestdo municipal somou esfor¢os, no sentido de prover a atencdo e o cuidado as vitimas da COVID- 19, e
a0 mesmo tempo, manter o conjunto de agdes e servicos de saide, resignificando, também, formas de promover a satide e prevenir agravos, cumprindo 0s compromissos expressos no Plano
Municipal de Satde, e buscando assegurar a coletividade, a manutenc@o de acdes e servicos de saide, sem perder de vista a promogdo da saide e prevengdo de agravos.

Toda a Rede de Atendimento a Satide foi mobilizada, tendo em vista a complexidade da situacdo de emergéncia em satide publica, desafiadora para gestores e populacdo. Assim, vale ressaltar a
composicdo da estrutura instalada, que tem a seguinte configuracio: Unidades de Atengdo Primaria a Saide (UAPS); Nicleos de Apoio a Satide da Familia (NASF); Hospitais de Atencdo
Secundaria e Terciaria, Unidades de Pronto Atendimento (UPA); Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) - Infantil, Geral e Alcool e Drogas (CAPS-AD); Unidades de Acolhimento; Residéncias
Terapéuticas; Policlinicas; Centros de Especialidades Odontolégicas (CEO); Centrais de Distribui¢do de Medicamentos nos Terminais de Onibus (CDMT); Bases Descentralizadas do SAMU;
equipe de Consultorio na Rua, Espaco Ekobé, além do Programa Melhor em Casa: Equipe Multiprofissional de Atengdo Domiciliar (EMAD) e da Equipe Multiprofissional de Apoio (EMAP) e
dos equipamentos de vigilancia sanitaria e epidemiol6gica, detalhados no decorrer deste documento.

Mesmo numa drastica mudanca de cendrio a partir de marco, com a confirmagio do estado de pandemia global, com o novo coronavirus (SARS-CoV-2) causador da Covid-19, a gestdo da saide
se manteve integrada para atender a populacdo, atuando na oferta de cuidados assistenciais aos pacientes e apoio aos familiares, ampliacdo de leitos, atencdo aos profissionais da satide,
especialmente aqueles da linha de frente, com apoio psicossocial e oferta de equipamentos de protecdo individual, além de monitoramento e avaliacdo realizada pelo Comité de Enfrentamento a
Covid- 19.

Dentre os investimentos para o enfrentamento a Covid- 19, foi erguido, em 25 dias, um Hospital de Campanha, que funcionou de abril a julho de 2020, com capacidade de leitos entre 224
(minima) e 336 (méaxima). Nesse equipamento foram internados 1.239 pacientes, sendo que 1.025 pacientes receberam alta.

Ressalta-se que Fortaleza ocupou o 2° lugar em ranking de Transparéncia no Enfrentamento a Covid- 19 no Brasil (ONG Open Knowledge). Os dados e informagdes sobre contratos firmados,
processos de aquisicdo e despesas aplicadas, estdo dispostos em area exclusiva no Portal da Transparéncia.

Durante o ano, foram 937.624 visitas realizadas pela Vigilancia a Saide e Atencdo Primdria para busca ativa de pacientes e orientagdes a populacdo sobre as medidas orientadas nos decretos
estaduais.

A Prefeitura de Fortaleza definiu estratégias e agdes intersetoriais para o enfrentamento a pandemia da Covid-19, combinando interven¢des e monitoramento permanentes, envolvendo os
orgdos municipais que realizam as atividades-fim ou as atividades-meio, construindo assim, uma forca tarefa para responder as demandas oriundas dessa situacdo de emergéncia, de forma célere e

sempre com base na ciéncia.

Diante do contexto de enfrentamento a pandemia, a saide teve atuagio relevante. Assim, foi instituido o Centro de Operacdes de Emergéncias em Satde Piblica (COE-n-CoV Municipal)
¢, Portaria SMS 167/2020 de 1 de abril de 2020. Aliado ao gabinete de crise da Prefeitura Municipal de Fortaleza, o COE-n-CoV atuou na tomada de decisdo em relagdo as acdes para o
enfrentamento da pandemia, tendo também como atribui¢do o planejamento, organizacdo, coordenacdo e controle das medidas empregadas durante a Emergéncia de Satide Publica, além da
responsabilidade de divulgar informacdes a populagio e condugdo da articulacdo com os gestores das esferas estaduais e federais do SUS.

A Elaboracdo do Plano Municipal de Contingéncia para Enfrentamento da Infeccao Humana pelo Novo Coronavirus SARS-CoV-2 ; aprovado pela plenaria do Conselho Municipal de
Satide de Fortaleza (CMSF), em 10 de marco de 2020 definiu estratégias e acdes a serem implementadas e foi estruturado nos seguintes eixos: Vigilancia em Satde, Assisténcia da Atengdo
Priméria a Saide, Monitoramento e rastreamento de contatos, Assisténcia da Média e Alta Complexidade, Assisténcia Farmacéutica e Laboratorial, Comunicagio, Educacio Permanente, Gestao
das a¢des de enfrentamento da pandemia.

https://digisusgmp.saude. gov.br 6 de 63



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagido estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a4 anos
5a9 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/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 23/03/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

84230

83974

96698

106870

225129

220327

169916

132803

78631

39315

14700

1252593

80388

81636

96287

107050

230928

250604

205783

170303

114169

63762

33109

1434019

164618

165610

192985

213920

456057

470931

375699

303106

192800

103077

47809

2686612

Fortaleza

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 23/03/2021.

3.3. Principais causas de internacdo

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

II1. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIIIL.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doencas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio

XV. Gravidez parto e puerpério

https://digisusgmp.saude. gov.br

37451

36718

35833

34957

568

1393

4775

3720

2290

279

12538

13207

11167

5981

1863

8195

29914

575

1320

4269

3874

821

271

12198

13781

10234

5316

2003

7639

28360

605

1470

4010

4906

1362

306

11833

14221

9840

4922

2104

7510

28687

535

1508

4490

5083

1078

12933

13523

10874

4843

2405

8092

27905

530

1383

3631

5004

431

233

10983

6968

9285

4042

1972

6936

26337
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XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 6570 7630 7801 8052 7295
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1063 1122 1029 1052 880
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1857 1962 1989 2106 1935
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 13499 11968 12475 12046 11177

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servi¢os de saide 3719 3434 3768 3955 3418
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 143329 137085 140161 142091 125895

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/03/2021.

Obs.: A atualizacio dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simul a0 car » dos dados no Tabnet/ DATASUS.
3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

1I. Neoplasias (tumores) 2807 2986 3028 3028
II1. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 54 78 67 62
IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabélicas 416 516 476 492
V. Transtornos mentais e comportamentais 165 201 236 281
VI. Doengas do sistema nervoso 521 700 696 856
VII. Doengas do olho e anexos 1 - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastoide 2 5 6 2
IX. Doengas do aparelho circulatério 3288 3941 3964 4060
X. Doengas do aparelho respiratério 1842 2223 1846 1845
XI. Doencas do aparelho digestivo 753 886 876 947
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 118 134 112 113
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 107 158 111 117
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 391 417 445 441
XV. Gravidez parto e puerpério 18 17 13 23
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 263 306 227 240
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 140 146 159 158
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1351 663 301 287

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 2373 3288 2743 1768
XXI. Contatos com servi¢os de satide - - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - - -
Total 15376 17600 16042 15400

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 23/03/2021.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Dados demogrificos

Fortaleza possui o quinto maior contingente populacional do pafs com uma estimados de 2.686.612 habitantes segundo o IBGE em 2020. O total de habitantes
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representando cerca de 29% da populagéio do Estado do Ceard (9.187.103), com niimeros semelhantes as cidades de Brasilia e Salvador. Observa-se tendéncia de
crescimento linear ascendente, com 19,1% crescimento total do censo de 2000 até a estimativa de 2020.

Quanto a distribuicdo da popula¢do por faixa etdria e sexo em Fortaleza destes, 1.257.653 (46,8%) sdo do sexo masculino e 1.428.954 (53,2%) sdo do sexo
feminino, com razao de sexos em 88%, inferior a razao nacional para o mesmo periodo foi de 96%.

A estrutura etdria da populagiio é composta basicamente por jovens e adultos, sendo que o maior agrupamento para ambos 0s sexos estd na faixa-etaria de 20 a
29 anos. (20,5% masculino e 19,9% feminino).

Mortalidade por grupo de causas

De 2014 a 2020 a mortalidade por doengas do aparelho circulatério encontra-se como a maior causa basica de obito no acumulado desses anos. Em 2020, o
numero de 6bitos por doengas infecciosas e parasitarias tem uma elevagdo importante devido a mortalidade por COVID-19, representando a maior causa de 6bitos no
Municipio de Fortaleza no ano de 2020.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

4.1. Produgado de Atencao Basica

Visita Domiciliar 2.383.323
Atendimento Individual 2.856.276
Procedimento 1.092.120
Atendimento Odontolégico 185.290

Fonte: Sistema de informagio em Satide para a Atengido Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promogio e prevengio em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 62083 3651768,67 77 76252,68
03 Procedimentos clinicos 44979 1155265,97 89766 125092320,14
04 Procedimentos cirtrgicos 21693 566574,40 55928 115622568,93
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 1319 265529,42 1284 22066673,58

06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 455 81956,20 - -
08 Acdes complementares da atengdo a satde - = - -

Total 130529 5721094,66 147055 262857815,33

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/10/2021.

4.3. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacio

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 39173 15247,96

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 9968 10630357,17

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/10/2021.

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

01 Acdes de promogio e prevengio em satide 134327 71023,30
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 9817918 69193834,01 256 116260,73
03 Procedimentos clinicos 6942149 189505580,95 99574 137879797,26
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04 Procedimentos cirtirgicos 93511 8897614,45 80207 178921144,77
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 25896 3396377,87 2424 33169506,11
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 161693 6489778,86 - -

08 Acgdes complementares da atengio a satde - - - -
Total 17175494 277554209,44 182461 350086708,87

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informages Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/10/2021.

4.5. Produgao de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgao de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satide

01 Acdes de promocdo e prevengao em sadde 38326 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 8670 -
Total 46996 -

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

Data da consulta: 11/10/2021.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Producao de Servigos no SUS
4.1. Produgao de Atencdo Basica

Grupo procedimento Quantidade

Atendimento individual 3.073.490

Atendimento Odontoldgico 204.746

Total 3.278.236

4.3 Produgao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

A producdo em satde nos 15 Centros de Atencdo Psicossocial em 2020 foi de 335.792 acdes, média de 1.865 acOes mensais. Em 2019, foram 345.727 agdes, com média mensal de 1.620.
Observa-se que os atendimentos ndo foram afetados em decorréncia da pandemia.

Em anexo, seguem retificagdes sobre as producoes em: Urgéncia e Emergéncia, Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar e Vigilancia em Satde.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

Periodo 12/2020

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0 1 0 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 115 115
TELESSAUDE 0 1 0 1
HOSPITAL GERAL 0 2 30 32
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 0 20 20
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 20 20
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1
CENTRAL DE NOTIFICACAO,CAPTACAO E DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL 0 3 0 3
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 3 3
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE PUBLICA LACEN 0 1 0 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 2 0 2
POSTO DE SAUDE 0 0 1 1
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 0 2 2
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA 1 0 0 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 2 6 8
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 6 42 48
PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 0 0 2 2
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 6 6
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0 0 1 1
POLICLINICA 0 0 6 6
PRONTO ATENDIMENTO 0 6 6 12
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 2 0 2
Total 1 27 290 318

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde ptiblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/03/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

e reren e

s e e e

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 1 0 0 1
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 199 0 0 199
MUNICIPIO 6 0 0 6
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 15 26 1 42
AUTARQUIA FEDERAL 4 0 0 4
AUTARQUIA MUNICIPAL 2 0 0 2
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ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE ANONIMA FECHADA

COOPERATIVA

SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

SOCIEDADE SIMPLES PURA

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

FUNDACAO PRIVADA

ASSOCIACAO PRIVADA

ORGANIZACAO SOCIAL (0OS)

PESSOAS FISICAS

Total

Observacao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/03/2021.

s de saide p ou prestadores de servigos ao SUS

5.3. Consércios em satde

O ente ndo estd vinculado a consoércio piiblico em satde

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

CAPACIDADE INSTALADA DA REDE DE SERVICOS DA SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA:

UNIDADE DE ATENCAO PRIMARIA (116 Unidades)

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (15 Unidades)
UNIDADE DE ACOLHIMENTO (4 Unidades)

RESIDENCIA TERAPEUTICA (3 Unidades)

CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS (4 Unidades)
POLICLINICA (4 Unidades)

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO (6 Unidades)

BASE SAMU (13 Unidades)

HOSPITAL (9 Unidades)

INSTITUTO DR. JOSE FROTA

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

Periodo 02/2020

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8
-, 3,4e5)

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 3.597
0102)

Intermediados por outra entidade (08) 1.586
Autdnomos (0209, 0210) 104
Residentes e estagiarios (05, 06) 675
Bolsistas (07) 1
Informais (09) 29
Intermediados por outra entidade (08) 2.594
Celetistas (0105) 448
Autdnomos (0209, 0210) 3.276
Residentes e estagiarios (05, 06) 12
Bolsistas (07) 0
Informais (09) 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0
privada (10)

1.588

966

1.415

57

1.701

669

17

154

291

574

2.496

6.932

2.499

105

28

618

2.865

181

2.139

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8
-, 3,4e5)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 04/05/2022.

Contratos tempordrios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em comissao 55
(010302, 0104)

17

38

1.515

52

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

Puablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

https://digisusgmp.saude. gov.br

Auténomos (0209, 0210)

Celetistas (0105)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08)
Residentes e estagiarios (05, 06)

Autonomos (0209, 0210)

Bolsistas (07)

Celetistas (0105)

Estatutdrios e empregados piblicos (0101, 0102)
Informais (09)

Intermediados por outra entidade (08)

Residentes e estagiarios (05, 06)

Contratos temporarios e cargos em comissao (010302,

0104)

6.080

10.760

31

363

30

1.683

17

34

196.320

262

17.730

7.311

7.177

10.578

1.549

123

1.588

24

198.440

298

21.507

8.606

9.068

10.758

1.514

131

1.424

24

196.197

592

23.413

9.413

10.864

15.338

1.154

158

2.071

24

206.456

862

25.521

9.956

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5)
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Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporérios e cargos em comissao (010301, 30.863 31.765 37.378 53.414
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 04/05/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Retificacdes em anexo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 15 de 63



7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Ampliar as a¢des de Educac@o em Satde nas Unidades de Atencdo Primaria de Fortaleza.

1. Resgatar as a¢des de grupos de Educagdo em Proporc¢io de Equipes de Satde da Familia que 100,00 Percentual

Satde em todas as UAPS. possuem grupos de educacdo em saide ativos 0
2. Ampliar as atividades de praticas integrativas Percentual de UAPS que realizam priticas 0 80,00 50 Percentual

. . . 0 0
e complementares realizadas nas UAPS. integrativas e complementares

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer o desenvolvimento das pessoas e garantir a qualidade e resolubilidade das praticas nos servigos, por meio da implementacdo da educacdo permanente dos

trabalhadores do SUS.
1. Implementar 100% das agdes do Plano Proporgao de profissionais da SMS que participaram de 100,00 Percentual 30 160.00
Municipal de Educagdo Permanente em Saide atividades de Educagdo Permanente em Saide (EPS)
até 2021
2. Implementar 100% das a¢des do Plano Proporgao entre agoes de formagdo implementadas e 0 100,00 80 Percentual 40 50.00
Municipal de Educagdo Permanente em Saide planejadas ’
até 2021
3. Implementar 2 (duas) agdes de Educagao NO de agoes de for a itagdo na modalidade semi- 0 2 2 Nimero 2 999.99
Pers na modalidad p lou a presencial ou a distancia, unplementadas na plataforma 7
distancia, por ano Moodle da SMS

OBJETIVO N° 3.1 - Disponibilizar acesso aos servigos oferecidos pelo Telessaude Brasil Redes por meio dos niicleos da Secretaria da Satide do Estado do Ceard e pelo Nicleo de Tecnologias
e Educacdo a Distancia em Satide da UFC ; NUTEDS/EFC.

1. Disponibilizar ponto/links de internet para acesso a N°de UAPS com pontos/links 0 Nimero

teleconsultoria dos niicleos no programa Telessatide Brasil Redes disponiveis 27 100,00
2. Implementar uma acdo de integracio ensino, servico e Niamero de Encontros do Forum 0 8 2 Nimero
. . 2 100,00
comunidade por semestre, a cada ano realizados por semestre/ano
3. Manter em 100% a Regulacdo das Préticas de Ensino no Percentual de Prticas de ensino 0 100,00 100 Percentual
. 100 100,00
contexto da SMS Fortaleza, ano reguladas e monitoradas

OBJETIVO N° 4.1 - Apoiar a formagdo de médicos especialistas em especialidades prioritdrias para o SUS

1. Realizar 100% dos cursos previstos no Percentual de realizagdo dos Cursos de Residéncia Médica 100,00 Percentual 100
programa de Residéncia Médica em em Pediatria, Ginecologia, Obstetricia e Medicina de 100,00
Especialidades, em parceria com o Ministério da Familia e C¢ idad lizados progr

Satde, por ano.

OBJETIVO N° 5.1 - Consolidar as Residéncias Multiprofissionais na Satide em campos de atuagio estratégicos para o SUS.
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100,00

1. Implementar 100% dos cursos previstos no Percentual de Cursos de Residéncia Multiprofissional
programa de Residéncia Multiprofissional em Saide da ~ em Satide da Familia e Comunidade, Satide Coletiva e
Familia, Saide Coletiva e Saide Mental. Satide Mental realizados/ano.

Percentual

100 100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Promover o didlogo e a troca entre praticas e saberes populares e técnico-cientificos no &mbito do SUS, aproximando os sujeitos da gestdo, dos servigos de saide, dos

movimentos sociais populares, das praticas populares de cuidado e das institui¢des formadoras.

1. Implementar 100% da Politica Percentual de a¢oes implementadas e monitoradas.
Municipal de Educagdo Popular em

Satide - PMEPS nas esferas

institucionais, até 2021

2. Implementar 100% da Politica Percentual de agdes 1mplememadas e monitoradas nos eixos: 0
Municipal de Educag@o Popular em formagdo, i e produgdo do heci cuidado em

Satide - PMEPS nas esferas satde; participagdo, controle social e gestdo; intersetorialidade e
institucionais, até 2021. didlogos multiculturais.

100,00

100,00

Percentual

40 Percentual

40
100,00

40

100,00

OBJETIVO N° 7.1 - Ampliar e qualificar o acesso da populacdo as acdes e servicos de satide na Aten¢do Primaria.

1. Ampliar para 71% a cobertura da Cobertura populacional estimada 71,00
Atengdo Basica até 2021. pelas equipes da ESF.
2. Ampliar para 71% a cobertura da Niimero de Equipes Implantadas. 0 11

Atencdo Bisica até 2021.

3. Ampliar para 71% a cobertura da Cobertura estimada pelas equipes de 0 41,00
Atengio Basica até 2021 NASF.

OBJETIVO N° 7.2 - Organizar os processos de trabalho da atengdo primaria e fortalecer os sistemas de informagio.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Aprimorar os processos de Nimero de UAPS com a sala de situagdo implantada. Nimero 35 35.00
trabalhos nas 114 UAPS. &
2. Aprimorar os processos de Percentual de UAPS com agendas parametrizadas. 100,00 70 Percentual 5 0714
trabalhos nas 114 UAPS. 7 107.1
3. Aprimorar os processos de P 1 de d de Itas por d da esponté 20,00 40 Percentual >
trabalhos nas 114 UAPS. 1 7,50
4. Aprimorar os processos de P 1 de di de consulta dad 80,00 60 Percentual 30 13333
trabalhos nas 114 UAPS. ’
5. Aprimorar os processos de Percentual de UAPS que realizam estratificacdo de risco dos grupos 100,00 70 Percentual 70 100.00
trabalhos nas 114 UAPS. prioritdrios. ’
6. Aprimorar os processos de Média de visitas d es de ACS por habi 12 11 Nimero 12 1
trabalhos nas 114 UAPS. 09,09
7. Aprimorar os processos de Média de visitas domiciliares por profissionais (médico, enfermeiros 8 6 Nimero 3 13333
trabalhos nas 114 UAPS. e dentistas) por habitante ’
8. Aprimorar os processos de Nimero de UAPS que realizam gestdo de fila da regulagdo. 114 100 Nimero 1 1
trabalhos nas 114 UAPS. 00 00,00
9. Aprimorar os processos de Percentual de UAPS com computadores e impressoras em todos os 30 20 Namero 30 400,00
trabalhos nas 114 UAPS. consultorios, sala dos ACS, de vacina, de preparo e NAC. 7
10. Aprimorar os processos de  Namero de desenvolvimento e adequagdes realizadas no PEP. 3 2 Namero 0 0
trabalhos nas 114 UAPS.
11. Aprimorar os processos de ~ Percentual de equipes aderidas a0 PMAQ. 80,00 50 Percentual 0 0
trabalhos nas 114 UAPS.
OBJETIVO N° 7.3 - Monitorar o aperfeicoamento dos gestores e profissionais da APS.

1. Monitorar os processos de E o Per P 1 de UAPS com realizagio de reunides 30,00 Percentual 50.00
gerentes e trabalhadores em relagdo os processos de de equipes com os profissionais da Aten¢do :
trabalhos nas UAPS. Primaria.
2. Monitorar os processos de Educacdo Permanente de Nimero de Mostras Municipais realizadas no 0 4 3 Nimero 0 0
gerentes e trabalhadores em relagdo os processos de municipio.
trabalhos nas UAPS
3. Monitorar os processos de Ed a0 Per de F 1 de gerentes que participaram de 0 100,00 100 Percentual

- = 100 100,00
gerentes e trabalhadores em relagdo os processos de Educagdo permanente.
trabalhos nas UAPS
4. Monitorar os processos de Ed a0 Per de F 1 de profissionais da saide que 0 80,00 60 Percentual

- . . - 80 133,33
gerentes e trabalhadores em relagdo os processos de particip de pers

trabalhos nas UAPS.

OBJETIVO N° 7.4 - Fortalecer a Politica Municipal de Satide do Programa Bolsa Familia trabalhando a intersetorialidade na Satide, Educacio e Assisténcia Social.

1. Acompanhar semestralmente 80% das Familias Percentual de Familias beneficiarias do PBF 80,00 Percentual 65 81.25
beneficiadas do PBF nas Condicionalidades do p das semestralmente nas Unidades de Atengdo
Programa. Primaria a Sadde.

OBJETIVO N° 7.5 - Fortalecer a integracio satde ¢, escola através da ampliacdo do Programa Satde na Escola

1. Namero de educandos pactuados nas agdes do
componente I ; Avaliagdo das Condiges de Satide no PSE

Niamero de educandos pactuados 3.500 3000  Ndmero
3200 106,67
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OBJETIVO N° 8.1 - Ampliar e qualificar o acesso e a assisténcia em Satide Bucal.

1. Ampliar cobertura populacional das equipes de

Cobertura populacional estimada pelas equipes 0 42,00 42 Percentual

saide bucal de 40% em 2018 para 42% em 2021 basicas de satide bucal. 39 92.86
2. Ampliar a cobertura de Primeira Consulta Cobertura de primeira consulta odontologica 0 3,00 2 Percentual 1 50.00
Odontologica de 1,75% para 3% em 2021 programitica. ’
3. Aumentar a proporgdo de tratamentos concluidos, Razdo entre Tratamentos Concluidos e Primeiras 0 0,60 5 Percentual 3 60.00
passando de 0,40 para 0,60 em 2021 Consultas Odontolégicas Programaticas. I ’
4. Reduzir propor¢io de exodontia de 7% para 1% até ~ Proporgdo de exodontia em relagdo aos 0 2,00 5 Percentual
- . N 12.48 249,60
2021 em relagdo aos procedimentos. procedimentos.
5. Realizar Primeira Consulta Odontolégica em 80% Proporgio de gestantes e primeiras consulta 0 80,00 35 Percentual
. 0 0
das Gestantes acompanhadas. odontoldgica.
OBJETIVO N° 8.2 - Construgdo de novos Centros de Especialidades Odontolégicas- CEOs.
1. Ampliagdo da oferta de vagas para préteses dentarias =~ Nimero de atendimentos realizados 704.000 639000  Nimero 200 0.03
no municipio de Fortaleza até 2021. nos CEOs. i
2. Ampliagdo da oferta de vagas para proteses dentarias =~ Nimero de préteses dentérias 0 2.717 2463 Nimero 1200 4872
no municipio de Fortaleza até 2021. entregues pelos CEO municipais. i
OBJETIVO N° 8.3 - Ampliar o acesso da populacdo a Atengdo Especializada em Satde Bucal.
1. Ampliacdo da quantidade de biopsias Niimero de biopsias realizadas pelos Nimero 130 5118
realizadas nos CEQys até 2021. CEOs. ’

OBJETIVO N° 9.1 - Ampliar o acesso e qualificar os servicos de pré-natal da rede.

1. Percentual de gestantes com 7 ou mais

Percentual de gestantes que participam das acdes 60,00 Percentual

consultas de pré-natal. de educagdo em satide. 0 0
2. Realizar ac¢des de educacio em satide para Percentual de gestantes que participam das acdes 60,00 40 Percentual 0 0
100% das no minimo 3/ deed 40 em sadde.
3. Realizar consulta odontolégica em 80% das Proporgio de gestantes com primeira consulta 80,00 35 Percentual

. 30 85,71
gestantes acompanhadas. odontolégica.
4. Realizar 01 consulta de puericultura com as Proporgio de gestantes com consulta de 80,00 50 Propor¢ao %0 80.00

gestantes no 3° trimestre.

puericultura no terceiro trimestre de gravidez.

OBJETIVO N° 9.2 - Garantir acesso ao pré-natal de alto risco em tempo oportuno.

Niimero de consultas de prénatal de alto 100,00 Proporgao

1. Ampliar para 100% a proporcao de gestantes com 05

consultas de prénatal de alto risco quando indicado. risco por gestantes com indicagdo. 65 108,33
OBJETIVO N° 9.3 - Garantir os exames de pré-natal em tempo oportuno.
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1. Ofertar exames de pré-natal para as Proporgio de gestantes com exames 100,00 Percentual

gestantes acompanhadas. de prénatal realizado. 80 80,00

OBJETIVO N° 9.4 - Garantir a vinculagdo da gestante desde o pré-natal ao local do parto.

1. Vincular 100% das gestantes ao Proporgido de gestantes com vinculagdo a um 100,00 Percentual
local de parto, até 2017. servigo de parto durante pré-natal.

80 114,29

OBJETIVO N° 9.5 - Implementar estratégias de comunicagio social e programas educativos relacionados a satide sexual e a satide reprodutiva.

1. 100% das UAPS realizando ag¢des de ed P 1 de UAPS realizando atividades 100,00 Percentual
em salde para satde sexual e reprodutiva. educativas para saide sexual e reprodutiva.

o
=]

OBJETIVO N° 9.6 - Realizar acoes de prevencio e tratamento das IST/HIV/AIDS, sifilis e hepatites.

1. Realizar testes de sifilis em Nimero de testes de sifilis por 0 100,00 50 Percentual

100% das gestantes. gestantes. 70 140,00

OBJETIVO N° 9.7 - Reduzir a transmissao vertical da sifilis congénita e HIV.

1. Reduzir o nimero de casos novos de Sifilis Niimero de casos novos de sifilis congénita Nimero
Congénita em menores de 1 ano para 190 Casos/ano. em menores de um ano de idade.

580 187,10

OBJETIVO N° 9.8 - Qualificar a atengdo as gestantes/mulheres em situagdo de vulnerabilidade.

q

1. Capacitar 60% dos profissionais das UAPS em i P 1 de profissionais 60,00 Percentual
situagdo de vulnerabilidade (violéncia, situacdo de rua e usudria de drogas) capacitados.

OBJETIVO N° 9.9 - Qualificar os profissionais da atengdo primaria.

1. Capacitar 60% dos profissionais das UAPS nas dreas de pré-natal, exames de Percentual de profissionais 60,00 Percentual
diagndstico e acompanhamento, puericultura, urgéncias obstétricas, neonatais e capacitados.
peditricas.

20 40,00

OBJETIVO N° 9.10 - Implantar e custear servicos: centro de parto normal (CPN) e casa de gestante, bebé e puérpera (CGBP).

1. Implantar 03 Ntmero de servigos implantados. Nimero
2 200,00
CPN.
2. Implantar 02 Nimero de servigos implantados. 0 2 1 Nimero
CGBP. 1 100,00

OBJETIVO N° 9.11 - Suficiéncia de leitos obstétricos e neonatais (uti adulto e neonatal, ucinco, ucinca e gar) de acordo com as necessidades regionais.
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1. Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, UCINCA, GAR, Nuamero de leitos (UTIN) Nimero 30 0
CPN e CGBP conforme a necessidade. ampliados

2. Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, UCINCA, GAR, Nimero de leitos ampliados. 0 50 0 Nimero 0 0
CPN e CGBP conforme a necessidade.

3. Ampliar 23 leitos de UCINCA. Nimero de leitos ampliados 0 23 0 Niimero 0 0
4. Ampliar 12 leitos GAR. Niimero de leitos ampliados. 0 12 0 Nimero 0 0

OBJETIVO N° 9.12 - Implantar préticas de aten¢do a satide baseada em evidéncias cientificas (boas préticas de aten¢do ao parto e ao nascimento).

1. 90% dos Recém-nascidos com contato pele a ~ Propor¢do de recém nascidos com contato pele 90,00 Percentual

80 100,00
pele imediato apés o nascimento. a pele imediato apds o nascimento.
2. Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Percentual de hospitais habilitados na iniciativa 0 60,00 40 Percentual 0 0
Cegonha na IHAC. hospital amigo da crianga.
3. Ampliar propor¢do de parto normal para Proporcio de parto normal. 0 60,00 55.6 Percentual 48 86.33
60% (SISPACTO). 2

OBJETIVO N° 9.13 - Reformar e equipar as unidades de neonatologia de acordo com a portaria 930 de 10.05.12.

1. Reformar 05 Unidades de Nimero de Unidades Neonatais 3 Nimero

Neonatologia. reformadas 2 66,67

OBJETIVO N° 9.14 - Propor¢io de parto normal.

1. Ampliar para 90% a Propor¢do de gestantes com Proporg¢io de gestantes com 0 90,00 Propor¢io
40 57,14
acompanhante em todas as etapas do parto. acompanhante em todas as etapas do
parto.

OBJETIVO N° 9.15 - Realizar monitoramento avaliativo do acolhimento e classificagio de risco nos servigos de atengdo obstétrica e neonatal.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades Rede 100,00 Percentual
maternidades Rede Cegonha. Cegonha monitoradas.

100 100,00

OBJETIVO N° 9.16 - Implantar colegiado gestor nas maternidades e outros dispositivos da politica nacional de humanizagéo.

1. Monitorar 100% das Proporg¢io de maternidades 100,00 Percentual
maternidades Rede Cegonha. monitoradas.

100 100,00

OBJETIVO N° 9.17 - Ambiéncia das maternidades orientadas pela resolugio da diretoria colegiada (RDC) n° 36/2008 (ANVISA).
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1. Reformar 04 Niimero de Maternidades reformadas Nimero
maternidades

2 0

OBJETIVO N° 9.18 - Reformar e equipar as unidades de neonatologia de acordo com a portaria 930 de 10.05.12.

1. Reformar 05 Nimero de Unidades Neonatais reformadas Nimero

hospitais 2 0

OBJETIVO N° 9.19 - Implantar préticas de atengdo a satide baseada em evidéncias cientificas (boas préticas de atencdo ao parto e ao nascimento).

1.90% dos Recém nascidos com contato pele a ~ Proporgdo de recém nascidos com contato pele 100,00 Proporgio

80 100,00
pele imediato ap6s o nascimento a pele imediato ap6s o nascimento
2. Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Percentual de Hospitais com Boas Priticas 0 80,00 40 Percentual 100 250.00
Cegonha na IHAC implementadas i
3. Ampliar propor¢io de parto normal para Proporg¢io de parto normal. 0 60,00 55.6 Propor¢io 55 08.92
60% (SISPACTO). ’

OBJETIVO N° 9.20 - Garantir acompanhante de livre escolha para a mulher e para o recém-nascido (lei n® 11.108/2005 e portaria n°930, de 10.05.12).

1. Ampliar para 90% a Propor¢do de gestantes com Proporcio de gestantes com 90,00 Propor¢io
40 57,14
acompanhante em todas as etapas do parto acompanhante em todas as etapas do
parto

OBJETIVO N° 9.21 - Realizar monitoramento avaliativo do acolhimento e classificacdo de risco nos servicos de atengao obstétrica e neonatal.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades Rede 100,00 Percentual
maternidades Rede Cegonha Cegonha monitoradas

100 100,00

OBJETIVO N° 9.22 - Implantar colegiado gestor nas maternidades e outros dispositivos da politica nacional de humanizagéo.

1. Monitorar 100% das Proporgdo de maternidades 100,00 Propor¢io
maternidades Rede Cegonha monitoradas

100 100,00

OBJETIVO N° 9.23 - Qualificar a ateng¢iio as mulheres em situagdo de violéncia.

1. Monitorar 100% das Proporg¢io de maternidades 100,00 Propor¢io
maternidades Rede Cegonha monitoradas

100 100,00

OBJETIVO N° 9.24 - Implementar a vinculagdo da gestante e do recém nascido.

1. Vincular 100% das gestantes % de gestantes vinculadas a 100,00 80 Percentual
acompanhadas ao local de parto maternidade de referéncia

80 100,00
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OBJETIVO N° 9.25 - Promover o aleitamento materno e alimentacdo complementar saudavel.

1. Ampliar o percentual de criangas com Percentual de criancas em aleitamento materno 50,00 Percentual

aleitamento exclusivo até o 6°més de vida exclusivo até o sexto més de vida 40 200,00

OBJETIVO N° 9.26 - Realizar acompanhamento de criangas de 0 a 24 meses de idade, conforme diretriz de atengdo a satide da crianca.

1. Realizar consulta de puericultura das ~ Percentual de criangas com consulta de 60,00 Percentual

criangas do territério puericultura por faixa etiria 45 100,00

OBJETIVO N° 9.27 - Consolidar a politica de atencfo a crianga e ao adolescente.

1. Consolidar em 100% e fortalecer politica de P 1 de criancas e adol com 0 100,00 Percentual 0 0
aten¢do a crianga e ao adolescente acesso 4 atengdo especializada
2. Consolidar em 100% e fortalecer politica de Nimero de equipamentos implementados 0 1 1 Nimero 0 0
aten¢do a crianga e ao adolescente

OBJETIVO N° 9.28 - Qualificar a atencdo as mulheres em situagdes de abortamento.
1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades Rede 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
maternidades Rede Cegonha Cegonha monitoradas B

OBJETIVO N° 9.29 - Realizar programa de educacio permanente para os hospitais da rede materno infantil.

1. Treinar 50% dos Percentual de profissionais treinados 50,00 Percentual
profissionais, por ano

OBJETIVO N° 10.1 - Efetivar acoes de gestdo do trabalho na SMS Fortaleza como estratégias para a valorizacdo dos servidores do SUS

100 0

1. Implementar 100% das a¢des de Percentual de Agdes de gestio do trabalho 100,00 Percentual

gestdo do trabalho até 2021 programadas e implementadas por ano 30 100,00

OBJETIVO N° 10.2 - Implementar a Politica de Educagio Permanente em URGENCIA/EMERGENCIA para os profissionais da rede municipal integrado 8 COGTES.

1. Ampliar para 100% o nimero de Percentual de profissionais da rede em 100,00 Percentual

profissionais capacitados. de educagio pert 80 114,29

OBJETIVO N° 11.1 - Apoiar as familias em situagdo de vulnerabilidade para que favoregam o desenvolvimento integral de suas criangas, iniciando a partir da gestagdo ou durante a fase
compreendida entre 0 a 3 anos de idade.
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1. Cadastrar as criangas de 0 a 3 anos, Nimero de criangas de 0 a 3 anos cadastradas pelo Agente 2.949 2754 Ndmero

beneficidrias do Programa Bolsa Familia Comunitério de Satide no Programa Cres¢a com Seu 3200 116.19
id nos bairros selecionados do Filho/Crianca Feliz

Programa das Regionais I, Ve VI

2. Cadastrar as criangas de 0 a 3 anos, Niimero de visitas d lizadas pelo 0 4.364 3966  Nimero

beneficiarias do Programa Bolsa Familia Agente Comunitirio de Satde as criangas de zero a trés anos 3200 80.69
id nos bairros selecionados do de idade (0a 3a) cadastradas no Programa Cresga com Seu

Programa das Regionais I, V e VI Filho/Crianga Feliz

OBJETIVO N° 11.2 - Promogdo, nas situagdes de urgéncia, de transporte seguro para as gestantes, as puérperas e os recém nascidos de alto risco, por meio do sistema de atendimento mével

de urgéncia - SAMU cegonha.

1. Promover transporte seguro para 100% Percentual de solicitagoes no SAMU 0 100,00 Percentual
das solicitagdes no SAMU com transporte seguro

100 100,00

OBJETIVO N° 11.3 - Implementar modelo "vaga sempre", com a elaboragdo e a implementagdo do plano de vinculagio da gestante ao local de ocorréncia do parto.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidade s Rede 100,00 Percentual
maternidades Rede Cegonha Cegonha monitoradas

100 100,00

OBJETIVO N° 11.4 - Implementacio da regulacdo de leitos obstétricos e neonatais, assim como a regulagdo de urgéncias e a regulagdo ambulatorial (consultas e exames).

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades Rede 100,00 Percentual
maternidades Rede Cegonha Cegonha monitoradas

100 100,00

OBJETIVO N° 11.5 - Manter em funcionamento o comité de prevencio a transmissdo vertical de HIV/AIDS/Sifilis/Hepatites B E C.

1. Realizar investi Propor¢io de Comités em funcionamento 50,00 Propor¢io

80 266,67
vertical da sifilis congemla em 50%
2. Realizar investigagdo da transmissdo ~ Razdo de exames citopatolgicos do colo do dtero em mulheresde 0 46,00 42 Razio

. P - - . . . 34 80,95

vertical da sifilis congénita em 50% 25 a 64 anos e a populagdo feminina na mesma faixa etaria
3. Realizar investigagdo da transmissdo ~ Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em 0 52,00 .6 Razio 6 100.00
vertical da sifilis congénita em 50% mulheres de 50 a 69 anos e popula¢do da mesma faixa etaria : B

OBJETIVO N° 11.6 - Potencializar as capacidades, conhecimentos e habilidades das maes, pais e cuidadores para promover o desenvolvimento de suas criangas nas dimensoes socioafetivas,
cognitivas, motoras e da linguagem no ambiente intrafamiliar.

1. Ampliar o niimero de Niimero de visitas d das pelo agente itdrio de 4.364 3966  Nimero 78269 999.99
visitas completas para satde as criangas de zero a trés anos de idade (0 a 3a) cadastradas no programa
4364 até 2021 cresga com seu filho/crianga feliz

OBJETIVO N° 11.7 - Manter o férum principal Rede Cegonha.
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1. Realizar 02 Féruns
anualmente

Percentual de foruns realizados

100,00

Percentual

0 0

OBJETIVO N° 11.8 - Fortalecer a vigilancia do 6bito materno, infantil e fetal nos comités de mortalidade municipal, regionais, uaps, hospitais.

1. Reduzir o nimero de 6bitos maternos em
determinado periodo e local de residéncia

2. Reduzir o nimero de 6bitos maternos em
determinado periodo e local de residéncia

3. Reduzir o nimero de 6bitos maternos em
determinado periodo e local de residéncia

Nimero de 6bitos maternos

Razdo de 6bito de Mulheres em Idade 0 95,00 95
Fértil (MIF) investigados
Taxa de mortalidade infantil 0 9,70 10

OBJETIVO N° 11.9 - Fortalecer em 100% as acdes da Satde da Mulher até 2021.

Nimero

31 387,50
Razdo

57 60,00
Taxa

12 120,00

1. Atingir 100% de desempennho dos servigos
prestados da SMS/Ouvidoria, até 2021

Percentual de desempenho com base nos relatérios
mensais da SMS/Ouvidoria dos servigos prestados

100,00 0

Percentual
0 0

OBJETIVO N° 12.1 - Implantar a Linha de Cuidado a satide da Pessoa Idosa na Atengdo Primdria.

1. Implantar a Linha de cuidado a satide da pessoa
idosa em todas as unidades de satide

2.100% das Institui¢oes de Longa Permanéncia
para Idosos vinculadas a Atenc¢do Priméria a Saide

3. Implantar Centros de Atengdo Geriatrica e
Gerontol6gica

Percentual de UAPS com Linha de cuidado a satide da 25,00
pessoa idosa implantada

Proporgao de I de Longa Per ia para 0 100,00
idosos (ILPIS) vinculadas 4 Atencdo Primdria a Saide

Niimeros de Centros de Atencio Geriétrica e 0 2

Gerontol6gica Implantados

20 Percentual
25 125,00
100 Pra i
OO g5 95,00
0 Niimero
0 0

OBJETIVO N° 13.1 - Ampliar acesso e qualidade dos servigos, ofertando cuidado integral e assisténcia multiprofissional, sob a 16gica interdisciplinar, ancorado na estruturacdo dos
componentes e dos pontos de atengido da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS).

1. Qualificar 01 CAPS Geral tipo I e 04 CAPS AD tipo Nimero de CAPS qualificados Nimero 0 0

11, em tipo I1I até 2021

2. Qualificar os leitos psicossociais da Santa Casa e Nimero de leitos Psicossociais 0 37 Nimero 37 100.00
SOPALI até 2021 implantados ’
3.1 do de 04 leitos p is para Nimero de leitos Psicossociais para 0 4 1 Nimero 0 0

usudrias de drogas em parceria com a MEAC

OBJETIVO N° 14.1 - Garantir cuidado integral as pessoas com transtornos mentais graves e moderados através da integracdo da Rede de atenc@o.

gestantes usudrias de drogas implantados
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1. Implantar 04 Servigos
Residenciais Terapéuticos

Nimero de servigos residenciais
terapéuticos implantados

Nimero

0

0

OBJETIVO N° 14.2 - Garantir a inclusdo social das pessoas com transtornos mentais que fazem ou no uso de crack, dlcool e outras drogas através de um centro de convivéncia no Municipio.

1. Implantar 01 Centro de Convivéncia até 2021

2. Implementar 06 grupos produtivos intersetoriais nos
CAPS

3. Implantagdo das Linhas de cuidado da Atengao
Psicossocial Alcool e outras drogas em 27 servigos da
RAPS

4. Estruturar, nos 15 CAPS, acolhimento com avaliagao
e classificagdo de risco até 2021

5. Implementar o apoio matricial em todas as Regionais

N° Centro de Convivéncia implantado

Nimero de Grupos Produtivos implantados nos
servigos

Nimero de servigos com fluxos e protocolos
implantados

Nimero de servigos com acolhimento, avaliagao e
classificac@o de risco e vulnerabilidade estruturado

Percentual de unidades com apoio matricial
implantado

Nimero

6 0 Nimero

0 Nimero

4 5 Nimero
85,00 46.66  Percentual

0

4

0

6.66 100,00

OBJETIVO N° 15.1 - Promover atencdo integral aos portadores de Hipertensdo e Diabetes.

100,00 100 Percentual

1. Estratificar o risco de 100%dos hipertensos e/ou
diabéticos cadastrados no Prontudrio eletronico

2. Acompanhar 80% dos pacientes hipertensos e/ou
diabéticos de muito alto risco referenciados para a
atengdo secundéria

Percentual de hipertensos e diabéticos cadastrados no
prontudrio eletrénico com estratificagdo de risco
realizado

Percentual de Diabéticos de muito alto risco
referencia dos pela Atengdo Primaria atendidos na
Atencio Especializada

OBJETIVO N° 15.2 - Promover prevencio e controle da Obesidade.

80,00 0 Percentual

100 100,00

Percentual de UAPS com SISVAN implantado em 2019

1. 100% das UAPS com Sistema de vigilancia
Alimentar Nutricional - SISVAN implantado

2. Estratificar o risco de 100% dos hipertensos
e/ou diabéticos cadastrados no Prontudrio

Percentual de hipertensos e diabéticos cadastrados no
prontudrio eletrénico com estratificagao de risco

cletronico. realizado.

OBJETIVO N° 15.3 - Fortalecer as A¢des de Prevencio e Controle do tabagismo.
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100,00 50 Percentual

100,00 100 Percentual

0 0

1
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100,00

1. 100% das Escolas Piiblicas Municipais participantes do PSE

promovendo a prevengdo e controle ao tabagismo

2.100% das UAPS com tratamento ao paciente fumante

3. Reduzir até 13% as internagdes por asma no municipio de
Fortaleza

Proporgio de escolas promovendo
prevengdo ao tabagismo

Proporgdo de unidades que 0
realizam tratamento ao fumante

Percentual de internagdes por 0
asma no municipio de Fortaleza

OBJETIVO N° 15.4 - Fortalecer o Programa Municipal de Imunizagoes.

1. 100% da proporgio das vacinas selecionadas do
Calendiério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de
dois anos de idade (;95% de cobertura)

2. Implantar os Comités Regionais e Municipal de
Imunizacdes

Proporg¢io das vacinas

Calendério Nacional de Vacmagao para criancas
menores de dois anos de idade

Nimero de Comités (Municipal e regionais)
implantados

OBJETIVO N° 15.5 - Fortalecer as a¢des de controle da Tuberculose.

1. 75% de Cura dos casos novos de Tuberculose
Pulmonar com confirmagdo laboratorial

2. 80% de exame anti-HIV realizados entre os casos
novos de tuberculose

3. 80%dos contatos intradomiciliares de casos novos de
tuberculose examinados

4.100% dos Boletins epidemiolégicos e operacionais nas
acdes de controle da Tuberculose e hanseniase
elaborados e divulgados

5. Implantar 07 Comités regionais nas agdes de controle
da tuberculose, até 2021

6. 85% dos contatos intradomiciliares de casos novos de
hansenfase examinados

7.90% de cura dos casos novos de hanseniase

8. Ampliagdo da Ed do per nas agoes de
controle de hanseniase para 100% dos profissionais da
Rede de Atencdo a Satde, até 2021

Proporgio de cura na coorte de casos novos de
Tuberculose Pulmonar com confirmagio
laboratorial

Proporgio de exame anti-HIV realizados entre os
casos novos de tuberculose

Proporgio de contatos intradomiciliares dos casos
novos de Tuberculose examinados

Nimero de Boletins epidemiologicos e
operacionais nas agoes de controle da Tuberculose
e hanseniase elaborados e divulgados

Ne°de Comités implantados

Proporgio de contatos intradomiciliares e
extradomiciliares de casos novos de hanseniase
examinados nos anos das coortes

Proporgio de cura de casos novos de hansenfase
diagnosticados nos anos das coortes

Percentual de profissionais da Rede de Atencdo a
Saide capacitados

100,00

13,00

100,00

75,00

80,00

80,00

85,00

90,00

10,00

OBJETIVO N° 15.6 - Ampliar o diagndstico oportuno de HIV, sifilis e hepatites B e C na populacio atendida nas UAPS.

1. Implementar a testagem rdpida do HIV, sifilis e hepatites B
e Cem 100% das UAPS

2. Ampliar para 90% até 2021, o nimero de notificacdes de
HIV, Aids, Sifilis congénita e adquirida, Hepatites B e C
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OBJETIVO N° 15.7 - Promover descentralizacdo e qualificagdo na promogédo do atendimento integral a Pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA).

1. Ampliar para 40% o percentual de UAPS no 40 % UAPS com manejo clinico 40,00 Percentual 0 0
atendimento das PVHA até 2021 implantado
OBJETIVO N° 15.8 - Qualificar os Servicos Ambulatoriais Especializado em HIV/Aids (SAE-Hiv/Aids) e Hepatites Virais.
1. Manter 100% dos SAEHiv/Aids em funcionamento até 2021 100% de SAEHiv/Aids em 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
funcionamento ’
2. Apoiar técnico e financeiramente 13 projetos de estratégicos no Nimero de projetos apoiados 0 13 13 Nimero 6 46.15
enfrentamento das IST/Aids e HV para populagdes chaves via edital i

OBJETIVO N° 16.1 - Assegurar a sustentabilidade organizacional, técnica e financeira e da Rede de Atencdo as Urgéncias.

1. Ampliar o Percentual de ¢do financeira rel Cobertura do Servigo de Pronto 100,00 100 Percentual 100 100.00
da rede Atendimento UPA 24h B
2. Ampliar o Percentual de do financeira relacionada a impl. a Percentual de execugio 50,00 0 Percentual 0
da rede financeira relacionada a

implantagio da rede
3. Ampliar para 100%, a partir de 2019, o servi¢o de Pronto Atendimento, Cobertura de Servigo de 40,00 20 Percentual 100 500.00
conforme pardmetro do MS Atengdo Domiciliar (SAD) B
4. Reduzir até 2021 a morbimortalidade pelo AVC por meio da criagdo da Taxa de internagio hospitalar 0 13,50 14 Taxa 123 8786
linha de cuidados na RUE para o di integral e izado do por AVC : :
paciente
5. Manter 100% populagio coberta pelo SAMU a partir de 2020 Cobertura do Servigo de 0 100,00 90 Percentual

. - 100 111,11

Atendimento Mé6vel de

Urgéncia (SAMU)
6. Ampllar até 60% o namero de pessoas assistidas em hospitais quando Proporc¢io de acesso hospitalar 0 60,00 55 Propor¢io 0 0

id em digdo pré hospitalar, até 2021 dos 6bitos por acidente

7. Reduzir a 13% a mortalidade prematura e as complicagdes do TAM, até Proporc¢io de 6bitos nas 0 13,00 135 Propor¢io

. - B 36 266,67
2021 internagGes por infarto agudo

do miocérdio
8. Aumentar para 38,5 o percentual de internacdes de urgéncia e Proporgio de internagdes de 0 38,50 35.7 Propor¢io 0 0

emergéncia pelo lexo regulador, até 2021

OBJETIVO N° 17.1 - Qualificar o acesso da populagdo as agdes e servicos na Atencio Secundaria.

1. Reformar e ampliar os oito
hDSPl[B]S mumclpals

urgéncia e emergéncia reguladas

Nimero de hospitais municipais Nimero
reformados e ampliados

5 250,00

OBJETIVO N° 17.2 - Aumentar o acesso da populacdo a Rede de Reabilitacdo.
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1 Ampllar em 100% até 2021, a oferta de Orteses, Proteses ¢ meios auxiliares de Percentual de oferta de 100,00 Percentual

100,00

critérios de
avaliagdo periddica e execucdo de ajustes antropométricos demais produtos

e prioriza¢ao da demanda, com oOrteses e proteses e

OBJETIVO N° 17.3 - Fortalecer a integracio de todos os pontos de atengdo da rede, implementando o prontudrio eletronico.

1. Integrar até 2021, 100% os recursos de sistemas de informagio da saiide em Percentual de 100,00 0 Percentual
rede, com dados atualizados sobre o atendimento as pessoas com deficiéncia, o implantagdo do projeto 50
estado de funcionalidade e incapacidade, nos trés niveis de complexidade na saide do Prontudrio eletronico 0
(bésica, média e alta complexidade) coletados por meio do Prontudrio Eletronico. de equipamentos de
satde

OBJETIVO N° 18.1 - Ampliar e qualificar o acesso dos usudrios aos servicos de apoio diagndstico e terapéutico.

1. Atingir 100% dos exames programados realizados em Percentual de exames com TAT (1) em 100,00 Percentual
100,00
tempo oportuno conformidade (2)
2. Estruturar em 100% a Rede de Apoio e Diagnéstico. Nimero de laboratérios dos Hospitais da Rede 0 3 2 Nimero
. N - 2 100,00
com o Sistema de informagao implantado.
3. Ampliar o namero de Laboratérios dos Hospitais da Rede Nimero de laboratérios dos Hospitais da Rede 0 3 0 Nimero 0 0
até com sistema de Gerenciamento laboratorial. com o Sistema de informagao implantado.
4. Efetivar as Boas Priticas de Laboratério (BPL) nos Nimero de laboratérios dos Hospitais da Rede 0 3 3 Nimero 100.00
Laboratérios dos Hospitais da Rede ate, com sistema de com o Sistema dede controle de Qualidade v
controle de Qualidade Externo. Externo implantado.

OBJETIVO N° 19.1 - Promover a articulagdo das politicas publicas afirmativas, considerando as diferentes agdes nos territorios regionais na perspectiva da Atencido e Promogcdo da Satde.

1. Implantar de forma integral até 2021, a politica de aten¢io a Percentual de capacitagdo 100,00 Percentual

populagio LGBT, com suporte em 05 agdes estratégicas 30 60,00
2.1 a Politica Municipal de Satide da Populagio Politica implantada 0 1 0 Nimero 0 0
Negra

3. Implantar Rede Municipal de Cuidados a Pessoa com Rede Municipal de Cuidados a 0 1 0 Nimero 0 0
Deficiéncia Pessoa com Deficiéncia implantada

OBJETIVO N° 20.1 - Garantir o acesso dos usudrios aos servigos de assisténcia farmacéutica e promover o aperfeicoamento dos farmacéuticos da rede municipal.
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100,00

1. Aquisi¢do de cAmara fria, il ae P 1 de dos itens padr
do galpdo. todas as redes de atengdo, adquiridos de forma
padronizada.

2. Aumentar o nimero de UAPS com servigos de
Farmacia Clinica e Atengdo Farmacéutica.

3. Aumentar o nimero de UAPS com servicos de
Farmicia Clinica e Atengao Farmacéutica.

Nimero de UAPS com servigos de FC e AF
implantados.

Percentual de prescri¢oes de acordo com os
los clinicos do i

4. Ampliar o niimero de Unidades de Aten¢do Primdria a Nimero de Unidades com dispensacdo de

Satde com dispensac¢do de medicamentos do Programa

Farmacia Viva

5. Ampliar o niimero de Unidades de Atencdo Primdria a P de hortos i
Satide com dispensagdo de medicamentos do Programa

Farmacia Viva

6. Elaborar e publicar a Politica de Assisténcia
Farmacéutica do Municipio de Fortaleza.

7. Elaborar e Publicar a Relagdo Municipal de
Medicamentos Essenciais (REMUME).

OBJETIVO N° 21.1 - Organizar o servi¢o de atencdo especializada de forma regionalizada, que atenda as necessidades da populagdo.

Medicamentos Fitoterapicos

no territério das

UAPS e CAPS

Politica de Assi ia Far ica do M
de Fortaleza elaborada e publicada.

Relagiio Municipal de Medi E
(REMUME) elaborada e publicada.

95

100,00

50,00

33

45

20

Percentual

100
Nimero

15
Percentual

80
Nimero

16
Percentual
Nimero

0
Nimero

0

100,00

45,45

177,78

1. Implantar 06
Policlinicas até 2021. estabelecido

Ne de policlinicas implantadas no prazo

Nimero

2

100,00

OBJETIVO N° 22.1 - Ampliar o acesso e qualificar os servi¢os considerando a populagdo masculina

1. Capacitar 100% das equipes sobre a Politica de 100,00

Atengdo Integral a Saide do Homem, até 2021.

Percentual de equipes treinadas para
acolhimento ao homem nas UAPS.

Percentual

0

0

OBJETIVO N° 23.1 - Ampliar o acesso da populagdo as agdes e servicos de satide com qualidade.

100,00

1. Monitorar e avaliar 100% dos contratos de
servicos de saide

2. Redugdo de internagoes por condigdes
sensiveis a aten¢do bésica

3. Contratualiza¢do de 100% da rede
1 privada e fi pica do SUS,
com renovagdo sistematica até 2021.

4. Aproveitamamento das vagas ofertadas para
agendamento com perda limitada 2 10%.

5. Otimizagdo do tempo de regulagio,
proporcmnando tempo de resposta apropriado as

de urgénci géncia.
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Proporgio de servigos de satide contratualizados com
relagdo ao total de servigos de saide que atendem ao SUS

Proporgio de internagdes sensiveis a atengdo basica em
relagdio as internagdes gerais

P 1 de contr: da rede 1 do
SUS (entidade privada com e sem fins lucrativos) em
Fortaleza.

Taxa de perda primaria de agendamentos de procedimentos
ambulatorias.

Proporgio de paci de Urgéncia/Emergéncia com
tempo de espera entre solicita¢ao do leito e confirmagio de
reserva do leito, inferior a 24 horas.

10,00

100,00

23,00

73,50

14

100

24

71

Propor¢io
PO 100
Propor¢io
PO 148
Percentual
100
Percentual
24
Proporgdo
POrg: 71

100,00

105,71

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 24.1 - Melhoria dos servicos oferecidos pela Prefeitura e aprimoramento da Gestdo de Satde.

1. Implantar 06 Ouvidorias em satde até 2021 Nimeros de Ouvidorias implantadas/ ano 0 Nimero 0 0
2. Realizar 64 Encontros com gestores/ profissionais Nimero de encontros realizados com gestores/profis 16 16 Nimero
de satde/Ouvidores, até 2021 sionais de satide/ ouvidores/ ano 0 0
3. Realizar 24 Encontros com Gerentes dos Postos de Nimero de Encontros com Gerentes de Postos de 6 6 Nimero 0 0
satde/ Coordenad regionais/ 1hos locais, até Sadde, Coordenad Regi is e C¢ 1hos locais
2021
4. Participagdo dos Ouvidores em 04 cursos de Nimeros de participagdo dos Ouvidores nos cursos de 4 4 Nimero 0 0
capacita¢do e/ou eventos/ANO capacitagdo em Ouvidoria da Satde e/ou eventos

afins/ano
5. Reduzir em 50% tempo de resposta do SISCOM Redugio do tempo resposta do SISCOM 25,00 25 Percentual 10 40.00
6. Aumentar em 30% o indice de demandas atendidas Resolutividade de demandas atendidas no SISCOM. 30,00 10 Percentual 0

no SISCOM.

OBJETIVO N° 25.1 - Organizar a Gestdo da Vigilancia em Satide no &mbito municipal.

1. Descentralizar a Coordenadoria de Vigilancia em Satde nas 07 Nimero de Coordenadorias de 3 Nimero 0
Coordenadorias Regionais de Sadde até 2021 Vigilancia em Satde descentralizadas
2. Implantar 136 Salas de Situagdao (COVIS, UAPS - ver APS, Nimero de salas de situagdo implantadas 136 36 Nimero 111
UPAs, Policlinicas e Hospitais) integradas com os sistemas de :
informagdo em satde até 2021
3. Implantar 136 Salas de Situagdo (COVIS, UAPS - ver APS, Proporgio de notificagdes de agravos 90,00 90 Propor¢io 20 88.89
UPAs, Policlinicas e Hospitais) integradas com os sistemas de acompanhados na sala de situagdo, em :
informacdo em satde até 2021 tempo oportuno
4. Executar 100 processos formativos de vigildncia em saide para Nimero de processos formativos 20 30 Nimero 25 8333
profissionais de saide e da rede intersetorial, até 2021 realizados N
5. Organizar 12 boletins oni com das a Nimero de informativos organizados 3 3 Nimero 5 66.67
Vigilancia em Saide, até 2021 ’
6. Finalizar em até 80% os p inistrativos de A P I de p finalizad 20,00 20 Percentual

. . 2 80 400,00
de equ e material per até 2021
7. Executar 80% dos investimentos da vigilincia em satide pela Percentual de execugdo dos recursos 10,00 80 Percentual 30 100.00
fonte 0900 (Fonte: Fundo Nacional de Satde) investidos nas A¢des de Vigilancia N
8. Ampliar as equipes técnicas de trabalho em todos os Nimero de equipes técnicas ampliadas 5 5 Nimero

L . e 8 160,00

componentes da Vigilancia em Satde, totalizando 20 profissionais
até 2021
9. Elaborar o Cédigo Sanitrio Municipal em 2019 Cédigo sanitario elaborado 1 0 Nimero 0 0
10. Realizar a I Conferéncia Municipal de Vigilancia em Satde, Niimero de Conferéncias realizadas 1 0 Niimero 0 0

em 2021

OBJETIVO N° 26.1 - Fortalecer as acdes de vigilancia Epidemiolégica do 6bito infantil e fetal.
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1. Alcangar 70% de investigagdo dos Gbitos Percentual de 6bitos infantis e fetais 70,00 Percentual

infantis e fetais até o ano de 2021 investigados 81 124,62

OBJETIVO N° 26.2 - Fortalecer as a¢des de vigilancia Epidemiolégica do 6bito materno.

1. Investigar opor 100% P 1 de obitos maternos 100,00 100 Percentual
dos 6bitos maternos investigados

100 100,00

OBJETIVO N° 26.3 - Fortalecer as a¢des de vigilancia Epidemiolégica da sifilis (congénita e gestante).

1. Monitorar o seguimento de 100% das Percentual de gestantes com sifilis 100,00 100 Percentual
gestantes com sifilis monitorada

100 100,00

OBJETIVO N° 27.1 - Fortalecer as a¢des de vigilancia e andlise das doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias ;DCNT.

1. Implantar a Vigilancia epidemiol6gica de DCNT na Nimero de estabelecimentos de saide Nimero
rotina de 20 estabelecimentos de saide até 2021 com vigilancia de DCNT implantada

116 999,99

OBJETIVO N° 27.2 - Fortalecer as acdes de vigilancia e andlise da morbimortalidade por causas externas (violentas).

1. Descentralizar as rotinas de vigilancia epidemiolégica das causas Nimero de Ag¢oes educativas Nimero

externas violentas para 20 estabelecimentos de saide promovidas 5 100,00

OBJETIVO N° 27.3 - Intensificar as agdes de vigilancia e andlise da violéncia interpessoal e autoprovocada.

1. Ampliar o nimero de estabelecimentos que realizam vigildncia de ~ Namero de estabelecimentos com Niamero 160 640,00
violéncia interpessoal e autoprovocada de 49 em 2017 para 150 até vigilancia de violéncia interpessoal e
2021 autoprovocada

OBJETIVO N° 28.1 - Fortalecer as acdes de vigilancia das emergéncias em satde publica.

1. Investigar oportunamente 100% das Percentual de emergéncia em saide pablica 100,00 100 Percentual
emergéncias em salde piblica investigadas oportunamente

100 100,00

OBJETIVO N° 29.1 - Fortalecer as acdes de vigilancia das emergéncias em satde publica.
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1. Investigar oportunamente 100% das Percentual de emergéncia em satide piblica 100,00 100 Percentual

emergéncias em saide piblica. investigadas oportunamente. 100 100,00

OBJETIVO N° 30.1 - Reorganizar a Gestdo da Vigilancia Sanitaria no ambito municipal.

1. Implantar 01 Sistema de licenciamento sanitdrio online paraas ~ Nimero de licengas sanitarias de alto risco 0 Nimero

atividades de alto risco, classificadas conforme legislagdo vigente emitidas online 0 0
2. Implantar / implementar 01 Sistema de informagio em Nimero de servigos sanitdrios 0 0 Nimero
L . 0
Vigilancia Sanitéria contemplados
3. Harmonizar 100% da Fiscaliza¢do sanitaria por meio da Percentual de legislagoes elaboradas 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
publicacdo de portarias municipais B
4. Capacitar 100% dos gestores e responsaveis técnicos das Percentual de gestores e responsaveis 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
Unidades de Aten¢do Priméria a Saide (UAPS) quanto as normas  técnicos capacitados quanto as normas B
sanitrias vigentes sanitdrias vigentes
5. Ampliar de 40 para 120 até 2021, o nimero de produtos Nimero de produtos monitorados pos 0 120 70 Niimero
. . S 41 58,57

monitorados pés mercado sujeitos ao controle da Vigilancia mercado
Sanitaria
6. Realizar em 100% as a¢des de educagdo sanitdria para a Percentual de execucdo das agdes 0 100,00 100 Percentual

- . - . . 100 100,00
populagio e setor regulado, alinhadas ao plano de acio da educativas programadas para a populagio e
Vigilancia Sanitéria setor regulado
7. Acompanhar/ avaliar 100% do cumprimento pela Agéncia de Percentual de inspegdes sanitdrias 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
Fiscalizacio de Fortaleza da matriz de fiscalizagao sanitdria realizadas em consondncia com a matriz de ;

fiscalizagao
8. Atender 100% das dendncias de Vigilancia Sanitdria P 1 de dentinci didas de 0 100,00 100 Percentual
100 100,00

Vigilancia Sanitaria

OBJETIVO N° 30.2 - Avaliar o nivel de implementagdo das acdes de vigilancia sanitaria.

1. Realizar 100% dos seis grupos  Percentual de atividades realizadas em consonancia com os grupos de 100,00 100 Percentual

100 100,00
de agdes de vigilancia sanitdria agdes de vigilancia sanitria consideradas necessarias ao municipio

OBJETIVO N° 31.1 - Desenvolver as agdes de satide do trabalhador na rede de atencdo e vigilancia na drea de abrangéncia do CEREST Regional Fortaleza.

1. Ofertar pelo CEREST 240 consultas anuais especializadas em Niimero de consultas especializadasem  Nimero Niimero 608 25333

satide do trabalhador para a rede ipal e sindi de classes, satide do trabalhador realizadas

visando 2 investiga¢do de nexo do adoecimento com o trabalho

2. Atender em 100% os pontos de ateng¢do da rede de satide e Percentual dos pontos de atengdo da 0 10,00 30 Percentual 207 69.00

sindicatos, na rotina de divulgacdo das a¢des do Cerest, até 2021 rede e sindicatos contemplados com a : ’
divulgagdo das acdes do CEREST

3. Ampliar em 50% as notificacdes de doengas ou agravos Percentual de notificagoes de doengas 0 15,00 10 Percentual 528 528,00

relacionados ao trabalho no SINAN, até 2021, na area de ou agravos relacionados ao trabalho i N

abrangéncia do cerest regional realizadas

OBJETIVO N° 31.2 - Identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho.
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1. Alimentar em 95% o campo ¢, ocupagdo;, nas Proporgio de p do campo "ocup Propor¢ao 95,00 95 Propor¢ao

notificagoes de agravos relacionados ao trabalho nas nouflcagoes de agravos relacionados ao trabalho 99.8 105,05

OBJETIVO N° 31.3 - Operacionalizar o processo de educacdo permanente relativa a saide do trabalhador para os trabalhadores da rede SUS na area de abrangéncia do CEREST Regional
Fortaleza e Controle Social.

1. Realizar 120 processos formativos nos pontos da rede de Ne de processos formativos realizados nos Nimero
atengdo a satide focados na tematica da Vigilancia em Sadde pontos da rede na temdtica da Vigilancia em
do Trabalhador, até 2021 Sadde do Trabalhador

213,33

OBJETIVO N° 31.4 - Estruturar a Vigilancia em Satide do Trabalhador, com a ampliagdo da rede de informacio em Satide do Trabalhador na Area de Abrangéncia do CEREST Regional

Fortaleza.
1. Implantar unidades sentinelas em Vigilancia em Satde do Nimero de Unidades Sentinelas Niimero 0 0
Trabalhador passando de 4 em 2017 para 12 até 2021 implantadas

OBJETIVO N° 31.5 - Fortalecer a Rede Nacional de Atencdo Integral a Satide do Trabalhador (RENAST) na drea de abrangéncia do CEREST Regional Fortaleza.

1. Realizar 04 encontros da Rede de Atengido N°de encontros realizados da Nimero

Integral de ST até 2021 RENAST 0 0

OBJETIVO N° 31.6 - Municipalizar o CEREST Regional Fortaleza.

1. Municipalizar o CEREST Regional N°de CEREST implantado Nimero
Fortaleza em 2020 municipalizado

OBJETIVO N° 32.1 - Desenvolver agdes de prevencdo, promogio e assisténcia a saide do trabalhador.

0 0

em 1 14unidades de saide icipais (UAPS ~ Nimero de UAPS e UPAs com agoes de 0 Nimero

e UPAs) as acoes em satde do trabalhador, até 2021 Sadde do Trabalhador implementadas 28 100,00

OBJETIVO N° 33.1 - Desenvolver as A¢oes de Vigilancia em Saide Ambiental de Fatores Nao Biolgicos no municipio de Fortaleza.

1. Qualificar a equlpe com aquisi¢do de 01 profissional Nimero de profissionais Nimero 0 0
ializado, vinculado a drea de i

especializados contratados

OBJETIVO N° 33.2 - Avaliar a propor¢io de amostras de dgua analisadas em consondncia com a Diretriz Nacional do Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para
consumo humano.
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1. Realizar analise em 80% das amostras de dgua Propor¢io de andlises realizadas em amostras de dgua 80,00 Propor¢io 30 100,00
para consumo humano quanto aos parimetros para consumo humano quanto aos parimetros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

OBJETIVO N° 34.1 - Desenvolver pesquisa entomoldgica para predicao de risco de epidemia (Arboviroses) e adogdo de estratégias para controle vetorial.

1. Realizar 3 (trés) Levantamentos de indice Répido Namero de LIRAS realizados/ Namero

Amostral (LIRA) de Aedes aegypti por ano ano 1 3333

OBJETIVO N° 34.2 - Fortalecer o processo de territorializacdo dos Agentes de Controle de Endemias junto a Atencdo Priméria com fins de potencializar as agdes do controle vetorial.

1. Gerenciar as a¢des de Controle Vetorial e pesquisa entomologica Nimero de agdes de controle Nimero 125.00
desenvolvida pelos ACE no territério ao final de cada ciclo de visitas vetorial avaliadas
domiciliares
2. Realizar 100% de inspe¢do quinzenal em iméveis classificados como Percentual de inspecoes 0 100,00 100 Percentual

. . - 100 100,00
Pontos Estratégicos realizadas no quantitativo de PE

existentes
OBJETIVO N° 34.3 - Aplicar a estratégia de qualificacdo de areas de maior risco para incidéncia das arboviroses e infesta¢do predial para maior precisdo das agdes de controle.
1. Qualificar 100% das areas do Percentual de dreas de maior risco 100,00 Percentual
100 200,00

municipio de Fortaleza qualificadas

OBJETIVO N° 34.4 - Fortalecer o Monitoramento da infestacdo por meio de armadilhas de ovitrampas.

1. Instalar 400 armadilhas de ovitrampas em Nimero de ar de ovi Nimero
dreas prioritarias e de baixa infestagdo em dreas prioritdrias e de baixa infestagao

OBJETIVO N° 34.5 - Desenvolver agdes de controle vetorial para reducdo de infestacdo e prevencdo das arboviroses com a finalidade de reduzir a dispersao viral.

1. Realizar 100% de visitas domicili dos casos P de visitas d. i dos casos notificados 100,00 Percentual ” 48,89
notificados no prontudrio eletronico até 2021 no prontudrio eletrénico
2. Realizar visitas domiciliares, em pelo menos 4 Nimero de ciclos que atingiram pelo menos 80% de 0 400 4 Niimero
ciclos, em 60% dos im6veis para controle das cobertura de iméveis visitados para o controle vetorial da
arboviroses. dengue. 150,00
OBJETIVO N° 34.6 - Fortalecer as acdes de mobilizagio social e educagido em vigilancia ambiental no territorio.
https://digisusgmp.saude. gov.br

35 de 63



1. Otimizar em 75% até 2021, do tempo efetivo de trabalho do Proporgdo de horas de supervisdo das agdes 75,00 Propor¢io
240 369,23
supervisor em atividades de supervisio direta e indireta as ages de campo no controle vetorial, em relagido
de campo no controle vetorial as horas trabalhadas
2. Implantar 168 Brigadas de agentes Voluntérias contra o Nimero de Brigadas de Agentes Voluntarios =~ 0 168 168 Nimero 102 6071
Aedes aegypti por ano a serem implantadas ’
3. Realizar 72 Operagdes Quintais Limpos/ ano para remogdo de ~ Nimero de operagdes Quintais Limpos 0 72 72 Nimero 1 15.28
potenciais criadouros e reciclaveis realizadas ’
OBJETIVO N° 34.7 - Desenvolver agdes para reduzir o nimero de reservatérios caninos e controlar a populac@o de flebotomineos.
1. Reduzir em 60 % o nimero de reservatorios Percentual de redugdo do niimero de 15,00 15 Percentual 6 999.99
caninos até 2021 reservatérios caninos até 2021 17 ’
2. Realizar o controle da populagdo vetorial em Percentual dos casos humanos notificados 0 80,00 80 Percentual 100 125.00
100% dos casos humanos notificados no controle da populagio vetorial N
OBJETIVO N° 34.8 - Identificar o indice de positividade canina nos bairros.
1. Realizar exames de diagnéstico da Lei P de dreas cobertas na realizagdo de 100,00 100 Percentual 33.00
visceral canina em 100% das dreas de transmissdo intensa e exames de diagnostico da Leishmanios e visceral ’
moderada canina
2. Eutanasiar 100% dos animais recebidos ou recolhid P de animais iad 0 100,00 100 Percentual
. . R 100 100,00
soro reagente para leishmaniose visceral
OBJETIVO N° 34.9 - Desenvolver agdes de controle da leptospirose e de outros agravos ocasionados por roedores por meio de desratizacio e antiratizagdo.
1. Investigar e desratizar 100% as areas dos casos Percentual de dreas investigadas e 100,00 Percentual
100 100,00
confirmados e 6bitos de leptospirose. desratizadas
OBJETIVO N° 34.10 - Reduzir a populacio de roedores em dreas vulnerdveis na cidade de Fortaleza.
1. Realizar desratizagio e antirratizagdo, com alcance ~ Percentual de dreas trabalhadas. 70,00 Percentual
100 142,86
de 70% nas dreas estratificadas.
OBJETIVO N° 34.11 - Promover agdes educativas para orientar e esclarecer a populacdo sobre as zoonoses e agravos originados pela populacdo animal.
1. Promover agdes educativas em 70% das areas mais vulneréveis Percentual de areas 70,00 Percentual
85 121,43
aos problemas zoosanitarios na cidade de Fortaleza contempladas com agoes
educativas
2. Reformar uma unidade de vigilancia de zoonoses Nimero de Unidades 0 1 0 Nimero 0 0
reformadas
3. Reformar 01 Lab io para i do do di ico da Nimero de laboratérios 0 1 1 Nimero 0 0
raiva animal. reformados
OBJETIVO N° 34.12 - Desenvolver agdes de Manejo Ambiental, controle quimico e bioldgico para redugio dos acidentes por animais pe¢onhentos.
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1. Realizar agdes de manejo ambiental em 100% dos Percentual de acidentes reduzidos por escorpides. 100,00 Percentual
70.7 70,70
iméveis que ocorreram acidentes escorponicos..
2. Atender em 100% a demanda da populagéo por P 1 de d d didas da populaga 0 100,00 100 Percentual
o . 80 80,00
servigos inerentes ao controle das zoonoses. por servigos inerentes ao controle das zoonoses.

OBJETIVO N° 34.13 - Avaliar a proporgio de amostras de dgua analisadas em consonancia com a Diretriz Nacional do Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para
consumo humano.

1. Realizar analise em 80% das amostras de d4gua para  Propor¢io de andlises realizadas em amostras de agua 80,00 Propor¢io 80 100,00
consumo humano quanto aos pardmetros coliformes  para consumo humano quanto aos parimetros
totais, cloro residual livre e turbidez. coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

OBJETIVO N° 35.1 - Aprimoramento dos sistemas de informagdo (de nascimentos, agravos e 6bitos).

1. (A): Manter a captacio pelo SIM e SINASC em 100% Percentual de captagio de 6bitos e 100,00 Percentual 100 100,00
dos nascimentos e 6bitos estimados pela RIPSA. nascimento estimados pela RIPSA

2. (B): Reduzir causas basicas de 6bito mal definidas (de Percentual de 6bitos com causa 0 100,00 95 Percentual 97 102,11
8% para ;, 4% do total de 6bitos) definida. y

OBJETIVO N° 36.1 - Incorporagio dos sistemas de Informagao de base nacional.

1. Incorporar 100% dos sistemas SIS de base Percentual de incorporagio 100,00 Percentual
Nacional pela a célula CEINFA Sistemas de Base Nacional

100 100,00

OBJETIVO N° 37.1 - Aprimoramento dos sistemas de informagdo (de nascimentos, agravos e 6bitos).

1. (C): Conhecer as Causas Imediatas dos 6bitos (C.1.O) de 100% dos Percentual de 6bitos ocorrido nos 100,00 Percentual % 11250
6bitos ocorridos nos estabelecimentos de satide de Fortaleza. nos estabelecimentos de saide de

Fortaleza.
2. (D2): Publicagdo do Livro Satde Fortaleza em Nimeros Nimero de publicacio 0 1 0 Nimero 0
3.(D1): Manter em 100% o TabNet-Fortaleza acessivel online para a (D1): Percentual de atualizag¢io no 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
sociedade com os dados dos sistemas SIM & SINASC, com atualizacdo ~ Tabnet. B
diaria.

OBJETIVO N° 38.1 - Utilizar o prontuario eletrénico como ferramenta para notificacdo oportuna na identificacio de gestante de risco (estratégia de gestao de caso) e da notificacdo de
nascimentos de risco de forma 4gil e com fidelidade pelos sistemas de informagdo de nascimentos SINASC.
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1. Captar 100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC Percentual de nascidos de 100,00 Percentual
100 100,00
em 24 horas apés nascimento, com a interlocu¢do da atengdo primaria risco do prontuério
eletrénico
2. Captar 100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC Percentual de nascidos de 0 100,00 100 Percentual 100 100.00
em 24 horas ap6s nascimento, com a interlocucdo da aten¢do priméria risco registro no SINASC 3

OBJETIVO N° 39.1 - Organizar as acdes de prevencio e controle para o enfrentamento da emergéncia do Novo Coronavirus (SARS-CoV-2), no municipio de Fortaleza.

1. Realizar testagem por RT-PCR (coleta por swab) em 100% dos casos ~ Proporgdo de casos sintomaticos Proporgio 100,00 Propor¢io
com sintomas gripais atendidos na Unidades da Atencao Primdria a respiratérios testados nas Unidades
Satide. de APS.

100 100,00

OBJETIVO N° 40.1 - Assegurar a sustentabilidade organizacional, técnica e financeira da Rede de Atengdo as Urgéncias estabelecido na PANDEMIA.

1. Ampliar em 170 leitos a capacidade instalada das Unidades de Pronto N° de leitos ampliados nas Niimero 170 100.00
Atendimento (UPA24h), no ano de 2020. Unidades (UPA24h). N
2. Disponibilizar 13 unidades de transporte para pacientes COVID-19, no ano N° de unidades de Nimero 13 13 Niimero

. R 13 100,00
de 2020. transporte disponibilizada
3. Ampliar a capacidade instalada das Unidades Hospitalares do municipio de N de leitos ampliados nas 0 672 672 Nimero 672 100.00

Fortaleza em até 460 leitos de internacdo e 212 leitos de UTI, no ano de 2020. UNIDADES (Hospitalar)

OBJETIVO N° 41.1 - Ampliar o acesso da populagao as agdes e servicos de satide com qualidade.

1. Regular 100% das d P 100,00 Percentual
pacientes COVID-19.

100 100,00

OBJETIVO N° 42.1 - Desenvolver cendrios de respostas das Vigilancias a emergéncia do Novo Coronavirus (SARS-CoV-2) no cendrio de alerta, perigo iminente e emergéncia em satide

publica.
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1. No minimo 95% dos pacientes suspeitos nouﬁcados

no Sistema Rastreio Covid-19 sejam

2. Realizar 100% das a¢des de vigilancia
epidemiolégica programadas

3. No minimo 90% de informes produzidos para
Covid-19 nas semanas epidemiolégicas de 2020 (16"

SE a 53" SE) e 2021 (1* SE a 52° SE).

4. No minimo 80% dos 6bitos por Covid-19

registrados no SIM atendam um ou mais critérios de
confirmagdo/descarte preconizados pelo MS confir a te pr
(Laboratorial, Imagem e Clini

Percentual de pacientes notificados que foram 95,00 Percentual o5
dos pelo Sistema Rastreio Covid-19.

Proporcio de acdes de vigilancia epidemiologica 0 100,00 100 Propor¢io 100

realizadas para o monitoramento da COVID-19

Percentual informes para Covid-19 em no minimo 0 90,00 90 Percentual
P . . 90

90% semanas epidemiologicas do periodo em andlise.

Proporgio de 6bitos por Covid-19 registrados no SIM 0 80,00 80 Percentual 30

atendam um ou mais dos critérios de
/d das pelo MS
ial, Imagem e Clinico-epidemiolégico).

idemiol6gico). (Lat

100,00

100,00

100,00

100,00

0 - Informagoes
Complementares

122 - Administragio
Geral

301 - Atengio Bisica

Implementar 100% das agdes do Plano N p E o Per em Satide até 2021
Implantar 06 Ouvidorias em satide até 2021
Implementar 100% das agoes do Plano M 1 de Ed do Pers em Satide até 2021

Realizar 64 Encontros com gestores/ profissionais de saide/Ouvidores, até 2021

Realizar 24 Encontros com Gerentes dos Postos de satide/ Coordenad regionais/Ce Thos locais, até 2021

Realizar 100% dos cursos previstos no programa de Residéncia Médica em E ialidades, em parceria com o Ministério da Sadde, por ano.

Monitorar e avaliar 100% dos contratos de servicos de saide

Integrar até 2021, 100% os recursos de sistemas de informagio da saiide em rede, com dados atualizados sobre o atendimento as pessoas com deficiéncia, o estado de
funcionalidade e incapacidade, nos trés niveis de complexidade na saide (basica, média e alta complexidade) coletados por meio do Prontuario Eletronico.
30 da rede

Ampliar o Percentual de 3o financeira relaci ai

Atingir 100% de desempennho dos servigos prestados da SMS/Ouvidoria, até 2021

Realizar 02 Féruns anualmente

Implementar uma agdo de integracio ensino, servigo e comunidade por semestre, a cada ano

(D2): Publica¢do do Livro Satde Fortaleza em Nimeros

Reformar uma unidade de vigilancia de zoonoses

dalidad

Implementar 2 (duas) a¢des de Ed 30 Per na i-p ial ou a di

por ano
Manter em 100% a Regulagdo das Praticas de Ensino no contexto da SMS Fortaleza, ano
Contratualizagdo de 100% da rede complementar privada e filantropica do SUS, com renovagio sistematica até 2021.

Participagdo dos Ouvidores em 04 cursos de capacitagio e/ou eventos/ANO

Otimizagdo do tempo de regulacio, proporcionando tempo de resposta apropriado s si des de urgénci éncia.

Reduzir em 50% tempo de resposta do SISCOM

Aumentar em 30% o indice de demandas atendidas no SISCOM.

Finalizar em até 80% os p ativos de icdo de equip e material per até 2021

Resgatar as agoes de grupos de Educagdo em Satide em todas as UAPS.
Realizar testagem por RT-PCR (coleta por swab) em 100% dos casos com sintomas gripais atendidos na Unidades da Atengdo Primaria a Sadde.
Capacitar 100% das equipes sobre a Politica de Atengdo Integral a Saiide do Homem, até 2021.

Implantar de forma integral até 2021, a politica de atencio a populagio LGBT, com suporte em 05 agdes estratégicas

do critérios de

Ampliar em 100% até 2021, a oferta de Orteses, Proteses e meios auxiliares de 1
execugdo de ajustes antropométricos

e priorizagdo da demanda, com avaliagdo peridica e

Manter 100% dos SAEHiv/Aids em funcionamento até 2021

Ampliar para 40% o percentual de UAPS no atendimento das PVHA até 2021

Implementar a testagem rapida do HIV, sifilis e hepatites B e C em 100% das UAPS

75% de Cura dos casos novos de Tuberculose Pulmonar com confirmagio laboratorial

100% das Escolas Pablicas Municipais partici do PSE p: doap 4o e controle ao tabagismo

100% das UAPS com Sistema de vigilancia Alimentar Nutricional - SISVAN implantado
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Estratificar o risco de 100%dos hipertensos e/ou diabéticos cadastrados no Prontudrio eletronico

Implantar a Linha de cuidado a saide da pessoa idosa em todas as unidades de satide

Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Ampliar o nimero de visitas completas para 4364 até 2021

Cadastrar as criangas de 0 a 3 anos, beneficiarias do Programa Bolsa Familia residentes nos bairros selecionados do Programa das Regionais I, V e VI
Realizar consulta de puericultura das criancas do territério

Ampliar o percentual de criangas com aleitamento exclusivo até o 6° més de vida

Vincular 100% das gestantes acompanhadas ao local de parto

Capacitar 60% dos profissionais das UAPS nas dreas de pré-natal, exames de diagndstico e acompanhamento, puericultura, urgéncias obstétricas, neonatais e pediatricas.
Capacitar 60% dos profissionais das UAPS em atendimento a gestantes em situacio de vulnerabilidade (violéncia, situagdo de rua e usudria de drogas)
Reduzir o nimero de casos novos de Sifilis Congénita em menores de 1 ano para 190 Casos/ano.

Realizar testes de sifilis em 100% das gestantes.

100% das UAPS realizando agdes de educagio em satde para saide sexual e reprodutiva.

Vincular 100% das gestantes ao local de parto, até 2017.

Ofertar exames de pré-natal para as gestantes acompanhadas.

Ampliar para 100% a propor¢io de gestantes com 05 consultas de prénatal de alto risco quando indicado.

Percentual de gestantes com 7 ou mais consultas de pré-natal.

Ampliar cobertura populacional das equipes de satide bucal de 40% em 2018 para 42% em 2021

Nimero de educandos pactuados nas agdes do componente I ; Avaliagio das Condigdes de Satide

Acompanhar semestralmente 80% das Familias beneficiadas do PBF nas Condicionalidades do Programa.

Monitorar os processos de Educacio Permanente de gerentes e trabalhadores em relagdo os processos de trabalhos nas UAPS.

Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS.

Ampliar para 71% a cobertura da Atencdo Bésica até 2021.

Implementar 100% da Politica Municipal de Educag¢@o Popular em Satide - PMEPS nas esferas institucionais, até 2021

Implementar 100% dos cursos previstos no programa de Residéncia Multiprofissional em Sadde da Familia, Saide Coletiva e Satide Mental.
Disponibilizar ponto/links de internet para acesso a teleconsultoria dos niicleos no programa Telessatide Brasil Redes

Ampliar as atividades de praticas integrativas e complementares realizadas nas UAPS.

Atender em 100% os pontos de atencio da rede de satide e sindicatos, na rotina de divulgagdo das agoes do Cerest, até 2021

Reducio de internagdes por condigdes sensiveis a atengio basica

Implementar a Politica Municipal de Satide da Populagdo Negra

Apoiar técnico e financeiramente 13 projetos de estratégicos no enfrentamento das IST/Aids e HV para populagdes chaves

Ampliar para 90% até 2021, o nimero de notificagdes de HIV, Aids, Sifilis congénita e adquirida, Hepatites B e C

80% de exame anti-HIV realizados entre os casos novos de tuberculose

Implantar os Comités Regionais e Municipal de Imunizagoes

100% das UAPS com tratamento ao paciente fumante

Estratificar o risco de 100% dos hipertensos e/ou diabéticos cadastrados no Prontudrio eletronico.

Acompanhar 80% dos pacientes hipertensos e/ou diabéticos de muito alto risco referenciados para a aten¢do secundéria

100% das Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos vinculadas a Atengdo Primaria a Saide

Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Realizar investigagdo da transmissdo vertical da sifilis congénita em 50%

Cadastrar as criangas de 0 a 3 anos, beneficidrias do Programa Bolsa Familia residentes nos bairros selecionados do Programa das Regionais I, V e VI
Consolidar em 100% e fortalecer politica de atencdio a crianca e ao adolescente

Realizar agdes de educagdo em sadde para 100% das gestantes, no minimo 3/gestante.

Ampliar a cobertura de Primeira Consulta Odontolégica de 1,75% para 3% em 2021

Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relagio os processos de trabalhos nas UAPS

Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS.

Implementar 100% da Politica Municipal de Educagdo Popular em Satide - PMEPS nas esferas institucionais, até 2021.

Ampliar para 71% a cobertura da Atengio Basica até 2021.

Ampliar para 71% a cobertura da Atengdo Basica até 2021

Implantar Rede Municipal de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia

80%dos contatos intradomiciliares de casos novos de tuberculose examinados
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Reduzir até 13% as internagdes por asma no municipio de Fortaleza 82,14

Implantar Centros de Atengdo Geridtrica e Gerontologica 0
Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 12,00
Realizar investigagio da transmissdo vertical da sifilis congénita em 50% 0,60
Realizar consulta odontologica em 80% das gestantes acompanhadas. 30,00
Aumentar a proporc¢io de tr concluid do de 0,40 para 0,60 em 2021 0,30
Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relagdo os processos de trabalhos nas UAPS 100,00
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 11,00
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 80,00
Realizar 01 consulta de puericultura com as gestantes no 3° trimestre. 40,00
Reduzir proporg¢io de exodontia de 7% para 1% até 2021 em relagdo aos procedimentos. 12,48
Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relacdo os processos de trabalhos nas UAPS. 80,00
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 70,00
Implementar o apoio matricial em todas as Regionais 46,66
Realizar Primeira Consulta Odontolégica em 80% das Gestantes acompanhadas. 0,00
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 12
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 8
90% de cura dos casos novos de hanseniase 73,70
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 100
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 80
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 0
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 0,00

302 - Assisténcia Ampliacio da oferta de vagas para préteses dentarias no municipio de Fortaleza até 2021. 639.000

Hospitalar e

Ambulatorial Regular 100% das demandas de pacientes COVID-19. 100,00
Ampliar em 170 leitos a capacidade instalada das Unidades de Pronto Atendimento (UPA24h), no ano de 2020. 170
Implantar 06 Policlinicas até 2021. 2
Reformar e ampliar os oito hospitais municipais 5
Manter 100% dos SAEHiv/Aids em funcionamento até 2021 100,00
Implantar 01 Centro de Convivéncia até 2021 0
Implantar 04 Servicos Residenciais Terapéuticos 0
Qualificar 01 CAPS Geral tipo 11 e 04 CAPS AD tipo II, em tipo III até 2021 0
Reduzir o niimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 31
Realizar investigagdo da transmissdo vertical da sifilis congénita em 50% 80,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00
Promover transporte seguro para 100% das solicitagdes no SAMU 100,00
Treinar 50% dos profissionais, por ano 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00
Consolidar em 100% e fortalecer politica de atencdo a crianca e ao adolescente 0,00
Vincular 100% das gestantes acompanhadas ao local de parto 80,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00
Ampliar para 90% a Propor¢io de gestantes com acompanhante em todas as etapas do parto 40,00
90% dos Recém nascidos com contato pele a pele imediato ap6s o nascimento 80,00
Reformar 05 hospitais 2
Reformar 04 maternidades 2
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha. 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha. 100,00
Ampliar para 90% a Proporgio de gestantes com acompanhante em todas as etapas do parto. 40,00
Reformar 05 Unidades de Neonatologia. 2
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90% dos Recém-nascidos com contato pele a pele imediato apds o nascimento. 80,00

Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, UCINCA, GAR, CPN e CGBP conforme a necessidade. 30
Implantar 03 CPN. 2
Ampliar para 100% a proporgdo de gestantes com 05 consultas de prénatal de alto risco quando indicado. 65,00
Ampliagdo da quantidade de biopsias realizadas nos CEOys até 2021. 130
Ampliagio da oferta de vagas para préteses dentarias no municipio de Fortaleza até 2021. 1.200
Disponibilizar 13 unidades de transporte para pacientes COVID-19, no ano de 2020. 13
Estruturar em 100% a Rede de Apoio e Diagndstico. 2
Ampliar o Percentual de cugdo financeira relaci da a impl. 40 da rede 0,00
Apoiar técnico e financeiramente 13 projetos de estratégicos no enfrentamento das IST/Aids e HV para populagdes chaves 6
Implementar 06 grupos produtivos intersetoriais nos CAPS 0
Qualificar os leitos psicossociais da Santa Casa e SOPAI até 2021 37
Reduzir o niimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 57,00
Realizar investiga¢do da transmissdo vertical da sifilis congénita em 50% 0,34
Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Cegonha na IHAC 100,00
Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Cegonha na THAC. 0,00
Implantar 02 CGBP. 1
Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, UCINCA, GAR, CPN e CGBP conforme a necessidade. 0
Ampliar 23 leitos de UCINCA. 0
Ampliar a capacidade instalada das Unidades Hospitalares do municipio de Fortaleza em até 460 leitos de internagdo e 212 leitos de UTI, no ano de 2020. 672
Ampliar o nimero de Laboratorios dos Hospitais da Rede até com sistema de Gerenciamento laboratorial. 0
Ampliar para 100%, a partir de 2019, o servigo de Pronto Atendimento, conforme pardmetro do MS 100,00
Implantagdo das Linhas de cuidado da Atengdo Psicossocial Alcool e outras drogas em 27 servicos da RAPS 0
Implantagio de 04 leitos psicossociais para gestantes usudrias de drogas em parceria com a MEAC 0
Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 12,00
Realizar investigagdo da transmissdo vertical da sifilis congénita em 50% 0.60
Ampliar propor¢do de parto normal para 60% (SISPACTO). 55,00
Ampliar proporgdo de parto normal para 60% (SISPACTO). 48,00
Ampliar 12 leitos GAR. 0
Aproveitamamento das vagas ofertadas para agendamento com perda limitada a 10%. 24,00
Efetivar as Boas Praticas de Laboratério (BPL) nos Laboratérios dos Hospitais da Rede ate, com sistema de controle de Qualidade Externo. 3
Reduzir até 2021 a morbimortalidade pelo AVC por meio da cria¢do da linha de cuidados na RUE para o atendimento integral e humanizado do paciente 12,30
Estruturar, nos 15 CAPS, acolhimento com avaliacdo e classificagdo de risco até 2021 0
Implementar o apoio matricial em todas as Regionais 46,66
Manter 100% populagdo coberta pelo SAMU a partir de 2020 100,00
Ampliar até 60% o nimero de pessoas assistidas em hospitais quando aci em digdo pré hospitalar, até 2021 0,00
Reduzir a 13% a mortalidade prematura e as complicagdes do IAM, até 2021 36,00
Aumentar para 38,5 o percentual de internagoes de urgéncia e emergéncia reguladas pelo complexo regulador, até 2021 0,00

303 - Suporte Atingir 100% dos exames programados realizados em tempo oportuno 98,00

Profiltico e

Terapéutico Aquisi¢do de camara fria, empilhadeira e climatizacdo do galpdo. 100,00
Aumentar o nimero de UAPS com servi¢os de Farmdcia Clinica e Atencdo Farmacéutica. 15
Aumentar o nimero de UAPS com servigos de Farmdcia Clinica e Atencdo Farmacéutica. 80,00
Ampliar o nimero de Unidades de Atencao Primdria a Satide com dispensagio de medicamentos do Programa Farmdcia Viva 16
Ampliar o nimero de Unidades de Atenc¢do Primdria a Satide com dispensagio de medicamentos do Programa Farmacia Viva 0,00
Elaborar e publicar a Politica de Assisténcia Farmacéutica do Municipio de Fortaleza. 0
Elaborar e Publicar a Relagio Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME). 0

304 - Vigilancia Descentralizar a Coordenadoria de Vigildncia em Satide nas 07 Coordenadorias Regionais de Satde até 2021 3

Sanitdria
Realizar andlise em 80% das amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez. 80,00
Realizar agoes de manejo ambiental em 100% dos imoveis que ocorreram acidentes escorpdnicos.. 70,70
Promover ages educativas em 70% das dreas mais vulnerdveis aos problemas zoosanitarios na cidade de Fortaleza 85,00
Realizar desratizagdo e antirratizagdo, com alcance de 70% nas areas estratificadas. 100,00
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Investigar e desratizar 100% as areas dos casos confirmados e 6bitos de leptospirose. 100,00

Realizar exames de diagndstico da Leishmaniose visceral canina em 100% das areas de transmissdo intensa e moderada 33,00
Reduzir em 60 % o nimero de reservatorios caninos até 2021 176,00
Otimizar em 75% até 2021, do tempo efetivo de trabalho do supervisor em atividades de supervisdo direta e indireta as acdes de campo no controle vetorial 240,00
Realizar 100% de visitas domiciliares, dos casos notificados no prontudrio eletronico até 2021 44,00
Instalar 400 armadilhas de ovitrampas em 4reas prioritdrias e de baixa infesta¢io 0
Gerenciar as a¢des de Controle Vetorial e pesquisa entomolégica desenvolvida pelos ACE no territério ao final de cada ciclo de visitas domiciliares 5
Realizar 3 (trés) Levantamentos de Indice Rapido Amostral (LIRA) de Aedes aegypti por ano 1
Realizar anélise em 80% das amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez 80,00
Qualificar a equipe com aquisi¢do de 01 profissional especializado, vinculado a drea de competéncia 0
Impl em 114unidades de saide icipais (UAPS e UPAs) as acdes em satide do trabalhador, até 2021 28
Municipalizar o CEREST Regional Fortaleza em 2020 0
Realizar 04 encontros da Rede de Aten¢do Integral de ST até 2021 0
Realizar 120 processos formativos nos pontos da rede de atengdo a saide focados na tematica da Vigilancia em Satide do Trabalhador, até 2021 64
Realizar 100% dos seis grupos de agdes de vigilancia sanitaria 100,00
Implantar 01 Sistema de licenciamento sanitario online para as atividades de alto risco, classificadas conforme legislagio vigente 0
Implantar / implementar 01 Sistema de informagdo em Vigilancia Sanitaria 0
Atender em 100% a demanda da populagdo por servigos inerentes ao controle das zoonoses. 80,00
Eutanasiar 100% dos animais recebidos ou recolhidos soro reagente para leishmaniose visceral 100,00
Realizar o controle da populagdo vetorial em 100% dos casos humanos notificados 100,00
Implantar 168 Brigadas de agentes Voluntdrias contra o Aedes aegypti por ano 102
Realizar visitas domiciliares, em pelo menos 4 ciclos, em 60% dos iméveis para controle das arboviroses. 6
Realizar 100% de inspec¢do quinzenal em iméveis classificados como Pontos Estratégicos 100,00
Atender em 100% os pontos de atencdo da rede de saide e sindicatos, na rotina de divulgagio das acdes do Cerest, até 2021 20,70
Harmonizar 100% da Fiscalizag¢do sanitéria por meio da publicac@o de portarias municipais 100,00
Reformar 01 Laboratério para implantacdo do diagndstico da raiva animal. 0
Realizar 72 Operagdes Quintais Limpos/ ano para remocio de pi iais criadouros e reciclavei 11
Executar 100 processos formativos de vigilancia em satide para profissionais de satide e da rede intersetorial, até 2021 25
Capacitar 100% dos gestores e responsaveis técnicos das Unidades de Atengdo Primaria a Saide (UAPS) quanto as normas sanitarias vigentes 100,00
Ampliar de 40 para 120 até 2021, o nimero de produtos monitorados pés mercado sujeitos ao controle da Vigildncia Sanitaria 41
Realizar em 100% as agoes de educagdo sanitaria para a populagdo e setor regulado, alinhadas ao plano de agdo da Vigilancia Sanitaria 100,00
Executar 80% dos investimentos da vigilancia em satide pela fonte 0900 (Fonte: Fundo Nacional de Satde) 80,00
Acompanhar/ avaliar 100% do cumprimento pela Agéncia de Fiscalizagdo de Fortaleza da matriz de fiscalizagdo sanitaria 100,00
Ampliar as equipes técnicas de trabalho em todos os componentes da Vigilincia em Saide, totalizando 20 profissionais até 2021 8
Atender 100% das dentincias de Vigildncia Sanitiria 100,00
Elaborar o Codigo Sanitirio Municipal em 2019 0
Realizar a IT Conferéncia Municipal de Vigildncia em Satdde, em 2021 0

305 - Vigilancia Implementar 100% das acdes de gestdo do trabalho até 2021 30,00

Epidemiolégica
No minimo 95% dos pacientes suspeitos notificados no Sistema Rastreio Covid-19 sejam monitorados. 95,00
Captar 100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC em 24 horas ap6s nascimento, com a interlocugdo da atencio priméria 100,00
(C): Conhecer as Causas Imediatas dos 6bitos (C.1.0) de 100% dos 6bitos ocorridos nos estabelecimentos de saide de Fortaleza. 90,00
Incorporar 100% dos sistemas SIS de base Nacional pela a célula CEINFA 100,00
(A): Manter a captagdo pelo SIM e SINASC em 100% dos nascimentos e ¢bitos estimados pela RIPSA. 100,00
Otimizar em 75% até 2021, do tempo efetivo de trabalho do supervisor em atividades de supervisio direta e indireta as agdes de campo no controle vetorial 240,00
Realizar 100% de visitas domiciliares, dos casos notificados no prontudrio eletrénico até 2021 44,00
Qualificar 100% das dreas do municipio de Fortaleza 100,00
Gerenciar as agoes de Controle Vetorial e pesquisa entomolégica desenvolvida pelos ACE no territério ao final de cada ciclo de visitas domiciliares 5
Implantar unidades sentinelas em Vigildncia em Satide do Trabalhador passando de 4 em 2017 para 12 até 2021 0
Alimentar em 95% o campo ¢, ocupagdo;, nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho 99,80
Ofertar pelo CEREST 240 consultas anuais especializadas em saide do trabalhador para a rede municipal e sindicatos de classes, visando a investigagdo de nexo do adoeci 608

com o trabalho

Investigar oportunamente 100% das emergéncias em satde publica. 100,00
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Investigar oportunamente 100% das emergéncias em satide piiblica 100,00

Ampliar 0 niimero de estabelecimentos que realizam vigilancia de violéncia interpessoal e autoprovocada de 49 em 2017 para 150 até 2021 160
Descentralizar as rotinas de vigilancia epidemioldgica das causas externas violentas para 20 estabelecimentos de saide 5
Implantar a Vigilancia epidemiolégica de DCNT na rotina de 20 estabelecimentos de satde até 2021 116
Monitorar o seguimento de 100% das gestantes com sifilis 100,00
Investigar oportunamente 100% dos 6bitos maternos 100,00
Alcancar 70% de investigacio dos 6bitos infantis e fetais até o ano de 2021 81,00
Descentralizar a Coordenadoria de Vigildncia em Satide nas 07 Coordenadorias Regionais de Satide até 2021 0
Manter 100% dos SAEHiv/Aids em funcionamento até 2021 100,00
100% da propor¢io das vacinas selecionadas do Calenddrio Nacional de Vacinagio para criangas menores de dois anos de idade (;95% de cobertura) 67,00
Ampliar para 100% o nimero de profissionais capacitados. 80,00
Reduzir o niimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 31
Reduzir o niimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 57,00
Realizar 100% das agoes de vigilancia epidemiolégica programadas 100,00
Captar 100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC em 24 horas ap6s nascimento, com a interlocugdo da atengdo primaria 100,00
(B): Reduzir causas basicas de 6bito mal definidas (de 8% para ; 4% do total de 6bitos) 97,00
Realizar visitas domiciliares, em pelo menos 4 ciclos, em 60% dos imoveis para controle das arboviroses. 6
Implantar 136 Salas de Situagdo (COVIS, UAPS - ver APS, UPAs, Policlinicas e Hospitais) integradas com os sistemas de informagio em satide até 2021 4
Redugdo de internagdes por condigdes sensiveis & atengdo bésica 14,80
Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 12,00
No minimo 90% de informes produzidos para Covid-19 nas semanas epidemiologicas de 2020 (16* SE a 53* SE) e 2021 (1* SE a 52* SE). 90,00
(D1): Manter em 100% o TabNet-Fortaleza acessivel online para a sociedade com os dados dos sistemas SIM & SINASC, com atualizagdo didria. 100,00
Ampliar em 50% as notifica¢des de doengas ou agravos relacionados ao trabalho no SINAN, até 2021, na area de abrangéncia do cerest regional 52,80
Implantar 136 Salas de Situagdo (COVIS, UAPS - ver APS, UPAs, Policlinicas e Hospitais) integradas com os sistemas de informagio em satde até 2021 80,00
100% dos Boletins epidemiolégicos e operacionais nas a¢des de controle da Tuberculose e hansenfase elaborados e divulgados 0

No minimo 80% dos 6bitos por Covid-19 registrados no SIM atendam um ou mais critérios de confirmagio/descarte preconizados pelo MS (Laboratorial, Imagem e Clinico- 80,00

epidemiol6gico).

Executar 100 processos formativos de vigilancia em saide para profissionais de saide e da rede intersetorial, até 2021 25
Implantar 07 Comités regionais nas a¢des de controle da tuberculose, até 2021 1
Organizar 12 boletins eletronicos, com tematicas relacionadas a Vigilancia em Saide, até 2021 2
85% dos contatos intradomiciliares de casos novos de hansenfase examinados 57,90
Ampliagio da Ed do per nas acdes de controle de hansenfase para 100% dos profissionais da Rede de Atengdo a Saide, até 2021 0,00
Realizar a II Conferéncia Municipal de Vigilancia em Satde, em 2021 0
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D ativo da Progr ¢io de Desp com Satide por Subfunciio, Natureza e Fonte

Subfuncoes da  Natureza  Recursos Receita de impostos ~ Transferéncias de fundos  Transferéncias de fundos Transferéncias ~ Operacdes de  Royaltiesdo  Outros Total(R$)
Saade da ordinarios e de transferéncia de  a Fundo de Recursos do ao Fundo de Recursos do de convénios Crédito petroleo recursos

Despesa - Fonte impostos (receita SUS, provenientes do SUS, p i do destinados a inculadas a destinados a  destinad

Livre (R$)  propria - R$) Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) Satde (R$) Satde (R$) Satde (R$) a Saade
(R$)

0 - Informagoes Corrente N/A 1.376.143,00 2.888.000,00 3.000,00 4.000,00 N/A N/A 347.777,00 4.618.920,00
Complementares

Capital N/A 421.000,00 731.641,00 5.000,00 2.000,00 12.997.000,00 N/A N/A 14.156.641,00
122 - Corrente N/A 191.038.098,00 34.878.390,00 8.000,00 283.000,00 N/A N/A 431.200,00 226.638.688,00
Administragao
Geral Capital N/A 164.000,00 102.000,00 5.000,00 N/A 12.184.000,00 N/A N/A 12.455.000,00
301 - Atencdo Corrente N/A 329.060.416,00 169.503.115,00 37.052.000,00 8.000,00 N/A N/A 23.000,00 535.646.531,00
Basica

Capital N/A 7.542.000,00 5.402.576,00 398.750,00 96.000,00 93.000,00 N/A N/A 13.532.326,00
302 - Corrente N/A 597.527.087,00 748.999.651,00 77.217.795,00 437.777,00 N/A N/A 1.391.035,00  1.425.573.345,00
Assisténcia
Hospitalar Capital N/A 23.285.797,00 9.958.980,00 585.250,00 3.862.000,00 3.044.000,00 N/A N/A 40.736.027,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 10.973.244,00 14.083.160,00 1.000,00 2.000,00 N/A N/A N/A 25.059.404,00
Profilatico e
Terapéutico Capital N/A 10.000,00 1.000,00 1.000,00 N/A N/A N/A N/A 12.000,00
304 - Vigilancia Corrente N/A 51.764.540,00 36.693.564,00 5.000,00 3.000,00 N/A N/A 1.000,00 88.467.104,00
Sanitaria

Capital N/A 114.000,00 6.000,00 5.000,00 N/A 2.000,00 N/A N/A 127.000,00
305 - Vigilancia Corrente N/A 1.452.000,00 2.852.208,00 6.000,00 1.000,00 N/A N/A N/A 4.311.208,00
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacio e
Nutrigao Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/05/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Satide - PAS
ANALISE E CONSIDERACOES DOS RESULTADOS DAS METAS PACTUADAS NA PAS 2020

A execugio da Programacdo Anual de Saide 2020 se deu em um cenario de emergéncia em Satide Publica, decorrente da pandemia pela Covid-19, iniciada em nosso municipio no més de margo
de 2020.

MODULOS OPERACIONAIS
Médulo I - PROMOCAO E PREVENCAO DA SAUDE
Fortalecimento das acdes de educaciio em saiide e processos de educacio permanente/ Fortalecimento da Atencao Priméaria

Com o Decreto Estadual n° 3.359, 19/03/2020, que versa sobre a situacdo excepcional de emergéncia em satide publica, que exigiu das autoridades publicas agdes mais restritivas no sentido de
barrar o avanco da disseminac@o da Covid- 19, preservando a saide da populacdo, sobretudo das pessoas mais vulnerdveis pela contaminacdo. Dessa forma, as acdes que requeriam presenca fisica
foram suspensas durante todo o ano de 2020, tais como: reunides, grupos de educacdo em sadde, praticas integrativas, féruns, mostras, implantacdo e monitoramento de salas de situacdo,
ampliacdo das agdes de educacio em satide nas UAPS, capacitagio dos profissionais, dentre outras.

A ampliacdo e qualificagdo do acesso a assisténcia em Satde Bucal foram muito afetadas com a pandemia. Conforme Nota Técnica N° 16/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS, aos Servicos de Atencdo
Priméria e Secundaria em Satde Bucal no Sistema Unico de Satde (SUS), foi recomendado suspensdo dos atendimentos odontoldgicos eletivos e manutencdo somente dos atendimentos das
urgéncias odontoldgicas nos estabelecimentos da Atencdo Primaria a Satide (Unidades Bésicas de Saide - UBS/Unidades de Satde da Familia - USF etc. e Centro Especializados Odontolégicas -
CEO).

No entanto, as atividades de desenvolvimento de educagdo permanente possiveis de serem implementadas de forma online, na modalidade EaD - Ensino a Distancia, foram realizadas com
eficiéncia e apresentaram bons resultados e alcance de metas.

MODULO 1I - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE

As metas referentes a ampliagdo e qualificacdo do acesso e dos processos de trabalho foram alcancadas: fortalecimento da gestdo clinica; a ampliacdo do nimero de visitas domiciliares pelos ACS
e profissionais da ESF (realizadas com todo respeito aos protocolos de seguranca determinados); processo de gestdo de fila de regulagdo; garantia de equipamentos de informatica em todos os
consultérios, funcionamento dos Nucleos de Atendimento ao Cliente ; NAC, da sala de vacinagdo e sala de Agentes Comunitarios de Saide ; ACS; e o fortalecimento dos processos de
monitoramento e avaliacdo das atividades e indicadores.

A programacio de acdes de fortalecimento da Rede de Atencdo a Satide da Mulher foi afetada diretamente pela pandemia no tocante a realizacdo de reformas e ampliacdes de estruturas. Quanto ao
monitoramento da assisténcia, agdes de boas préticas de atengio ao parto e nascimento foram implementadas, mantiveram-se a vinculacdo das gestantes a maternidade, foi garantido o transporte
seguro para gestantes, puérperas e RN de alto risco, e ocorreu restricao do acesso de acompanhantes no parto, por medidas de seguranca preconizadas para a Covid- 19.

Destaca-se ainda, incremento na promogdo do aleitamento materno, alimentacdo complementar saudavel, acompanhamento da crianca de 0 a 24 meses na puericultura e criangas de 0 a 3 no
Programa Cresga com Seu Filho.

Percentual de 7 ou mais consultas de pré-natal - houve uma leve queda em 2020, em relagdo a 2019, atingindo um percentual de 66,4%. Atribui-se esta queda da cobertura em 2020 a Pandemia do
Covid-19, fato que provocou a queda de grande parte dos indicadores de saiide. O municipio priorizou o atendimento das gestantes, manteve as agendas de pré-natal e realizou busca ativa das
faltosas, porém observou-se um leve aumento no absenteismo das gestantes. As CORES II, IV e V apresentaram aumento gradativo da cobertura de 2018 a 2020, porém as CORES I, III e VI
registraram queda de cobertura neste mesmo ano.

Percentual de gravidez na adolescéncia - identifica e da visibilidade ao agravo que tem forte repercussdo social e ocasiona riscos perinatais. Fortaleza tem reduzido a cada ano o percentual de
gravidez na adolescéncia, tendo registrado 12,2% em 2020.

Percentual de partos normais no SUS e rede suplementar - este indicador avalia o acesso e a qualidade da assisténcia do pré-natal ao parto e nascimento, baseado nas melhores evidéncias cientificas
para reducdo das intervengdes desnecessarias. O municipio de Fortaleza tem aumentado sensivelmente o percentual de partos normais nos tltimos trés anos. Em 2020 o resultado atingiu 37,3%.

Razdo de exames de mamografia - evidencia o acesso das mulheres ao diagndstico precoce do cincer de mama. O rastreamento prevé um exame de mamografia a cada 2 anos para mulheres na
faixa etaria de 50 a 69 anos. Nos anos de 2019 e 2020 houve reducio no rastreamento, com diminuicdo dos exames realizados. Em 2019 este fato ocorreu devido reducio da oferta dos exames, e
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em 2020, a reducdo foi atribuida a Pandemia do Covid-19, quando ocorreu reducio dos atendimentos eletivos.

Razdo de exames citopatologicos - reflete o acesso das mulheres ao rastreamento do cancer de colo uterino, objetivando a detec¢do precoce com vistas ao tratamento e reducao de 6bitos por cancer
do colo uterino. O rastreamento prevé um exame citopatolégico a cada 3 anos para mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos. No periodo de 2018 a 2020, o municipio de Fortaleza ampliou a
razdo de exames citopatologicos. Em 2018, registrou uma razdo de 0,35, em 2019, de 0,42, superando a meta pactuada para o ano (0,39). No entanto, no ano de 2020, houve reducdo significativa
no quantitativo de exames realizados, o resultando foi bem abaixo da meta pactuada (0,42), com alcance de 0,24.

MODULO III - GESTAO DA SAUDE

Acbes de Qualificagio e Fortalecimento da Assisténcia Farmacéutica: aprovacdo da Politica Municipal de Assisténcia Farmacéutica no Conselho Municipal de Satde, primeiro marco regulatorio
legal da Assisténcia Farmacéutica em Fortaleza; Publicacdo da Portaria da Comissdo de Farmdacia e Terapéutica; implantacdo do projeto piloto de Teleatendimento Farmacéutico nas CDMT,
visando realizar o acompanhamento dos pacientes com diabetes classificados como de alto e muito alto risco; parceria com o Departamento de Farmécia UFC para realizacdo da pesquisa:
(Avaliacio da Efetividade da Rede de Atencdo a Satde para Pessoas com Diabetes Mellitus Integrada ao Cuidado Farmacéutico na Atencéo Primdria a Sadde;, com o objetivo de qualificar e
fortalecer a Farmécia Clinica no Municipio de Fortaleza, com recursos do CNPQ; publicacido da Portaria da Comissdo de Farmacia Terapéutica.

Duas Policlinicas implantadas em 2020, localizadas no Dr. Luiz Carlos Fontenele, no bairro Passaré e Dr. José Eloy da Costa Filho, no bairro Bonsucesso.

As agbes de aprimoramento da gestdo em satde tais como reunides, encontros com gestores, profissionais de saide, gestores de unidades de satide, coordenadores regionais, conselhos locais
programadas para 2020 néo foram realizados, em consequéncia do periodo pandémico e em atendimento as medidas determinadas nos decretos.

Com relag@o ao fortalecimento dos mecanismos da programacéo e regulacdo, o objetivo e as metas propostas foram alcancados: reducio das internacdes por condicdes sensiveis a atencdo bésica;
contratualizagdo de 100% da rede complementar que atende ao SUS; otimizagdo do tempo de regulagdo e de resposta apropriada as situagdes de urgéncia e emergéncia.

MODULO 1V - VIGILANCIA A SAUDE

Proporgio de registro de ébitos com causa bésica definida (SISPACTO) - a ampliacdo do acesso ao conhecimento da causa basica de 6bitos se deve a capacitacdo ministrada para 6 (seis) técnicos
da célula; as reunides e visitas aos servicos de satde e a implantacao e implementacio dos comités de investigacdo de 6bito, também foram iniciativas que contribuiram para a superacdo da meta.

Proporgio de registro de 6bitos alimentados no sim em relagio ao estimado, recebidos na base federal em até 60 dias ap6s o final do més de ocorréncia (PQAVS) - atribui-se os bons resultados
desse indicador a capacitacdo dos profissionais em codificacdo e digitacdo das declaragdes de 6bitos. Em 2020 e 2021, os resultados dispararam em virtude do aumento inesperado do ndmero de
6bitos pela Covid-19.

Proporgio de registros de nascidos vivos alimentados no SINASC em relacdo ao estimado, recebidos na base federal até 60 dias ap6s o final do més de ocorréncia (PMS, PQAVS) - as Declaragdes
de Nascidos Vivos - DNVs sio inseridas no SINASC em tempo oportuno, devido ao fluxo implantado no processo de trabalho.

Percentual dos Sistemas SIS de base nacional, incorporados pela CEINFA (PMS) - os resultados ao longo do quadriénio revelam serem satisfatorios, considerando que os sistemas sdo alimentados
diariamente nas unidades notificadoras, semanalmente esses dados sao transferidos para a base estadual e federal. Essas atualizacdes mantém essas informagdes incorporadas aos sistemas de base
nacional.

Percentual dos nascimentos e 6bitos estimados pela RIPSA, captados pelo SIM E SINASC (PMS) - os resultados do quadriénio sdo satisfatorios, considerando que os processos de trabalho
implantados nos estabelecimentos e regionais de saide permitem essa captacdo oportuna do perfil de nascimento e 6bitos em Fortaleza.

Percentual de Reducio de causas basicas de obito mal definidas (de 8% para ; 4% do total de ébitos (PMS) ¢ o conhecimento da causa bésica de obitos melhorou devido ao curso de capacitagdo
ministrado para 6 (seis) técnicos da célula, ampliando o processo de trabalho, bem como as reunides e visitas aos servicos de satde e a implantagdo e implementacdo dos comités de investigacdo
de 6bito.

100% de 6bitos ocorridos nos 11 Hospitais de Fortaleza com conhecimento das causas imediatas (PMS) ; melhorias realizadas no SIM local permitiram aos profissionais da SMS o acesso ao
sistema, visando o conhecimento, avaliac@o e possiveis intervengdes na qualidade da assisténcia a satide prestada a partir dos dados coletados.

100% do Tabnet-Fortaleza acessivel online para a sociedade com os dados dos sistemas SIM & SINASC, com atualizacdo didria (PMS) - o resultado foi alcangado devido ao monitoramento e
manutencdo diaria da ferramenta pelos técnicos responsaveis pela tecnologia da informacdo. Esses dados espelham o perfil epidemioldgico do municipio e a qualidade da assisténcia médica local.

100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC Em 24 horas ap6s o nascimento, com a interlocugdo da atengdo primaria, captados (PMS) - com a constru¢do do ;Agente
eletronico;, foi possivel a captacdo pactuada, tornando ageis as intervengdes necessarias, as investigacoes e bloqueios em tempo oportuno e o conhecimento do nascimento de criangas com algum
tipo de risco a saude que necessitam de uma maior atenc@o.

Percentual de execugdo das acdes educativas realizadas para a populagdo e o setor regulado, conforme programacao anual (SISPACTO, SMS) - o alcance das metas no curso do Quadriénio, deriva
do potencial da Célula de Vigilancia Sanitaria, como 6rgdo educador, que vem ministrando cursos e capacitagdes visando o aprimoramento da pratica dos profissionais de Vigilancia Sanitaria -
VISA, bem como atividades educativas, dentre elas, palestras, workshops e oficinas voltadas ao setor regulado e comunidade, servindo como meio de disseminagéo da informacéo e identificacao
dos possiveis riscos, no qual a sociedade ou determinados grupos sociais estdo expostos.

Niamero de sistemas de licenciamento sanitario online implantados (SISPACTO) - foi entregue em 2018 a populagio o Portal Fortaleza Online, com o servigo de emissio da certiddo de isencio,
expedicdo e renovagdo de Licenca Sanitaria online, o qual, qualquer interessado com acesso & internet pode emitir seu documento.

A atividade desenvolvida teve como escopo otimizar a expedicdo das Licencas Sanitédrias, diminuindo o tempo de espera de aproximadamente 60 dias para 48 horas, bem como: aumentou a
transparéncia para a populagdo, visto que todas as licencas expedidas através do sistema podem ser visualizadas no Portal da Transparéncia do Municipio de Fortaleza; maior praticidade e
agilidade, pois o requerente pode solicitar seu documento sem sair do seu estabelecimento; auto declaratério, o proprio requerente é responsavel pelas informacdes inseridas no sistema.

Percentual de gestores e responsaveis técnicos das UAPS capacitados quanto as normas sanitarias vigentes (SISPACTO, PMS) - devido a necessidade de fortalecer a capacidade dos gestores das
Unidades de Atengao Primdria a Saide (UAPS) do municipio de Fortaleza para resolugio de problemas complexos no seu cotidiano de trabalho, a Escola de Satde Publica do Ceard (ESP/CE)
iniciou em novembro de 2018 o Curso de Especializacdo em Processos de Gestdo na Atencdo Primdria a Satde. Nesse contexto, a equipe da Vigilancia Sanitdria participou da Unidade 08
(Vigilancia em Satide) ministrando capacitagdo sobre a Portaria Municipal n® 1040/2017 que regulamenta a prestacio de servicos de saide em UAPS quanto as boas praticas de funcionamento.

Nimero de produtos monitorados pés-mercado (SISPACTO/PMS) - através dessa acdo de monitoramento do cumprimento das boas praticas de fabricagio pelas industrias e do monitoramento dos
produtos por elas fabricados, a Vigilancia Sanitaria do municipio contribui para que a populagdo consuma produtos mais seguros e com maior qualidade. No ano de 2020 foram analisados 41 dos
70 produtos, atingindo 43% propostos, atingindo 58,5 do pactuado.

100% da fiscalizacdo sanitaria por meio da publicacdo de portarias municipais, harmonizada - as legislagdes sdo elaboradas pela equipe técnica, passando quando necessério, pelo crivo cientifico de
pesquisadores e cientistas de universidades locais e nacionais, analisada e revisada pela Geréncia e pelo Juridico da CEVISA, e encaminhada para a Agéncia de Fiscalizacdo de Fortaleza
(AGEFIS), para anélise e consideracdes finais. Sendo em seguida encaminhada para o Setor Juridico da Secretaria Municipal de Saide ; SMS e Gabinete da Secretaria. Atingiu 100% da meta
proposta.

Percentual de atividades realizadas em consonincia com os grupos de acdes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias ao municipio - sdao consideradas agoes de vigilancia sanitdria: Cadastro
de estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitria; Inspecdo dos estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitaria; Atividades educativas para a populagdo; Atividade educativa para o setor regulado;
Recebimento de dentincias e reclamagdes; Atendimento a dentincias e reclamacdes; Instauracdo de processo administrativo sanitério.

Proporgdo de imdveis visitados em pelo menos 04 ciclos de visitas domiciliares para controle das arboviroses. Nimero de ciclos que atingiram pelo menos 80% de cobertura de iméveis visitados
para o controle vetorial da dengue. (PMS, SISPACTO, PQAVS) - manteve nesse periodo resultados satisfatérios em relagio ao Indice de Infestagio Predial (ITP) com impactos a transmissdo
devida adogdo de estratégias diferenciadas. Foram pactuadas 4 (quatro) ciclos e realizados 6 (seis).

No elenco das estratégias destacam-se a estratificacdo de dreas de risco para arboviroses com base nas vigilancias entomoldgicas (LIRAa), monitoramento do vetor por meio de ovitrampas,
mapeamento de notificacdo de casos pelo SIMDA - Sistema de Informacédo Didrio de Agravo e monitoramento ambiental (pluviometria, umidade do ar) estratégia que vem apresentando resultados
satisfatorios no controle do Indice de Infestagdo Predial comprovado pelo Levantamento de Indice rapido Amostral para Aedes aegypti (LIRAa).

Niamero de pesquisas levantamento de indice rapido para aedes aegypi (liraa) realizados/ano (PMS E SISPACTO) - o nimero de levantamentos a ser realizado é determinado pelo MS e o
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Municipio tem cumprido a meta estabelecida, entretanto no ano de 2020 por conta da Pandemia de Covid 19 essas atividades foram suspensas. A meta era 3, efetivada 1, o que equivale a 33,33%.

Percentual de Inspecoes realizadas no quantitativo de pontos estratégicos existentes ¢, o indicador evidencia o conjunto de imdveis considerados de maior risco para proliferacdo do mosquito Aedes
aegypti, por determinagio do Ministério da Saide (MS) deve receber vistas quinzenais e na constatagdo que deixam de apresentar risco iminente, sdo excluidos dessa classificacdo passando a fazer
parte da rotina normal de visitas que é bimensal. Pelo risco iminente para a saide publica a meta estabelecida é de 100% e foi atingida integralmente. Salientamos que nesses imoéveis reincidentes
de focos ¢é realizado o Controle Legal por meio de leis e decretos em integragdo com a AGEFIS ; Agéncia de Fiscalizacdo de Fortaleza.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

1 U

231,30

Taxa

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias 277,50 119,97
cronicas)
2 E 95,00 Percentual
. . . . . 97,00 102,11
Proporgdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.
3 U 95,00 100.00 10526 Percentual
Proporgdo de registro de 6bitos com causa bésica definida : ’
4 U 100,00 Percentual
Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade - P 3" dose, P ica 10- 100,00 100,00
valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada
5 U 82,41 Percentual
- R P . e 61,00 74,02
Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificagdo.
6 U 88,07 Percentual
. P B . 73,70 83,68
Proporgio de cura dos casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos das coortes
7 E - 0 Nimero
Nimero de Casos Autéctones de Malaria i
8 U 233 Nimero
- B . 620 266,09
Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade
9 u 0 1 0 Niimero
Nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos.
10 U 100,00 Percentual
. o . P N . . . . . 80,00 80,00
Proporgio de anilises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano quanto aos pariametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez
11 U 0,42 024 5714 Razio
Razio de exames citopatologicos do colo do iitero em mulheres de 25 a 64 anos na populagio residente de determinado local e a popula¢do da mesma faixa etiria ” ’
12 U 0,48 Razio
Razdo de exames de mamografia de r realizados em mulh de 50 a 69 anos na populaciio residente de determinado local e populagio da mesma 0,23 47,92
faixa etaria.
13 u 55.60 Percentual
. . - 37.30 67,09
Proporgdo de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satide Suplementar
14 u 13,40 Percentual
. . . . . 12,20 91,04
Proporgido de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos
15 1) 10,00 11.90 119.00 Taxa
Taxa de mortalidade infantil B ’
16 U 8 Nimero
. P . - B 30 375,00
Nimero de ¢bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia
17 U 71,00 Percentual
. . . _ . 70,40 99,15
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica
18 U 80.00 Percentual
S . 34,99 43,74
Cobertura de pant das d lidades de Satiide do Programa Bolsa Familia (PBF)
19 u 46,00 43.99 95.63 Percentual
Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengdo basica ’ :
21 E 81,90 Percentual
- L . P . . P 46,66 56,97
Agoes de matr realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica
22 U 4 4 6.00 Niimero
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue ’
23 U 95.00 Percentual
. . e . 99,80 105,05
Proporgao de pr 1 do campo p nas notificagoes de agravos relacionados ao trabalho.
Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/05/2022.
e Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuag@o Interfederativa
Indicadores, andlise e consideracdes:
1. Mortalidade prematura: Esse indicador mostra uma tendéncia de manutengio de indices elevados na mortalidade por Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), registrando
coeficiente superior a 250 6bitos/100.000 habitantes no periodo.
2. Proporgao de 6bitos mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados: Observa-se que ao longo dos anos houve um incremento no resultado anual.
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3. Proporcio de registro de obitos com causa basica definida: A ampliacdo do acesso ao conhecimento da causa basica de 6bitos se deve a capacitacdo da equipe, reunides e visitas aos
servicos de satde, e a implantac@o e implementacdo dos comités de investigacdo de 6bito.

4. Proporcio de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacdo para criancas menores de dois anos de idade: As campanhas de imunizagdo, direcionadas as criancas menores de
dois anos, foram importantes estratégias para o alcance das metas pactuadas. A atuacdo das equipes da atenc@o primdria, no sentido de evitar aglomeracdes nas Unidades de Saude, foi
essencial para garantir seguranga e portanto, adesdo das familias.

5. Proporc¢io de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificagdo: O resultado deste indicador no ano de 2020 foi de 61%, valor
menor do que os resultados obtidos nos anos anteriores (2018- 2019), e abaixo da meta pactuada. Vale ressaltar que, apesar de ser um indicador de oportunidade, esse valor ainda deve
ser alterado, pois constantemente os bancos de dados sdo trabalhados para retirar inconsisténcias, portanto, o resultado final do ano de 2020 pode melhorar.

6. Proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes: Observa-se os resultados em série historica, com seus respectivos valores nos anos: 2017 (80,1%),
2018 (79,8%), 2019 (63,7%) e 2020 (73,7%). Os resultados para proporgdo de cura de casos novos ficou abaixo da meta/pardmetro do Ministério da Satde que ¢ 90%. Ressaltando que os
casos de 2020 serdo encerrados em 2021/2022

7. Nuamero de Casos Autdctones de Malaria: Ndo se aplica

8. Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade: No periodo 2017 a 2020, o nimero de casos novos confirmados saiu de 799 recém-nascidos no ano de 2017
para 620 em 2020. A meta preconizada pelo Ministério da Satide € de 0,5 casos por 1000 nascidos vivos ao ano. Mesmo distante da meta, esse indicador apresenta uma tendéncia um
pouco decrescente.

9. Nuamero de casos novos de aids em menores de 5 anos: No periodo de 2017 a 2020 foram registrados 19 casos de Aids em menores de 5 anos em residentes no Municipio de Fortaleza. O
esperado é tornar inexistente os casos de Aids em menores de 5 anos ainda que persistam as causas que potencialmente ocasionam a transmissao vertical do HIV em criancas. Apesar de
todos os esforcos e insumos disponibilizados na rede publica torna-se imprescindivel a ado¢do de politicas de satide mais eficazes para a melhoria da qualidade da assisténcia pré-natal,
parto e puericultura, para as acoes de prevencao e controle na redugdo da transmissao vertical do HIV.

10. Proporcdo de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez: O trabalho de coleta realizado pela
equipe de campo, bem como a agilidade no envio das amostras para analise do Laboratério Central do Ceara (LACEN), tem contribuido para melhorar os resultados.

11. Razdo de exames citopatologicos do colo do dtero em mulheres de 25 a 64 anos na populac@o residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etéria: No periodo de 2018 a
2020, o municipio de Fortaleza ampliou a razdo de exames citopatolégicos. Em 2018 foi de 0,35 e em 2019 registrou uma razao de 0,42, superando a meta pactuada para o ano (0,39).
Entretanto, no ano de 2020, em fung¢do da Pandemia do Covid-19, houve reducdo significativa no quantitativo de exames realizados, com resultado bem abaixo da meta pactuada.

12. Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacdo residente de determinado local e populacdo da mesma faixa etdria: Nos anos de
2019 e 2020 houve redugio no rastreamento, com diminui¢do dos exames realizados. Em 2019 este fato ocorreu devido redugio da oferta dos exames, e em 2020, a reducdo foi atribuida
a Pandemia do Covid-19, que reduziu os atendimentos eletivos.

13. Propor¢do de parto normal no Sistema Unico de Sade e na Satdde Suplementar: Observa-se pela série historica, dos altimos trés anos, aumento do percentual de partos normais em
Fortaleza.

14. Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos: Fortaleza tem reduzido a cada ano o percentual de gravidez na adolescéncia, tendo registrado 12,2% em 2020.
A CORES II registrou o menor percentual (8,3%) de gravidez na adolescéncia em 2021, enquanto a CORES V apresentou o maior percentual (12,9%).

15. Taxa de mortalidade infantil: A taxa de mortalidade infantil € um importante indicador e representa o nivel de saide e desenvolvimento socioecondmico de uma determinada regido. No
periodo de 2017 a 2020 as metas pactuadas ndo foram atingidas, mas observa-se que os resultados tiveram um comportamento de declinio no periodo.

16. Namero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia: O nimero de 6bitos maternos no municipio de Fortaleza sofreu um aumento principalmente no ano de 2020,
em decorréncia dos 6bitos por Covid-19 em gestantes e puérperas. A meta ndo foi atingida em nenhum dos anos estudados.

17. Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Bésica: Foi modificado o calculo da cobertura mediante a PORTARIA N° 2.979, DE 12 DE NOVEMBRO DE 2019 do
Programa Previne Brasil que classifica o Municipio de fortaleza como urbano com quantitativo potencial de pessoas cadastradas por equipes de saude da familia em 4.000 pessoas. Em
abril e maio de 2020 foi acolhido os profissionais médicos para compor o 19° e 20° ciclo do Programa Mais Médicos para o Brasil, totalizando 82 novos médicos para compor equipes.

18. Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saide do Programa Bolsa Familia - PBF: 1* VIGENCIA DE 2020 COM 40,43% Em razio da classificagdo da situacdo de
pandemia pela COVID- 19 decretada pela Organizacdo Mundial da Satide, que as Secretarias Municipais de Sadde considerem os critérios descritos na Nota Técnica MS n°® 11/2020, que
versa sobre o acompanhamento das condicionalidades na 1* e 2* vigéncias de 2020.

19. Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengio basica: Analise realizada com a cobertura de 4000 pessoas por equipe. Aumento da cobertura com a contratagio de cirurgioes-
dentistas, auxiliares de satide bucal e técnicos de satide bucal para as UAPS.

21.

—_

Acdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Aten¢do Basica: Com a Pandemia da COVID-19 as atividades que envolvem mais de duais pessoas foram
canceladas nos servicos, ocorrendo reducdo das atividades de matriciamento.

22. Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue: Intensificada as visitas domiciliares para orientacdo sobre as medidas
de prevencdo, controle e eliminacdo de potenciais criadouros do Aedes aegypti na fase imatura (larvas e/ou pupas). Somada as acdes de rotina de combate as arboviroses, os agentes de
endemias contribuiram com orientacdes de medidas de prevencdo a Covid- 19.

23. Proporcio de preenchimento do campo ocupacio nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho: De acordo as informagdes adicionais do indicador 13 da Portaria N° 1520 de 30 de
maio de 2018, que altera as metas e indicadores pactuados no PQA-VS a partir de 2018, as notificacdes dos agravos a serem analisados serdo: acidente de trabalho grave, fatal e com
criangas e adolescentes, acidentes com exposi¢do a material bioldgico e intoxicagdes exdgenas relacionadas ao trabalho. Apds a intensificagdo das agdes voltadas ao monitoramento desse
indicador com unidades de satide piblicas e privadas, em 2019 a meta foi alcangada, e desde entdo, tem sido ampliado o percentual de preenchimento do campo ocupagio.
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9. Execug¢do Orcamentaria e Financeira
9.1. Execugao da programacao por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfunciao

0,00 0,00 0,00

- 18.725,00 279.137.654,02 241.428.497.81 0,00 , 3 , 4.132.649,75 524.717.526.58
- 0,00 1.940.643,93 3.036.806,84 0,00 630.823,75 1.393.396,55 0,00 0,00 7.001.671,07
- 0,00 631.365.411,09 916.288.784,27 39.989.674,30 0,00 0,00 0,00 35.592.521,36  1.623.236.391,02
- 0,00 18.019.543,60 5.235.540,15 0,00 14.909.665,63  28.108.219,00 0,00 0,00 66.272.968,38
- 0.00 11.568.810.42 16.310.654.83 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 27.879.465.25
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 26.720,00 30.107.343,18 29.140.640,59 0,00 0,00 0,00 0,00 2.998.819,69 62.273.523,46
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 1.502.820,00 1.181.875,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.684.695,75
- 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
- 18.520,00 207.831.923,54 148.179.962,94 0,00 0,00 0,00 0,00 2.231.705,25 358.262.111,73
- 0,00 5.239,00 5.613,85 0,00 0,00 44.044.428,26 0,00 0,00 44.055.281,11

63.965,00 1.181.479.388,78 1.360.808.377,03 39.989.674,30 15.540.489,38  73.546.043,81 0,00  44.955.696,05  2.716.383.634,35

(*) ASPS: A¢des e Servicos Pablicos em Saide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piublicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 30/11/2021.

9.2. Indicadores financeiros

21,99 %

57,65 %

27,62 %

96,77 %

49,54 %

47,18 %

R$ 1.017,61

40,04 %

12,07 %

27,50 %

51,87 %

28,48 %

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

Data da consulta: 30/11/2021.
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9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

2.054.206.033,00 2.054.206.033,00 1.917.946.947,72 93,37
583.899.141,00 583.899.141,00 554.059.604,82 94,89
583.899.141,00 583.899.141,00 554.059.604,82 94,89
0,00 0,00 0,00 0,00
134.582.610,00 134.582.610,00 131.951.775,35 98,05
134.582.610,00 134.582.610,00 131.951.775,35 98,05
0,00 0,00 0,00 0,00
974.591.395,00 974.591.395,00 853.220.951,11 87,55
974.591.395,00 974.591.395,00 853.220.951,11 87,55
0,00 0,00 0,00 0,00
361.132.887,00 361.132.887,00 378.714.616,44 104,87
2.326.366.459,00 2.326.366.459,00 2.196.239.436,18 94,41
924.757.324,00 924.757.324,00 837.459.516,90 90,56
731.665,00 731.665,00 103.099,89 14,09
301.332.013,00 301.332.013,00 302.725.274,27 100,46
1.092.503.214,00 1.092.503.214,00 1.051.107.340,18 96,21
4.407.206,00 4.407.206,00 4.844.204,94 109,92
2.635.037,00 2.635.037,00 0,00 0,00
2.635.037,00 2.635.037,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

4.380.572.492,00 4.380.572.492,00 4.114.186.383,90 93,92
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336.502.877,00 284.692.659,00 281.070.663,88 279.794.176,97 279.794.176,97 1.276.486,91
328.960.877,00 282.385.107,00 279.130.019,95 98,85 278.511.005,70 98,63 278.511.005,70 = 98,63 619.014,25
7.542.000,00 2.307.552,00 1.940.643,93 84,10 1.283.171,27 55,61 1.283.171,27 55,61 657.472,66
620.682.430,00 685.940.558,00 649.375.840,96 94,67 640.461.497,48 93,37 638.992.308,19 = 93,16  8.914.343,48
597.396.633,00 659.833.822,00 631.356.297,36 95,68 624.193.207,87 94,60 622.917.438,50 94,41  7.163.089,49
23.285.797,00 26.106.736,00 18.019.543,60 69,02 16.268.289,61 62,31 16.074.869,69 = 61,57  1.751.253,99
10.983.244,00 11.591.236,00 11.568.810,42 99,81 11.568.810,42 99,81 11.480.182,52 = 99,04 0,00
10.973.244,00 11.591.236,00 11.568.810,42 99,81 11.568.810,42 99,81 11.480.182,52 | 99,04 0,00
10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
51.778.540,00 31.346.079,00 30.105.587,10 96,04 30.047.006,50 95,86 30.047.006,50 | 95,86 58.580,60
51.664.540,00 31.346.079,00 30.105.587,10 96,04 30.047.006,50 95,86 30.047.006,50 | 95,86 58.580,60
114.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
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1.452.000,00 1.553.507,00 1.502.820,00 96,74 1.502.820,00 96,74 1.348.704,00 = 86,82 0,00
1.452.000,00 1.553.507,00 1.502.820,00 96,74 1.502.820,00 96,74 1.348.704,00 = 86,82 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
191.708.756,00 214.998.940,00 207.836.162,55 96,67 206.739.488,73 96,16 206.661.401,78 = 96,12 1.096.673,82
191.123.756,00 214.989.740,00 207.830.923,55 96,67 206.734.249,73 96,16 206.656.162,78 = 96,12 1.096.673,82
585.000,00 9.200,00 5.239,00 56,95 5.239,00 56,95 5.239,00 = 56,95 0,00
1.213.107.847,00 = 1.230.122.979,00 = 1.181.459.884,91 96,04 ' 1.170.113.800,10 95,12 1.168.323.779,96 = 94,98 = 11.346.084,81

1.181.459.884,91

1.170.113.800,10

1.168.323.779,96

9.552.236,49 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

1.171.907.648,42

1.170.113.800,10

1.168.323.779,96

617.127.957,58

N/A

554.779.690,84 552.985.842,52 551.195.822,38
0,00 0,00 0,00

28,48 28,44 28,39

617.127.957,58 = 1.171.907.648,42 | 554.779.690,84 = 13.136.104,95 9.552.236,49 13.136.104,95 564.331.927,33
626.555.423,21 = 1.107.767.610,61 | 481.212.187,40 = 23.589.968,22 1.036.008,77 0,00 | 19.499.316,52 59.273,59 | 4.031.378,11 = 478.216.818,06
580.006.864,57 952.337.436,48  372.330.571,91 = 2.075.133,22 0,00 0,00 1.166.391,85 0,00 908.741,37 = 371.421.830,54
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536.320.714,41 920.265.546,76 = 383.944.832,35 892.395,87 892.395,87 0,00 772.478,62 0,00 119.917,25  384.717.310,97
501.165.492,93 872.902.314,47 = 371.736.821,54 971.320,26 971.320,26 0,00 562.364,76 0,00 408.955,50  372.299.186,30
479.369.528,33 836.464.745,34  357.095.217,01 = 4.437.730,58 0,00 0,00 | 3.648.190,92 0,00 789.539,66 = 356.305.677,35
450.897.260,63 768.447.170,41 | 317.549.909,78 = 2.999.679,57 0,00 0,00 | 2.999.677,98 0,00 1,59 | 317.549.908,19
396.621.774,48 694.875.588,41 = 298.253.813,93 332.893,99 0,00 0,00 54.570,24 0,00 278.323,75  297.975.490,18

1.124.278.362,00 1.476.154.959,00 1.402.244.438,66
1.008.286.790,00 1.360.163.387,00 1.363.408.096,62 100,24
115.991.572,00 115.991.572,00 38.836.342,04 33,48
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
5.566.641,00 5.566.641,00 4.692.723,20 84,30
1.129.845.003,00 1.481.721.600,00 1.406.937.161,86 94,95

212.675.980,00 298.277.975,00 250.648.533,77 248.180.936,34 247.699.785,82 2.467.597,43
206.685.654,00 290.685.380,00 245.587.506,63 84,49 243.252.592,62 83,68 242.771.442,10 = 83,52 2.334.914,01
5.990.326,00 7.592.595,00 5.061.027,14 66,66 4.928.343,72 64,91 4.928.343,72 | 64,91 132.683,42

845.626.942,00 = 1.155.074.782,00 = 1.040.133.518,44 90,05 939.182.757,83 81,31 936.617.107,10 = 81,09 = 100.950.760,61
828.176.712,00 = 1.042.381.003,00 991.880.093,66 95,16 894.427.780,88 85,81 891.893.947,11 = 85,56 = 97.452.312,78
17.450.230,00 112.693.779,00 48.253.424,78 42,82 44.754.976,95 39,71 44.723.159,99 | 39,69 3.498.447,83

14.088.160,00 16.330.160,00 16.310.654,83 99,88 16.310.654,83 99,88 16.310.654,83 = 99,88 0,00

14.086.160,00 16.328.160,00 16.310.654,83 99,89 16.310.654,83 99,89 16.310.654,83 = 99,89 0,00
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2.000,00 2.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
36.815.564,00 37.900.969,00 32.167.936,36 84,87 31.605.042,87 83,39 31.574.009,21 = 83,31 562.893,49
36.802.564,00 37.889.969,00 32.167.936,36 84,90 31.605.042,87 83,41 31.574.009,21 = 83,33 562.893,49

13.000,00 11.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.859.208,00 2.332.850,00 1.181.875,75 50,66 1.181.715,75 50,66 1.181.715,75 = 50,66 160,00
2.859.208,00 2.197.210,00 1.181.875,75 53,79 1.181.715,75 53,78 1.181.715,75 = 53,78 160,00

0,00 135.640,00 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
64.256.489,00 205.316.327,00 194.481.230,29 94,72 181.215.452,47 88,26 180.514.110,03 = 87,92 = 13.265.777,82
38.229.848,00 154.990.252,00 150.431.188,18 97,06 147.245.854,46 95,00 147.161.564,82 = 94,95 3.185.333,72
26.026.641,00 50.326.075,00 44.050.042,11 87,53 33.969.598,01 67,50 33.352.545,21 66,27 | 10.080.444,10
1.176.322.343,00 | 1.715.233.063,00 = 1.534.923.749,44 89,49  1.417.676.560,09 82,65  1.413.897.382,74 | 82,43  117.247.189,35

549.178.857,00

582.970.634,00

531.719.197,65

527.975.113,31

527.493.962,79

3.744.084,34

1.466.309.372,00 | 1.841.015.340,00 = 1.689.509.359,40 91,77 = 1.579.644.255,31 85,80  1.575.609.415,29 = 85,58 = 109.865.104,09
25.071.404,00 27.921.396,00 27.879.465,25 99,85 27.879.465,25 99,85 27.790.837,35 ' 99,53 0,00
88.594.104,00 69.247.048,00 62.273.523,46 89,93 61.652.049,37 89,03 61.621.015,71 =~ 88,99 621.474,09
4.311.208,00 3.886.357,00 2.684.695,75 69,08 2.684.535,75 69,08 2.530.419,75 = 65,11 160,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
255.965.245,00 420.315.267,00 402.317.392,84 95,72 387.954.941,20 92,30 387.175.511,81 92,12 14.362.451,64
2.389.430.190,00 | 2.945.356.042,00 = 2.716.383.634,35 92,23 2.587.790.360,19 87,86  2.582.221.162,70 = 87,67 @ 128.593.274,16
1.147.648.008,00 | 1.584.744.121,00 @ 1.461.294.236,76 92,21 = 1.354.625.472,80 85,48  1.351.463.348,25 = 85,28  106.668.763,96
1.241.782.182,00 = 1.360.611.921,00 = 1.255.089.397,59 92,24 | 1.233.164.887,39 90,63 | 1.230.757.814,45 90,46 = 21.924.510,20

FONTE: SIOPS, Ceard22/11/21 16:29:30
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.
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9.4. Execugao orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Estruturacao da Rede de Servigos
Publicos de Saide (INVESTIMENTO)

Manutengdo das A¢des e Servicos
Pablicos de Satide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

Programas de Trabalho

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO
EXTRAORDINARIO)

1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE SAUDE

1030220158535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE
1030250188535 - ESTRUTURAGCAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE

COD. NAO INFORMADO - ESTRUTURAGCAO DA ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE MENTAL

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO
EXTRAORDINARIO)

10301501920Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE
103015019219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE
1030150192E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

1030250182E90 - APOIO A MANUTENGAO DE UNIDADES DE SAUDE

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA
HOSPITALAR E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC
10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENCAO BASICA EM SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

10306503320QH - IMPLEMENTAGCAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

10422502120YM - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE PROMOCA - NACIONAL

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memdria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacio de contas.

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Transferido
em 2020
(Fonte: FNS)

R$
3.855.986,00

R$ 212.880,00

R$ 599.850,00

R$
1.253.539,00

R$ 500.000,00

R$
278.056.695,00

R$ 25.226,56

R$
213.292.533,61

R$ 50.000,00

R$
61.729.454,29

R$

33.166.803,00

R$ 200.000,00

R$

700.623.163,28

R$

15.749.117,76

R$
1.804.048,10

R$
2.057.727,61

R$

35.291.648,66

R$ 100.000,00

R$ 435.600,00

279.215.990,00

Valor
Executado

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

10,00

0,00

15.856.922,25

35.850.608,91

0,00

8.324.912,07
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Gerado em 30/11/2021 08:59:34
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

Gerado em 30/11/2021 08:59:33
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

https://digisusgmp.saude. gov.br

132.790.994,46

132.013.040,16

132.013.040,16

47.670.128,79

47.670.128,79

47.670.128,79

113.906.060,63

113.688.893,44

113.688.893,44

561.537,07 561.537,07 561.537,07
10.624.914,63 10.624.914,63 10.624.914,63
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

137.206,76

137.206,76

0,00

16.343.780,19

137.206,76

0,00

0,00

0,00

16.092.833,80

16.092.833,80

16.092.833,80

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

0,00

0,00
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Atengfio Basica 0,00 0,00 0,00
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00
Suporte profilatico e terapéutico 0.00 0.00 0.00
Vigilancia Sanitéria 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Epidemiolégica 0,00 0,00 0,00
Alimentagdo e Nutricdo 0,00 0,00 0,00
Informagdes Complementares 0,00 0,00 0,00
Total 0,00 0,00 0,00
Gerado em 30/11/2021 08:59:38
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
e Analises e Consideragdes sobre Execucao Orcamentéria e Financeira

2020
FUNCAO DOTACAO VALOR VALOR TOTAL INSCRICAO | INSCRICAO
SUBFUNCAO ATUALIZADA | EMPENHADO | LIQUIDADO | PAGO NAO PROCESSADA
(ACUMULADA) | (NO (NO (NO PROCESSADA
PERIODO) PERIODO) PERIODO)

10 - SAUDE 16.590.310,00 14.302.120,65 | 13.997.014,48 | 12.514.156,05 305.106,17 1.482.858,43

122-

ADMIUNISTRACAO

GERAL 1.910.305,00 1.728.601,69 1.722.901,69 | 1.305.186,71 5.700,00 417.714,98

244 ; ASSISTENCIA

COMUNITARIA 65.300,00 52.216,58 52.216,58 29.176,87 0,00 23.039,71

301 ; ATENCAO

BASICA 5.410.335,00 4.519.764,34 | 4.438.919,33 | 4.080.468,84 80.845,01 358.450,49

302 ;, ASSISTENCIA

HOSPITALR E

AMBULATORIAL 5.353.885,00 4.716.526,77 | 4.497.965,61 | 3.981.559,86 218.561,16 516.405,75

303 ; SUPORTE

PROFILATICO E

TERAPEUTICO 270.790,00 169.302,59 169.302,59 160.110,65 0,00 9.191,94

304 ; VIGILANCIA

SANITARIA 429.515,00 231.071,64 231.071,64 225.345,43 0,00 5.726,21

305 ¢, VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA 3.150.180,00 2.884.637,04 | 2.884.637,04 | 2.732.307,69 0,00 152.329,35

TOTAL 16.590.310,00 14.302.120,65 | 13.997.014,48 | 12.514.156,05 305.106,17 1.482.858,43

ANALISES E CONSIDERACOES SOBRE EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO

Esta nota técnica analisa os dados relativos as despesas em agdes e servigos publicos de saide declarados pelo Municipio, referente ao 3° quadrimestre do exercicio de 2020;
além disso, pretende subsidiar os gestores na avaliacdo de seus gastos setoriais, com vistas a melhoria constante de seu desempenho. A partir da andlise dos dados do 3°
quadrimestre, pode-se afirmar que, o Municipio de Fortaleza cumpriu a norma constitucional dos recursos pertinentes, nas agdes e servicos referenciados. Vale ressaltar, que
a dotacdo de R$ 2.945.356.042,00 (Dois bilhdes novecentos e quarenta e cinco milhdes...) ficou dentro da margem esperada e que no momento do empenhamento da
despesa de R$ 2.716.383.634,35 (Dois bilhdes, setecentos e dezesseis milhdes, trezentos e oitenta e trés mil, seiscentos e trinta e quatro reais e trinta e cinco centavos ) gera a
presuncéo de que o processamento da despesa até aquele momento € perfeito; no estdgio da liquidac@o, a despesa de R$ 2.587.790.360,19 (Dois bilhdes, quinhentos e oitenta
e sete milhdes, setecentos e noventa mil, trezentos e sessenta reais e dezenove centavos) estando em condi¢des, é encaminhado para autorizacdo de pagamento; finalmente,
toda a despesa paga no montante de R$ 2.582.221.162,70 (Dois bilhdes, quinhentos e oitenta e dois milhdes, duzentos e vinte e um mil, cento e sessenta e dois reais e setenta
centavos) nos mostra o aumento da participagdo do Municipio, que possibilitou um incremento real de recursos publicos para a satde, conforme demonstrado nos dados
acima.

EXECUCAO FINANCEIRA

Para a formalizacdo da execucdo foram estabelecidos os blocos das receitas e despesas para a adequada execugio dos gastos com satde, detalhando seus valores, no sentido
de garantir o pleno cumprimento no que reza as orientagdes no demonstrativo da execugdo financeira dos recursos do SUS, por bloco de financiamento que nos mostra a
situac@o de equilibrio financeiro com um saldo financeiro de R$ 194.767.915,92 (Cento e noventa e quatro milhdes, setecentos e sessenta e sete mil, novecentos e quinze
reais e noventa e dois centavos). Nesse contexto, a execug@o por bloco trouxe impactos bastante positivos na implementacdo de despesas, pois, possibilita a continuidade das
acoes. O equilibrio entre as varidveis internas e externas, o alinhamento da execugdo or¢amentaria com o desembolso financeiro e a manutencio do percentual entre gastos de
Recursos Proprios e Recursos Vinculados, demonstra a seriedade e o compromisso com a satide fiscal dos Recursos da Secretaria da Satde e o compromisso da Gestdo com
a melhoria dos servigos de saide prestados a populagio, no que tange ao Orgamento e Financeiro ocorrido no periodo de janeiro a dezembro de 2020.

INDICADORES FINANCEIROS

E m cima dos indicadores apresentados no 3 ° quadrimestre o Municipio de Fortaleza destaca: a participacio percentual das Transferéncias para a Satide (SUS) no total de
recursos transferidos para o Municipio e a participagdo das transferéncias para a Satide em relagéo a despesa total do Municipio com sadde. Os indicadores comprovam que o

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Municipio de Fortaleza investiu em 2020 o percentual de 28,729¢ de suas receitas em satide, sempre bem acima do limite minimo de ISO previsto na legislagdo. Para
finalizar, salienta-se que o gerenciamento de indicadores realizado por meio do SIOPS pode auxiliar a o executivo do municipio para que a tomada de decisdo seja pautada
em indicadores consistentes, que demonstrem um rumo diante das aplica¢cdes dos recursos publicos dos servicos disponibilizados a populacdo por meio da gestdo publica,
para que estes sejam realmente efetivos a qualidade de vida dos municipes.
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10. Auditorias

N° do Processo Demandante ()rgi'io Responsavel pela Auditéria Unidade Auditada Finalidade  Status
25016.001383/2018-22 Ministério Publico Federal SMS - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FORTALEZA - - -
Recomendacoes -

Encaminhamentos -

N° do Processo Demandante f)rgﬁo Responsavel pela Auditoria Unidade Auditada Finalidade  Status
25016.000606/2019-15 Ministério Piblico Federal SMS - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FORTALEZA - - -
Recomendacoes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 04/05/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/05/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

A auditoria é um instrumento de qualificacdo da gestdo que visa fortalecer o SUS por meio de recomendagdes e orientagdes aos gestor para a alocacdo e utilizagio
adequada dos recursos, com vista a garantia do acesso e a qualidade da atencdo a satide oferecida aos cidaddos. Por meio das auditorias realizadas amplia-se o dialogo com
politicas publicas, de modo a gerar melhoria dos indicadores epidemioldgicos e de bem-estar social e no acesso e na humanizagio dos servigos.

A Célula do Sistema Municipal de Auditoria em Satide (CEAUD) é responsdvel pela auditoria in loco referente aos pagamentos dos estabelecimentos em satde
contratualizados. Realiza anélise dos processos de inscri¢des, alteracdes e atualizagdes de CNES. Promove habilitacdo de leitos, apuragdes de dentincias e relatorios de auditoria.

Esse novo paradigma de auditoria requer profissionais trabalhando na légica de um observatério social para as questdes de resolutividade do SUS, visando contribuir
efetivamente para a constru¢do do modelo que ele se propde, na amplitude do conceito de saide: qualidade de vida e cidadania. Assim, compete a auditora: aferir a observancia
dos padrdes estabelecidos de qualidade, quantidade, custo e gastos da ateng¢@o a satde; avaliar os elementos componentes dos processos, servicos auditados, objetivando a
melhoria dos procedimentos, por meio da deteccdo de desvios dos padrdes estabelecidos; avaliar a qualidade, a propriedade e a efetividade dos servicos de satide
contratualizados e ofertados a popula¢do; e produzir informacdes para subsidiar o planejamento das acdes que contribuem para o aperfeicoamento do SUS.

No ano 2020 foram concretizados no Instituto Praxis / Hosp. Fernandes Tavora, Hospital Menino Jesus, Sociedade de Assisténcia e Prote¢do a Infancia (SOPAI) e na
Santa Casa de Misericordia de Fortaleza o total de 102.222 didrias auditadas, tendo como principais portas de entrada Rede de Urgéncia e Emergéncia (IJF, HGF, Hosp.
Messejana e UPAs).

Considerando que todos os leitos da rede hospitalar piblica e complementar sdo 100% regulados pela Central de Regulagdo do municipio de Fortaleza, sendo a auditoria
da rede puiblica acompanhada pelo Sistema de Informacdo Hospitalar do SUS (SIHD) e no caso da rede complementar, o acompanhamento é feito pelo SIHD e auditorias in
loco.

No servico de auditorias diversas foram realizadas 176 inscri¢cdes no CNES, 48 atualizagdo/alteracdo de CNES, 160 visitas dos auditores in loco (andlise metas,
habilitag@o, inscri¢do/alteragao CNES, etc.), 07 apurac¢des de dentncias, 1185 auditorias de pagamentos (didrias, procedimentos) e 13 relatérios de auditorias.

EM ANEXO: Relac@o de Auditorias 2020
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11. Analises e Consideracdes Gerais

O presente Relatério é uma prestagdo de contas referente ao ano de 2020, ap6s o acumulado de trés Relatérios Detalhados dos Quadrimestres, apresentados 2 Camara de Vereadores de Fortaleza,

nos meses de maio, setembro de 2020 e fevereiro de 2021.

No ano de 2021 serd o primeiro ano de nova gestdo municipal, e Gltimo ano de vigéncia do Plano Municipal de Saide PMS 2018-2021. Cumprindo o que determina a legislacdo, a Secretaria

Municipal da Saide de Fortaleza dard inicio a essa construcdo, de forma ascendente e participativa, partindo das demandas da Conferéncia Municipal de Satide de 2019, demandas do Orcamento

Participativo, além de alinhamento com as andlises documentais e com os demais instrumentos de planejamento e gestao.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Analises e Consideragdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

Em abril de 2021 iniciaremos o processo ascendente de construgido do Plano Municipal de Satide 2022 a 2025. Ainda nesse ano seré alterado o PMS do vigente exercicio apds revisao junto ao

Conselho Municipal de Saide de Fortaleza, que aprovou as adequagdes ao cendrio atual de Emergéncia em Satde Publica e ap6s analise da situagdo de satide mediante os desafios de
enfrentamento da COVID- 19.

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL
Secretario(a) de Satde
FORTALEZA/CE, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: CEARA
MUNICIPIO: FORTALEZA
Relatorio Anual de Gestdo - 2020

Parecer do Conselho de Satude
Identificacdo
e Consideragdes:
O Presidente do Conselho Municipal de Satide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdo de Or¢amento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis a Identificacio do
RAG.
Introducao
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Satide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissao de Orcamento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis a Introducio do RAG.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:
O Presidente do Conselho Municipal de Saide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissio de Orcamento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis aos Dados
Demogrificos e de Morbimortalidade do RAG.
Dados da Produgao de Servicos no SUS
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Satide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdo de Orcamento e Finangas do CMSF analisaram e manifestaram-se favordveis aos Dados da
Produciio de Servicos do SUS do RAG.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Saide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdo de Orcamento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis a Rede Fisica
Prestadora de Servicos ao SUS do RAG.

Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Satde de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdao de Or¢amento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis aos Profissionais de
Satde Trabalhando no SUS do RAG.

Programacdo Anual de Satide - PAS
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Satide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdo de Orcamento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis a Programacao Anual
de Satde - PAS do RAG.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Satde de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdo de Orcamento e Finangas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis aos Indicadores de
Pactuacao Interfederativa do RAG.

Execug¢do Orcamentéria e Financeira
e Consideracoes:

O Presidente do Conselho Municipal de Saide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissdo de Orcamento e Financas do CMSF analisaram e manifestaram-se favordveis a Execucio
Orcamentaria e Financeira do RAG.

Auditorias
e Consideragdes:

O Presidente do Conselho Municipal de Satide de Fortaleza ; CMSF, junto a Comissio de Orcamento e Finangas do CMSF analisaram e manifestaram-se favoraveis as Auditorias do RAG.

Analises e Consideracoes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:
Ap6s a reunido realizada no dia 24 de maio de 2021, a Comissdo de Orcamento e Finangas resolveu dar parecer FAVORAVEL 2 prestacao de contas do Relatério Anual de Gestdao ; RAG
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2020.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

Apbs a reunido realizada no dia 24 de maio de 2021, a Comissdo de Or¢amento e Finangas resolveu dar parecer FAVORAVEL 2 prestacdo de contas do Relatério Anual de Gestdo ; RAG
2020.

Status do Parecer: Aprovado

FORTALEZA/CE, 04 de Maio de 2022

Conselho Municipal de Satide de Fortaleza
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