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1. Identificacao

1.1. Informagdes Territoriais

RS

MORRO REUTER

Regido 07 - Vale dos Sinos

88,07 Km?

6.163 Hab

70 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 20/02/2025

1 .2. Secretaria de Satide

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MORRO REUTER

6524613

A informacio néo foi identificada na base de dados

94707627000120

RUA ANITA GARIBALDI 274

saude @ morroreuter.rs.gov.br

5135692157

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 20/02/2025

1 .3. Informacdes da Gestdo

CARLA CRISTINE WITTMANN CHAMORRO

ANA PAULA DO NASCIMENTO VIEBRANTZ

fazenda @ morroreuter.rs.gov.br

5135691300

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Ptblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 20/02/2025

1.4. Fundo de Saide

LEI

05/1996

11.787.446/0001-24

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Ana Paula do Nascimento Viebrantz

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Ptblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 20/02/2025

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 01/12/2023

1.6. Informagdes sobre Regionalizacdo
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Regido de Satde: Regido 07 - Vale dos Sinos

Municipio Area (Km2) Populacio (Hab) Densidade

ARARICA 35.292 8794 249,18
CAMPO BOM 61.406 64704 1.053,71
DOIS IRMAOS 65.156 31769 487,58
ESTANCIA VELHA 52.378 49440 943,91
IVOTI 63.138 23533 372,72
LINDOLFO COLLOR 33.055 6409 193,89
MORRO REUTER 88.066 6163 69,98
NOVA HARTZ 62.558 20539 328,32
NOVO HAMBURGO 223.606 235879 1.054,89
PORTAO 159.942 35237 220,31
PRESIDENTE LUCENA 49.426 3159 63,91
SANTA MARIA DO HERVAL 139.224 6482 46,56
SAPIRANGA 137.519 77898 566,45
SAO JOSE DO HORTENCIO 64.113 4551 70,98
SAO LEOPOLDO 102.313 225669 2.205,67

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2024

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacio LEI

Endereco Rua Anita Garibaldi

E-mail

Telefone

Nome do Presidente Gabriela Scholles Dieter

Nimero de conselheiros por segmento Usuarios 12
Governo 6

Trabalhadores 4
Prestadores 2

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

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa
27/05/2024 & 23/09/2024 &= 24/02/2025 &=

e Consideracdes

Os RDQAs forao apresentados e aprovados no CMS e na Camara de vereadores.
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2. Introducao

e Analises e Consideracdes sobre Introdugao

A satdde publica desempenha um papel crucial na promog¢do do bem-estar e na garantia de servicos de satde acessiveis e de qualidade para a populacio local. Os
recursos variam de acordo com o tamanho da cidade, portanto é necessario o planejamento e para isso existem alguns aspectos importantes a serem considerados:

Acesso aos servigos de saide: Em cidades pequenas, € essencial garantir o acesso facil aos servicos de satde basicos, como centros de sadde, postos de atendimento
primario, atendimento de emergéncia e atendimento médico especializado, sempre que possivel. Isso pode ser um desafio, especialmente em areas rurais como a
nossa cidade, onde a distancia geogréfica pode dificultar o acesso aos servigos de satde. Portanto, ¢ importante implementar estratégias para melhorar o acesso, como
a criac@o de unidades de satde descentralizadas, a realizac@o de visitas médicas periddicas em comunidades distantes e o uso de tecnologia para fornecer servigos de
telemedicina.

Prevencdo e promogdo da satide: A promocdo da satide e a prevengdo de doengas sdo aspectos fundamentais da satide piblica em qualquer comunidade. E importante
enfatizar acdes de conscientizag¢@o, educacdo em satde, programas de vacinacio, campanhas de prevencio de doencas e programas de estilo de vida saudavel. Essas
medidas podem ajudar a reduzir a incidéncia de doengas e melhorar a qualidade de vida da populag@o local. A SMS de Morro Reuter tem trabalhado para atender as
demandas da sua populagdo e previnir doengas.

A satde publica ¢ um conjunto de ag¢des, servicos e politicas voltadas para a promog¢ao, protecdo e recuperacdo da satide da populagdo. Seu principal objetivo é
garantir condi¢oes adequadas para a prevenc@o de doengas e a melhoria da qualidade de vida dos cidadaos.

Os sistemas de saide publica englobam diferentes areas, como vigilancia epidemioldgica, saneamento basico, imunizacdo, atencdo primdria e promog¢ao de habitos
saudaveis. Além disso, a saide publica também envolve a regulacdo de medicamentos e alimentos, a prevencio de epidemias e a garantia de acesso universal a
tratamentos de qualidade.

No Brasil, o Sistema Unico de Satde (SUS) é um exemplo de um sistema puiblico que busca oferecer servicos de saide gratuitos e acessiveis a toda a populacao.
Criado pela Constitui¢do de 1988, o SUS € baseado nos principios da universalidade, integralidade e equidade, garantindo que todas as pessoas tenham direito a
satide, independentemente de sua condi¢@o socioecondmica.

Apesar de sua importancia, a satde publica enfrenta desafios como o subfinanciamento, a sobrecarga nos servi¢os de atendimento, a falta de infraestrutura adequada
em algumas regides e a necessidade de investimentos em prevencao e educacdo em satde. Para que esses desafios sejam superados, é essencial que haja um
compromisso continuo dos governos, profissionais da saide e da sociedade como um todo.

Investir em sadde publica é fundamental para garantir o bem-estar da populagdo, reduzir desigualdades sociais e promover o desenvolvimento do pais. Uma politica
de satide eficaz deve priorizar a prevencao, o acesso a tratamentos de qualidade e a promog@o de condi¢des de vida saudaveis para todos.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 30



3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagfo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a 4 anos

5 a9 anos 152 141 293
10 a 14 anos 144 138 282
15 a 19 anos 186 170 356
20 a 29 anos 469 463 932
30 a 39 anos 516 489 1005
40 a 49 anos 470 521 991
50 a 59 anos 546 493 1039
60 a 69 anos 390 376 766
70 a 79 anos 174 241 415
80 anos e mais 67 148 215
Total 3255 3315 6570

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 04/03/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

MORRO REUTER
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 04/03/2025.

3.3. Principais causas de internac@o por local de residéncia

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 27 18 29 32 47
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 2 - 3 3 6
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 2 5 3 5
V. Transtornos mentais ¢ comportamentais 5 14 6 24 23
VI. Doencas do sistema nervoso 7 2 3 16 14
VII. Doencas do olho e anexos 2 2 2 4 -

VIII.Doencgas do ouvido e da ap6fise mastdide - - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 37 40 47 65 84
X. Doencas do aparelho respiratério 16 10 17 29 24
XI. Doengas do aparelho digestivo 34 46 63 84 83
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 2 3 10 10 4
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XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossoémicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide

CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias
II. Neoplasias (tumores)
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doencas do sistema nervoso
VII. Doencas do olho e anexos
VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratério
XI. Doengas do aparelho digestivo
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossoémicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satde
XXII.Cédigos para propdsitos especiais
Total

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 04/03/2025.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogrificos e de Morbimortalidade

2 2
20 13
31 30

3 8

5 5
23 35

2 11

238 291
2020
3
9
2
2
10
2
1
3
32

328

2021

10

62

15

21

19

407

2022

13

48

26

31

27

41

16

467

2023

12

48

De acordo com os dados das fontes: Ministrio da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet), Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC), istema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
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e Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET).

https://digisusgmp.saude. gov.br 8 de 30



4. Dados da Produg¢do de Servi¢os no SUS

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

4.1. Produgdo de Atencgdo Basica

Visita Domiciliar 37.650
Atendimento Individual 13.329
Procedimento 10.205
Atendimento Odontolégico 1.198

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atencdo Bésica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

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

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2025.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagido

Nio hé informacoes cadastradas para o periodo

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

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

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2025.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo
Data da consulta: 04/03/2025.

e Andlises e Considera¢des sobre Dados da Produgdo de Servigcos no SUS

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

Sistema de Informagdes Sistema de Informacdes
Ambulatoriais Hospitalares
Grupo procedimento
td. Val
Q ator AlH Valor total
aprovada aprovado Pagas
1 A¢od a
0 goe~s de prorflogao e 0 0 0 0
prevengdo em satde
02 Procedimentos com 204 10.336,92 0 0
finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos 262 3.919,15 155 208.006,10
4 Pi i

04 Procedimentos 27 769,02 108 | 339.626,24
cirurgicos
05 .Transplantes de orgdos, 0 0 0 0
tecidos e células
06 Medicamentos 0 0 0 0
07 Or‘te:%es, proFeiqes e 0 0 0 0
materiais especiais
08 Acd

goef c?mp}ementares 0 0 0 0
da atencdo a satde
Total 493 15.025,09 263 547.632,34

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2025

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Sistema de Informacdes Sistema de Informacdes
Ambulatoriais Hospitalares
Grupo procedimento
td. \Y%
Q alor AlH Valor total
aprovada aprovado Pagas
01 Agdes de promogéo e 3 2,70 0 0

prevencdo em sadde

https://digisusgmp.saude. gov.br
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02 Procedimentos com 29506 | 273.871,57 4 3.228,02
finalidade diagnéstica

03 Procedimentos clinicos 6.410 332.133,40 14 39.045,51
04 Procedimentos 1.207 69.690,80 186 | 360.827,14
cirurgicos

05 .Transplantes de 6rgdos, 77 20.965.84 1 23.348.94
tecidos e células

06 Medicamentos 33.657 11.724,65 0 0

07 Or‘te.ses, profe.ses e 37 11.851.93 0 0
materiais especiais

08 Agoef C?mp}ementares 0 0 0 0

da atencdo a satde

Total 70.897 720.240,89 205 426.449,61

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2025
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2024

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 0 1
FARMACIA 0 0 1 1
Total 0 1 3 4

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 20/02/2025.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2024
Relefk de subdecmas deside et
N N =N
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 3 1 0 4
ENTIDADES EMPRESARIAIS
PESSOAS FISICAS
Total 3 1 0 4

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de saide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 20/02/2025.

5.3. Consorcios em satde

O ente nio esta vinculado a consorcio pblico em satide

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

Dr acordo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 12 de 30



6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Publica (NJ grupo 1)  Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

Intermediados por outra entidade (08) 2 0 1 0 0

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 24/03/2025.

Publica (NJ grupo 1) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 2

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 24/03/2025.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

De acordo.
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7. Programacgdo Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Curto prazo (2022): Manter e ampliar as Cobertura
atividades nas comunidades adscritas na ESF populacional
Interior e ESF Centro. Promover e estimular a estimada pelas

participacdo da comunidade nas atividades.

Longo Prazo (2025): Qualificar as equipes
atencdo basica.

equipes de
da Atencio Basica

2022 85,00 65,00 Percentual 64,00 98,46

Acido N° 1 - Qualificar as equipes da ateng@o bésica através da educacdo continuada e adesdo aos novos projetos de aperfeicoamento e aprimoramento oferecidos

pelo estado.

1. Curto e longo prazo (2022-2025): Manter e Cobertura
ampliar as atividades ofertadas para todos os populacional

usudrios do servico. Estimular a participagio estimada pelas

dos usudrios nas atividades em grupo, visando a = equipes de

continuidade no tratamento. Promover a¢des de  Atenc@o Basica

matriciamento sistematico realizadas com as

equipes de Atengdo Bésica.

Acdo N° 1 - Fortalecimento dos grupos terapéuticos.

Percentual 2022 80,00 90,00 80,00 Percentual 65,00 81,25

Percentual 2022 60,00 100,00 65,00 Percentual 62,00 95,38

1. Curto prazo (2022): Ampliar e manter
as especialidades ofertadas para todos os
usudrios do servi¢o. Longo prazo (2022-
2025): Oferecer uma gama de
especialidades em exames e
procedimentos de média complexidade,
a serem realizados na unidade de sadde,
ofertando aos usudrios uma maior
resolutividade e eficiéncia no
tratamento.

Razdo de exames
citopatoldgicos do colo
do tdtero em mulheres de
25 a 64 anos na
populagdo residente de
determinado local e a
populag@o da mesma
faixa etdria

Acdo N° 1 - Campanhas de conscientizagio sobre cuidados, prevencdo e vacinagao.
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1. Curto prazo (2022): Proporcdo de vacinas selecionadas do Percentual 2022 0,0 70,00 75,00 Percentual 70,00 93,33
Atingir 70% de Calendario Nacional de Vacinag@o para

cobertura das crian¢as menores de dois anos de idade -

imunizagdes Pentavalente 3* dose, Pneumocdécica 10-

preconizadas pelos valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e

SUS, na populagdo do Triplice viral 1* dose - com cobertura
municipio. vacinal preconizada

Acido N° 1 - Campanhas de conscientiza¢@o, mobilizacdo das equipes e comunidades.

1. Curto prazo (2022): Ampliar e qualificar a Municipios com Percentual 2022 90,00 68,00 Percentual 65,00 95,59
equipe de vigilancia em satide. Promover dados de

orientagdes a populagdo sobre doengas que cadastro,

podem causar epidemias ou surtos. Identificar controle e

precocemente possiveis focos de vetores, ou vigilancia

casos suspeitos a fim de minimizar os riscos a

populagao.

Acdo N° 1 - Campanhas de conscientizagao.
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1. Curto e longo prazo (2022-2025): Manter e =~ Cobertura Propor¢dao 2022 50,00 80,00 Proporcao 75,00 93,75
ampliar as atividades ofertadas para todos os  populacional

usudrios do servico. Estimular a participagdo  estimada pelas

dos usudrios nas atividades em grupo, visando equipes de Atencdo

qualidade e bem estar. Bésica

Acido N° 1 - Estimular a participagio dos usudrios nas atividades em grupo, visando qualidade e bem estar.

1. Curto e longo prazo (2022-2025) Cobertura populacional Proporgao 2022 60,00 70,00 Percentual 66,00 94,29
Manter e ampliar as atividades estimada de satde bucal

ofertadas para os usuarios em idade na atengao basica

escolar.

Acido N° 1 - Campanhas de conscientizagdo.

1. Promover a prevengio e o cuidado ~ Cobertura populacional Percentual 2022 60,00 70,00 Percentual 60,00 85,71
integral de agravos relacionados a estimada pelas equipes de
alimentac@o e a nutri¢do. Atengdo Bisica

Acdo N° 1 - Estimular a participagdo dos usudrios nas atividades em grupo, visando qualidade e bem estar.

1. Curto e longo prazo Razdo de exames de mamografia de Percentual 2022 80,00 75,00 Percentual 64,00 85,33
(2022-2025): Identificar  rastreamento realizados em mulheres de
precocemente fatores de 50 a 69 anos na populagio residente de
risco para CA de mama. determinado local e populagio da
mesma faixa etaria.

Acido N° 1 - Campanhas de conscientizacdo e esclarecimento.
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122 -
Administracio
Geral

301 - Atencdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

305 -
Vigilancia
Epidemioldgica

Curto prazo (2022): Ampliar e qualificar a equipe de vigilancia em saide. Promover orientagdes a populacdo sobre
doencas que podem causar epidemias ou surtos. Identificar precocemente possiveis focos de vetores, ou casos
suspeitos a fim de minimizar os riscos a populagdo.

Curto prazo (2022): Manter e ampliar as atividades nas comunidades adscritas na ESF Interior e ESF Centro.
Promover e estimular a participa¢do da comunidade nas atividades. Longo Prazo (2025): Qualificar as equipes da
atencdo basica.

Curto e longo prazo (2022-2025): Manter e ampliar as atividades ofertadas para todos os usuarios do servigo.
Estimular a participagdo dos usudrios nas atividades em grupo, visando a continuidade no tratamento. Promover
acoes de matriciamento sistematico realizadas com as equipes de Atencdo Basica.

Curto e longo prazo (2022-2025): Manter e ampliar as atividades ofertadas para todos os usuarios do servico.
Estimular a participac@io dos usudrios nas atividades em grupo, visando qualidade e bem estar.

Curto e longo prazo (2022-2025) Manter e ampliar as atividades ofertadas para os usuarios em idade escolar.
Promover a prevencio e o cuidado integral de agravos relacionados a alimentagao e a nutri¢ao.
Curto e longo prazo (2022-2025): Identificar precocemente fatores de risco para CA de mama.

Curto prazo (2022): Ampliar e manter as especialidades ofertadas para todos os usudrios do servigo. Longo prazo
(2022-2025): Oferecer uma gama de especialidades em exames e procedimentos de média complexidade, a serem
realizados na unidade de satdde, ofertando aos usuédrios uma maior resolutividade e eficiéncia no tratamento.

Curto prazo (2022): Atingir 70% de cobertura das imunizagdes preconizadas pelos SUS, na populacdo do
municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br

68,00

65,00

80,00

80,00

70,00
70,00
75,00

65,00

75,00

65,00

64,00

65,00

75,00

66,00
60,00
64,00

62,00

70,00
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saide por Subfuncio, Categoria Economica e Fonte de Recursos

Subfuncbes Categoria

Econémica
0 - Informagdes  Corrente
Complementares

Capital
122 - Corrente
Administracio )
Geral Capital
301 - Atengdo Corrente
Basica

Capital
302 - Corrente
Assisténcia )
Hospitalar e Capital
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente
Profilatico e )
Terapéutico Capital
304 - Vigilancia = Corrente
Sanitaria

Capital
305 - Vigilancia = Corrente
Epidemiol6gica

Capital
306 - Corrente
Alimentacdo e )
Nutri¢ao Capital

Recursos
ordinrios
- Fonte
Livre (R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Receita de impostos e
de transferéncia de
impostos (receita
propria - R$)

N/A
N/A
159.900,00

100,00

6.231.800,00
101.000,00
610.000,00

N/A

200.000,00

N/A

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

N/A

Transferéncias de fundos a
Fundo de Recursos do
SUS, provenientes do
Governo Federal (R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

1.914.283,20
10.000,00
312.220,00

N/A

37.901,32

N/A

16.700,00
500,00
51.068,36
N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - M6dulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 24/03/2025.

e Analises e Considera¢des sobre Programacido Anual de Satide - PAS

O Municipio alcangou os objetivos proposto na Programacao anual de satude.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Transferéncias de fundos
a0 Fundo de Recursos do
SUS, provenientes do
Governo Estadual (R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

425.000,00
2.000,00
N/A

N/A

15.220,48

N/A

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

N/A

coes de jesdo  Outros

de convénios Crédito petroleo recursos
a inculadas 3 destinados & i a

Saiide (R$) Saide (R$)  Sadde(R$)  Saide (R$)
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A 5.100,00
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A

Total(R$)

0,00
5.100,00
159.900,00

100,00

8.571.083,20
113.000,00
922.220,00

0,00

253.121,80

0,00

16.700,00
500,00
53.068,36
0,00

0,00

0,00
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacio da Resolucao n°® 8/2016 a partir da publicacdo da Resolucdo de Consolidacdo CIT n° 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/03/2025.
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9. Execug¢do Orcamentaria e Financeira

A disponibiliza¢do dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacio pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfuncéo e categoria econdmica

Despesa Total em Saiade por Fonte e Subfuncio

- 0,00 6.220.354.86
- 0,00 47493922
- 0,00 1.024.718.18
. - -
- 0.00 125.63235
= n
C T
R
o . w
- 0.00 0.00
C TR
R
- 0.00 12685438
- 0.00 0.00

(*) ASPS: Agoes e Servigos Piblicos em Satde

2.759.749,95
9.540,43
301.210,64

0,00

65.525,82
0,00
10.674,25
0,00
34.646,28
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
3.181.347,37

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

Data da consulta: 07/03/2025.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Ptblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 07/03/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orcamentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

506.341,23
53.632,47
0,00

0,00

14.957,17
0,00

0,00

0,00
16.650.00
0,00

0,00

0,00

0.00

0,00
591.580,87

0,00
0,00
0,00

0,00

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

0,00
0,00
0,00

0,00

0.00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0.00
0,00
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00

0.00
0.00
0,00
0,00
0.00
0,00
0,00
0,00
0.00
0,00
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00

0.00
0.00
0,00
0,00
0.00
0,00
0,00
0,00
0.00
0.00
0.00

0,00 9.486.446,04
1.981,28 540.093,40
0,00 1.325.928,82

0,00 0,00

0,00 206.115,34

0,00 0,00

0,00 10.674,25
0,00 0,00

0,00 51.296,28

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

0,00 126.854,38
20.137,11 20.137,11
22.118,39 11.767.545,62

73,20 %

11,51 %

51,80 %

R$ 1.951,82

50,85 %

26,24 %
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5.651.000,00 5.651.000,00 5.056.340,40 89,48
2.501.000,00 2.501.000,00 1.940.126,62 71,57
750.000,00 750.000,00 610.878,96 81,45
1.200.000,00 1.200.000,00 1.348.664,97 112,39
1.200.000,00 1.200.000,00 1.156.669,85 96,39
24.705.000,00 24.705.000,00 25.324.245,26 102,51
15.300.000,00 15.300.000,00 15.334.476,55 100,23
10.000,00 10.000,00 20.502,40 205,02
1.850.000,00 1.850.000,00 1.856.677,98 100,36
7.255.000,00 7.255.000,00 7.913.252,31 109,07
90.000,00 90.000,00 100.061,42 111,18
200.000,00 200.000,00 99.274,60 49,64
30.356.000,00 30.356.000,00 30.380.585,66 100,08

6.297.800,00 7.434.109,01 = 6.695.294,08 6.520.191,42 6.513.601,83 175.102,66
6.196.800,00 6.947.109,01 = 6.220.354,86 89,54 6.045.252,20 87,02 6.038.662,61 86,92  175.102,66
101.000,00 487.000,00  474.939,22 97,52 474.939,22 97,52 474.939,22 97,52 0,00
610.000,00 1.034.788,61 = 1.024.718,18 99,03 992.752,50 95,94 992.752,50 95,94 31.965,68
610.000,00 1.034.788,61 = 1.024.718,18 99,03 992.752,50 95,94 992.752,50 95,94 31.965,68
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
200.000,00 134.669,28 125.632,35 93,29 123.675,15 91,84  123.675,15 91,84 1.957,20
200.000,00 134.669,28 125.632,35 93,29 123.675,15 91,84  123.675,15 91,84 1.957,20
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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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160.000,00 160.210,00 126.854,38 79,18 126.854,38 79,18 126.854,38 79,18 0,00
159.900,00 160.110,00 126.854,38 79,23 126.854,38 79,23 126.854,38 79,23 0,00
100,00 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.267.800,00 8.763.776,90 = 7.972.498,99 90,97 7.763.473,45 88,59 | 7.756.883,86 88,51  209.025,54

7.972.498,99 7.763.473,45 7.756.883,86
0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
7.972.498,99 7.763.473,45 7.756.883,86
4.557.087,84

N/A

3.415.411,15 3.206.385,61 3.199.796,02
0,00 0,00 0,00

26,24 25,55 25,53

4.557.087,84  7.972.498,99 3.415.411,15 215.615,13 0,00 0,00 0,00  215.615,13 0,00 3.415.411,15

4.174.113,71  6.589.543,17  2.415.429,46 222.192,57 0,00 0,00 216.079,20 0,00 6.113,37 | 2.409.316,09

3.743.777,90 1 4.980.225,85 1.236.447,95 110.188,03 0,00 0,00 105.363,03 0,00 4.825,00 1.231.622,95
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3.321.872,55 4.508.502,93 1.186.630,38 = 50.049,19 0,00 0,00 49.606,86 0,00 442,33 1 1.186.188,05
2.514.892,60 3.732.054,63 1.217.162,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.217.162,03
2.581.793,83  3.828.745,16 1.246.951,33 0,00 18.443,08 0,00 0,00 0,00 0,00  1.265.394,41
2.374.020,47 3.449.077,71 1.075.057,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.075.057,24
1.773.313,08 3.554.014,54 1.780.701,46 0,00 41.199,49 0,00 0,00 0,00 0,00  1.821.900,95
2.077.746,54 4.032.582,50 1.954.835,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.954.835,96
1.855.761,71  2.882.148,33 ' 1.026.386,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.026.386,62
1.762.057,55 2.463.708,83  701.651,28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  701.651,28
1.641.741,13 1 2.203.870,52  562.129,39 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  562.129,39
0,00
0,00
0,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

3.009.858,60 3.009.858,60 3.305.455,66 109,82
2.548.445,28 2.548.445,28 2.847.896,42 111,75
461.413,32 461.413,32 457.559,24 99,16
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
3.009.858,60 3.009.858,60 3.305.455,66 109,82
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2.501.108,44 4.130.099,69 = 3.331.245,36 3.120.698,77 3.115.457,66 210.546,59
2.498.508,44 3.645.483,81  3.266.091,18 89,59  3.055.544,59 83,82 1 3.050.303,48 83,67  210.546,59
2.600,00 484.615,88 65.154,18 13,44 65.154,18 13,44 65.154,18 13,44 0,00
387.120,00 387.120,00 301.210,64 77,81 271.803,32 70,21 271.803,32 70,21 29.407,32
387.120,00 387.120,00 301.210,64 77,81 271.803,32 70,21 271.803,32 70,21 29.407,32
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
53.921,80 84.942,56 80.482,99 94,75 80.482,99 94,75 80.482,99 ' 94,75 0,00
53.921,80 84.942,56 80.482,99 94,75 80.482,99 94,75 80.482,99 94,75 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
12.100,00 12.100,00 10.674,25 88,22 10.674,25 88,22 10.674,25 | 88,22 0,00
12.100,00 12.100,00 10.674,25 88,22 10.674,25 88,22 10.674,25 | 88,22 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
55.608,36 97.608,36 51.296,28 52,55 51.296,28 52,55 51.296,28 52,55 0,00
55.608,36 97.608,36 51.296,28 52,55 51.296,28 52,55 51.296,28 52,55 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.100,00 20.137,11 20.137,11 100,00 7.462,11 37,06 7.462,11 37,06 12.675,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.100,00 20.137,11 20.137,11 100,00 7.462,11 37,06 7.462,11 37,06 12.675,00
3.014.958,60 4.732.007,72 = 3.795.046,63 80,20 3.542.417,72 74,86 3.537.176,61 74,75  252.628,91

8.798.908,44  11.564.208,70 10.026.539,44 9.640.890,19 9.629.059,49 385.649,25
997.120,00 1.421.908,61 = 1.325.928,82 93,25  1.264.555,82 88,93 1.264.555,82 88,93 61.373,00
253.921,80 219.611,84 206.115,34 93,85 204.158,14 92,96 204.158,14 92,96 1.957,20
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VIGILANCIA SANITARIA
(XLIV) = (VII + XXXVI)

VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA (XLV) =
(VIII + XXXVII)

ALIMENTACAO E
NUTRICAO (XLVI) = (IX +
XXXVIII)

OUTRAS SUBFUNCOES
(XLVII) = (X + XXXIX)

TOTAL DAS DESPESAS
COM SAUDE (XLVIII) = (XI
+XL)

(-) Despesas da Fonte:
Transferéncias da Unido - inciso
T do art. 5° da Lei
Complementar 173/2020

TOTAL DAS DESPESAS
EXECUTADAS COM
RECURSOS PROPRIOS
(XLIX)

12.100,00 12.100,00 10.674,25 88,22 10.674,25 88,22 10.674,25
55.608,36 97.608,36 51.296,28 52,55 51.296,28 52,55 51.296,28
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
165.100,00 180.347,11 146.991,49 81,50 134.316,49 74,48 134.316,49

10.282.758,60 13.495.784,62 11.767.545,62 87,19  11.305.891,17 83,77 | 11.294.060,47

3.014.958,60 4.732.007,72 = 3.795.046,63 80,20  3.542.417,72 74,86  3.537.176,61

7.267.800,00 8.763.776,90  7.972.498,99 90,97  7.763.473,45 88,59 | 7.756.883,86

FONTE: SIOPS, Rio Grande do Sul20/02/25 10:59:05

1 - Nos cinco primeiros bi do exercicio, 0 acc

serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

88,22

52,55

0,00

74,48

0,00

0,00

0,00

12.675,00

83,69  461.654,45

74,75 252.628,91

88,51  209.025,54

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 execucdo dos restos a pagar considera os restos a pagar

processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento

Estruturac@o da Rede de Servigos
Publicos de Satde
(INVESTIMENTO)

Manutencdo das Ag¢des e Servicos
Publicos de Saide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

Programas de Trabalho

1030151198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

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

10126512121GM - TRANSFORMACAO DIGITAL NO SUS

103015019217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DE ACADEMIA DA SAUDE

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

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

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO - NACIONAL

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

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

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

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

10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA
VIGILANCIA EM SAUDE

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve st
e Analises e Consideracdes sobre
De acordo.

https://digisusgmp.saude. gov.br

er considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

Execucdo Or¢amentaria e Financeira

A

Valor
Transferido
em 2024
(Fonte: FNS)

R$
168.000,00

R$ 5.543,04

R$ 7.185,50

R$ 3.000,00

RS
513.968,00

R$ 33.000,00

RS
622.996,49

R$ 200,00

RS
1.000.000,00

R$ 63.984,74

R$ 12.000,00

R$ 56.377,87

R$ 807,32

Valor
Executado

5543,04

1520,00

3000,00

513968,0(

31500,00

622996,4¢

0,00

1000000,C

63984,74

10674,25

33838,96

807,32
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10. Auditorias

Naio hé informacoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 24/03/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/03/2025.

e Analises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houve auditorias em 2024.
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11. Anélises e Consideracdes Gerais

O aano de 2024 foi um ano de retomade, avancos na APS, enfrentamos muitas dificuldades, devido as enchentes que causaram muitos transtornos em decorréncia da
calamidade publica instalada, mas seguimos em frente promovendo satide e bem estar a comunidade.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Analises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Em 2025 a Secretaria Municipal de Sstide juntamente com a administra¢do municipal trabalhara no fortalecimento das acdes em satde, trabalhando na prevengdo e
promocao da saide, dentre as agdes, destacamos:

- Implementagdo do SUS Digital, com apoio do governo estadual.

- Aprimoramento das equipes, qualifica¢do técnica e humanizacao.

- Educagido continuada e permanente.

- Fortalecimento das parcerias com o governo do estado.

- Ampliagdo da oferta de atividades e servigos.

- Criacdo de novas equipes para seguimento dos trabalhos e ampliacdo das ofertas de especialidades.

- Novas parcerias com entidades ndo governamentais.

ANA PAULA DO NASCIMENTO VIEBRANTZ
Secretario(a) de Saude
MORRO REUTER/RS, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO: MORRO REUTER
Relatério Anual de Gestio - 2024

Parecer do Conselho de Satde
Identificacdo
e Consideracgdes:

De acordo.

Introducao
¢ Consideragoes:

De acordo.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:

De acordo.

Dados da Producao de Servicos no SUS
¢ Consideragoes:

De acordo.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideracgdes:

De acordo.

Profissionais de Saidde Trabalhando no SUS

¢ Consideragoes:

CMS de acordo.

Programacdo Anual de Sadde - PAS
e Consideragdes:

CMS de acordo.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Execug¢do Orcamentaria e Financeira
e Consideragdes:

CMS de acordo.

Auditorias
e Consideragoes:

CMS de acordo.

Andlises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

De acordo.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragoes:

O Conselho Municipal de Saude recomenda a continuidade dos servigoes prestados, bem como a amplia¢do dos atendimentos.

Status do Parecer: Aprovado
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MORRO REUTER/RS, 24 de Marco de 2025

Conselho Municipal de Satde de Morro Reuter
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