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Municipios integrantes da Regidao de Saude de Camocim:

1. Barroquinha
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4. Granja

5. Martindpole

Em Fortaleza, no dia XX de Outubro de 2012,



REUNIDOS

A Unido neste ato representado pelo seu Ministro de Estado da Saude, Alexandre Rocha Santos Padilha,
brasileiro, médico, solteiro, RG 173466758 SSP/SP e CPF 131.926.798-08, o Governador do Estado Cid Ferreira
Gomes, brasileiro, Engenheiro Civil, casado, RG 2000031026967 SSP/CE e CPF 209.120.133-20, o Secretério de
Estado da Saude, Raimundo José Arruda Bastos, brasileiro, médico, casado, RG 558012 SSP/CE e CPF
104.630.033-49 juntamente com os Prefeitos Municipais e seus respectivos Secretarios de Saide da Regido de
Saude de Camocim do Estado de Ceard, a saber: municipio de Barroquinha: Prefeito Ademar Pinto Veras,
brasileiro, Pedagogo, solteiro, RG 2005023009278 - 22 VIA e CPF 203.096.863-34 e Secretario de Saude Antonio
de Lisboa Rocha; municipio de Camocim: Prefeito Francisco Maciel Oliveira, brasileiro, comerciante, casado,
RG: 3204556-97 e CPF: 167.448.023-72 e Secretaria de Saude Iracema Gongalves Arauljo; municipio de Chaval:
Prefeita Janaline de Almeida Pacheco, brasileira, Pedagoga, casada, RG.: 2004098024586 SSP-CE e
CPF.:861.924.503-15 e Secretdrio de Saude Francisco Jair Rodrigues; municipio de Granja: Prefeito Hélio
Fontenele Magalhaes, brasileiro, Pedagogo, casado, RG:353.047 e CPF: 307.158.223-49 e Secretario de Saude
José Anastacio Rocha Aradjo e municipio de Martindpole: Prefeito Francisco Fontenele Viana, brasileiro,
Contador, casado, RG: 99010185100 e CPF: 021.535.993-34 e Secretdrio de Saude Francisco Fontenele Junior,
assumem, conjuntamente, o compromisso de organizarem de maneira compartilhada as a¢des e os servicos de
salde na Regido de Saude de Camocim, respeitadas as autonomias federativas, reconhecendo que a razdo de
ser do SUS é o cidaddo, devendo, assim, os entes federativos, signatarios deste contrato, comprometerem-se a
assegurar o conjunto das acGes e servicos de saude postos neste contrato na Regido de Saude de Camocim,
realizando uma gestdo responsavel, orientada pelas necessidades de saude da populagdo, ouvindo,
reconhecendo seus direitos e, buscando junto com os profissionais de saude, oferecer um atendimento
humanizado e eficiente, reconhecendo a necessidade de aproximagdo entre os cidad3os e os servicos de saude,

com o objetivo de sua melhoria, tanto quanto a sua qualidade quanto as relages humanas e interpessoais.

FIRMAM

O presente CONTRATO ORGANIZATIVO DA ACAO PUBLICA DA SAUDE n2 16/CE, referente & Regido de Sadde
de Camocim para o periodo de 2012 — 2013 no qual se estabelecem as condi¢des gerais e comuns e as

condigdes especificas de cada ente signatario no 4mbito do Sistema Unico de Saude.

O CONTRATO ORGANIZATIVO DA AGAO PUBLICA DA SAUDE tem suas bases no Decreto n2 7.508, de 28 de
junho de 2011 e nas demais decisdes consensuais das Comissdes Intergestores do SUS, os quais definem a
organizacdo das agbes e servicos na Regido de Saude de Camocim, durante o periodo assinalado, estando,
ainda, em consonancia com os principios e diretrizes constitucionais do SUS e o conjunto de normas legais e

infralegais organizadoras do SUS.

O presente contrato, abaixo assinado, é composto pela Parte |, Parte Il (e seus Anexos |, Il e lll), Parte lll e a
Parte IV, contendo a rubrica da servidora publica Sra. Maria lone de Sousa, brasileira, Enfermeira, solteira, RG:

2005098074522 SSP - CE e CPF.:546.127.303-30, indicado neste ato pelos signatarios, os quais reconhecem que



sua rubrica valida as paginas deste contrato, o qual ficara arquivado na Secretaria da Saude do Estado do Ceara,

em uma Unica via.

ALEXANDRE PADILHA

Ministro da Saude

CID FERREIRA GOMES

Governador do Estado do Ceara

ADEMAR PINTO VERAS

Prefeito do Municipio de Barroquinha

RAIMUNDO JOSE ARRUDA BASTOS

Secretario de Estado da Satide do Ceara

FRANCISCO MACIEL OLIVEIRA

Prefeito do Municipio de Camocim

ANTONIO DE LISBOA ROCHA

Secretario Municipal da Saude de Barroquinha

JANALINE DE ALMEIDA PACHECO

Prefeita do Municipio de Chaval

IRACEMA GONCALVES ARAUJO

Secretaria Municipal da Satide de Camocim

HELIO FONTENELE MAGALHAES

Prefeito do Municipio de Granja

FRANCISCO JAIR RODRIGUES

Secretario Municipal da Satde de Chaval

FRANCISCO FONTENELE VIANA

Prefeito do Municipio de Martindpole

JOSE ANASTACIO ROCHA ARAUJO

Secretario Municipal da Saude de Granja

FRANCISCO FONTENELE JUNIOR

Secretario Municipal da Satde de Martindpole



INDICE

Predmbulo

Parte | — Das Responsabilidades Organizativas

Clausula Primeira — Do Objeto

Clausula Segunda — Das Disposi¢des gerais

Clausula Terceira — Dos Principios e diretrizes do SUS

Cldusula Quarta — Da Gestdo centrada no cidaddo

Cldusula Quinta — Das A¢Ges e servigos publicos de saude na Regido de Salude

Clausula Sexta — Das Diretrizes sobre a rede de atencdo a saude e da garantia da continuidade do
acesso

Clausula Sétima — Das Diretrizes sobre o acesso ordenado as a¢des e servicos na rede de atengao a
salde

Clausula Oitava — Do Planejamento da saude integrado

Clausula Nona — Das Diretrizes sobre a programacdo geral das agdes e servicos de saude
Clausula Décima — Da Articulacdo interfederativa

Clausula Décima - Primeira — Das Diretrizes da gestao do trabalho e educagao em saude
Clausula Décima - Segunda — Das Diretrizes sobre o financiamento

Clausula Décima - Terceira — Das Medidas de aperfeicoamento do sistema

Cldusula Décima - Quarta — Das Diretrizes gerais sobre monitoramento, avaliagdo de desempenho e
auditoria

Clausula Décima - Quinta — Das SangGes administrativas

Cldusula Décima - Sexta — Da Publicidade

Parte Il — Responsabilidades Executivas e seus Anexos |, Il e lll

Clausula Décima - Sétima — Das Diretrizes nacionais e estaduais.

Clausula Décima - Oitava — Dos Objetivos, metas regionais e responsabilidades solidarias
Anexo | - Caracterizagdo dos entes signatarios e da Regido de Saude

Anexo Il — Programacdo Geral de AgGes e Servicos de Saude

Anexo Il — Relagdo dos servicos de saude em cada esfera de governo e as respectivas
responsabilidades pelo referenciamento do usudrio de outro Municipio

Parte Ill — Responsabilidades Orgamentdrias e Financeiras
Clausula Décima - Nona — Das Responsabilidades pelo financiamento do contrato
Parte IV — Monitoramento, Avaliacdo de desempenho e Auditoria

Clausula Vigésima — Do Monitoramento, avaliagdo de desempenho e auditoria

p. 02
p. 06
p. 07
p. 07
p. 08
p. 09
p.10

p.11

p.12
p.13
p.14
p.16
p.16
p.17
p.18

p.18
p.19
p.20
p.22
p.23
p.25
p.43
p.97

p.167
p.192
p.193
p.196
p.197



Parte | - Das Responsabilidades Organizativas



CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBIJETO

1.1.As clausulas e condi¢cdes deste CONTRATO tém por objeto a organizagdo, o financiamento e a integracao
das ac¢Oes e dos servicos de saude, sob a responsabilidade dos entes federativos na Regido da Regido de Saude
Camocim, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a saude dos usuarios através da rede de

atencdo a satide para conformar o Sistema Unico de Satde (SUS).

CLAUSULA SEGUNDA
DAS DISPOSICOES GERAIS

2.1. O presente contrato consubstancia as decisdes nacionais dos entes federativos na Comissdo Intergestores
Tripartite (CIT) e os consensos referendados na Comissdo Intergestores Bipartite (CIB), devendo as regras de
operacionalizagdo deste contrato durante a sua execugdo serem discutidas na Comissdo Intergestores Regional

(CIR).

2.2. Este contrato é composto pela Parte |, Parte Il, Parte Ill, Parte IV assim dispostas:

2.2.1. A Parte | deste contrato explicita as responsabilidades a que os entes signatarios estdo submetidos em

relagdo a organizagdo do SUS.

2.2.2.A Parte I explicita as responsabilidades executivas dos entes signatarios, com os seguintes contetdos:

a) asdiretrizes e os objetivos do Plano Nacional de Saude — PNS e das politicas nacionais;

b) os objetivos regionais plurianuais, sempre em consonancia com o disposto nos planos de

salde nacional, estadual e municipal;

c) as metas regionais plurianuais e anuais, os indicadores e as formas de avaliagdo;

d) os prazos de execugao.

2.2.3. A Parte Il do contrato contara, ainda, com trés Anexos da seguinte forma:

Anexo |: caracterizacdo dos entes signatarios (Unido, Estado e Municipios) e da Regido de Saude de

acordo com dados do Mapa da Saude.

Anexo Il: programacdo geral das acGes e servigos de salide na Regido de Saude, que contera:

a) a relagdo das ac¢Oes e servigos executados na Regido de Saude, observada a Relacdo
Nacional de AcGes e Servicos de Saude (RENASES) e a Relagdo Nacional de Medicamentos

Essenciais (RENAME) e as correspondentes responsabilidades individuais e solidarias; e



b) o mapa de metas em relagdo as agOes e servigcos a serem executados na Regido de Saude,

no que se refere a investimento.

Anexo lll: a relagdo dos servicos de saude em cada esfera de governo e as respectivas
responsabilidades pelo referenciamento do usudrio de outro Municipio, respeitada a dire¢do

Unica em cada esfera de governo, de acordo com o disposto na Lei 8.080/90.

2.2.4. Parte Ill deste contrato dispOe sobre as responsabilidades orgamentdrias e financeiras: financiamento
global do contrato, custeio e investimento, formas de incentivo, cronograma de desembolso e as regras

nacionais e estaduais sobre financiamento.

2.2.5. A Parte IV deste contrato dispde sobre as responsabilidades pelo monitoramento, avaliagdo de

desempenho e auditoria.

2.3. Anualmente, o presente contrato sera aditado para ajustes, sempre de acordo com os planos de saude e as
decisGes das comissdes intergestores registradas em atas, entretanto a formalizacdo deverd ocorrer de uma

Unica vez, no més de fevereiro.

2.4. Este contrato sera assinado em uma Unica via, cabendo ao estado a autenticagdo de cdpias para todos os

entes signatarios, as quais serdo validadas como originais.

2.5. Este contrato vigorara por 1 (um) ano e 3 (trés) meses a contar de XX de outubro de 2012 a 31 de

dezembro de 2013, podendo ser renovado pelo periodo de 2 (dois)anos.

oos ~ 1 . o~ 2 " s .
2.6. Por ocasido da renovagdo” ou da revisdo anual” deste contrato, os signatarios se comprometem a adotar
medidas que permitam o aprimoramento do processo de construcdo da integracao das agdes e servigos de
salde da regido, incorporando novas agdes e servicos e outras atividades ndo contempladas neste contrato,

quando houver necessidade.

CLAUSULA TERCEIRA
DOS PRINCIPIOS E DIRETRIZES DO SUS

3.1. O SUS se assenta em valores da sociedade brasileira expressos na Constituicdo Federal do pais, a qual
garante que a saude é direito de todos e dever do Estado, assegurado mediante o acesso universal e igualitario
as acOes e servicos de promocgdo, protegdo e recuperagdo da saude e, considera o principio da equidade,
previsto no Decreto n? 7.508/2011, a participacdo da comunidade, a eficiéncia e melhoria da qualidade dos
servicos, a humanizacdo no atendimento e a valorizagdo dos profissionais de saide como valores sociais que

permeiam este contrato em todas as suas cldusulas e condigGes.

Ao término do prazo de vigéncia do contrato.
Termos aditivos anuais.



3.2. Este contrato tem como compromisso dos entes signatarios garantir atendimento integral ao cidadao, com
base na RENASES e de acordo com a hierarquizacdo das acdes e servicos que competem a Regido de Saude de
Camocim, fundado na orientagdo de que é necessario atuar de maneira integrada e sistémica, tanto no ambito
do proprio setor da salude como nas demais areas sociais, ambientais e econ6micas que influenciam e
condicionam a saude das pessoas, promovendo a intersetorialidade, com o fim de diminuir as desigualdades
sociais e erradicar a pobreza, devendo haver uma integracdo entre todos os niveis de assisténcia a saude,

sempre orientadas para a qualidade dos resultados. (Art. 196 da CF/88 e arts. 12 e 13 da Lei 8.080/90).

3.3. Os signatarios se comprometem, ainda, nos termos do art. 197 da Constituicdo Federal, a regulamentar,
fiscalizar e controlar as agGes e servigos de saude, exercidos tanto pelo Poder Publico, direta ou indiretamente,
e pelos particulares, pessoas fisicas e juridicas, devendo a Comissdo Intergestores Bipartite definir as regras
basicas do planejamento da saude no Estado, o qual deverd ser o resultado das necessidades de salude da
populagdo em geral, devendo os servigos ser organizados neste sentido, tanto os publicos quanto os privados,

contratados e conveniados com o SUS ou ndo.

3.4. Os Signatarios deste contrato se comprometem a respeitar a diretriz constitucional da dire¢do Unica em

cada esfera de governo em relagdo a contratagdo complementar dos servigos privados de saude.

Principio da solidariedade

3.5. O principio da solidariedade que informa este contrato se define como a partilha da responsabilidade,
entre os entes signatarios, pela integralidade da assisténcia a saude do cidaddo, ante a impossibilidade de um
ente em prestar determinadas a¢des e servigos de saude ao seu cidaddo e o direito em referencia-lo a outros

servicos da Regido de Saude ou entre RegiGes de Saude.

CLAUSULA QUARTA
DA GESTAO CENTRADA NO CIDADAO

4.1. A satisfacdo do cidaddo da Regido de Saude de Camocim deve ser compromisso dos dirigentes, gestores e
trabalhadores de saude que integram a rede de atengdo a saude, responsabilizando os signatdrios deste
contrato, nos termos do artigo 37 do Decreto n? 7.508/2011, a desenvolver estratégias que incorporem a
escuta e as opinides dos cidaddos como ferramenta de melhoria dos servicos, além de promover uma gestdo
que tenha como centro o cidaddo, sua participacdao na definicdo das politicas de saude e no seu controle,
acesso a informacdo e disseminac¢do de informagGes em saude, conforto, respeito a intimidade e aos seus

direitos e garantias constitucionais, e apoiar movimentos de mobilizacdo social em defesa do SUS.

4.2. Os entes signatdrios deste contrato se comprometem a implantar e implementar servigos de ouvidoria,
mantendo o Poder Publico em permanente contato com o cidaddo, sendo estes servigos facilitadores na

intermediagdo para a resolugao de problemas da populagdo, na avaliagdo dos servigos de saude, no acesso a



informacdo e disseminagdo da informagdo em salde e no disposto nos incisos | e Il do art. 37 do Decreto n?

7.508/2011.

4.3. Os conselhos de saude terdo acesso a toda documentagdo que comprove a execucdo deste contrato para o

exercicio do controle social.

4.4. Os direitos e deveres do cidaddo no SUS serdo divulgados em todos os servigos de saude, indicando o

carater publico do atendimento e sua relagdo de servigos prestados.

4.5. Os signatarios se comprometem a envidar todos os esforcos para garantia de que o funcionamento do
conselho de salde e das conferéncias de saude, como forma de atuagdo da sociedade na condugao do SUS,

sejam fatos na gestdo da saude.

CLAUSULA QUINTA

DAS AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE NA REGIAO DE SAUDE

5.1. A integralidade das ac¢Ges e servicos de saude é um conjunto articulado e continuo de ag¢des e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos que compreendem a promogdo, prevengdo, vigilancia em saude

e assisténcia a saude e, exigidos para cada caso na rede de atengdo a saude na Regido de Saude de Camocim.

DA RENASES

5.2. A Relagdo Nacional de Ag¢des e Servigos de Saude, de acordo com o Decreto n2 7.508/2011, compreende
todas as agdes e servicos que o SUS oferece ao usuario para atendimento da integralidade da assisténcia a

saude.

5.3. Cada signatdrio deste contrato é individualmente responsavel pela garantia de a¢0es e servigos publicos de
salde, de acordo com o previsto na Parte Il e seu Anexo Il, mediante a prestagao direta ou mediante o

referenciamento resolutivo do cidaddo na rede de atengdo a saude regional e interregional.

5.4. Permanentemente, os entes signatdrios deverdo, no que couber, adequar os seus servigcos as alteragdes
realizadas na RENASES, sempre que a mesma for revista ou quando houver listas complementares a RENASES

dos entes signatarios, observando o art.52 do Decreto 7.508/2011.

5.5. O Ministério da Saude e a Secretaria de Estado da Saude se comprometem, respectivamente, neste
contrato, a publicar e encaminhar aos demais entes signatarios todas as alteracdes promovidas na RENASES e

listas complementares estaduais.
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DA RENAME

5.6. Para efeito deste contrato, a RENAME é parte integrante da assisténcia farmacéutica, estabelecida na Lei n?

8.080/1990, com a alteragdo da Lei n2 12.401/2011 e o Decreto n? 7.508/2011.

5.7. Os signatdrios deste contrato se comprometem a garantir o acesso do usudrio do SUS a assisténcia
farmacéutica de acordo com as responsabilidades previstas neste contrato e nos termos da legislagdo

especifica.

5.8. Para efeito deste contrato, os medicamentos garantidos aos usuarios do SUS sdo os estabelecidos na
Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais — RENAME, conforme Decreto n2 7.508/2011, Resolugdo CIT n?

01/2012 e a Portaria GM/MS n2 533, de 28/03/2012.

CLAUSULA SEXTA
DAS DIRETRIZES SOBRE A REDE DE ATENCAO A SAUDE E DA GARANTIA DA CONTINUIDADE DO ACESSO

6.1. A rede de atencdo a salde devera ser conformada segundo as diretrizes do Decreto 7.508/2011 e outras

normas pactuadas na CIT e, de forma complementar, pela CIB.

6.2. Para efeito deste contrato, a rede de atengdo a saude, constituida pelos entes federativos responsaveis
pela saude no ambito desta Regido, é a forma prevista para a organizacao das a¢des e servicos de salde e
conforma a partir das diferentes densidades tecnoldgicas que, integradas mediante sistemas de apoio técnico,

logistico e de gestdo, visam garantir a integralidade do cuidado.

6.3. Os servicos de salde executados pelo Poder Publico, de forma indireta, mediante contrato e convénio, sdo

partes integrantes do SUS desta Regido e fazem parte da rede de atencdo a salde.

6.4. A organizac¢do da rede de atengdo a saude visa a integragdo regional de agdes e servigos de saude mediante
planejamento regional integrado, a qual deve garantir a atencdo integral da salide, de maneira continua, com a

atengdo primdria a saude sendo a ordenadora da rede.

6.5. Os regramentos definidos pelos entes signatarios na Regido de Saide em comum acordo na CIR ou na CIB
deverdo ser observados pelos prestadores privados que complementam os servicos publicos de saude

mediante contrato ou convénio.

6.6. Os signatarios do presente contrato se comprometem a fortalecer os servicos de salde publicos e os

privados complementares ao SUS na Regido de Saude.
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6.7. Os signatarios se obrigam a assegurar, conforme o disposto no Decreto n? 7.508/2011 e normas vigentes, o

referenciamento do usudrio de forma regulada a rede de atenc¢do a saude.

CLAUSULA SETIMA
DAS DIRETRIZES SOBRE O ACESSO ORDENADO AS ACOES E SERVICOS NA REDE DE ATENCAO A SAUDE

Das Portas de Entrada

7.1. Nos termos deste contrato, os servicos do SUS serdo garantidos ao cidaddo na rede de ateng¢do a saude

pelas portas de entradas definidas no Decreto n2 7.508/2011 e outras que venham a ser acrescidas.

7.2. A atencdo basica é a ordenadora do sistema e, portanto, deve ser resolutiva na Regido de Saude.

7.3. Para efeito deste contrato a expressdo atengdo basica tem o mesmo significado que atencgdo primaria.

Da Identificagdao do Usuario

7.4. A identificacdo do usuario nos servicos de salde se dara mediante o Cartdo Nacional de Saude, o qual sera
implementado na Regido de Saude de Camocim, conforme cronograma regional e, acordado nas comissdes

intergestores correspondentes.

7.5. Os entes signatdrios se comprometem a observar as diretrizes nacionais na implantagdo do Cartdo Nacional

de Saude, na regido.

Do Ordenamento do Acesso

7.6. Os signatarios deste contrato se comprometem a ordenar o acesso do cidaddo as acGes e servicos de saude
constantes da RENASES, fundado na gravidade do risco a saude, na vulnerabilidade da pessoa e no critério
cronoldgico, observadas sempre as especificidades previstas em leis para pessoas com protecdo especial,

devendo o risco individual e coletivo prevalecerem sobre quaisquer outros critérios.

Da Regulagao

7.7. As responsabilidades pela regulacdo da rede de atenc¢do a saude na Regido de Saude de Camocim sdo as

definidas na politica nacional de regulagdo do SUS.

7.8. Os signatarios deste contrato se comprometem a fazer a regulacdo das acGes e servicos de salide mediante
controle e avaliagdo, regulacdo do acesso as a¢des e servicos de saude, garantia da continuidade do cuidado,
sempre de forma ordenada, oportuna e qualificada, observadas as normas e estruturas locais, regionais e
interestaduais, pactuadas entre gestores, respeitando as portas de entrada definidas no Decreto n? 7.508/2011

e neste contrato.
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7.9. As Normas Técnicas, Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas e demais regulamentos, deverdo ser

observados na garantia do acesso as a¢des e servicos de saude.

Da Participagdo Complementar do Setor Privado

7.10. Os signatarios se comprometem a qualificar a participagdo complementar do setor privado no SUS,
mediante contrato ou convénio, aprimorando o cadastramento, controle, fiscalizagdo, avaliagdo, formas de

pagamento e outras condigGes.

7.11. Os signatarios deste contrato comprometem-se a celebrar contratos ou instrumento similar com os
estabelecimentos que prestam servigos ao SUS, conforme cronograma pactuado, submetendo estes servigos a

regulagdo do acesso pelo gestor contratante.

CLAUSULA OITAVA
DO PLANEJAMENTO DA SAUDE INTEGRADO

8.1. O planejamento do SUS, para efeito deste contrato, confere aos entes signatarios o compromisso de
discutir permanentemente nos Conselhos de Saude e nas ComissGes Intergestores a politica de saude e a sua

execugao e integragao, respeitadas as normas vigentes.

8.1.1 A elaboracdo do Plano de Saude e do Relatdrio de Gestdo é obrigatéria a manutencdo das transferéncias
de recursos financeiros previstos neste contrato a cargo da Unido para os Estados, Distrito Federal e

Municipios, conforme disposto no artigo 42 da Lei 8.142/1990 e artigo 22 do Decreto 1.232/1994.

8.2. O planejamento regional integrado serd a base para a instalacdo de novos servigcos de saude na Regido,
sejam publicos ou privados, contratados e conveniados, observando o Mapa da Saude e o disposto no art. 197,

combinado com o art. 174 da CF/88 e Decreto 7.508/2011.

8.3. Os entes signatarios se comprometem a realizar o planejamento regional integrado, com base nos planos
de saude, aprovados pelos conselhos de saude, e na andlise da situagdo de saude da regidao, conformando o

Mapa da Saude e definindo as metas anuais que compordo os termos aditivos anuais deste contrato.

8.4. Os entes signatdrios devem, em seu ambito administrativo, formular, gerenciar, implementar e avaliar o
processo permanente de planejamento, orientado pelas necessidades de saude da populacdo, definindo as
diretrizes, os objetivos e as metas que compordo os planos de saude de cada ente, os quais devem ser

discutidos e aprovados pelos conselhos de saude respectivos.

8.5. O Mapa da Salde, nos termos do Decreto 7.508/2011, é a descri¢do geografica da distribuicdo de recursos
humanos e de ag¢les e servicos de saude ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a
capacidade instalada existente, os investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de saude do

sistema.
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8.6. Os signatarios deste contrato devem utilizar o Mapa da Saude na identificagdo das necessidades de saude
da populagdo da Regido de Saude de Camocim, nas dimensdes referentes as condi¢des de vida e ao acesso aos

servigos e agOes de salde para que, mediante planejamento integrado, possam definir as prioridades da regido.

8.7. Os signatdrios se comprometem a atualizar e divulgar o mapa da saude da regido, incorporando a visao

atual e futura com o objetivo de transformacdo da realidade sanitdria da Regido de Saude de Camocim.

8.8. Os entes signatarios se comprometem a manter atualizados os seguintes sistemas de informagdo em saude

de base nacional:

a) Sistema de Informagdo da Atengdo Basica (SIAB),

b) Sistema de Informagdo sobre Agravos de Notificagdo (SINAN),

c) Sistema de Informagdo do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI),

d) Sistema de Informacdo sobre Nascidos Vivos (SINASC),

e) Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA),

f) Cadastro Nacional de Estabelecimentos e Profissionais de Satde (CNES),

g) Sistema de Apoio ao Relatdrio de Gestdo (SARGSUS),

h) Sistema de Informagédo sobre Mortalidade (SIM),

i) Sistema de Informagdo Hospitalar (SIH), nos casos onde houver assisténcia hospitalar,
j) Comunicacdo de Internacao Hospitalar (CIH),

k) Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS).

CLAUSULA NONA
DAS DIRETRIZES SOBRE A PROGRAMACAO GERAL DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

9.1. A Programacdo Geral das Ac¢Oes e Servicos de Saude da Regido de Saude de Camocim define as
responsabilidades de cada ente na rede de atengdo a saude no que se refere a organiza¢do e responsabilidade

pela prestacdo das agdes e servigos na Regido de Saude, visando a integralidade da atencdo.

9.2. Os entes signatarios se comprometem a atualizar a Programacdo Geral das AcOes e Servicos de Saude

anualmente mediante termo aditivo.

9.3. Os entes signatarios se comprometem a desenvolver acdes de acompanhamento das metas fisicas e
financeiras da programacgdo, assim como dos fluxos de referéncia e contra-referéncia e dos processos

relacionados a continuidade do cuidado do usudrio na rede de atengdo a saude, em especial as redes tematicas.
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9.4. A Programacdo Pactuada e Integrada (PPI) e demais programagdes vigentes, para efeito deste contrato,
serdo utilizadas, como referéncia para a Programacdo Geral de Ac¢Ges e Servicos de Saude conforme anexo Il,

parte Il deste contrato.

9.5. Para efeitos deste contrato sdo considerados contetdos da Programacao Geral das Ag¢des e Servigos de

Saude:

I. Quadro sintese que explicite os critérios e parametros adotados e a programacao fisica das acdes e
servigos de saude;

Il.Quadros com os limites financeiros da assisténcia de média e alta complexidade ambulatorial e
hospitalar por municipio (programacao financeira), com explicitacdo da parcela referente a populagdo
prépria e a referenciada, onde os recursos alocados como ajustes ndo devem ultrapassar 20% do limite
financeiro da assisténcia de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar, conforme normas
vigentes.

lll- Programacdes fisicas e financeiras resultantes da implantagdo das redes estratégicas como Rede
Cegonha, Rede de Atencdo as Urgéncias, Rede de Atencdo Psicossocial, entre outras, e programadas
nos Planos de A¢do das redes tematicas, e outras que vierem a ser implementadas.

IV- Quadro sintese com a programacado das a¢des e metas de vigilancia em saude e da atengdo basica.
V - Mapa de Metas: Quadro de investimentos realizados na regido.

9.6. Os entes signatarios comprometem-se no prazo de 18 meses construir a nova programacao geral de a¢oes
e servicos de saude que contemplara a totalidade das agdes de assisténcia a saude (da atengdo basica e
especializada), de promogdo, de vigilancia (sanitaria, epidemiolégica e ambiental), de assisténcia farmacéutica,
constantes da RENASES e RENAME a serem realizadas na Regido de Saude de Camocim a partir das prioridades

definidas no planejamento regional integrado.
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CLAUSULA DECIMA
DA ARTICULACAO INTERFEDERATIVA

Comissdo Intergestores Bipartite e Regional

10.1. Nos termos do Decreto 7.508/2011 e da Lei 12.466, de 2011, a Regido de Saiide de Camocim deve contar
com a Comissdo Intergestores Regional (CIR), responsavel pelo acompanhamento da execugdo dos consensos
estabelecidos neste contrato e pela implementagdo do planejamento regional integrado em conjunto com o

Estado.

10.2. O Estado deve assegurar o funcionamento adequado da CIB, e o COSEMS, a representa¢do dos Municipios

nesta comissao.

10.3. Na CIR da Regido de Saude de Camocim deve ser assegurada a representacao do estado e dos municipios

signatarios do presente contrato, incluida a participagdo da Unido, quando couber.

10.4. Os entes signatarios comprometem-se a realizar reunides periddicas da CIR para definicdo da gestdo

compartilhada do SUS na Regido de Saude e a execu¢do do presente contrato.

10.5. Os entes signatarios devem fortalecer o processo de regionalizagdao da Regido de Saude de Camocim, de

forma a garantir apoio técnico e financeiro tripartite para qualificacdo da CIR.

CLAUSULA DECIMA-PRIMEIRA
DAS DIRETRIZES DA GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO EM SAUDE

11.1. Os signatarios do presente contrato comprometem-se a valorizar os trabalhadores da saude e a
desenvolver politicas de gestdo do trabalho articuladas com as de educagdo na saude, visando democratizar as
relagGes de trabalho, desprecarizar e humanizar o trabalho em saldde, e promover a saude do trabalhador do

SUS.

11.2. Os signatarios comprometem-se a estabelecer espagos de negociacdo permanente entre trabalhadores e

gestores da saude.

11.3. Os signatdrios do presente contrato comprometem-se a observar e implantar as pactuacgdes

estabelecidas na mesa nacional de negociacdao permanente do SUS.

11.4. Os signatarios devem implementar politicas de educagdo e gestdo do trabalho que favoregam o

provimento e a fixagdo de trabalhadores para suprir as necessidades da rede de atengdo a saude.

11.5. Os signatarios ao elaborarem e reformularem planos de carreira, cargos e salarios devem considerar as

diretrizes nacionais estabelecidas nas normas vigentes.
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11.6. Os signatdrios se comprometem a identificar o quantitativo de trabalhadores a serem formados e

qualificados de acordo com as necessidades dos servigos de saude.

11.7. As atribuigGes e responsabilidades dos entes signatarios na institucionalizagdo e implementagao das agdes
de educagdo permanente devem ser baseadas nas prioridades e necessidades de salde loco-regionais e nas

diretrizes da Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude.

11.8. Os signatdrios deverdao promover a integra¢do e o aperfeicoamento das a¢des de Educagdo Permanente

em Saude da Regido de Satide com o apoio e coordenagdo das ComissGes de Integragdo Ensino-Servigo (CIES).

CLAUSULA DECIMA-SEGUNDA
DAS DIRETRIZES SOBRE O FINANCIAMENTO

12.1. Em obediéncia ao disposto na Lei n? 8.080/1990 e na Constituicdo Federal, os recursos para
financiamento da Regido de Saude de Camocim a serem transferidos entre os entes federativos deste contrato
serdo depositados, prioritariamente, de forma direta e automatica dos fundos de saude originarios para os
fundos de saude dos entes Signatdrios correspondentes, obedecidas as programagdes financeiras dos Tesouros

Nacional, Estadual e Municipal.

12.2. As Regides de Saude serdo referéncia para as transferéncias de recursos entre os entes federativos,

conforme disposto no art. 62, do Decreto n2 7.508/2011.

12.3. Asreferéncias para os planos de custeio e o de investimentos globais serdo:

12.3.1. Planos de Saude;

12.3.2. Programacdo Pactuada Integrada (PPl) e demais programagoes;

12.3.3. Planos regionais das redes prioritdrias;

12.3.4. Incentivos financeiros das politicas nacionais e estaduais.

12.4. Os recursos da Unido serdo repassados de forma direta mediante os blocos de financiamento aqui
previstos e de forma indireta mediante produtos que serdo contabilizados neste contrato (insumos

estratégicos, medicamentos especializados, equipamentos, dentre outros).

12.5. Da Gestdo e Organizagao dos Fundos de Saude.

12.5.1. A dire¢do nacional do SUS, na forma da Lei 8.080/1990, prestard cooperagdo técnica e financeira aos
Estados, Distrito Federal e aos Municipios para o aperfeicoamento da atuagdo institucional dos seus fundos de
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salde responsaveis pela aplicacdo de todos os recursos destinados as agdes e servigos publicos de saude, bem

como para a realizacdo de todas as obrigaces e ou responsabilidades atribuidas neste contrato.

CLAUSULA DECIMA-TERCEIRA
DAS MEDIDAS DE APERFEICOAMENTO DO SISTEMA

13.1. Para efeito deste contrato sao consideradas medidas de aperfeicoamento do sistema todas aquelas ndo

relacionadas diretamente ao Sistema de Saude, mas que repercutem indiretamente no referido sistema.

13.2. Com o objetivo de aprimorar as relagdes institucionais com o Poder Judicidrio e o Ministério Publico, os
entes signatdrios se comprometem a desenvolver medidas com a finalidade de subsidiar o Poder Judicidrio e o
Ministério Publico, técnica e cientificamente, nas decisGes a serem tomadas em relagdo a assuntos pertinentes

salde no ambito da Regido de Saude de Camocim.

CLAUSULA DECIMA-QUARTA
DAS DIRETRIZES GERAIS SOBRE MONITORAMENTO, AVALIACAO DE DESEMPENHO E AUDITORIA.

14.1. Para efeitos deste contrato, os entes comprometem-se a realizar o controle do contrato, entendendo por

controle o conjunto das a¢des de monitoramento, de avaliagdao de desempenho e de auditoria.

14.2. Comprometem-se cada ente signatario realizar acbes de monitoramento, entendido para efeito deste
contrato, como a verificagdo da conformidade das responsabilidades assumidas quanto a execugdo do contrato,

buscando possiveis solu¢Ges, em tempo real e de forma preventiva, para os problemas identificados.

14.3. As agdes de monitoramento devem ser um processo permanente no ambito da presente Regido de Saude
e orientarem-se pelas responsabilidades, objetivos, metas e indicadores, assumidos pelo presente Contrato

Organizativo da A¢do Publica da Saude.

14.4. Os entes signatdrios comprometem-se a realizar a avaliagdo de desempenho de forma a medir
periodicamente o desempenho de cada ente na execu¢do do contrato, de acordo com indicadores e

parametros estabelecidos neste contrato.

14.5. A auditoria deve verificar a execu¢do do contrato quanto aos aspectos orcamentario, operacional,
patrimonial, além de analisar a conformidade do gasto, devendo ser realizado concomitante e a posteriori e

analisar os processos e resultados de acordo com as cldusulas e condigGes deste contrato.

146 Os signatarios, no ambito de suas competéncias legais e das normas vigentes, deverdo:

14.6.1Verificar e auditar a regularidade do cumprimento das responsabilidades deste contrato; e atuar
concomitante e a posteriori em relagdo ao cumprimento deste contrato informando aos entes signatarios

quaisquer indicios de eventuais irregularidades.
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14.7. Os entes signatarios poderdo de comum acordo, no ambito do SNA, realizar atividades de auditoria nas
acGes e servigos dos entes na regido de saude, respeitada a legislagdo vigente.

14.8. Os componentes do Sistema Nacional de Auditoria — SNA realizardo as suas atividades de maneira

integrada, devendo articular atividades em conjunto para que o controle seja exercido de maneira sistémica.

14.9. A regularidade da aplicagao dos recursos do SUS serd objeto de verificagdo pelos componentes do Sistema
Nacional Auditoria, de acordo com suas competéncias, sem prejuizo da apuragdo pelos demais 6rgdos e entes

de controle interno e externo.

14.10. O Sistema Nacional de Auditoria devera, ainda, mediante seus componentes municipal, estadual e

federal e a atuagdo integrada e individual atuar como agente auxiliar no monitoramento do contrato.

14.11. A ouvidoria, no ambito do monitoramento e da avaliagdo, tem a finalidade de contribuir com a avalia¢do
do sistema, através da visdo do usuario, estabelecendo comunica¢do entre o cidaddo e o Poder Publico, de

forma a promover encaminhamentos necessarios para a solugdo de problemas.

CLAUSULA DECIMA-QUINTA
DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

Do Processo de Apuragdo de Responsabilidade e Ajustamento pelo Descumprimento do Contrato

15.1.Fica definido que o descumprimento de qualquer das cldusulas e condigdes previstas neste contrato sera
objeto de discussdo na CIR e/ou CIB, sempre com vistas a sua regularizagdo, mediante termo aditivo ao

presente contrato.

15.2. O termo aditivo deverd dispor sobre prazos e formas de cumprimento das clausulas e condigGes
contratuais ndo cumpridas, quando entdo o ente signatdrio responsavel pela transferéncia de recursos
financeiros em relagdo a cldusula em condicdo ndo cumprida, deverd ser ouvido obrigatoriamente nas

comissoes intergestores.

15.3. Quando ocorrer descumprimento das cldusulas e condigdes deste contrato, deve ser feita a comunicagdo
dessa situacdo a CIR e a CIB, por qualquer um dos entes signatdrios, cabendo a estas Comissdes notificarem os

entes correspondentes para apresentarem as suas justificativas.

15.4. Em todas as situagdes de descumprimento das clausulas, condi¢des e programac¢des deste contrato
deverd haver a participacdo de todos os entes signatdrios nas comissdes intergestores regional e bipartite para

a devida negociagdo.

15.5. Fica estabelecido o seguinte fluxo quanto aos dissensos nas comissdes intergestores:
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| - em caso de dissensos na CIR, os entes signatarios deste contrato, poderdo encaminhar recurso a CIB,
com clara argumentacgdo contida em exposicao de motivos; e

Il - permanecendo a discordancia em relagdo a decisdo da CIB quanto ao recurso, os entes signatarios
poderdo encaminhar o recurso a CIT;

IlI- As ComissGes Intergestores deverdo observar o prazo de até 45 dias contados a partir da data do
protocolo para tramitacao, analise, discussao e posicionamento sobre o dissenso;

IV — Transcorrido o prazo sem apreciagdo, os signatarios poderdo envia-lo para a instancia seguinte.

Realocagdo dos Recursos

15.6. Havendo descumprimento dentro dos novos prazos estabelecidos no item 15.2, o signatario que ndo

justificar a sua falta, tera suspenso os recursos correspondentes a situagdo identificada.

15.7. A realocagdo dos recursos sera pelo periodo correspondente ao descumprimento apurado e em valores

que correspondam as ac¢des e aos servicos ndo executados.

15.8. Durante a realocag¢do dos recursos, a CIB/CIR discutird um plano de atendimento a satde da populacdo
daquele territério para que a mesma nao se veja prejudicada, definindo qual, ou quais, entes federativos
ficardo responsdveis pelo recebimento e aplicagdo dos recursos pelo prazo da inadimpléncia contratual,

devendo, entdo, a realocagdo dos recursos ser efetuada.

15.9. A realocagdo dos recursos, na Regido de Saude ou no Estado signatario serdo realizadas apds esgotadas

as tentativas de ajustamento.

15.10. No caso de constatada impropriedade ou irregularidade da aplicagdo de recursos, o resultado da
auditoria serd encaminhado as autoridades competentes para adogdo das devidas providéncias, bem como

comunicado as ComissGes Intergestores, sem prejuizo de outros encaminhamentos.

CLAUSULA DECIMA SEXTA
DA PUBLICIDADE

Da Publicidade

16.1. O presente contrato sera publicado, por extrato, no Didrio Oficial da Unido e dos demais entes signatarios,

se houver interesse, uma vez que a publicagdo no DOU podera substituir as demais publicagdes;
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16.2. O presente contrato, na integra, sera encaminhado ao Conselho Estadual de Salude e aos Conselhos
Municipais para o acompanhamento de sua execug¢do, sendo que o seu conteldo deverd fazer parte do

Relatorio Anual de Gest3o.

16.3. O presente contrato deve, ainda, ser tornado publico, sob o formato de publicagdo impressa e/ou por
meio eletronico para conhecimento e acesso de qualquer cidaddo que devera, assim, ter pleno conhecimento
dos acordos firmados entre os entes federativos em sua Regido de Saude para que possa exercer o controle

social.

16.4. O extrato publicado no Diario Oficial devera ser encaminhado a CIT, CIB e CIR para ciéncia.
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PARTE Il - Responsabilidades Executivas e seus
Anexos |, Il e lll.
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CLAUSULA DECIMA-SETIMA
DAS DIRETRIZESNACIONAIS E ESTADUAIS

Diretrizes Nacionais

17.1. As diretrizes nacionais, seus objetivos e metas regionais, no que couber, sdo de cumprimento obrigatério

pelos entes signatarios deste contrato.

17.2. Sdo as seguintes as diretrizes nacionais:

Diretriz 1 - Garantia do acesso da populagdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo
adequado ao atendimento das necessidades de saude, aprimorando a politica de atengdo bdsica e a

atengdo especializada.

Diretriz 2 - Aprimoramento da rede de urgéncias, com expansdo e adequagdo de UPAs, SAMU, PS e

centrais de regulagdo, articulando-a com outras redes de atengdo.

Diretriz 3 - Promog¢do da atengdo integral a saude da mulher e da crianga e implementag¢éo da Rede

Cegonha, com énfase nas dreas e populacdo de maior vulnerabilidade.

Diretriz 4 - Fortalecimento da rede de saude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de

Crack e outras drogas.

Diretriz 5 - Garantia da atengdo integral a saude da pessoa idosa e dos portadores de doengas crénicas,

com estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecendo as acées de promogdo e prevengdo.

Diretriz 6 - Implementagéo do Subsistema de Atengéo a Saude Indigena, articulado com o SUS, baseado
no cuidado integral, com observéncia as prdticas de saude e as medicinas tradicionais, com controle

social, garantindo o respeito as especificidades culturais.

Diretriz 7 - Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagéo, por meio das agdes de promogdo e

vigildncia em saude.

Diretriz 8 - Garantia da assisténcia farmacéutica no dmbito do SUS.

Diretriz 9 - Aprimoramento da regulagdo e da fiscaliza¢Go da satde suplementar, com articulagdo da

relagdo publico-privado, geragdo de maior racionalidade e qualidade no setor saude.

Diretriz 10 - Fortalecimento do complexo industrial e de ciéncia, tecnologia e inovagdo em saude como
vetor estruturante da agenda nacional de desenvolvimento econémico, social e sustentdvel, com redugéo

da vulnerabilidade do acesso a saude e da assisténcia farmacéutica no dmbito do SUS.
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Diretriz 11 - Contribuigdo a adequada formagdo, alocag¢do, qualificacdo, valorizagéo e democratizagdo

das relagcbes do trabalho dos profissionais e trabalhadores de saude.

Diretriz 12 - Implementag¢do do novo modelo de gestdo e instrumentos de relago federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestdo participativa com foco em resultados, participagdo social e

financiamento estavel.

Diretriz 13 - Qualificagdo de instrumentos de execug¢éo direta, com geragdo de ganhos de produtividade e

eficiéncia para o SUS.

Diretriz 14 - Implementar a¢des de saneamento bdsico e saude ambiental, de forma sustentdvel, para a
promogdo da saude e redugdo das desigualdades sociais, com énfase no programa de aceleragdo do

crescimento.

Diretrizes Estaduais

17.3. As diretrizes estaduais aqui previstas sdo de cumprimento obrigatdrio para o Estado signatario e para os
municipios, cabendo ao estado definir em comum acordo com os demais signatarios como se dard a sua

participagao.

17.4. S3o as seguintes as diretrizes estaduais:

Diretriz 1- Acesso da populagdo as agdes e servigcos de saude com qualidade

Diretriz 2 - Protegdo a saude individual e coletiva

Diretriz 3 - Fortalecimento da gestdo, controle social e desenvolvimento institucional do SUS
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CLAUSULA DECIMA-OITAVA
DOS OBJETIVOS, METAS REGIONAIS E RESPONSABILIDADES SOLIDARIAS
18.1. Os Objetivos, Metas Regionais e Responsabilidades Soliddrias deste contrato para sua execugdo sdo as
seguintes:

18.1.1.

Diretriz (1): Garantir do acesso da populagdo a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de salde, mediante aprimoramento da politica de atengdo basica e da atengdo
especializada.

Objetivo Regional (1): Ampliar o acesso da populagdo as agGes e servigos basicos de saide nos municipios.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons‘?\ttnlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha — 100%
Ul.1. Cobertura ¥ - S
lacional estimada 86% de Cobertura de ESF Camocim - 82%
popu 86,00% " | 80% de Cobertura de ESF. | Chaval— 100%

| i d
pelas equipes e *Granja—32%

Atencdo Basica

Martinépole — 100%

*Nota Explicativa: Estabelecido em fun¢do do nimero de equipes reduzidas e Cobertura de ACS
Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das ag¢des e servigos bdsicos de saude nos
municipios; (2) Educagdo permanente para os gestores e profissionais da atengdo bdsica e (3) Cooperagdo
técnica aos municipios nas areas de gestdo e atenc¢do a saude.

Diretriz 1 - Garantir do acesso a populagdo a servigcos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica de atengao basica e da atengdo
especializada.

Objetivo Regional 1 - Ampliar o acesso da populagao as agdes e servigos basicos de saide nos municipios.

Linh R ili
) - Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual- espons‘?\k‘)l [Rats
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha < 25,63
Ul.2. Proporcio de 25% de internacdes por | 25% de internacdes por | Camocim < 25,63
internagGes sensiveis a 25.63% causas sensiveis a atengdo | causas sensiveis a atengdo | Chaval < 25,63
atengdo basica (ISAB). basica basica. Granja < 25,63
Martindpole < 25,63

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das agGes e servicos basicos de saude nos
municipios; (2) Educagdo permanente para os gestores e profissionais da atengdo bdsica e (3) Cooperagdo
técnica aos municipios nas areas de gestdo e atenc¢do a saude.

Diretriz (1):Garantir o acesso da populagdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de salde, mediante aprimoramento da politica de atengdo basica e da atengdo
especializada.

Objetivo Regional (1): Ampliar o acesso da populagdo as ag¢Ges e servigos basicos de saide nos municipios.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons§l?|lldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha > 6,5
U1l.3. Média da agdo 6,5% de agdo coletiva de | 6,3% de agdo coletiva de | Camocim >8
coletiva de escovagdo 6,39% escovagao dental | escovagdo dental | Chaval 26,5
dental supervisionada. supervisionada. supervisionada. Granja 26,5
Martinépole > 6,5

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das agbes e servigos

basicos de saude nos

municipios; (2) Educacdo permanente para os gestores e profissionais da atencdo basica e (3) Cooperagao
técnica aos municipios nas areas de gestdo e atenc¢do a saude.
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Diretriz (1): Garantia do acesso da populagdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de salde, mediante aprimoramento da politica de atengdo basica e da atengao
especializada.

Objetivo Regional (1): Ampliar o acesso da populagdo as agGes e servigos basicos de saide nos municipios.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons‘?\ttnlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012

Barroquinha Reduzir em
2,6%

Camocim Reduzir em 4,13%

Ul.4. Proporgdo de 18,33% de  exodontia | 19% de exodontia realizada
exodontia em relagdo 20,47% realizada em relagdo aos | em relagdo aos | Chaval Reduzirem 3,2%
aos procedimentos. (U) procedimentos. procedimentos.

Granja Reduzir em5,4%

Martinépole Reduzir em
3,0%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das ag¢des e servigos basicos de saude nos
municipios; (2) Educagdo permanente para os gestores e profissionais da atengdo basica e (3) Cooperagdo
técnica aos municipios nas areas de gestdo e ateng¢do a saude.

Diretriz (1): Garantia do acesso da populagdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de salide, mediante aprimoramento da politica de atengdo basica e da atengao
especializada.

Objetivo Regional (1): Ampliar o acesso da populagdo as ag¢Ges e servigos basicos de saide nos municipios.

) Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons§l?|lldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Barroquinha > 86,31%
U1.5. Cobertura de 87% de acompanhamento > 86,31% de Camocim 2> 86,31%
acom.p.anha.mento das 86,31% das condicionalidades do acompanhamento das Chaval 286,31%
;gr;dmonahdades do PBF. condicionalidades do PBF. Granja 286,31%
: Martinépole 286,31%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das agdes e servigos basicos de saude nos
municipios; (2) Educacdo permanente para os gestores e profissionais da atencdo bdasica e (3) Cooperagdo
técnica aos municipios nas areas de gestdo e atencgdo a saude.

Diretriz (1): Garantia do acesso da populagdo a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de salde, mediante aprimoramento da politica de atengdo basica e da atengao
especializada.

Objetivo Regional (4): Ampliar o acesso da populacdo as a¢des e servigos basicos de saide com qualidade nos
municipios da regido.

) Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual ReSpOhS?k?lthdE
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012

Barroquinha = 100%

- 039
C1.2. Percentual de Camocim 2 93%

90 % equipes aderidas ao >70 % equipes aderidas ao

0,
PMAQ. PMAQ. Chaval > 80%

equipes aderidas ao 70%

PMAQ Granja = 100%

Martinépole = 100%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das acGes e servicos basicos de saude nos
municipios; (2) Educacdo permanente para os gestores e profissionais da atencdo basica e (3) Cooperagdo
técnica aos municipios nas areas de gestdo e atenc¢do a saude.
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Diretriz (2): Aprimoramento da Rede de Atenc¢do as Urgéncias, com expansdo e adequagdo de Unidades de
Pronto Atendimento (UPA), de Servicos de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), de prontos-socorros e
centrais de regulagdo, articulada as outras redes de atencgao.

Objetivo Regional (5): Estruturar a rede de atencdo as urgéncias.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons@llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Barroquinha — Implantar 1
. i . i unid
Ampliar em 90% o numero Ampliar em 85% o numero "
X , X , Camocim — Implementar 1
x de unidades de satide com de unidades de saude com .
U2.1. Proporgdo de ) A X e unid
K , servico de notificagdo servigo de notificagdo
unidades de saude com B oA . oA Chaval — Implementar 1
R e 80% continua da violéncia continua da violéncia .
servigo de notificagdo de - - unid
oA .. doméstica, sexual e/ ou doméstica, sexual e/ ou n
violéncia implantada. P T Granja —Implementar 1
outras formas violéncias ao outras formas violéncias ao id
ano. ano. uni —
Martinépole — Implementar
1 unid

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Custeio das atividades de coordenagdo regional, (2) Educagdo
Permanente para gestores municipais e profissionais da atencdo a saude, (3) Cooperagdo técnica aos
municipios nas areas de gestdo e atengdo a saude.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a prevengdo de violéncias e de
promogdo da saude; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o
desenvolvimento das agGes; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de a¢des de
prevengdo das violéncias; (4) Financiar junto com estados e municipios, agdes de prevengdo das violéncias; (5)
Realizar estudos sobre a ocorréncia de violéncias no pais; (6) Gerenciar sistemas de informagdo voltados a
vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar informagdes sobre a ocorréncia de violéncias no pais; (8) Promover aces
de educacdo permanente no ambito da Vigilancia em Sadde.

Diretriz (3): Promogdo da atencgdo integral a saude da mulher e da crianga e implementagdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (8): Implantar e/ou implementar das a¢des de prevencio, detecgdo precoce e tratamento
oportuno do cancer do colo do utero.

. L Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Responset?lhdade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
U3.1. Razdo de exames 0,3 de exames 0,20 de exames Barroquinha 2 0,3%
citopatoldgicos do colo citopatoldgicos do colo do citopatoldgicos do colo do Camocim - Manter 0.35%
do Utero em mulheres 0,20% utero em mulheres de~25 a utero em mulheres de~25 a Chaval > 0.3%
de25a64anosea 64 anos e a populagdo 64 anos e a populagdo -
~ L o . o . Granja20,1%
populagdo feminina na feminina na mesma faixa feminina na mesma faixa
mesma faixa etaria. etaria. etdria. Martinépole - manter 0,3%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital polo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a saude, (6) Cooperagao técnica aos municipios nas dreas de gestdo e atengao a
saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementagio dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementacdo de a¢des de humanizacdo nas maternidades
polo.

Diretriz (3): Promogdo da atencgdo integral a saude da mulher e da crianga e implementagdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.
Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de a¢Ges e servigcos organizados em rede de atengdo a saude materna e

infantil.

Indicad Linh R bilidad
ndicador inha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons.a .” ade
Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha > 75%
U3.2. Propor¢do de Camocim 2 70%
1 0 [
partos normais na 69,20 % / fl de parto normal na | 70 f) de parto normal na Chaval manter 84%
ix regido. regido. -
regiao. Granja 2 75%
Martinépole > 79,7%




Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital pdlo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a saude, (6) Cooperacgdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atencdo a
saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementagdo dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementagdo de a¢des de humanizagdo nas maternidades
pélo.

Diretriz (3): Promogdo da atengdo integral a saude da mulher e da crianca e implementacdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de agdes e servigos organizados em rede de atengdo a salide materna e
infantil.

Linh R bilidad
. inna Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual esponsa .I idade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha > 62%
u3.3. Proporgdo 55% das gestantes dos | 50% das gestantes dos Camocim > 60%

nascidos vivos de maes
com no minimo sete

2010-42,76%

municipios realizando pelo
menos 7 consultas de pré-
natal.

municipios realizando pelo
menos 7 consultas de pré-
natal.

Chaval 2 55%

Granja > 40%

consultas de pré-natal.

Martinépole > 60%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital pdlo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educacdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a salde, (6) Cooperagdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atengdo a
saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementacdo dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementagdo de agdes de humanizagdo nas maternidades
polo.

Diretriz (3): Promogdo da atencdo integral a saide da mulher e da criangca e implementacdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de agdes e servigos organizados em rede de atengdo a saide materna e
infantil.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons§l?|lldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha n/a
Aumentar em 80% o acesso | Aumentar em 60% o acesso
U34. Proporcio  de ao teste rapldo] (%e sifilis nas | ao teste rapldo{ Qe sifilis nas | camocim —n/a
- gestantes usudrias do SUS | gestantes usudrias do SUS
gestantes usudrias do « x "
. S/l na regido, segundo o | na regido, segundo o | Chavaln/a
SUS que realizaram teste . .
rapido para a sifilis protocolo de pré-natal | protocolo de pré-natal
pidop ' proposto pela "Rede | proposto pela "Rede | Granjan/a
Cegonha". Cegonha". .
Martindpole n/a

*Nota: Sistema de Informagao em Manutengdo. Municipios com implantagao previsto para 2013
Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital pdlo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a saude, (6) Cooperagdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atengdo a
saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementagio dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementacdo de a¢des de humanizagdo nas maternidades
polo.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a saude das gestantes e da
crianga; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o desenvolvimento das
acOes; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de agGes de saude voltadas para as
gestantes e criangas; (4) Financiar junto com estados e municipios, agdes de Vigilancia em Saude voltadas para
as gestantes e criangas; (5) Realizar estudos sobre a salde das gestantes e criangas; (6) Gerenciar sistemas de
informacdo voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar informacdes sobre a saude das gestantes e
criangas;(8) Promover acGes de educagdo permanente no dmbito da Vigildancia em Saude.
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Diretriz (3): Promogdo da atengdo integral a saude da mulher e da criangca e implementacdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.
Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de agGes e servigos organizados em rede de atengdo a saude materna e

infantil.
. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons‘?\ttnlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
60% de mulheres | Manter 50% de mulheres | Barroquinha-50%
vinculadas ao local de | vinculadas ao local de - .
U3.5. Proporgio de ocorréncia do  parto, | ocorréncia do  parto, | Ca@mocim -80%
mulheres V|nquadfas ao durante ’o durante f) Chaval - 100%
local de ocorréncia do S/l acompanhamento pré- | acompanhamento pré-
parto. natal, de acordo com o | natal, de acordo com o Granja - 50%
desenho regional da Rede | desenho regional da Rede
Cegonha. Cegonha. Martinépole - 80%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital pdlo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a saude, (6) Cooperagdo técnica aos municipios nas dreas de gestdo e atengdo a
saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementagdo dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, (8) Apoio técnico para implementagdo de a¢Ses de humanizagdo nas maternidades
polo.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a salde das gestantes e da
crianga; (2) Financiar, junto com estados e municipios, acdes de Vigilancia em Saude voltadas para as gestantes
e criancas; (3) Elaborar e disponibilizar normativas técnico-cientificas orientadoras para o desenvolvimento das
acOes; (4) Gerenciar sistemas de informacgdo voltados a vigilancia em saude.

Diretriz (3): Promogdo da atengdo integral a saude da mulher e da crianga e implementagdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de acGes e servigos organizados em rede de atengdo a saide materna e
infantil.

. - Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual ReSpOhS?k?lhd&dE
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha — reduzir 1
Obito
, - Camocim —reduzir 1 ébito
U3.6. Nimero de bitos Redugdo da mortalidade | Redugdo da mortalidade

maternos em

haval — ir 1 bi
determinado periodo e Rhaval —reduzir 1 bito

2010 - 2 dbitos materna em 1 Obito | materna em 1 Obito

A (numero absoluto). (numero absoluto).
local de residéncia.

Granja — reduzir 1 dbito

Martinépole — reduzir 1
Obito

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital polo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a saude, (6) Cooperagao técnica aos municipios nas areas de gestdo e atencdo a
saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementagido dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementacdo de a¢des de humanizacdo nas maternidades
polo.
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Diretriz (3): Promogdo da atengdo integral a saude da mulher e da criangca e implementacdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de agGes e servigos organizados em rede de atengdo a saide materna e
infantil.

Indicador Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons‘?\ttnlldade
Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha < 10/1000
U3.7 Taxa de 13,03 /1000 Camocim manter 10/1000
mortalidade infantil. /NV 10/1000 / NV 13/1000/ NV Chan*' <10/1000
Granja < 13/1000
Martindpole < 16/1000

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital polo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a salde, (6) Cooperagdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atengdo a
salde, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementagido dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementacdo de a¢des de humanizagdo nas maternidades
polo.

Diretriz (3): Promogdo da atencgdo integral a saude da mulher e da crianga e implementagdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de agGes e servigos organizados em rede de atengdo a saide materna e
infantil.

) Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons@llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012

Barroquinha = 100%

U3.8. Propor¢do de Camocim > 80%

Investigar 90% dos Obitos | Investigar 80% dos o&bitos

Obitos infantis e fetais 2010-79,41% Chaval 2 90%

infantil e fetal na regido. infantil e fetal na regido.

investigados. Granja 2 90%

Martinépole = 100%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturacdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital polo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atencdo a saude, (6) Cooperagdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atencdo a
salde, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementacdo dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementacdo de a¢des de humanizagdo nas maternidades
polo.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a redugdo de ébitos infantis e
fetais; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o desenvolvimento das
investigagdes; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de a¢ées de investigagcdo de
obitos; (4) Financiar junto com estados e municipios, as acOes voltadas para a investigacdo de dbitos; (5)
Realizar estudos sobre as mortalidades infantil e fetal; (6) Gerenciar sistemas de informag¢do voltados a
Vigilancia em Saudde; (7) Disponibilizar os formularios necessarios ao registro das informagdes da investigacdo
de ébitos; (8) Disponibilizar informacdes sobre as mortalidades infantil e fetal; (9) Promover acGes de educagdo
permanente no ambito da Vigilancia em Saude.

Diretriz (3): Promogdo da atencgdo integral a saide da mulher e da crianga e implementagdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de acGes e servicos organizados em rede de atengdo a saide materna e
infantil.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons.ab.llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual — 2012

U3.9. Proporgdo de
Obitos maternos e de
mulheres em idade fértil
(MIF) por causas
presumiveis de morte
materna investigada.

2010-77,77%

Investigar 90% dos obitos
maternos e 70% de 6bitos

em mulheres em idade
fértil  (MIF) por causas
presumiveis de  morte

materna na regido.

Investigar 90% dos obitos
maternos e 65% de 6bitos

em mulheres em idade
fértil  (MIF) por causas
presumiveis de  morte

materna na regido.

Barroquinha - manter 100%

Camocim - manter 100%

Chaval 290%

Granja - manter 100%
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Martinépole - manter 100%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2) Co-
financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital polo,
(4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educagdo Permanente para gestores municipais
e profissionais da atengdo a saude, (6) Cooperagdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atencdo a
saude, (7) Apoio técnico para implantagdo e/ou implementagdo dos Comités de mortalidade materno infantil e
de aleitamento materno, ( 8) Apoio técnico para implementagdo de agdes de humanizagdo nas maternidades
polo.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a redugdo de dbitos maternos;
(2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o desenvolvimento das
investigacdes; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de a¢des de investigagdo de
obitos; (4) Financiar junto com estados e municipios, as a¢Oes voltadas para a investigacdo de obitos; (5)
Realizar estudos sobre a mortalidade de mulheres em idade fértil; (6) Gerenciar sistemas de informagdo
voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar os formularios necessarios ao registro das informagdes da
investigacdo de Obitos; (8) Disponibilizar informag¢des sobre a mortalidade de mulheres em idade fertil; (9)
Promover a¢des de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Saude.

Diretriz (3): Promogdo da atencdo integral a saude da mulher e da criangca e implementacdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (10): Implantar e/ou implementar as acbes de prevencgdo, detec¢do precoce e tratamento
oportuno do cancer de mama.

Linh R ili
. inha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons§l?| idade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual — 2012
Barroquinha 2 10%
E3.1. Razdo d X .
azdo de exames 11% de  mamografias | 10% de  mamografias | Camocim > 10%

de mamografia

realizados em mulheres
de 50 a 69 e populagdo
da mesma faixa etdria.

2010-0,04%

realizadas em mulheres de
50 a 69 e populagdo da
mesma faixa etaria.

realizadas em mulheres de
50 a 69 e populagdo da
mesma faixa etaria.

Chaval 2 10%

Granja 2 10%

Martinépole > 10%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Custeio das Policlinicas, de no minimo 40% do valor total estimado,
(2) Custeio da rede prépria da SESA (3) Contrato de Gestdo com Organizagdo Social para gerir hospitais
estaduais, (4) Custeio das centrais de regulagdo regionais, (5) Auxilio financeiro para custeio do Grupo de
Educacgdo e Estudos Oncoldégicos- GEON da UFC.

Diretriz (3): Promogdo da atencdo integral a saude da mulher e da crianca e implementacdo da “Rede
Cegonha”, com énfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

Objetivo Regional (9): Ampliar a oferta de acGes e servigos organizados em rede de atengdo a saide materna e
infantil.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons§l?|lldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual — 2012

Barroquinha < 20%

Camocim < 15%

E3.2 Taxa de incidéncia Redugdo de 15% incidéncia | Redugdo de 10% incidéncia

7,11/ 1000 NV Chaval <15%

de Sifilis Congénita. da sifilis congénita. da sifilis congénita.

Granja £ 15%

Martinépole < 15%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento para realizagdo do teste rapido para sifilis, (2)
Educagdo Permanente para profissionais da atengdo a saude.
Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a redugdo de doengas
sexualmente transmissiveis; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o
desenvolvimento das acGes voltadas para a reducdo de doengas sexualmente transmissiveis; (3) Prestar apoio
técnico a estados e municipios no desenvolvimento de a¢des sob sua responsabilidade; (4) Financiar junto com
estados e municipios, as acdes de Vigilancia em Salude voltadas para a redu¢do das doencgas sexualmente
transmissiveis; (5) Realizar estudos sobre as doengas sexualmente transmissiveis; (6) Gerenciar sistemas de
informacdo voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar os insumos necessarios a prevencao, diagndstico e
tratamento das doengas sexualmente transmissiveis;(8) Disponibilizar informagdes sobre doengas sexualmente
transmissiveis;(9) Promover a¢des de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Saude.
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Diretriz (4): Fortalecimento da rede de saude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e
outras drogas.

Objetivo Regional (11): Ampliar a oferta de a¢0es e servigos organizados em rede de atengdo Psicossocial, em
articulagdao com outros pontos intersetoriais.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Responsgal:.nlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual — 2012
E4.1. Cobertura dos 50% Cobertura dos Centros | 45% Cobertura dos Centros | Camocim — Implementar
Centros de Ateng¢do | 2010 -40% de Atengdo Psicossocial | de Atengdo Psicossocial CAPS
Psicossocial (CAPS). (CAPS). (CAPS). Granja — Implantar 1 CAPS

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Rede de Atengdo
Psicossocial, (2) Educagdo Permanente para gestores e profissionais de salude, (3) Cooperagdo técnica aos
municipios na area de saude mental.

Diretriz (5): Garantia da atengdo integral a saude da pessoa idosa e dos portadores de doengas crénicas, com
estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das a¢gdes de promogao e prevengao.

Objetivo Regional (12): Ampliar o acesso de portadores de doengas crdnicas as agdes e servigos qualificados e
organizados em rede de atengao.

Linh R ili
. inha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons§l?| idade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual — 2012
Us.1. Taxa de Barroquinha <1%
mortalidade prematura
(<70 anos) pePo t?onJunto Reduzir em 2% a taxa de Reduzir em 1% a taxa de Camocim <1%
das quatro principais mortalidade prematura mortalidade prematura
Doengas Cronicas Ndo 109,96/100.000
< [
Transmissiveis - DCNT habitantes (<70 anos) por DCNT. (<70 anos) por DCNT. Chaval <1%
D Ih
(. oenga,s.do aApare o Granja <1%
circulatdrio, cancer,
dlab.etes’ e. doerlga's Martinépole < 1%
respiratorias cronicas).

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperacdo Técnica aos Municipios para desenvolvimento das
acGes de Vigilancia das DANT's, (2) Educagdo Permanente para profissionais.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a prevengdo de fatores de risco
e promocgdo da saude; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o
desenvolvimento de agbes de prevengdo e promogado da salude; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios
no desenvolvimento de agdes sob sua responsabilidade; (4) Financiar junto com estados e municipios, as a¢des
voltadas para a prevengdo e promogdo da salde; (5) Realizar estudos, analises, pesquisas sobre fatores de risco
a saude; (6) Gerenciar sistemas de informagdo voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar informagdes
sobre fatores de risco e promogdo da saude; (8) Promover agGes de educagdo permanente no ambito da
Vigildncia em Saude.

Diretriz (5): Garantia da atencdo integral a salde da pessoa idosa e dos portadores de doencgas crénicas, com
estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das agdes de promogao e prevengao.

Objetivo Regional (13): Ampliar o acesso da populagdo idosa e de portadores de doengas cronicas as agdes e
servicos qualificados e organizados em rede de atencao.

Linh R ili
. inha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons§l?| idade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual — 2012
Barroquinha 2 75%
C5.1. Cobertura vacinal Cobertura vacinal contra | Cobertura vacinal contra Camocim = 80%
o 2011-84,12 gripe de >84% tomando | gripe de 284% tomando | Chaval>80%
contra gripe. ametro 80% como parametro 80%
como parametro 80%. p b. Granja > 86%
Martinépole 2 71%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios para desenvolvimento de a¢Ges
na Atencdo a Pessoa ldosa, (2) Educagdo Permanente para profissionais da Ateng¢do a Pessoa Idosa, (3) Co-
financiamento das acGes de realizagdo de campanhas de vacinagao.
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Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢des de promocgao e vigilancia

em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agGes e servigos de promogao, protecao e vigilancia em saude.
Indicador Linha . . . Responsabilidade
Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual P -
Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Tetra: 112,60%
Triplice Viral: AIc?m;.ar as  coberturas Alcancar as  coberturas | Barroquinha >95%
119,75% vacinais adequadas de Lo =
r’ tod . d vacinais adequadas de
Rotavirus: olasdl as \sqnas do todas as vacinas do
0,
92,63% ca gn a~r|o as.|co € | calendario basico de
Polio vacinagdo da crianga em s ; .
) todos os municioios vacinagdo da crianga em | Camocim > 95%
+”\i'i;+7H7§/XA' Meta: plos. todos os municipios.
u7.1. Coberturas e o6 i Meta:
. Tetra+Penta+He | 295%:(Tetravalente(DTP+HIb)/ | oce /bt oionte(DTP+Hib)/P
vacinais de todas as Pentavalente (DTP+Hib+Hep B), -
. - xa: 112,60% . . entavalente (DTP+Hib+Hep B),
vacinas do calendario . . Vacina Inativada da o Chaval > 95%
L . - Meningo Conj.: L L Poliomielite Oral (vOoP),
basico de vacinagio da Poliomielite (VIP), Poliomielite TripliceViral (SCR)
. 101,63% Oral (VOP), TripliceViral (SCR), P e ) !
crianga. ) e . Pneumocdcica Conjugada
Peuno 10: Pneumocécica Conjugada ) o,
72,28% (Pn10v) Meningocdcica (Pn10v), Meningocacica
1 £070 - g . Conjugada C (MnC), Hepatite | Granja > 95%
HEP+PENTA+HE | Conjugada C (MnC), Hepatite B;> 90%: BCG-ID e Rotavirus -
B;> 90%: BCG-ID e Rotavirus | '~ -7
XA: 109,94% ¢ Humano (VORH);> 80%:
HEP. B: Humano - (VORH):2 — 80%: |\ 4 0 0o0 (INF):200%:  Febr
- B Influenza  (INF);100%: Febre uenza giitod Ll
109,94% Amarela (para as areas com Amarela [para as dreas com Martinépole > 95%
5 ; artindpole 2
BCG: 105,36% recomendagéo da vacina) recomendagzeleaivacia) P °

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a redugdo de doengas
imunopreviniveis; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o
desenvolvimento das agdes de vacinagdo; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento
de ag¢des sob sua responsabilidade; (4) Financiar junto com estados e municipios, as agdes de Vigilancia em
Saude voltadas para a redugdo das doengas imunopreviniveis;(5) Realizar estudos sobre das doencgas
imunopreviniveis; (6) Gerenciar sistemas de informagdo voltados a Vigilancia em Sadde; (7) Disponibilizar os
imunobiolégicos constantes no Programa Nacional de Imunizagdes; (8) Disponibilizar informagdes sobre
doengas imunopreviniveis; (9) Promover agdes de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Salde.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢ées de promogdo e vigilancia
em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as acGes e servigos de promogao, protecao e vigilancia em saude.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons:.sulr?llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha 280%
x Aumentar para 85% a | Aumentar para 80% a 9 2
U7.2. Proporgdo de cura 5 5 Camocim 2 80%
nas coortes de casos propor¢do de cura nas | propor¢do de cura nas = oU%
2010-73% coortes de casos novos de | coortes de casos novos de | Chaval > 80%
novos de tuberculose tuberculose ulmonar | tuberculose ulmonar ;
pulmonar bacilifera. bacilifera na re ié(? bacilifera na re ié(? Granja > 80%
gldo. glao. Martinépole > 80%

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Cooperacdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para o controle da tuberculose; (2)
Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o desenvolvimento das agdes; (3)
Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de agdes sob sua responsabilidade; (4)
Financiar junto com estados e municipios, as acdes de Vigilancia em Saude voltadas para o controle da
tuberculose; (5) Realizar estudos sobre a tuberculose e seu controle; (6) Gerenciar sistemas de informagdo
voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar informagdes sobre a tuberculose e as a¢des de controle; (8)
Promover a¢Oes de educacdo permanente no ambito da Vigildncia em Saude.
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Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢des de promocgdo e vigilancia

em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agdes e servigos de promogdo, prote¢do e vigilancia em saude.
. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual ResponSfaI:.nlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
U7.3. Proporgdo de cura Barroquinha 280%
de casos novos de Aument:jr para 88% a Aument?r para 80% a Camocim > 80%
hanseniase 2010 — 88% propor¢do de cura nas | propor¢do de cura nas Chaval > 80%
diagnosticados nos anos ;:]oortes’ de casos 'rjovos de tr:‘oortesl de casos 'rJovos de Granja > 80%
das coortes. anseniase na regido. anseniase na regido. Martinopole > 80%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a eliminagdo da hanseniase; (2)
Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o desenvolvimento das agGes; (3)
Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de agdes sob sua responsabilidade; (4)
Financiar junto com estados e municipios, as a¢Oes de Vigilancia em Saude voltadas para a eliminagdo da
hanseniase; (5) Realizar estudos sobre hanseniase e sua eliminagdo; (6) Gerenciar sistemas de informagao
voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar informagdes sobre a hanseniase e as agGes voltadas para a sua
eliminagdo; (8) Promover agdes de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Saude.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢Ges de promogéo e vigilancia
em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as acGes e servigos de promogdo, protecao e vigilancia em saude.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons§l?|lldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
93% . d M 85% " Barroquinha 85%
U7.4. Proporcio  de % a prqurcao e anter. b a lp.roporcao Camocim 85%
. s registro de O&bitos com | de registro de ébitos com
registro  débitos com 93% .. L L - Chaval 85%
L. - causa basica definida na | causa bdasica definida na -
causa basica definida. o~ . Granja 85%
regido . regido . —
Martindpole 85%

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagcdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a reducdo da mortalidade; (2)
Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o registro de 6bitos e definicdao da
causa basica; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de agGes de vigilancia dos
Obitos; (4) Financiar junto com estados e municipios, as agdes voltadas para a vigilancia dos 6bitos; (5) Realizar
estudos sobre mortalidade; (6) Gerenciar sistemas de informacdo voltados a Vigilancia em Saude; (7)
Disponibilizar os formularios necessarios ao registro das informacdes referentes a dbitos; (8) Disponibilizar
informacgGes sobre mortalidade; (9) Promover acGes de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em

Saude.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢des de promogdo e vigilancia
em salde.
Objetivo Regional (16): Implantar e /ou implementar as a¢des de vigilancia ambiental.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons.ak?llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Barroquinha — B= 84,72; F=
U7.5. Propor¢do de Manter a propor¢do de | Ampliar em 5% a proporgdo 84,72 -
amostras da qualidade | _. . amostras de dgua | de amostras de agua | Camocim - B= 81,48 ; F=
, . FISIO—85,84% . . 83,10
da d4gua examinados . examinadas para os | examinadas para 0s ’
N Bacterio - A . A B _ CE=
para parametro 85.05% parametros coliformes | parametros coliformes | Chaval - B=75,00; F= 75,00
coliforme total, cloro Gt totais, cloro residual e | totais, cloro residual e | Granja-B=90,74; F= 91,66
residual e turbidez. turbidez. turbidez.

Martinépole — B= 91,20 ;
F=91,66

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagao Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a melhoria da qualidade da
agua; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o desenvolvimento das
acOes relacionadas a qualidade da agua; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento
de acGes de vigilancia da qualidade da 4gua; (4) Financiar junto com estados e municipios, as acdes voltadas
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para a vigilancia da qualidade da agua; (5) Realizar estudos sobre a qualidade da agua e seu controle; (6)
Gerenciar sistemas de informagdo voltados a Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar informagdes sobre a
qualidade da 4gua; (8) Promover agbes de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Saude.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢Ges de promogdo e vigilancia

em saude.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agGes e servigos de promogao, protegdo e vigilancia em saude.
. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual ResponSfaI:.nlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
U7.6. Proporgdo de Barroquinha >80%
casos de doengas e Encerrar  oportunamente | Encerrar  oportunamente c = B0%
agravos de notificagdo em 80% das investigagdes | em 80% das investigagdes amocim = 697
compulséria (DNC) 2010 -56% das notificages de agravos | das notificagdes de agravos | Chaval 2 90%
encerrados ) compulsérios  registradas | compulsérios  registradas Granja > 80%
oportunamente apds no SINAN. no SINAN.
notificacdo. Martinépole > 80%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras
para a notificacgdo de doencas e agravos no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN); (2)
Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de a¢Ges de notificagdo; (3) Financiar junto
com estados e municipios, as agdes voltadas para a notificagdo de doengas e agravos; (4) Gerenciar sistemas de
informacgdo voltados a Vigilancia em Sadde; (5) Disponibilizar informagdes sobre a notificagdo de doengas e
agravos; (6) Promover agdes de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Saude.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢des de promogao e vigilancia
em salde.
Objetivo Regional (17): Fortalecer as acGes e servigos de vigilancia em saude do trabalhador.

Linh R ili
) inna Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons§t.n idade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Barroquinha - Implantar o
N Servico em 1 unidade
U7.7. Proporgdo de . —

. - , Camocim — Notificando
municipios que Ampliar para 80% o | Manter em 20% o numero pelo menos 1 agravo
notificam nimero de municipios da | de municipios da regido de

ix . , N Chaval - Implantar o
doencas/agravos 20,00% regido de saude com | saude com notificagdo de X i
. ... - . Servigo em 1 unidade
relacionados ao notificagdo de agravos | agravos relacionados ao :
~ . Granja - Implantar o
trabalho da populagdo relacionados ao trabalho. trabalho. ; i
X i Servigo em 1 unidade
residente na regido. >
Martinépole - Implantar o
Servico em 1 unidade

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a saude do trabalhador; (2)
Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para as acgdes relacionadas a saude do
trabalhador, incluindo a notificacdo de doencas e agravos relacionados ao trabalho; (3) Prestar apoio técnico a
estados e municipios em saude do trabalhador; (4) Financiar junto com estados e municipios, as acdes de
Vigildncia em Saude voltadas para a saude do trabalhador; (5) Gerenciar sistemas de informagdo voltados a
Vigilancia em Salde; (6) Realizar estudos sobre satde do trabalhador; (7) Disponibilizar informagdes sobre a
salde do trabalhador; (8) Promover a¢es de educagdo permanente no ambito da Vigildncia em Sadde.
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Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a salde da populagdo, por meio das a¢Ges de promogdo e vigilancia

em salde.
Objetivo Regional (18): Fortalecer o sistema regional de vigilancia sanitaria.
Linh R bilidad
. inna Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons‘ja .I 'dade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha — Manter a
execugdo das agoes de VISA
U7.8. Percentual de -
municipios da regido de Camocim - Manter a
B} P & 100% dos municipios da | 100% dos municipios da | execugdo das a¢des de VISA
saude que executam x . x .
- s regidao de saude | regido de saude | Chaval - Manter a
acdes de vigilancia 2010 - 100% " " " N
- . executando  agBes de | executando agdes de | execugdo das a¢Bes de VISA
sanitaria  considerada s g A sl -
L. vigilancia sanitaria. vigilancia sanitaria. Granja - Manter a
necessaria a todos os " .
o execugdo das agles de VISA
municipios. —
Martinépole — Manter a
execugdo das agoes de VISA

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagao Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).
Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢Ges de promogdo e vigilancia

em saude.

Objetivo Regional (15): Fortalecer as acGes e servigos de promogdo, protegao e vigilancia em saude.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Resppljsab|lldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2009 Meta Anual - 2012

Barroquinha - Reduzir 5%

U7.9. Incidéncia de Reduzir 8% a incidéncia de | Reduzir 5% a incidéncia de | Camocim - Reduzir 5%

AIDS em menores de 5,74% AIDS em menores de 5 | AIDS em menores de 5 | Chaval- Reduzir 5%

cinco anos. anos na regido. anos na regido. Granja - Reduzir 5%
Martindpole - Reduzir 5%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperacdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a redugdo de doengas
sexualmente transmissiveis; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para
redugdo das doengas sexualmente transmissiveis; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no
desenvolvimento de ag¢Ges sob sua responsabilidade; (4) Financiar junto com estados e municipios, as a¢ées de
Vigildncia em Saude voltadas para a reducdo das doencas sexualmente transmissiveis; (5) Realizar estudos
sobre as doencas sexualmente transmissiveis; (6) Gerenciar sistemas de informacdo voltados a Vigilancia em
Salde; (7) Disponibilizar os insumos necessarios a prevengdo, diagndstico e tratamento das doengas
sexualmente transmissiveis; (8) Disponibilizar informagdes sobre doengas sexualmente transmissiveis; (9)
Promover a¢Oes de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em Saude.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢Ges de promocdo e vigilancia
em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as acGes e servigos de promogéo, protecao e vigilancia em saude.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respongabllldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2010 Meta Anual - 2012
Barroquinha - Reduzir 5%
E7.3. Taxa de letalidade Reduzir 6% a taxa de | Reduzir 5% a taxa de | Camocim - Reduzir 5%
por Leishmaniose 25% letalidade por | letalidade por | Chaval - Reduzir 5%
Visceral Leishmaniose Visceral Leishmaniose Visceral Granja - Reduzir 5%
Martinépole - Reduzir 5%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagao Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais, (4) Co-financiamento para custeio do setor de controle de endemias.
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Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a salde da populagdo, por meio das a¢des de promogao e vigilancia

em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agGes e servigos de promogao, protecao e vigilancia em saude.
Linh R bilidad
. inna Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual espons‘ja .I \dade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
£74.p 50 de Ci Barroquinha 290%
vac.:ir;ac;g:z;ci:meac:}?: Garantir em 90% a | Garantir em 90% a | Camocim >90%
I P . 101,43% vacinagdo antirrabica dos | vacinagdo antirrdbica dos | Chaval >90%
de vacinagdo  anti- - - -
(s . cdes na campanha. cdes na campanha. Granja 2 90%
rabica canina. —
Martinépole > 90%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais e (3) Co-financiamento para as a¢Ges de controle da Dengue.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢Ges de promogdo e vigilancia

em saude.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agdes e servigos de promogao, prote¢do e vigilancia em saude.
. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons‘?\ttnlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Barroquinha — N/A
E7.6. Proporgdo da Garantir em 80% da | Garantir em 70% da -
. o o Camocim 2 70%
populagdo tratada para realizagdo do tratamento | realizagdo do tratamento
o tracoma nas S/ * da populagdo dos | da populagédo dos | Chaval—N/A
Iocalldaf:k?s./comumdid muEICIpIOS endémicos na mu2|C|p|os endémicos na Granja > 70%
es/municipios da regido regido. regido.
avaliada Martindpole- S/I

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperacdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais e (4) Co-financiamento para custeio do setor de controle de endemias.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a eliminacdo de doencas
relacionadas a pobreza; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para o
desenvolvimento das ag¢des; (3) Prestar apoio técnico a estados e municipios no desenvolvimento de agdes sob
sua responsabilidade; (4) Financiar junto com estados e municipios, as a¢ées de Vigilancia em Saude voltadas
para a eliminacdo de doengas relacionadas a pobreza; (5) Gerenciar sistemas de informagdo voltados a
Vigilancia em Saude; (6) Disponibilizar insumos para prevengdo e controle das doengas relacionadas a pobreza
as Secretarias Estaduais de Saude; (7) Disponibilizar informagdes sobre doengas relacionadas a pobreza e as
acOes voltadas para a sua eliminagdo; (8) Promover a¢Ges de educagdo permanente no ambito da Vigilancia em
Saude.

Diretriz (7): Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das a¢ées de promogdo e vigilancia
em salde.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agGes e servigos de promogao, protecdo e vigilancia em saude.

Indicador Linha Base Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Responsabilidade Unido
2011 (2013) (2012) Meta Anual - 2012
Barroquinha 2 4 ciclos
Realizar visitas domiciliares | Realizar visitas domiciliares
E7.10. Propor¢do de para controle da dengue | para controle da dengue | Camocim 24 ciclos
iméveis visitados em em domicilios da Regido | em domicilios da Regido
pelo menos 4 ciclos de 100,00% Meta: pelo menos 4 ciclos | Meta: pelo menos 4 ciclos | Chaval = 4 ciclos

visitas domiciliares para
controle da dengue.

de visitas domiciliares em
100% dos domicilios da
Regido em cada ciclo.

de visitas domiciliares em
100% dos domicilios da
Regido em cada ciclo.

Granja 2 4 ciclos

Martinépole 2 4 ciclos

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente para
profissionais e (3) Co-financiamento para as acGes de controle da Dengue.
Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Propor politicas publicas voltadas para a reducdo de doengas de
transmissdo vetorial; (2) Elaborar e disponibilizar normativas técnico - cientificas orientadoras para a
prevencdo, diagndstico e tratamento das doengas de transmissdo vetorial; (3) Prestar apoio técnico a estados e
municipios no desenvolvimento de agdes sob sua responsabilidade; (4) Financiar junto com estados e
municipios, as a¢des de Vigilancia em Saude voltadas para a redugdo de doencas de transmissdo vetorial; (5)
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Realizar estudos sobre as doengas de transmissdo vetorial; (6) Gerenciar sistemas de informagdo voltados a
Vigilancia em Saude; (7) Disponibilizar insumos necessarios a prevengao e controle das doengas de transmissao
vetorial para as Secretarias Estaduais de Saude; (8) Disponibilizar informagdes sobre doencgas relacionadas a
pobreza e as a¢des voltadas para a sua eliminagdo; (9) Promover a¢des de educagdo permanente no ambito da
Vigilancia em Saude.

Diretriz (8): Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.
Objetivo Regional (19): Fortalecer o Sistema HORUS nos municipios da regido.

. Linha Base Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual ResponSfaI:.nlldade
Indicador Municipal
2011 (2013) (2012) Meta Anual - 2012
Barroquinha — Implantar
Implantar o Sistema | Implantar o Sistema | camocim  — Implantar
E8.1. Percentual de Nacional de Gestdo da | Nacional de Gestdo da | Hgrus
municipios com o 0,00% As§isténcia Farmacéutica — As§isténcia Farmacéutica — Chaval — Implementar
Sistema HORUS HORUS, em 100% dos | HORUS, em 20% dos | ysrus
implantado. municipios da regido de | municipios da regido de Granja - Implantar
saude . saude . —
Martinépole - Implantar

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Assisténcia
Farmacéutica, (2) Educacdo Permanente para gestores, profissionais de salide e comunidade para a Promogdo
do Uso Racional de Medicamentos, (3) Cooperagdo técnica aos municipios na area da Assisténcia Farmacéutica,
(4) Co-financiamento da programagdo de medicamentos.

Responsabilidade Unido Anual 2012:(1 ) (1) Apoiar tecnicamente a regido de salide no processo de adesdo ao
Sistema HORUS; (2) Capacitar os profissionais da regido de saude para utilizagio do Sistema HORUS; (3)
Oferecer suporte técnico para a implantagdo e utilizagdo do Sistema HORUS, por meio do apoio institucional
centralizado e descentralizado DAF/SCTIE/MS; (4) Atualizar trimestralmente a Secretaria Estadual de Saude
sobre a situagdo de implantagdo nos municipio da regido de saude.

Diretriz (8): Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.
Objetivo Regional (20): Estruturar os servigos de Assisténcia Farmacéutica nos municipios com populagdo em
extrema pobreza.

Responsabilidade

. Linha Base Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual .
Indicador 2011 (2013) (2012) Municipal
Meta Anual - 2012
Barroquinha - Nao
Selecionado pela Portaria
82, P . d Camocim - Nao
o .roporqao e L Selecionado pela Portaria
municipios da extrema 20% dos municipios da =
. . ) Chaval — 1 farmacia de UBS
pobreza com farmacias Meta igual a Portaria a ser | extrema pobreza com e/ou central de
das UBS e centrais de 0,00% publicada para o vigente farmacias das UBS e

abastecimento
farmacéutico
estruturados.

(2013).

centrais de abastecimento
farmacéutico estruturados

abastecimento
farmacéutico estruturado.

Granja — Ndo Selecionada

pela Portaria

Martinépole - Ndo
Selecionado pela Portaria

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de estruturagdo da Assisténcia
Farmacéutica, (2) Educagdo Permanente para gestores, profissionais de salide e comunidade para a Promogdo
do Uso Racional de Medicamentos, (3) Cooperacgdo técnica aos municipios na area da Assisténcia Farmacéutica,
(4) Co-financiamento da programacdo de medicamentos.

Responsabilidade Unido Anual 2012: (1) Disponibilizar as diretrizes para a estruturagdo dos servicos de
Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Basica; (2) Apoiar a estruturagdo dos servigcos de Assisténcia Farmacéutica
na Atencgao Basica, dos municipios habilitados no Programa QUALIFAR-SUS, no Eixo Estrutura, com recurso para
equipamentos, mobilidrios e manutencdo de servigos; (3) Prestar cooperagdo técnica articulado com as
Secretarias Estaduais de Saude e regiGes de saude, para implementagdo das agGes necessarias a estruturagao
dos servicos de Assisténcia Farmacéutica na Atengdo Basica.
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Diretriz (11): Contribuicdo a adequada formacgdo, alocagdo, qualificacdo, valorizagdo

relagGes de trabalho dos trabalhadores do SUS.

Objetivo Regional (22): Implementar as a¢Ges de educagdo permanente em saude.

e democratizagdo das

Responsabilidade

. Linha Base Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual .
Indicador 2011 (2013) (2012) Municipal
Meta Anual — 2012
Barroquinha — Apoiar a
ULLL ~ AcBes  de Definir 01 (um) conjunto de realizatf‘éo de EPS :
educacdo permanente acBes de eJduca 20 100% dos municipios da Cam.ocn~n — Apoiar a
implementada para ¢ ¢ Regido participando do realizagdo de EPS
qualificagdo das redes S/l permanente Para | Hrocesso de planejamento | Chaval ——  Apoiar a

de atencgdo, pactuadas
na CIR e aprovadas na
CIB.

qualificagdo das redes de
atengdo, pactuadas na CIR
e aprovadas na CIB.

e apoio as instituigdes de
ensino.

realizagdo de EPS

Granja — 1 levantamento

Martinépole — Apoiar a
realizagdo de EPS

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo das CIES- ComissGes de Integragdo Ensino Servigo, (2)
Desenvolvimento de a¢des de Educagdo Permanente para gestores e profissionais de saude, (3) Cooperagado
técnica aos municipios e as instituicGes de ensino na drea de Educagdo Permanente Em Saude, (4) Co-
financiamento da programacao de Educagdo Permanente Em Saude.

Diretriz (12): Implementagdo de novo modelo de gestdo e instrumentos de relagdo federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestdo participativa com foco em resultados, participagdo social e

financiamento estavel.
Objetivo Regional (25): Implementar as praticas de gestdo participativa e controle social.

Responsabilidade

. Linha Base Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual .
Indicador 2011 (2013) (2012) Municipal
Meta Anual — 2012
H - 0,
E12.1. ~ Atesto ,do 100% dos municipios com | 90% dos municipios com Barroq}unha 80% da carta
Conselho de Salde . ~ . = Camocim - 80% da carta
ara divuleacio dos divulgagdo da carta dos | divulgagdo da carta dos Foval %d
P sac 0,00% direitos e deveres do | direitos e deveres do Chaval - 80% da carta

direitos e deveres do
cidaddo nos servigos
de saude.

cidaddo nos servigos de
saude.

cidaddo nos servicos de
saude.

Granja - 80% da carta

Martinépole - 80% da carta

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Coordenagdo do processo de planejamento e gestdo e
(2)Cooperacgdo técnica aos municipios na area de planejamento e gestao.

Diretriz (12): Implementacdo de novo modelo de gestdo e instrumentos de relacdo federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestdo participativa com foco em resultados, participagdo social e

financiamento estavel.
Objetivo Regional (25): Implementar as praticas de gestdo participativa e controle social.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Responsél?llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual — 2012
E12.2. Proporgdo de Barroquinha — A Implantar
municipios da regido 100% dos municipios da | 20% dos municipios da -
~ P x « x ~ Camocim - plano de
com agdes ou politicas regidlo com agles ou | regido com agdes ou " o
o . ~ . ~ politica de promogdo de
de promogao de politicas de promogdo de | politicas de promogdo de X
. . . equidade.
equidade S/l equidade contempladas | equidade contempladas
contempladas nos nos respectivos planos de | nos respectivos planos de Chaval - A Implantar

respectivos planos de
saude.

saude.

saude.

Granja - A Implantar

Martinépole — A Implantar

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Coordenagdo do processo de planejamento e gestdo e
(2)Cooperacgdo técnica aos municipios na area de planejamento e gestdo.
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Diretriz (12): Implementagdo de novo modelo de gestdo e instrumentos de relagdo federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestdo participativa com foco em resultados, participagdo social e
financiamento estavel.

Objetivo Regional (26): Implantar novo modelo de gestdo e de instrumentos de relagdo federativa.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons‘?\ttnlldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual — 2012

Barroquinha — 100% das
unidades municipais sob
gestdo municipal

Camocim - 100% das
unidades municipais sob
gestdo municipal

C12.1. Proporgdo de

unidades  municipais 100% de Unidades | 100% de Unidades | Chaval - 100% das
proprias sob  gestdio 100% mun~icipais ' !oréprias sob mun~icipais ' Préprias sob unid?des rpynicipais sob
municipal. gestdo municipal. gestdo municipal. gestdo municipal

Granja - 100% das

unidades municipais sob
gestdo municipal

Martinépole — 100% das
unidades municipais sob
gestdo municipal

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Apoio técnico aos municipios na estruturagdo do setor de regulagéo,
controle, avaliagdo e auditoria e (2) Custeio das atividades da Equipe Estadual de Regulagdo e Auditoria.

Diretriz 13 — Qualificagdo de instrumentos de execucdo direta, com geracdo de ganhos de produtividade e
eficiéncia para o SUS.
Objetivo Regional (25): Implementar as praticas de gestdo participativa e controle social.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Responsﬁt.ulldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal
2011 Meta Anual - 2012
Barroquinha— implantar o
servico.
. N - Camocim —implantar o
U13.1. Proporgdo de 100% dos municipios com | 20% dos municipios com servico.
Ouwdon?sl !mplantadas 0,00% 9uv1dorlas implantadas/ f)uwdorlas implantadas/ Chaval- implantar o servico.
nos municipios. implementadas. implementadas.

Granja- implantar o servigo.

Martinépole- Implantar o
servigo.

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Apoio técnico aos municipios na estruturagdo das Ouvidorias e (2)
Custeio das atividades da Equipe Técnica Regional.

Diretriz 13 — Qualificagdo de instrumentos de execugdo direta, com geragao de ganhos de produtividade e
eficiéncia para o SUS.

Objetivo Regional (27): Utilizar instrumentos de gestdo, com geracdo de ganhos de produtividade e eficiéncia
do SUS.

. Linha Meta Regional Plurianual Meta Regional Anual Respons:.:\l?llldade
Indicador Base (2013) (2012) Municipal

2011 Meta Anual - 2012

Barroquinha— implantar o
servigo.

E13.1. Municipios da Estruturar o SNA nos 5 | Estruturar o SNA em 1 g::/]izglm ~ implementar o
Regido de saude com 20,00% municipios da regido de | municipio da regido de Chaval-implantaroservigo
SNA estruturados. Saude. Saude. -

Granja- implantar o servigo.

Martinépole- Implementar
0 servigo.

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Apoio técnico aos municipios na estruturagdo do setor de regulagao,
controle, avaliagdo e auditoria e (2) Custeio das atividades da Equipe Estadual de Regula¢do e Auditoria.
Responsabilidade Unido Anual 2012: Prestar cooperagdo técnica, que consiste em oferecer capacitacdo sobre
técnica de auditoria e operacionalizacdo do SISAUD-SUS; disponibilizar o SISAUD-SUS e prestar assisténcia
operacional.
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18.1.2. Quadro de indicadores e metas das diretrizes estaduais

Diretriz Estadual (1): Acesso da populagdo as agdes e servigos de saude com qualidade.
Objetivo Regional (3): Aprimoramento dos servigos especializados nos municipios polo da regido.

Indicador

Linha
Base
2011

Meta Regional Plurianual
(2013)

Meta Regional Anual
(2012)

Responsabilidade
Municipal
Meta Anual - 2012

Cobertura de consulta
médica especializada.

2011-0,23%

0,23% de cobertura de
consulta médica
especializada.

0,15% de cobertura de
consulta médica
especializada.

Barroquinha > 0,15%

Camocim 2 0,15%

Chaval 20,15%

Granja 20,15%

Martinépole 2 0,15%

Responsabilidades estaduais 2012 - (1) Custeio das Policlinicas, de no minimo 40% do valor total estimado,
(2) Educagdo Permanente para gestores municipais e profissionais da atencdo especializada, (3) Cooperagdo

técnica aos municipios nas areas de gestdo e atenc¢do a saude.

Diretriz Estadual (1): Acesso da populagdo as agbes e servigos de satde com qualidade.
Objetivo Regional (3): Aprimoramento dos servigos especializados nos municipios polo da regido.

. Linha Meta Beglonal Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) Meta Anual - 2012
2011 (2013)

Barroquinha - 0,93%

Cobertura de 0,93% de cobertura de | 0,93% de cobertura de

Camocim -- 0,93%

procedimentos procedimentos procedimentos

2011-0,93% Chaval - 0,93%

odontoldgicos odontoldgicos odontolégicos

Granja - 0,93%

especializados. especializados. especializados.

Martinépole - 0,93%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Custeio dos CEOs, de no minimo 40% do valor total estimado,
(2) Educagdo Permanente para gestores municipais e profissionais da atenc¢do especializada, (3) Cooperacgao
técnica aos municipios nas areas de gestdo e atenc¢do a saude.

Diretriz Estadual (2): Proteg¢do a saude individual e coletiva.
Objetivo Regional (5): Estruturacdo da rede de atengdo as urgéncias.

Linh M Regi |
. inha eta .eg|ona Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) Meta Anual - 2012
2010 (2013)
. . Barroquinha £ 2%
Taxa de internagdo 4% de taxa de | 2% de taxa de - S
i " X " Camocim — 2%
por AVC (30 a 59 2010 - 4,25% mternagaoNpor AVC mternagaoNpor AVC Chaval < 2%
anos). na populagdo de 30 a | na populagdo de 30 a -
Granja £ 2%
59 anos. 59 anos. —
Martindpole < 2%

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenacdo do processo de estruturacdo da Rede das
Urgéncias, (2) Auxilio financeiro para o custeio de hospital pdlo, (3) Gestdo e geréncia do SAMU 192 nos
municipios do Interior, (4) Co-financiamento do SAMU 192 e (5) Custeio das centrais de regula¢do regionais.

Diretriz Estadual (2): Protec¢do a saude individual e coletiva.
Objetivo Regional (9): Ampliagdo de servigos de saude em rede de atengao a saude materno infantil.

Linh M Regi |
. inha eta .eglona Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) Meta Anual - 2012
2010 (2013)
Barroquinha — manter zera
Taxa de mortalidade 9% de taxa de | 10% de taxa de | Camocim<5
. . 2010-11% mortalidade infantil | mortalidade infantil | Chaval<5
infantil neonatal. -
neonatal. neonatal. Granja<5s
Martinépole — manter zera

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenacdo do processo de estruturagdo da Rede Cegonha, (2)
Co-financiamento do custeio de hospital de pequeno porte, (3) Auxilio financeiro para o custeio de hospital
polo, (4) Auxilio financeiro para o custeio de hospital estratégico, (5) Educacdo Permanente para gestores
municipais e profissionais da atencdo a saude, (6) Cooperacdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e
atencdo a saude, (7) Apoio técnico para implantacdo e/ou implementacdo dos Comités de mortalidade
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materno infantil e de aleitamento materno, (8) Apoio técnico para implementacdo de agdes de
humanizagdo nas maternidades pélo.

Diretriz Estadual (2): Protecgdo a saude individual e coletiva.
Objetivo Regional (2): Aprimoramento dos servigos especializados nos municipios da regido.

Linh Meta Regi | Meta Regi |
. inha e .eglona eta Reglona Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual Anual Meta Anual - 2012
2010 (2013) (2012)
4,5 de taxa de | Barroquinha<4,5
. « 4 de taxa de | . . -
Taxa de internagdo por internacio or internacdo por | Camocim £4,5
diabetes mellitus e suas | 2010-0,43 X ¢ . P diabetes mellitus | Chaval <4,5
N diabetes mellitus e .
complicagdes. L e suas | Granja<4,5
suas complicagdes. N —
complicagdes. Martinépole < 4,5

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Co-financiamento das agdes e servigos bdsicos de salde nos
municipios, (2) Auxilio financeiro para o custeio de hospital pdlo, (3) Auxilio financeiro para o custeio de
hospital estratégico, (4) Custeio da rede hospitalar prépria da SESA (5) Contrato de Gestdo com Organizagdo
Social para gerir hospitais estaduais (6) Educagdo Permanente para gestores municipais e profissionais da
atencdo especializada, (7) Cooperagdo técnica aos municipios nas areas de gestdo e atengdo a saude.

Diretriz Estadual (2): Protegdo a saude individual e coletiva.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agdes e servigos de promogdo, protegdo e vigilancia em saude.

. Linha Meta Beg|ona| Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) Meta Anual - 2012
2011 (2013)
Reduzi 3% taxa d Barroquinha - reduzir em 1%
. N l'mr em S 1axa G€ 1 0. taxa de letalidade | Camocim - reduzir em 1%
7.1. Taxa de letalidade pelas letalidade pelas "
28,57% pelas formas graves | Chaval - reduzir em 1%
formas graves de dengue. formas graves de = - s
dengue. de dengue. Granja - reduzir em 1%

Martindpole - reduzir em 1%

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Cooperagdo Técnica aos Municipios, (2) Educagdo Permanente
para profissionais e (3) Co-financiamento para as agdes de controle da Dengue.

Diretriz Estadual (2): Protecdo a saude individual e coletiva.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agGes e servicos de promogado, protecao e vigilancia em saude.

. Linha Meta Begmnal Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) ms Anual - 2012
2010 (2013)
Barroquinha £ 25%
79 Prevaléncia de Manter abaAixo de 20% | Manter abajxo de 25% | Camocim < 25%
hanseniase. 2010-2,1% a prevaléncia de | a prevaléncia de | Chaval £25%

hanseniase.

hanseniase.

Granja £ 25%

Martinépole < 25%

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Cooperacdo Técnica aos Municipios e (2) Educagdo Permanente
para profissionais e (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).

Diretriz Estadual (2): Protec¢do a saude individual e coletiva.
Objetivo Regional (15): Fortalecer as agGes e servigos de promogao, protegao e vigilancia em saude.

. Linha Meta Beg|ona| Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) Meta Anual - 2012
2010 (2013)
Barroquinha — manter < 34%
A Manter abaixo de 30% | Manter abaixo de 34% | Camocim —manter < 34%
7.3. Incidéncia de A A
2010-34,6 a incidéncia de | a incidéncia de | Chaval — manter < 34%

tuberculose.

tuberculose.

tuberculose.

Granja — manter < 34%

Martinépole — manter < 34%

Responsabilidade Estadual Anual 2012:(1) Cooperagdo Técnica aos Municipios e (2) Educagdo Permanente
para profissionais e (3) Custeio de Unidades da Rede SESA (LACEN e SVO).
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Diretriz estadual (3):Fortalecimento da gestdo, controle social e desenvolvimento institucional do SUS.
Objetivo regional (25):Implementar as praticas de gestdo participativa e controle social.

Indicador

Linha
Base
2011

Meta Regional
Plurianual
(2013)

Meta Regional
Anual
(2012)

Responsabilidade Municipal
Meta Anual - 2012

Percentual de municipios com
politica de gestdo estratégica e

0,00%

60% dos
municipios  com
politica de gestdo

20% dos municipios
com.

Barroquinha - politica de gestdo
estratégica e participativa a ser
implantada

Camocim - politica de gestdo
estratégica e participativa a ser
implantada

Chaval - politica de gestdo
estratégica e participativa a ser

participativa.

participativa.

estratégica e

implantada
Granja - politica de gestdo
estratégica e participativa a ser
implantada
Martinépole - politica de gestdo
estratégica e participativa a ser
implantada

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de planejamento e gestdo,(2)
Cooperagdo técnica aos municipios na area de planejamento e gestdo, (3) Apoio técnico aos municipios na
estruturagdo do setor de regulagdo, controle, avaliagdo e auditoria, (4) Custeio das atividades da Equipe
Estadual de Regulagdo e Auditoria, (5) Apoio técnico aos municipios na estruturagdo das Ouvidorias, (6)
Custeio das atividades da Equipe Técnica Regional.

Diretriz estadual (3):Fortalecimento da gestdo, controle social e desenvolvimento institucional do SUS.
Objetivo regional (25):Implementar as praticas de gestdo participativa e controle social.

Linha Meta Regional . - -
) I R 8! Meta Regional Anual Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual (2012) Meta Anual - 2012
2010 (2013)
L Barroquinha - com plano RAS
Percentual de mejK?'P'OS 100% dos municipios | 100% dos municipios com [~ c3mocim - com plano RAS
com Plano de Saude e com Plano de Salde e | Plano de Saide e
- ~ 100,00% L - Chaval - com plano RAS
Relatdério Anual de Gestdo Relatério Anual de | Relatério  Anual  de -
Gestao! Cesie, Granja - com plano RAS

aprovados pelos CMS

Martinépole - com plano RAS

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Coordenagdo do processo de planejamento e gestdo, (2)
Cooperagdo técnica aos municipios na area de planejamento e gestdo, (3) Apoio técnico aos municipios na
estruturagdo do setor de regulagdo, controle, avaliagdo e auditoria, (4) Custeio das atividades da Equipe
Estadual de Regulagdo e Auditoria, (5) Apoio técnico aos municipios na estruturagdo das Ouvidorias, (6)
Custeio das atividades da Equipe Técnica Regional.

Diretriz estadual (3):Fortalecimento da gestdo, controle social e desenvolvimento institucional do SUS.
Objetivo regional (25):Implementar as praticas de gestdo participativa e controle social.

Linha Meta Regional Meta Regional
. . € g Responsabilidade Municipal
Indicador Base Plurianual Anual Meta Anual - 2012
2011 (2013) (2012)
Barroquinha 63,90
Percentual de Aumentar para 55,00% | Manter 51,38% de Camocim 61,28
transferéncia de pacientes 51,38% de ) transferéncia  de tranASferenC'a de Chaval 37,70
pacientes regulados pacientes regulados -
regulados pela CRESUS. pela CRESUS. pela CRESUS. Granja 39,53
Martinépole 37,14

Responsabilidade Estadual Anual 2012: (1) Apoio técnico aos municipios na estruturagdo do setor de regulagdo, controle,
avaliagdo e auditoria, (2) Custeio das atividades da Equipe Estadual de Regulagdo e Auditoria.

18.2. O documento de objetivos, metas e indicadores pactuados na Comissdo Intergestores Tripartite serd
ORIENTADOR para a elaboracdo e pactuacdo das metas deste contrato.
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PARTE Il - ANEXO |

Caracterizacao dos entes signatarios e da Regiao de Saude de Camocim

1. Caracterizagdo geral dos entes:

1.1.

1.2.

1.3.

1.3.1.

1.3.2.

1.3.3.

1.3.4.

1.3.5.

Ministério da Saude, sede na Esplanada dos Ministérios, bloco G, Brasilia-DF. CEP: 70058-900

—www.saude.gov.br. Telefone (61)3315-2425. CNPJ: 00.530.493/0001-7

Estado: Secretaria Estadual da Saude do Ceara, Avenida Almirante Barroso 600, Praia de
Iracema, Fortaleza — Ceara, CEP: 60060-440, www.saude.ce.gov.br, Telefone: (85) 3101-5124,
CNPJ: 07.954.571/0001-04

Municipios: (dados institucionais — CNPJ, enderego, site, telefone, etc.)

Municipio Barroquinha: Secretaria de Saude de Barroquinha, sede na rua 15 de Agosto, n? 1414,
Bairro Centro, Barroquinha — CE, CEP: 62.410-000, SITE: www.barroquinha.ce.gov.br,
CNPJ:10.145.676/0001-27

Municipio Camocim: Secretaria de Saide de Camocim, sede na Praga Vicente Aguiar, s/n, Bairro
Centro, Camocim-CE. CEP: 62400-000. HTTP://camocimdopovo.blogspot.com.br. Telefone (88)
3621-7074 e 3621.1508. CNPJ: 07.660.350/0001-23

Municipio Chaval: Secretaria Municipal de Chaval, sede na Rua José Romao Rios, n2 556, Bairro
Centro, Chaval —CE, CEP.: 62420-000 — E.MAIL: saude.chaval@bol.com.br - Telefone (88)
3625.1631 CNPJ.: 07.146.301/0001-77

Municipio de Granja: Secretaria de Saude de Granja, sede na Rua Pessoa Anta, n? 730, Bairro

Centro, Granja —CE, CEP.: 62.430-000 — CNPJ.: 11.622.451/0007-87
Municipio de Martindpole: Secretaria Municipal de Martindpole, sede na Avenida Capitdo Brito,

s/ne, Bairro Centro, Martinépole - CE, CEP.: 62.450-000 - e.mail.:
satide.Martinépole@hotmail.com — Telefone (88) 3627.1391 CNPJ.: 11.707.151/0001-09
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2. Caracterizagao da Regido de Saude: dados necessarios a sua caracterizagdo com a respectiva analise
situacional, observando os temas pactuados para o Mapa da Saude, a saber:

2.1. Estrutura do Sistema de Saude:

2.l.a. Capacidade instalada existente publica (propria e privada complementar) e privada, evidenciando os

estabelecimentos de saude, servigos, equipamentos e profissionais;

A Atencdo Basica estd organizada nos 05 municipios conforme a Estratégia Saude da Familia, com uma
estrutura regional formada por 33 ESF, 07 PACS, 33 ESB, 01 NASF e 02 em processo de implantagdo (Tabela 8).
Em todos os municipios ha fragilidades em relagdo a resolubilidade e qualidade dos servigos prestados,
constatando-se descontinuidade no cuidado ao usuario, fluxos e rotinas informais de encaminhamento de
pacientes e de suprimento deficiente das unidades, gerando dificuldades no exercicio da responsabilidade de

ordenar a redes de atengdo, comprometendo a garantia do principio da integralidade do SUS.

Quadro 01 — Rede de Estabelecimentos de Salude por Municipio da Regido de Sauide de Camocim, 2012.

Municipio P:::;:i:e dgesr;tt;:e Laboratdrio Hospital Hemo-Centro | CAPS CEO
Barroquinha 05 00 00 00 00 00 00
Camocim 15 01 04 *01 00 02 01
Chaval 05 01 01 **01 00 00 00
Granja 09 02 01 *** 01 00 00 00
Martindpole 04 00 00 **01 00 00 00
Total 38 04 06 04 00 02 01

Fonte: 162 CRES.

* Hospitais Pdlo
** Hospitais de Pequeno Porte
*** Hospital Estratégico

A Rede de Atengdo a Saude conta com unidades basicas, hospitais e Servigos de Apoio Diagndstico e
Terapéutico (SADT) nos municipios de Camocim e Granja, variando os perfis e os niveis de complexidade.

O municipio de Camocim possui um NASF que presta apoio as equipes de saude dos bairros de Olinda | e
Il, dos Apossados, da Praia, dos Coqueiros, do Cruzeiro, da Boa Esperanga I, da Brasilia e Flamengas. Os servigos
prestados pelo NASF sdo: palestras nas escolas, creches, unidades de saude e na comunidade, visitas
domiciliares, consultas e encaminhamentos, capacitacdes das equipes de ESF/PACS. Também realizam agbes
voltadas para a saude da crianga, adolescentes, idosos, gestantes e mulheres em idade fértil.

O municipio de Camocim possui dois CAPS, nas modalidades tipo Il e o AD (alcool e drogas).

O CAPS Il é localizado na Rua José Maria Veras, n° 54, bairro Centro, CEP: 62400-000. E composto pela
seguinte equipe: uma médica clinica (5 anos de experiéncia em Saude Mental), médico psiquiatra, psicéloga,

assistente social e enfermeira. As atividades realizadas no CAPS |l sdo os atendimentos individuais, como a

45



psicoterapia, atendimento familiar, triagem, atendimento médico, orientacdo de beneficio; atendimentos em
grupos como oficina de artes, jardinagem, producdo, teatro, atividades da vida didria, grupos de expressao,
assembléias de familia, sala de espera, amostra de video.

O CAPS AD do municipio de Camocim é localizado a Rua Santos Dumont, n° 220, Bairro Centro, CEP:
62400-000. E composto por um médico psiquiatra, psicéloga, assistente social, terapeuta ocupacional,
enfermeira, auxiliar de enfermagem e coordenadora administrativa. As atividades realizadas pelo CAPS sdo os
grupos terapéuticos, grupos de familia, atendimentos individuais, psicoterapia, oficinas, atividades educativas,
visitas domiciliares, assisténcia de enfermagem, consulta médica, internagdo hospitalar e atividades
comunitdrias.

O CEO tipo | de Camocim realiza procedimentos nas areas de: protese dentdria, cirurgia oral,
endodontia, periodontia, dentistica restauradora e pacientes especiais. O CEO conta com uma equipe de 05
(cinco) cirurgiGes-dentistas, 05 (cinco) ACD’s (Auxiliar de Consultério de Dentista), 02 (dois) técnicos em proétese
dentdria e 01 (um) auxiliar de laboratério.

A Regido de Saude Camocim foi contemplada com um Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEQ)
Regional para atender a populagdo de 156 mil habitantes, sendo esse situado em Camocim, tendo a gestdo
Consoércio Publico Municipal, com a capacidade fisica instalada de 11 consultérios odontoldgicos, servico de
radiologia, 01 laboratdrio regional de prétese dentaria, oferecendo as especialidades de endodontia,
ortodontia, prétese, atendimento a pacientes com necessidades especiais, cirurgia oral menor e periodontia.
Serd inaugurado em junho de 2012.

A Associa¢do de Protecdo a Salde, a Maternidade e a Infancia de Camocim — Hospital Pélo Deputado
Murilo Aguiar, teve sua data de implantagdo em 30 de Junho do ano 1947, CNPJ N2 07.095.292/0001-32,
localizado a Rua 24 de maio n? 698 — Bairro Centro, no municipio de Camocim. O referido Hospital tem
convénio de n? 07/2010 com a Secretaria de Saude do Estado de Ceard, que formaliza compromissos
objetivando a prestacdo de servicos de salude especializados de média e alta complexidade hospitalar e
ambulatorial nas clinicas: Cirurgia Geral, Gineco-obstetricia e Pediatria, com apoio diagndstico e terapéutico e
atendimento de urgéncia e emergéncia nas 24 horas. Ofertando os servigos de internamento com os seguintes
leitos: 23 de Clinica Médica, 09 Cirurgia Geral, 23 Pediatria, 05 Traumatologia, 15 Gineco-obstetricia e 06
neonatologia. Sdo realizados os exames de Raio-X, ECG, US e exames laboratoriais. Também fazem parte do
quadro de profissionais desse hospital: 05 enfermeiros, 01 nutricionista, 02 administradores hospitalar, 01
farmacéutico, 01 administrador, 01 fonodiologista e 01 fisioterapeuta.

A Regional de Saude de Camocim foi contemplada no ano de 2009 com uma Policlinica do tipo 1,
localizada na Rua Paissandu, n? 2013, no municipio de Camocim, onde sdo oferecidas as seguintes
especialidades médicas: Oftalmologia, Otorrino, Clinica Geral, Cardiologia, Ginecologia, Mastologia, Cirurgia
Geral, Gastroenterologia, Urologia, Traumato-ortopedia. Possui 12 consultérios, onde oito desses estdo
reunidos na llha de Atendimento Multiprofissional atendendo as especialidades Cirurgia Geral, Cardiologia,
Ginecologia, Mastologia, Urologia, Gastroenterologia, Traumato-ortopedia e quatro consultdrios setorizados
destinados a atendimentos em Fisioterapia e Terapia Ocupacional, Fonoaudiologia, Assisténcia Farmacéutica e
Consultério do Pé Diabético. Inaugurada no dia 29 de setembro de 2010, a Policlinica de Camocim iniciou seus

trabalhos no inicio do ano 2011, sendo administrada por meio de Consdrcio Publico de Saude celebrado entre
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0s cinco municipios que comp&em a 162 Regido e o Estado. Entretanto, a unidade esta oferecendo atualmente
somente os servicos nas especialidades de clinica geral e ginecologia.

As unidades basicas de saude e os hospitais dos municipios atendem as urgéncias e emergéncias de
baixo risco e aquelas classificadas em médio ou alto risco sdo encaminhadas aos servigos de referéncia do
municipio pdlo de Camocim e quando este ndo tem resolutividade faz encaminhamento para o hospital de
referéncia na macrorregido de Sobral. As transferéncias de pacientes sdo feitas em ambulancias basicas dos

hospitais municipais, pois a regido ndo dispGe de SAMU.

Estrutura do Sistema de Saude:

2.1.b Oferta e cobertura de ag¢oes e servigos de satide (RENASES).

120 -
100 -
80 -
60 -
40 -

20 +

0

Barroquinha Camocim Chaval Granja Martin6pole
02010 100 79,46 100 38,7 100
@2011 100 80,29 100 31,97 100

Figura 01. Percentual de Cobertura de ESF na RS de Camocim 2010/2011.

A figura 1, esclarece que Camocim apresenta 80,29% de cobertura territorial assistida pela Estratégia
Saude da Familia (ESF), onde ndo ha cobertura dessa estratégia de salide no centro da cidade. Desta forma, a
populagdo deste bairro é atendida pela assisténcia do hospital pdlo.

O municipio de Granja, apesar de sua grande extensao territorial, sé tem 31,97 de cobertura pela ESF.

Apesar do municipio de Chaval estd com 100% de cobertura da ESF, observa-se que grande parte de sua
populagdo procura ser atendida pela unidade do Estado do Piaui, que tem areas limitrofes com esse estado,

ocasionando uma desobediéncia ao processo de regionalizagdo.
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Figura 02. Percentual de Cobertura de ESB na RS de Camocim 2010/2011.
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Figura 03. Percentual de Cobertura de ACS na RS de Camocim 2010/2011.

A figura 03 expOe que apenas o municipio de Camocim ndo teve cobertura de 100% da assisténcia de

agentes comunitdrios de saude.

Quadro 02 - Proporgao de nascidos vivos com 07 ou mais consultas de pré-natal nos municipios da Regido de

Saude de Camocim, 2008-2010.

Proporgao de NV com 7 ou mais consultas de PN

Municipio
2008(%) 2009 (%) 2010(%)
Barroquinha 62,50 49,77 50,49
Camocim 48,73 47,88 48,98
Chaval 34,68 26,29 31,03
Granja 22,53 25,74 36,00
Martinépole 47,31 37,71 47,12
162 CRES/Camocim 39,05 37,45 42,76

Fonte: SINASC, 2010.
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O municipio de Barroquinha é aquele que vem apresentando melhor percentual de nascidos vivos com 7

ou mais consultas de pré-natal, perfazendo um total de 50,49 das gestantes com esse numero de consultas, no

ano de 2010.
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60 1
50 1
40
30 4
20 1
10 +

Barroquinha| Camocim Chaval Granja Martinépole | 162 CRES
22008 62,5 48,73 34,68 22,53 47,31 39,05
®@2009 49,77 47,88 26,29 25,74 37,71 37,45
®2010 50,49 48,73 31,03 36 47,12 42,76

Figura 04. Proporg¢do de nascidos vivos com 07 ou mais consultas de pré-natal nos municipios da Regido

de Saude de Camocim, 2008-2010.

A cobertura da vacina tetravalente bem como todas as demais vacinas do calendario basico da criancga

tem apresentado os resultados recomendados pelo Programa Nacional de Imunizagdo-PNI, com exce¢do da

pneumocadcica e da rotavirus que em alguns dos municipios da regional de saide encontram-se abaixo da meta.

Quadro 03 — Cobertura de tetravalente nos municipios da Regido de Saude de Camocim, 2008-2010.

Cobertura de Tetravalente em < 01 Ano de Idade

Municipio
2008 2009 2010
Barroquinha 198,47 105,58 107,44
Camocim 85,45 110,91 106,33
Chaval 110,65 108,56 107,66
Granja 123,60 94,23 95,34
Martinépole 172,67 108,82 106,37
162 CRES/Camocim 109,53 104,24 102,69

Fonte: API, 2010
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Figura 05. Cobertura de tetravalente nos municipios da Regido de Saude de Camocim, 2008-2010.

Ao se verificar o nimero de familias beneficiarias pelo Programa Bolsa Familia e que sdo acompanhadas

pela atenc¢do primaria, foi identificado que 14.167 familias sdo totalmente acompanhadas. Entretanto, 2.216

familias ndo recebem acompanhamento em todos os municipios que compée a Regido de Saude de Camocim,

como é mostrado no quadro 04.

Quadro 04 — Nuimero de familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia e acompanhadas pela atengdo basica

de saude por municipio. 22 Vigéncia de 2011.

Familias Acompanhadas

Familias ndao Acompanhadas pela Atengdo

Familias ~ L, -y .
. . pela Atengao Primaria Primaria
Municipio Beneficiarias do Locali Na N3
Bolsa Familia Totalmente | Parcialmente ocal :‘;\o .. a0 Total
das Localizadas | visitadas

Barroquinha 1.816 1.586 0 0 0 230 230
Camocim 6.544 5.667 35 3 539 0 577
Chaval 1.629 1.452 20 39 69 49 177
Granja 5.452 4.452 3 12 84 901 1.000
Martindpole 1.242 1.010 1 2 0 229 232
162 CRES 16.383 14.167 59 56 692 1.409 2.216
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2.1l. Redes de Atengdo a Saude: (contemplam indicadores ou marcadores que evidenciam a atenc¢ao bdasica
como ordenadora da rede de atencdo a salde e coordenadora do cuidado, além de indicadores afetos a

implementagao das redes prioritarias para o sistema — redes tematicas).

As acgles e servicos de saude existentes nos 05 (cinco) municipios da drea da regido sdo organizados
tendo como foco o nivel de complexidade, apresentando-se de forma fragmentada, mostrando-se insuficientes
para suprir as necessidades de saude da populagdo e para garantir a integralidade do cuidado. A situagdo
epidemioldgica destes municipios apresenta elevadas taxas de mortalidade por doengas cardiovascular, causas
externas e razdo de mortalidade materna e taxa de mortalidade neonatal elevadas, onde as necessidades da
populagdo materna infantil e as dificuldades de acesso aos servicos de urgéncias foram determinantes na

escolha da reorganizagdo das Redes Cegonha e das Urgéncias, reordenadas a partir da Atengdo Primaria.

Rede de Urgéncia e Emergéncia

A Regido de Saude de Camocim, beneficiada durante a construgdo do processo da rede de urgéncia e
emergéncia com a implantagdo de uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA) para os municipios de Granja e
Camocim. Também foram contemplados com uma sala de estabilizacdo os municipios de Barroquinha e Chaval.
Além dessas unidades, serd implantado 01 SAMU basico para Granja e 01 SAMU avangado para Camocim,

ambos regulados pelo Pdlo Sobral.

Rede de Atengao Psicossocial

A Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) da 162 Regido tem como proposta a ampliagdo dos leitos
psiquiatricos, sendo 04 para o Hospital Pélo de Camocim, 02 para Granja (a fim de atender a demanda de
Granja e Martindpole), 02 para atender Chaval e Barroquinha. As unidades de acolhimento vao ser implantadas
em Granja (acolhimento para adultos) e Camocim (Unidade de acolhimento para criangas). Em Granja sera
implantado 01 CAPS tipo 1.

Durante a construcdo da RAPS na 162 Regido foi proposta a criagdo de Coordenagdes Municipais de
Saude Mental, a fim de consolidar e fortalecer as acGes estabelecidas e propostas pela RAPS e criar as bases
necessarias para a instituicdo do Férum Permanente da Rede de Atengdo Psicossocial da Regido de Saude de

Camocim.
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Quadro 05 - Estabelecimentos de Saude que Prestam Assisténcia as Urgéncias e Emergéncias, por municipio,

segundo o nivel de complexidade.

Urgéncias
Gin . Ca
. Psi
. Cir eco . Pe usa
. Cli , qui .2
Municipio . urg - . dia s
ni . atr .
ica obs X tric Ext
ca p ica
S tetr s as ern
icas as
Barroquinha Unidades Basicas de Saude da Familia BR - BR BR BR BR
Unidades Basicas de Saude da Familia BR - BR BR BR BR
Centrf) .de Saude Dra. Maria Helana Bottona- MR i BR BR MR BR
Especialidades
X Centro Integrado de atengdo a Saude — CIAS BR - - - - MR
Camocim = - -
Centro de Atengdo Psicososial— CAPS Il e AD BR - - AR - -
Policlinica Cel. Libdrio da Silva Gomes MR - AR - AR MR
Hospital Deputado Murilo Aguiar MR MR MR BR MR MR
Hospital Municipal de Camocim (Em conclusdo ) MR MR MR BR MR MR
Chaval Unidades Basicas de Saude da Familia BR - BR BR BR BR
Hospital Municipal Elizete Cardoso P. Pacheco MR MR MR - BR BR
Grania Unidades Basicas de Satude da Familia BR BR BR BR BR BR
) Hospital Maternidade Dr. Vicente Arruda MR MR MR BR MR MR
Martinépol Unidades Basicas de Saude da Familia BR BR BR BR BR BR
artinépole
P Hospital Imaculada Conceigado MR - MR BR BR BR

Legenda:

AR — Nivel de Complexidade Alto Risco
MR — Nivel de Complexidade Médio Risco
BR - Nivel de Complexidade Baixo Risco
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Dimensionamento da demanda e oferta assistencial - Desenho da Rede de Atencao Psicossocial da 162 CRES
Camocim

m M M & M

ATENCAO BASICA ATENCAO BASICA ATENCAO BASICA ATENCAO BASICA ATENCAO BASICA
GRANJA CAMOCIM CHAVAL BARROQUINHA MARTINOPOLE
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CAMOCIM

Figura 06. Proposta do desenho da Rede de Atengdo Psicossocial da Regido de Saude de Camocim, 2012.

Rede Cegonha

N

Quanto a ampliagdo do acesso a saude da mulher e da crianga na Regido de Saude de Camocim, o
processo de implantacdo da Rede Cegonha proporcionara a criacdo dos leitos de UTI adulto, UCI neonatal, UTI
neonatal e leitos cangurus no municipio de Camocim. Esse municipio também abrigard uma casa da Gestante-
Bebé e Puérpera e um Centro de Parto. Serd referéncia para parto e pré-natal de alto risco. Os demais municipios

da regido realizardo atendimentos ao pré-natal de risco habitual e parto de risco habitual.
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2.lll. CondigGes sociossanitarias (evidenciada por meio de indicadores de nascimento, mortalidade,
morbidade, dados sécio-economicos e demograficos. Sistematiza também informagdes sobre a situacao de
saude de grupos populacionais de maior vulnerabilidade, bem como informagdes relativas aos determinantes
sociais da saude. Guarda relagdo direta com o Indicador Nacional de Acesso e Qualidade, na medida em que

reflete indicadores que o compde).

A Regido de Salude de Camocim tem como principal atividade econdmica a agricultura de subsisténcia, a
pecuaria (criagdo de bovinos), além de possuir industrias que garantem a empregabilidade da populagdo jovem,
destacando-se as cidades de Camocim e Chaval, que possui uma fabrica de calgados e a atividade salineira. Ainda
destaca-se a atividade pesqueira, jd que existem na regido duas cidades banhadas pelo oceano atlantico
(Camocim e Barroquinha). Esses dois municipios tém em sua extensdo territorial 85 km de costa litoranea,
apresentando praias marcadas por acidentes geograficos, como dunas e falésias, que tornam a regido bonita e
agradavel. Parte desse patriménio natural estd protegido pela criacdo de duas Areas de Protegdo Ambiental
(APAS), com as dos distritos de Camocim (Tatajuba e Maceid). Por se tratar em uma regido litoranea, as cidades
tém potencial turistico que atrai visitantes de vdrias cidades do pais e do mundo.

A Regido esta ligada a Fortaleza pela BR-222 e pelas CE-362 e CE-085, sendo os municipios mais distantes
da capital cearense Barroquinha (389 Km) e Chaval (401 Km).

O transporte intermunicipal e entre as sedes municipais e distritos é carente de implementacgdo, pois
poucos distritos contam com transporte rodovidrio rotineiro, sendo a maioria servida por carros de lotagGes e

mototaxis.

Quadro 06 — Domicilios particulares permanentes, ligados a rede geral de agua e esgoto, segundo o municipio —

2010.

Total % abastecimento d'agua ligada | 9% esgotamento sanitario ligado
Municipio arede geral arede geral
2000 2010 2000 2010 2000 2010

Barroquinha 2.987 2.039 46,70 66,68 0,03 9,10
Camocim 12.034 9.087 60,64 79,10 9,17 20,59
Chaval 2.599 1.862 27,28 67,45 0,04 0,91
Granja 10.371 5.179 41,11 53,79 0,49 0,59
Martindpole 1.974 1.564 63,98 79,05 0,20 1,81

Fonte: IBGE - Censo Demografico 2000 e 2010

A maioria dos municipios é abastecida pela Companhia de Agua e Esgoto do Ceard (CAGECE). Na zona
rural a dgua para consumo humano é captada em cisternas, agudes, barreiros ou cacimbas. Na década 2000-
2010, houve crescimento do nimero de domicilios ligados as redes de abastecimento de dgua e de esgotamento
sanitario (quadro 06), porém, a regido requer ampliagdo e melhoria dos sistemas de abastecimento de agua e
especialmente de esgotamento sanitdario.

A limpeza urbana é realizada pelos servigos publicos municipais e em todos os municipios o desempenho
é insatisfatdrio, havendo lixo a céu aberto e o destino final sdo rampas de lixo, onde criancas e adultos servem-se

do mesmo no auxilio a sobrevivéncia familiar.
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Quadro 07 — Contribuigdo Setorial para o Produto Interno Bruto-PIB por municipio, 2000-2008.

PIB por setor (%)

Municipio Agropecuadria Industria Servigos
2000 2008 2000 2008 2000 2008
Barroquinha 21,51 22,45 9,27 10,25 69,22 67,30
Camocim 18,52 15,18 16,75 16,64 64,73 68,18
Chaval 13,22 13,63 10,52 10,61 76,26 75,75
Granja 18,72 16,02 9,56 10,11 71,72 73,87
Martinépole 17,74 8,68 9,64 12,10 72,62 79,22

Fonte: IBGE / IPECE

No periodo de 2002 a 2008, os setores da agropecuaria, industria e servigcos sdo 0s que mais contribuiram
para o Produto Interno Bruto - PIB regional. O quadro 07 revela que o municipio de Camocim foi o que mais
contribui economicamente para garantir a sustentabilidade da regido, apresentando no ano de 2008 um produto
interno bruto no setor de agropecuaria de 15,18, enquanto que no setor industrial o valor foi de 16,64. Nos

outros servigos esse indicador foi de 68,18.

Quadro 08 — Relagdo das Escolas de Ensino Fundamental e Médio nos Municipios da Regido.

. Numero de Escolas por Municipio - Ano 2000
Municipio PP - " et .
Municipais Estaduais Filantropicas Privadas
Camocim 72 5 - 10
Chaval 21 1 - 2
Barroquinha 13 1 - 1
Granja 51 3 - 5
Martinépole 23 1 - -
Total 180 11 00 18

Fonte: Censo Escolar, CREDE 4, 2011.

Existe um total de 209 instituicdes de ensino, distribuidas em 180 escolas municipais, 11 estaduais, 18
privadas. As maiores quantidades dessas instituicdes estdo situadas no municipio de Camocim, onde se
concentra 87 instituicGes.

No que se refere ao ensino profissionalizante nas Escolas Estaduais de nivel médio, a Regido esta servida
de 03 Escolas, contudo somente 01 esta em funcionamento com cursos de: Hospedagem, Comércio e Técnico de

Enfermagem.

Quadro 09 — Taxa de Analfabetismo Funcional para Pessoas com 15 anos ou Mais nos Municipios da Regido de

Saude de Camocim — 2000-2010.

~ . . Tx de Analfabetismo funcional 15 anos ou
Municipio Populagdo Residente 15 anos ou mais mais (%)
2000 2010 2000 2010
Barroquinha 8.598 10.189 47,35 35,53
Camocim 34.698 43.027 35,49 26,49
Chaval 7.590 9.059 39,37 32,53
Granja 29.274 35.699 51,82 38,57
Martindpole 5.258 7.030 40,95 29,87

Fonte: IPECE, 2010
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Nos aspectos educacionais na década 2000-2010, a taxa de analfabetismo funcional para pessoas com 15
anos ou mais, decresceu em todos os municipios (quadro 09), e a taxa de escolariza¢do do ensino fundamental,
sofreu alteragbGes pouco significativas, enquanto que a taxa de escolarizagdio do ensino médio cresceu

consideravelmente (quadro 10).

Quadro 10 - Indicadores Educacionais dos Municipios da Regido de Saude de Camocim, 2010.

Ensino Fundamental Ensino Médio

Taxa de Taxa de Taxa de Taxa de Alunos/salas de

Municipio Escolarizagdo distorgdo Escolariza¢do distorgdo aula utilizadas

Liquida (%) idade/série (%) Liquida (%) idade/série (%)

2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010
Barroquinha 100,00 | 100,00 69,98 | 10,98 5,03 57,50 78,33 10,98 | 43,19 57,06
Camocim 95,83 95,01 59,79 5,39 11,49 52,76 69,75 5,39 | 58,17 50,86
Chaval 97,49 95,94 67,79 | 10,45 7,30 46,04 56,92 10,45| 51,48 43,79
Granja 84,05 86,52 66,04 | 14,77 6,04 37,12 68,24 14,77 | 48,44 44,51
Martinépole 100,00 96,81 61,00 6,00 12,50 46,70 52,15 6,00 | 45,68 35,94

Fonte: IPECE, 2010

Com relagdo aos cursos de nivel superior ofertados na regido, destacamos a modalidade Educagdo a
Distancia (EAD), tendo como referéncia principal a Universidade Estadual Vale do Acarau (UVA), com oferta de
varios cursos de graduagcdo e pds-graduacgdo. Ha além da UVA, outras InstituicGes de Ensino Superior (IES),
instaladas na cidade de Camocim, oferecem para a populagao local cursos de graduagao e pds-graduagdo, todos

especificados no quadro a seguir:

Quadro 11 — Universidades/Cursos ofertados na Regido de Satide de Camocim, 2010.

Universidades Graduacgao RésiCladuacio
Lato Sensu

UVA; Anhanguera; Evolugdo. | Pedagogia -
UVA; Anhanguera. Administragdo -
UVA; Anhanguera. Ciéncias Contabeis | -
Anhanguera. Servico Social -
UVA; Evolugado. Educacdo Fisica -
Evolugdo - Elaboracdo de Projetos e Politicas Publicas
Evolugdo; FAIC - Psicopedagogia Institucional e Clinica
FAIC - Gestdo Escolar
FAIC - Portugués

Fonte: NRCOM/ CREDE 4 - 2012
Destacamos o municipio de Granja, com um Centro Vocacional Tecnoldgico (CVT), contribuindo muito

para a formagao profissional, como também um Centro Federal de Treinamento (CEFET), na cidade de Camocim.
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Quadro 12 - indice de Desenvolvimento Municipal nos Municipios da Regido de Satide de Camocim, 2004, 2006,

2008.

Municioio IDM 2004 — IDM 2008 -

P dados IPECE dados IPECE dados IPECE
Barroquinha 23,52 29,16 33,89
Camocim 26,45 45,84 29,94
Chaval 20,51 28,53 28,09
Granja 11,34 20,32 17,45
Martinépole 18,96 22,05 24,97
indice Médio do Estado 24,94 28,24 29,10

Fonte: IPECE, 2010

O indice de desenvolvimento municipal tem aumentado nos municipios da regido de 2004 a 2008, com

destaque para os municipios de Barroquinha, Granja e Martindpole. Entretanto, somente a cidade de

Barroquinha e Camocim estdo com um indice equiparado a média do estado do Ceard (29,10). Os demais

municipios estdo bem abaixo desse valor.

Quadro 13 — indice de Desenvolvimento Humano dos Municipios da Regido de Satide de Camocim, 2000.

Municipio

IDH

Barroquinha

0,551 (184.2 no ranking)

Camocim 0,629 (99.2 no ranking)
Chaval 0,579 (171.2 no ranking)
Granja 0,554 (183.2 no ranking)
Martindpole 0,583 (169.2 no ranking)

Fonte: IPECE 2010

O indice de desenvolvimento humano dos municipios que compdes essa regido ainda esta muito baixo,

destacando-se os municipios de Barroquinha e Granja que sdo as cidades com menores indices.

Quadro 14 - Percentual Populacional em Situagdo de Extrema Pobreza nos Municipios da Regido de Saude de

Camocim, 2000.

Municipio Percentual Populacional em Situagao de Extrema (%)
Barroquinha 39,51%
Camocim 28,51%
Chaval 34,02%
Granja 47,49%
Martindpole 37,55%

Fonte: IPECE 2010

Em toda regido analisada, os municipios que apresentam maior contingente populacional em situagdo de

extrema pobreza sdo os municipios de Granja (47,49%) e Martindpole (37,55%), como mostra o quadro 14.

Em relagdo a renda per capta por municipio (soma de saldrios de toda populag¢do dividido pelo nimero de

habitantes), destaca-se o municipio de Camocim que apresenta 1,69% de sua populagdo com 3 a mais salarios

minimos. Porém, no municipio de Barroquinha apenas 0,52% de sua populagdo apresentaram mais de 3 salarios.

Esse dado é mostrado no quadro 15, a seguir:
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Quadro 15 — Renda Per Capta dos municipios da Regido de Saude de Camocim, 2010.

MUNICiP Até 1/4 Mais de % a Maisdesa1 | Maisdela 2a3 Mais de 3 Sem Total
10 1/2 2 rendimentos
Ne % Ne % N2 % Ne % Ne % Ne % N2 % N2 %
Barroqui | 160 | 435 941 | 255 758 | 20,5 | 161 | 4,3 26 | 07 19 | 052 173 | 4,70 | 3.682 | 100,0
ha 4| s 6 9 7 1 0
Camocim | 553 | 353 | 4456 | 284 | 3247 | 207 | 973 | 62 | 250 | 16 | 265 | 1,69 939 | 599 | 15664 | 100,0
3 2 5 3 1 0 0
Chaval 132 | 413 828 | 258 608 | 189 | 165 | 51 36 | 11 21 | 066 218 | 681 | 3.201 | 100,0
5 9 7 9 5 2 0
Granja 560 | 42,4 | 3.003 | 22,7 | 2251 | 17,0 | 502 | 3,8 9% | 07 99 | 075 | 1649 | 12,4 | 13.199 | 100,0
1 4 5 5 0 1 9 0
Martinop | 1.08 | 39,9 683 | 252 569 | 21,0 | 126 | 46 18 | 06 23 | 085 203 | 7,50 | 2.706 | 100,0
ole 2 9 4 3 6 7 0

FONTE: IPECE 2010, Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) — Censo Demografico 2010.

Indicadores de Natalidade

O quadro abaixo se refere a indicadores cuja fonte consultada foi o Sistema de Informagdo de Nascidos

Vivos (SINASC). Pode-se observar que a taxa de natalidade decresce ano a ano, acompanhado a queda da

fecundidade (nimero médio de filhos que a mulher tem ao longo de seu periodo reprodutivo), onde em 2008 foi

de 1,96 no Nordeste e de 1,88 no Ceara.

Quadro 16 — Taxa de Natalidade na Regido de Saude de Camocim de 1997 a 2010.

Municipio 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Barroquinha 7,8 17,6 27,2 24,9 22,6 21,3 21,0 19,3 19,3 8,9 16,0 13,9 13,1 14,1
Camocim 22,6 25,0 19,3 23,6 23,7 23,2 21,2 20,9 19,1 22,2 19,0 16,9 14,9 16,4
Chaval 25,5 26,8 27,7 26,9 20,9 20,0 17,8 15,1 19,8 16,2 14,8 17,6 17,1 18,5
Granja 14,2 17,5 16,4 17,7 20,6 20,6 18,6 18,7 19,8 13,3 15,6 16,8 16,0 16,1
Martinépole 26,5 28,1 27,9 31,4 25,1 26,5 20,4 18,2 21,3 14,7 17,2 18,7 12,5 17,0
MR Cam 18,7 22,0 20,3 22,4 22,3 22,0 19,9 19,3 19,6 16,7 17,0 16,8 15,1 16,3
Ceard 19,6 19,9 20,1 19,3 19,8 18,7 18,1 17,5 17,3 16,4 16,1 15,8 15,4 15,2

Fonte: Sistema de Informacédo sobre Nascidos Vivos/SINASC e DATASUS
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1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010
—e—Barroquinha | 7,8 | 17,6 | 27,2| 249| 22,6 | 21,3| 21 | 193] 193| 89 | 16 | 139 13,1 14,1
—=—Camocim 226| 25 | 193] 236| 23,7| 232| 21,2| 209| 19,1 | 222| 19 | 169 149 164
Chaval 255 | 26,8 | 27,7 | 26,9| 209| 20 | 17,9| 151| 198 16,2| 14,8 176| 17,1| 185
Granja 142 | 175|164 | 17,7| 206 206 | 186 18,7 | 19,8 133| 156 168| 16 | 16,1
—*—Martinopole | 26,5 | 28,1 | 27,9| 31,4| 251 | 26,5| 204 | 182| 21,3| 147| 17,2| 187| 125| 17
—*—MRCamocim| 187 | 22 [ 203 224| 223 | 22 | 199 193] 196| 16,7| 17 | 168 151 163
—+—Ceara 196 | 19,9 | 20,1 | 193] 19,8 18,7 | 18,1 | 17,5| 17,3| 164 16,1 | 158 154 152

Figura 07. Taxa de Natalidade na RS de Camocim de 1997 a 2010.
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Quadro 17 — Proporg¢do de nascidos vivos com baixo peso ao nascer. Brasil, Nordeste, Ceara, Regido de Saude de

Camocim, 2008 a 2010.

Proporgao de NV com Baixo Peso ao Nascer

Municipio
2008(%) 2009 (%) 2010(%)
Barroquinha 2,80 4 7,84
Camocim 7,79 6,35 6,49
Chaval 10,36 5,17 7,32
Granja 7,54 8,08 6,35
Martindpole 7,80 5,71 7,47
162 CRES/Camocim 7,58 6,60 6,70
Brasil 8,3 8,4 8,4
Nordeste 7,6 7,7 7,7
Ceara 7,8 7,9 7,7

Fonte: SINASC, 2010.

O quadro acima expressa o percentual de nascidos vivos de baixo peso (menos de 2.500g), em relagdo ao

total de nascidos vivos. O baixo peso ao nascer pode ser decorrente da restricdo do crescimento intrauterino ou

de uma menor duragdo da gestagdo ou, ainda, de uma combinag3do de ambos. E um indicador da sobrevivéncia

infantil. Quanto menor o peso ao nascer, maiores chances de morte precoce. Observa-se que a proporgdo de

nascidos vivos de baixo peso manteve-se mais ou menos constante tanto no resultado nacional, quanto no

estadual e regional, no periodo de 2008 a 2010.
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—e— Barroquinha 2,8 4 7,84
—&— Camocim 7,79 6,35 6,49
Chaval 10,36 517 7,32
Granja 7,54 8,08 6,35
—*— Martindpole 7.8 571 7,47
—e— 162 CRES 7,58 6,6 6,7

Figura 08. Proporc¢do de Nascidos Vivos com Baixo Peso ao Nascer na RS de Camocim de 2008 a 2010.

Quadro 18 — Proporc¢édo de partos cesareos. Brasil, Nordeste, Ceard, Regido de Saude de Camocim, 2006 a 2010.

Municipio 2006 2007 2008 2009 2010
Barroquinha 8,18 19,71 16,47 27,55 29,90
Camocim 26,53 27,55 34,40 35,28 33,56
Chaval 17,14 11,76 21,62 27,58 19,82
Granja 18,42 14,14 19,97 21,52 21,17
Martindpole 8,26 4,87 22,92 22,14 22,41
162 CRES 24,50 22,05 30,35 31,37 30,78
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Brasil 45,0 46,5 48,4 50,0 52,2
Nordeste 34,6 36,4 39,0 41,2 44,3
Ceara 37,5 39,9 42,6 44,7 48,9

Fonte: SINASC, 2010.

Os resultados referentes ao parto cesareo na Regido de Salde de Camocim sdo baixos se comparados aos

resultados do pais, da regido Nordeste e do estado do Ceard. No entanto, a Organizagdo Mundial de Saude —

OMS preconiza que o total de partos cesareos com relagdo ao total de partos realizados seja de 15%, com base

na necessidade real de preservacio da saude materna efou fetal (OMS, 1996). Fundamentada nesta

recomendagdo precisa-se incentivar informagOes positivas a respeito do parto normal, ainda no pré-natal,

pactuar indicadores para a diminuigdo das cirurgias e sensibilizar os gestores sobre a importancia do processo de

qualificacdo da assisténcia.
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—e— Barroquinha 8,18 19,71 16,47 27,55 29,9
—#&— Camocim 26,53 27,55 34,4 35,28 33,56
Chaval 17,14 11,76 21,62 27,58 19,82
Granja 18,42 14,14 19,97 21,52 21,17
—=— Martinépole 8,26 4,87 22,92 22,14 22,41
—e— 162 CRES 24,5 22,05 30,35 31,37 30,78
—+— Ceara 37,5 39,9 42,6 44,7 48,9
Nordeste 34,6 36,4 39 41,2 44,3
Brasil 45 46,5 48,4 50 52,2

Figura 09. Proporc¢do de partos cesareos na RS de Camocim de 2006 a 2010.

Indicadores de Morbidade

Quadro 19 — Nimero de casos e taxa (p/ 100 mil hab) de incidéncia das principais doencas transmissiveis, Regido

de Saude de Camocim. Ceara, 2010.

. Dengue Aids LT Lv Tuberculose Hanseniase S'fhlhf
Municipio Congénita*
N2 | Taxa |N2| Taxa |N Taxa [ N2 | Taxa | N¢ Taxa N2 Taxa N2 Taxa
Barroquinha 2 13,8 - - -1 1 6,9 5 34,5 2 13,8 - -
Camocim 6 10,0| 3 5,0 1,7 1 1,7| 15 24,9 | 10 16,6 - -
Chaval - -1 7,9 - - - 4 31,7 1 7,9 - -
Granja 13 24,7 1 1,9 -| 5 95| 10 19,0 9,5 - -
Martinépole | 10 97,9| - - 98| 2| 19,6 5 49,0 12 117,5 1 5,7
162 MR 31 20,7| 5 3,3 13| 9 6| 39 26| 30 20,0 1 5,7

*Taxa por mil NV

Fonte: SINAN, 2010, 162 CRES.

60



Utilizando os critérios do Ministério da salde para avaliar o risco de epidemias de dengue, os municipios
da Regido de Saude de Camocim ficaram assim classificados: Barroquinha, Chaval e Martindpole (Risco Alto),
Camocim e Granja (Risco Muito Alto) (SESA, 2010). A taxa de incidéncia no ano de 2010 foi maior nos municipios
de Martindpole, Granja e Barroquinha. Ja a ocorréncia dos casos de AIDS no referido ano ficou concentrada em
Camocim, Chaval e Granja. As leishmanioses, especialmente a visceral é endémica em todos os municipios de
abrangéncia da regido. J4 a sifilis congénita aparece apenas em Martinépole com um caso.

Com relagdo a tuberculose, o Brasil e o Estado do Ceard reduziram o numero de casos novos de
tuberculose. O total de notificagdes no ano de 2010 foi de 3 628 casos, incidéncia de 42,9 e em 2011, 2.884
casos, com incidéncia de 34,1. Na regido os resultados mantiveram-se mais ou menos constantes nos dois anos.
Segue o numero de casos e a incidéncia respectivamente dos cinco municipios da Regido de Saude de Camocim:
Barroquinha (2010: 4 e 27,6; 2011: 4 e 27,6), Camocim (2010: 15 e 24,9; 2011: 13 e 21,6), Chaval (2010: 4 e 31,7;
2011: 2 e 15,9), Granja (2010: 10 e 19; 2011: 8 e 15,2), Martindpole (2010: 5 e 49; 2011: 4 e 39,2), (SESA, 2012).

De modo geral os nimeros melhoraram, no entanto, ainda fazem da tuberculose um dos principais
problemas de saude publica do Brasil, exigindo esforcos para acelerar a diminuicdo do nimero de novos casos.

Assim como a tuberculose, a hanseniase no Ceara apresentou queda dos casos nos ultimos anos, no
entanto, ainda apresenta numeros piores que a média nacional. Quanto aos casos da regido, Martindpole ocupa

lugar de destaque apresentando doze casos em 2010.
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0 d MR
Barroquinha| Camocim Chaval Granja Martinépole Camocim
ODengue 13,8 10 0 24,7 97,9 20,7
BAIDS 0 5 79 1,9 0 3,3
ELT 0 1,7 0 0 9,8 1,3
BV 6,9 1,7 0 9,5 19,6 6
BTuberculose 345 249 31,7 19 49 26
OHanseniase 13,8 16,6 7.9 9,5 1175 20
B Sifilis Congénita 0 0 0 0 57 5,7

Figura 10. Taxa (p/ 100 mil hab) de incidéncia das principais doencas transmissiveis, RS de Camocim. Ceard, 2010.
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Quadro 20 - Taxa de internagdo por causas (Cap. CID 10), Regido de Saude de Camocim. Ceara, 2010.

Causa N2 Taxa
Diarréia 588 39,2
Hérnia (K40-K46) 212 14,1
Agente de infec¢Ges bacterianas, virais e 0. agentes infecc (B95-B97) 208 13,9
Ca colo do utero (C53) 208 13,9
Pneumonia (J12-J18) 161 10,7
Transt ndo-infl. trato genital feminino (N80-N98) 144 9,6
Asma (45) 124 8,3
Gastrite e duodenite (K29) 122 8,1
Outras afecgdes da pele e do tecido subcutaneo (L80-L99) 121 8,1
Neoplasias benignas (D10-D36) 118 7,9
Traum. cotovelo e antebrago (S50-559) 118 7,9
Doengas renais tubulo intersticiais (N10-N16) 105 7,0
Outras doengas bacterianas (A30 A49) 97 6,5
Trant vesicula biliar, vias biliares e pancreas (K80-K87) 89 5,9
Influenza (J10-J11) 85 5,7
Insuficiéncia cardiaca (150) 83 5,5
Doengas apéndice (K35-K38) 78 5,2
Fratura do fémur (572) 12 0,8
DPOC (J41-)44) 45 3,0

Fonte: Sistema de Informacg&es Hospitalares - SIH/SUS e DATASUS, 2012

A tabela anterior representa causas importantes de internagdes por causa especifica no ano de 2010. A

cinco principais delas foram as diarréias (representando uma taxa de 39,2), hérnias, agentes de infec¢bes

bacterianas, virais e os agentes infecciosos, cancer de colo do Utero e pneumonias.

No contexto geral o numero de internagdes por diarréia pode ser devido a varios fatores, como por

exemplo: o baixo nivel educacional, falhas nas agdes preventivas e o fornecimento inadequado da agua.

Quadro 21 — Numero e proporg¢do de internagées por causas (Cap. CID 10), Regido de Saude de Camocim. Cear3,

2006 a 2010.
CAUSAS (Cap. CID 10) 2006 2007 2008 2009 2010
Ne % Ne % o % o % Ne %
I. Algumas doengas infecciosas e
parasitarias 1.683|20,4(1.565(19,8| 982|13,8| 986|14,1|1.002| 13,8
Il. Neoplasias (tumores) 351 4,2 276 3,5| 223| 3,1| 247| 3,5| 273| 3,8
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt
imunitar 41| 0,5 51| 0,6 33| 0,5 45| 0,6 30| 04
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e
metabdlicas 123| 1,5 164| 2,1 88| 1,2 135 1,9 128 | 1,8
V. Transtornos mentais e comportamentais 61| 0,7 431 0,5 85| 1,2 133| 1,9 115| 1,6
VI. Doencas do sistema nervoso 104 | 1,3 54| 0,7 23| 0,3 32| 0,5 47| 0,6
VIl. Doengas do olho e anexos 9| 0,1 12| 0,2 9| 0,1 17| 0,2 8| 0,1
Vlil.Doengas do ouvido e da apdfise
mastdide 3| 0,0 4| 0,1 3| 0,0 1| 0,0 3| 0,0
IX. Doengas do aparelho circulatério 368| 4,5| 377| 48| 390| 55| 350| 50| 408| 5,6
X. Doencas do aparelho respiratério 1.030(12,5| 969|12,3| 965|13,6| 832|11,9| 738]| 10,2
XI. Doengas do aparelho digestivo 582| 7,0 e611| 7,7| 435| 6,1| 534| 76| 638| 8,8
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 205( 2,5 199| 2,5| 164| 2,3| 120| 1,7| 144| 2,0
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Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec
conjuntivo 163| 2,0| 119| 1,5 78| 11 49| 0,7 44| 0,6
XIV. Doencgas do aparelho geniturinario 525| 6,3| 443| 56| 373| 52| 522| 74| 467| 6,4
XV. Gravidez parto e puerpério 2.473(29,9|2.312|29,3|2.368|33,3|2.212|31,6|2.267 | 31,2
XVI. Algumas afec originadas no periodo
perinatal 54| 0,7 61| 0,8 114| 1,6 87| 1,2 83| 1,1
XVIl.Malf cong deformid e anomalias
cromossdmicas 68| 0,8 441 0,6 45| 0,6 36| 0,5 37| 0,5
XVIII Causas mal-definidas 34| 04 60| 0,8 66| 0,9 48| 0,7| 102| 1,4
XIX. Causas externas 365| 4,4| 314 4,0| 299 4,2| 400| 57| 429| 5,9
XXI. Fatores inf. est.saide/contato ¢/
servigos saude 26| 0,3| 220 2,8| 366 51| 224| 3,2| 297| 4,1
Total 8.268 | 100 |7.898 | 100 |7.109 | 100|7.011| 100 | 7.260 | 100
35 4
30 -
25 -
20 -
15 +
10 +
: [l (i
O -
Gravidez, Parto e | D. Infecciosas e D. Aparelho D. Aparelho D. Aparelho
Puerpério Parasitéarias Respiratorio Digestivo Geniturinario
02006 29,9 20,4 12,5 7 6,3
32007 29,3 19,8 12,3 7,7 5,6
@2008 33,3 13,8 13,6 6,1 52
@2009 31,6 14,1 11,9 7,6 7,4
B2010 31,2 13,8 10,2 8,8 6,4

Figura 11. Nimero e proporgdo de internagdes por causas (Cap. CID 10), MR de Camocim. Ceard, 2006 a 2010.

Indicadores de Mortalidade

Quadro 22 - Numero de 6bitos e taxa de mortalidade pelas principais causas, Regido de Saude de Camocim,

Cears, 2010.

CEARA MR
CAUSAS
Ne Taxa N2 Taxa
Doengas cerebrovasculares 4,304 50,9 98 65,3
Doencgas isquémicas cora¢do 3.231 38,2 49 32,6
Doengas hipertensivas 2.260 26,7 36 24,0
Diabetes mellitus 2.105 24,9 33 22,0
Acidentes transito 2.008 23,8 23 15,3
Pneumonia 1.924 22,8 19 12,7
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Cancer estdbmago 665 7,9 18 12,0
Doengas figado 865 10,2 17 11,3
Trans. mental comp p/ alcool 641 7,6 16 10,7
Cancer proéstata 555 13,5 15 20,0
Homicidio 2.673 31,6 12 8,0
Cancer pulmdo 797 9,4 9 6,0
Septicemias 567 6,7 9 6,0
Suicidio 489 5,8 7 4,7
Diarreia 244 2,9 5 3,3
Cancer mama (fem) 489 11,3 2 2,7

As doengas cerebrovasculares, juntamente com as doengas isquémicas do coragdo, sdo as doengas do

aparelho circulatério mais freqiiente no Brasil. Sendo que, nestes ultimos anos, sdo responsdveis pela maior

parte das mortes ndo sé no pais como também na Regido de Saude de Camocim, acompanhadas por ordem

decrescente de taxa, as doengas hipertensivas, diabetes mellitus, acidentes de transito e as pneumonias.

A explicagdo mais provavel para o resultado referente as doengas cerebrais seria a hipertensdo arterial,

fator de risco principal para a doenca cerebrovascular. A queda da mortalidade por doenga cerebrovascular

estaria associada a um aumento da capacidade diagndstica, melhora do acesso ao tratamento e a um melhor

controle da pressdo arterial.

Quadro 23 — Numero de ébitos por causas (Cap. CID 10), Regido de Saude de Camocim. Ceard, 2006 a 2010.

Causa (Cap. CID 10) 2006 2007 2008 2009 2010
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 41 28 46 27 23
Il. Neoplasias (tumores) 67 75 95 90 104
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 2 3 4 3
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 46 49 49 56 39
V. Transtornos mentais e comportamentais 18 20 13 12 19
VI. Doencas do sistema nervoso 10 11 12 12 12
VII. Doengas do olho e anexos 0 0 0 0 0
Vlil.Doengas do ouvido e da apdéfise mastoide 0 0 0 0 0
IX. Doengas do aparelho circulatério 204 226 202 231 213
X. Doencas do aparelho respiratério 50 64 62 73 56
XIl. Doengas do aparelho digestivo 26 37 44 39 35
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 1 4 5 3
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 4 3 1 4
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 9 9 11 8 10
XV. Gravidez parto e puerpério 0 2 1 3 2
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 29 22 38 28 19
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 7 9 9 13 8
XVI11.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 78 72 81 61 50
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 61 60 70 77 63
Total 652 691 743 740 663
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Quadro 24 — Taxa de mortalidade infantil e seus componentes, Regido de Saude de Camocim, por municipio.

Ceara, 2008 a 2010.

o Taxa de Mortalidade Taxa de Mortalidade P6s- Taxa de Mortalidade Infantil
Municipio Neonatal Neonatal
2008 2009 2010 2008 2009 2010 2008 2009 2010
Barroquinha 17,04 0 14,70 0 0 0 17 0 14,70
Camocim 14,61 15,12 9,12 6,82 5,04 0 21,44 20,16 9,12
Chaval 22,52 17,24 30,17 13,51 12,93 4,31 36,03 30,17 34,48
Granja 22,19 10,25 9,41 9,98 11,38 7,05 32,18 21,64 16,47
Martinépole 0 7,14 5,74 19,51 0 0 19,51 7,14 5,74

Fonte: SIM, 2010.

Analisando os resultados dos anos de 2008 a 2010 consegue-se visualizar a mortalidade infantil na 162

regional de saude acima dos resultados do Estado, com exce¢do do ano de 2010. Percebe-se que no periodo

neonatal esta é bastante alta em todos os municipios de abrangéncia da CRES. Supde-se que os principais

determinantes sejam o baixo peso ao nascer, a idade da mde, a qualidade do pré-natal e as condi¢Ges da

assisténcia ao parto e ao recém-nascido. Para tanto, ha necessidade de um estudo mais elaborado para subsidiar

adequadamente a elaboragao de politicas de saude.

30,0
25,0
=
= 20,0
o
(=] R
o
- 15,0
S
j= 1
= 10,0
|_
5,0
0,0
2006 2007 2008 2009 2010
=162 MR Camocim 19,5 17,8 25,7 21,4 13,0
Ceard 18,1 16,1 15,7 15,5 13,1

Figura 12. Taxa de mortalidade infantil (TMI), MR de Camocim e Ceara, 2008 a 2010.
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Figura 13. Taxa de mortalidade neonatal, MR de Camocim e Ceara, 2008 a 2010.
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Figura 14. Taxa de mortalidade pds-neonatal, MR de Camocim e Ceard, 2008 a 2010.
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Figura 15. Taxa de mortalidade infantil, MR de Camocim e Ceard, 2008 a 2010.
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Quadro 25 — Nimero de 6bitos e razdo (p/ 100 mil NV) de mortalidade materna por Regido. Ceard 2006 a 2010.

MR 2006 2007 2008 2009 2010
N2 RMM N2 RMM Ne RMM N2 RMM Ne RMM
162 MR Camocim - - 2 77,2 3| 116,8 3| 128,5 2 81,8
Ceara 98 72,6 96 71,7 100 74,7 104 79,2 114 88,5

Fonte: Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica e DATASUS.

A razdo da mortalidade materna estima a freqiiéncia de 6bitos femininos, ocorridos até 42 dias apds o

término da gravidez, atribuidos a causas ligadas a gravidez, ao parto e ao puerpério, em relagdo ao total de

nascidos vivos. Reflete a qualidade da atencdo a saude da mulher.

Taxas elevadas de mortalidade materna estdo associadas a insatisfatoria prestacdo de servigos de saude a

esse grupo, desde o planejamento familiar e a assisténcia pré-natal, até a assisténcia ao parto e ao puerpério.

Seus resultados subsidiam processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas e acgBes de saude

direcionadas a atenc¢do pré-natal, ao parto e ao puerpério.

A razdo de mortalidade materna na regido é alta e situou-se, no periodo de 2006 a 2010, entre 77,2 a

128,5 dbitos por 100 mil nascidos vivos.

Quadro 26 — Taxa de Mortalidade Geral, Regido de Saude de Camocim. Ceara 2000 a 2010.

Municipio 2000 | 2001| 2002| 2003| 2004| 2005| 2006| 2007 | 2008| 2009 2010
Barroquinha 4,5 4,5 5,1 5,0 4,9 5,0 5,3 3,5 3,7 3,7 4,9
Camocim 4,2 5,1 5,4 51 5,0 5,0 5,0 5,2 51 5,5 4,8
Chaval 3,9 6,6 4,9 4,9 4,8 4,1 4,6 4,1 5,2 5,3 5,0
Granja 2,3 4,8 5,2 4,5 4,6 4,2 3,4 4,5 4,6 4,3 4,2
Martindpole 3,7 5,3 3,5 3,9 5,5 3,4 4,1 3,2 6,0 4,2 4,9
MR Cam 3,5 51 51 4,8 4,9 4,5 4,3 4,5 4,9 4,8 4,6
Ceara 4,5 4,7 51 5,3 5,2 4,9 5,0 4,8 51 5,2 5,2
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Fonte: Sistema de Informagdo sobre Mortalidade/SIM e DATASUS, 2000 a 2010.

Apesar de ter melhorado na ultima década, o Estado do Ceard apresenta coberturas insuficientes para o
Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM). (Ministério da Saude, 2006). O Coeficiente de Mortalidade
Geral mede o risco de morte por todas as causas em uma popula¢do de um dado local e periodo. Considera-se
resultado deficiente quando o coeficiente geral de mortalidade for menor que 4,4 por 1.000 habitantes em
municipios com populagdo inferior a 50.000 habitantes, e menor que 5,3 por 1.000 habitantes em municipios
com populagdo maior ou igual a 50.000 habitantes. Analisando os resultados da regional de Camocim constatou-
se a necessidade de intensificar as notificagGes nos dois municipios de maior populagdo, Granja e Camocim. De

2000 a 2010, na maioria dos anos os demais municipios tém mantido o indicador dentro do esperado.

indice de Desenvolvimento do SUS - IDSUS

O IDSUS é resultante da nota dada ao SUS em cada municipio e obtida pelos indicadores simples, que
compdem as notas de indicadores compostos de Acesso potencial ou obtido e de Efetividade.

Ele é composto por um conjunto de 24 indicadores, sendo 14 de acesso e 10 de efetividade. Além disso,
pode-se caracteriza-los pelos seus niveis de complexidade e tipos de atengao.

Quanto a avaliagdo da atengdo bdsica na Regido de Saude, foi identificado que o municipio que recebeu

maior nota foi Camocim (5,72), seguido do municipio de Martinépole (5,70).

Quadro 27 - Indicadores de Desempenho do SUS (IDSUS) 2011 em relagdo a Atengdo Basica, por municipios.

Atencdo Basica
Acesso potencial ou obtido
.. Nota Grupo Cobert'ura Cobert.ura Proporg¢ao nascidos
Municipio A populacional populacional . ~
IDSUS Homogéneo i . vivos de maes com 7
estimada pelas estimada pelas .
. - . . ou mais consultas de
Equipes Basicas Equipes Basicas de ré-natal
de Saude Saude Bucal P
Martindpole 5,70 6 10,00 7,45 6,48
Chaval 5,69 6 10,00 8,42 5,63
Barroquinha 5,45 6 10,00 8,29 7,04
Granja 4,27 6 2,56 6,71 5,40
Camocim 5,72 4 6,99 9,11 6,70

Fonte: IDSUS, MS, 2011.

Em relagdo a proporgdo de internagdes sensiveis a atengdo bdsica, os municipios que apresentaram
maiores pontuagdes foram Granja (8,15) e Camocim (7,92). Na proporgdo de cura de casos novos de tuberculose
pulmonar bacilifera, os municipios de Martindpole, Chaval e Barroquinha obtiveram nota 10. Quanto a
proporgdo de cura de casos novos em hanseniase, obtiveram nota 10 os municipios de Chaval, Barroquinha e
Camocim. Todos os municipios obtiveram nota 10 em relagado a cobertura de vacina tetravalente em menores de
1 ano. Porém, somente Camocim obteve nota 10 em relagdo a média de acgdo coletiva de escovacgdo dental
supervisionada. Granja obteve maior nota em se tratando da propor¢do de exodontia em relagcdo aos

procedimentos.
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Quadro 28 - Indicadores da atengdo basica (IDSUS 2011) da efetividade nos municipios da Regido de Saude de

Camocim.
Atencdo Basica
Efetividade
P a C t .
Propor¢do | Taxade roporgdo . obertura Média da ~
..~ _. | decurade | Proporgdo coma - . Proporgdo de
L de Incidénci . acdo coletiva .
Municipio N casos de cura de vacina - exodontia em
Internagdes ade de escovagdo -
. oos novos de casos tetravalent relagdo aos
Sensiveis a Sifilis dental .
= . .. | tuberculose | novosde eem . procedimento
Atengdo Congénit , supervisionad
(- pulmonar | hanseniase | menores de s
Basica ISAB a . a
bacilifera 1ano
Martinépole 5,28 10,00 9,62 10,00 0,00 3,05
Chaval 4,36 10,00 10,00 10,00 6,30 3,20
Barroquinha 7,67 4,30 10,00 10,00 10,00 6,01 2,60
Granja 8,15 7,72 6,66 10,00 3,93 5,40
Camocim 7,92 7,11 9,77 10,00 10,00 10,00 4,13

Em relagdo a avaliagdo da razao de exames citopatolédgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 59 anos

e a populagdo da mesma faixa etaria, obteve maior nota o municipio de Camocim (9,62). Quanto a razdo de

exames de mamografia realizados em mulheres de 50 a 69 anos e populagdo da mesma faixa etdria, Camocim

pontuou 1,61. Para a razdo de internagdes clinico-cirirgicas de média complexidade e populagdo residente,

Chaval obteve nota de 8,83.

Quadro 29 - Razdo de exames citopatoldgicos do colo do utero de mulheres de 25 a 59 anos, mamografias,

procedimentos ambulatoriais de média complexidade e razdo de internagao clinico-cirurgicas de na populagdo

nos municipios da Regido de Saude de Camocim. 2010.

Municipio

Atenc¢ao Ambulatorial e Hospitalar de Média Complexidade

Acesso potencial ou obtido

Razdo de exames
citopatoldgicos do

colo do utero em
mulheres de 25 a 59
anos e a populagao

Razao de

Razdo de exames de
mamografia
realizados em
mulheres de 50 a 69

procedimentos
ambulatoriais
selecionados de

Razdo de internagbes
clinico-cirargicas de
média complexidade

~ média complexidade e populagao
. anos e populagao da o~ .
da mesma faixa . L. e populagao residente
.. mesma faixa etaria .
etdria residente
Barroquinha 5,44 0,99 1,72 3,64
Camocim 9,62 1,61 4,04 6,22
Chaval 8,27 0,07 1,36 8,83
Granja 3,31 0,55 1,93 3,60
Martindpole 8,89 0,37 2,40 5,33

Fonte: IDSUS, MS, 2011.

Para os Indicadores Aten¢cdo Ambulatorial e Hospitalar de Alta Complexidade foi encontrado os seguintes

resultados: para

a razdo de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade selecionados e populagido

residente, Chaval obteve maior pontua¢do (1,79); para a razao de internagdes clinico-cirurgicas de alta
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complexidade e populagdo residente, Camocim obteve 2,63; para proporgao de acesso hospitalar dos dbitos por
acidente Barroquinha e Martinépole obtiveram 4,49.

Os itens proporcdo de procedimentos ambulatoriais de média complexidade realizados para nao
residentes, propor¢do de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade realizados para nao residentes e

proporg¢do de internacdes de alta complexidade realizadas para nao residentes ndo foram pontuados.

Quadro 30 - Indicadores Ateng¢do Ambulatorial e Hospitalar de Alta Complexidade (IDSUS 2011) de acesso

potencial ou obtido nos municipios da Regido de Saude de Camocim.

Atengdao Ambulatorial e Hospitalar de Alta Complexidade, Referéncia de Média e Alta Complexidade e Urgéncia e
Emergéncia
Acesso potencial ou obtido
Raz§o de . Razdo dNe Proporgdo de Proporgdo de . Proporgdo de
s procedimentos internagdes . . ) Proporgdo de . o
Municipio L . Proporgado de procedimentos | procedimentos | . \ internagdes
ambulatoriais clinico- . .. internagdes de
S acesso ambulatoriais ambulatoriais i de alta
de alta cirurgicas de X - média .
. hospitalar dos de média de alta R complexidade
complexidade alta P A . complexidade )
. R 6bitos por complexidade complexidade R realizadas
selecionados e | complexidade e . . i realizadas para -
« ~ acidente realizados para | realizados para ~ . para ndo
populagdo populagdo - R « . ndo residentes .
: . ndo residentes | ndo residentes residentes
residente residente
Barroquinha 1,41 1,57 4,49 0,00 0,00 0,00 0,00
Camocim 1,75 2,63 4,48 0,00 0,00 0,17 0,00
Chaval 1,79 1,90 4,45 0,00 0,00 0,00 0,00
Granja 0,91 1,58 4,47 0,00 0,00 0,00 0,00
Martinépole 1,46 2,40 4,49 0,00 0,00 0,00 0,00

Fonte: IDSUS, MS, 2011.

Quadro 31 - Indicadores de Média e Alta Complexidade, Urgéncia e Emergéncia (IDSUS 2011) de efetividade nos

municipios da Regido de Saude de Camocim.

Média e Alta Complexidade, Urgéncia e Emergéncia
Efetividade
Municipio Proporcio de Parto Proporgdo de 6bitos em - Proriorgéo d.e 6bitos nas
Normal menores de 15 anos nas | internagdes por infarto agudo do
uTl miocardio (IAM)
Barroquinha 9,67 5,23 8,04
Camocim 8,66 4,86 6,59
Chaval 9,74 5,70 7,08
Granja 10,00 5,44 7,13
Martindpole 9,94 6,33 7,59

Fonte: IDSUS, MS, 2011.

Em relacdo a proporcdo de parto normal, o municipio de Granja obteve nota 10. Ja para a proporgdo de
6bitos em menores de 15 anos nas UTI, o municipio que mais pontuou foi Martindpole (6,33). Para a Proporgdo
de 6bitos nas internagdes por infarto agudo do miocardio (IAM), obteve maior pontuagdo o municipio de

Barroquinha (8,04).
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Aspectos Geograficos e Estruturais

Figura 16. Localizagdo e Composicdo da Macrorregido de Saude de Sobral e da Regido de Saude de Camocim.
Estado do Ceara, 2012.
Limites Territoriais da Regiao de Saude de Camocim
Norte: Oceano Atlantico
Sul: Regido de Saude de Sobral
Leste: Regido de Saude de Acarau
Oeste: Estado do Piaui
O Plano Diretor de Regionalizagdo - PDR/2011 divide o Estado do Ceard em quatro Macrorregides de
Saude: Fortaleza, Sobral, Cariri e Sertdao Central. A Regido de Saude de Camocim compde a Macrorregido de
Sobral juntamente com quatro Regides de Saude: Sobral, Acarau, Tiangua e Crateus. Estd localizada no norte do
Estado, tendo o clima predominante Tropical Quente Semi-arido Brando, constituida por cinco municipios:
Barroquinha, Camocim, Chaval, Granja e Martindpole, com uma area territorial de 4.786,81Km? (figura 16).
Na drea da saude, Camocim é classificado como municipio pdlo, assumindo a responsabilidade de
atendimento das referéncias dos demais municipios, por dispor de maior capacidade resolutiva em varios

servicos de Média Complexidade - MAC.
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163 Regiao de Saude de Camocim — PDR 2011

Granja
53.952
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Populacao Total: 154.550 hab. (BGE 2009)

@ Municipio Sede / Referéncia MC
p Referéncia MAC para a regiao

Figura 17. 162 Regido de Saude de Camocim — 2012.

Quadro 32 - Distribuicdo da populagdo dos municipios da Regido de Saude de Camocim, 2010.

Regido Municipios de refe_réncia com capacidade Municipios Adscritos
resolutiva na MAC
Camocim 61.278 | Barroquinha 15.558
Chaval 12.644
162 Camocim Granja 53.952
Martinépole 11.118
Total de Habitantes 162 Regido 154.550

Fonte: 162 CRES

Aspectos Demograficos

Nos cinco municipios que integram a Regido de Saude de Camocim residem 154.550 pessoas (Estimativa
do IBGE/2010). Camocim é o municipio com maior destaque, dado a sua influéncia regional nos aspectos sécio-
econdmicos. Também, é a cidade mais populosa da Regido e a vigésima segunda do Estado, com 61.278
habitantes, area de 1.123,94 km. As cidades que apresentam maior densidade demografica de toda a regido sdo
Chaval e Camocim, apresentando respectivamente 52,95 habitantes por Km? e 52,91 hab. p/ Km?, revelados pelo
quadro 33, logo a seguir:

Quadro 33 - Perfil Demografico da Regido de Saude de Camocim, 2010.

Municipio Populagio Area (Km?) Pop. Total Hab. p/ Km?
Barroquinha 15.558 383,46 15.558 37,76
Camocim 61.278 1.123,94 61.278 52,81
Chaval 12.644 283,26 12.644 52,95
Granja 53.952 2.697,20 53.952 19,51
Martinépole 11.118 298,95 11.118 34,17
Total 154.550 4786,81 154.550 197,2

Fonte: IPECE/ 2011
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O indice de envelhecimento da populagdo da regido tem diminuido do ano de 2000 para 2010, como é
revelado pelo quadro 34. Entretanto, as populagdes de criangas e adolescentes com menos de 14 anos tém

decrescido consideravelmente.

Quadro 34— Populagdo segundo grupos de idade da Regido — 2000 e 2010.

Populagao Residente
Municipio 0 a 14 anos 15 a 64 anos 65 anos ou mais Indlcef de

Envelhecimento

2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010
Barroquinha 5.323 4.287 7.732 9.035 866 1.154 80,04 60,22
Camocim 20.750 17.131 31.725 39.037 2.973 3.990 74,78 54,11
Chaval 4.573 3.556 6.904 8.041 686 1.018 76,17 56,88
Granja 19.210 16.946 26.286 31.943 2.988 3.756 84,45 64,81
Martinépole 3.344 3.184 4,718 6.237 540 438 82,32 63,76

Fonte: IPECE/2011
A populagdo de adultos e jovens constitui o grande potencial populacional da regido, como é

demonstrado no quadro 34.

Quadro 35 - Populagdo do municipio por sexo, zona rural e urbana — 2010.

Municipio Populagdo Residente
Total Urbana Rural Homens Mulheres
Barroquinha 14.476 9.770 4.706 7.321 7.155
Camocim 60.158 44.657 15.501 29.770 30.388
Chaval 12.615 9.168 3.447 6.194 6.421
Granja 52.645 25.892 26.753 26.714 25.931
Martinépole 10.214 8.007 2.207 5.100 5.114

Fonte: IPECE/2011
A populagdo da regido é, em sua maioria, urbana e tem em maior quantidade mulheres do que homens,
com excegdo dos municipios de Granja e Barroquinha como é demonstrado pelo quadro 35.

Quadro 36 — Populacbes de Assentamentos Regido de Saude de Camocim — 2011.

Municipio Assentamentos N2 de Familias Assentadas

Ilha dos Fernandes 22

Barroquinha Santa Isabel 32
Cedro 25

Jatoba 59

Camocim Lagoa do Mato 78
Santa Luzia 05

Torta 90

Guriu 309

Atras dos Morros 22

Carnauba Furada 20

Granja Ibuassu Velho 41
Jaguarapi 36

Jaguarapuaba 24

Puxa 25

Riachdo 20

Total 808

Fonte: Centro de Capacitagdo e Assessoria Técnica, CAPACIT, Granja, 2011
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A populagdo de assentamento da regido esta constituida por 808 familias nos municipios de Barroquinha,
Granja e Camocim. O distrito de Guriu, em Camocim, é um assentamento de fronteira entre o municipio de Jijoca
e Camocim. Essas localidades de assentamentos sdo federais, porém existem outros assentamentos estaduais

que estdo associados aos Sindicatos dos Trabalhadores Rurais e as EMATERCEs desses municipios.

Populagao com Plano de Satde

Quadro 37 — Populagao com Plano de Saude da Regido de Saude de Camocim, 2010.

Municipio Populagao Total - Resolugdao IBGE N2 6 —| Populagao Com Assisténcia Médica _ (%)
12 de Julho de 2011 Dez 2011 (ANS)
Barroquinha 14.519 70| 0,48
Camocim 60.520 1.099| 1,82
Chaval 12.650 35| 0,28
Granja 52.223 362| 0,69
Martinépole 10.338 57| 0,55
150.250 1.623

Fonte: ANS/2011
O quadro 37 mostra que apenas 3,82% da populagdo da regido tem plano de saude privado, enquanto

96,18% ¢é SUS dependente.
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2. IV. Fluxos de acesso: evidenciando o caminho e distancia percorridos pelos usuarios.

O fluxo de acesso universal, igualitario e ordenado as ag¢des e servigos de saude se inicia pelas Portas de

Entrada do SUS e se completa na rede regionalizada e hierarquizada, de acordo com a complexidade do servigo.

Este acesso é ordenado pela aten¢do primaria e deve ser fundado na avaliagdo da gravidade do risco
individual e coletivo e no critério cronoldgico, observadas as especificidades previstas para pessoas com

protegdo especial, conforme legislagdo vigente.

Sendo que a Porta de Entrada preferencial ao sistema é a atenc&o primaria, o Decreto 7508/2011 prevé
outras portas e que de acordo com o pactuado nas ComissGes Intergestores, os entes federativos poderdo criar

novas Portas de Entrada as ag0es e servigos de saude, considerando as caracteristicas da Regido de Saude.

A CRESUS Regional regula os procedimentos de média e alta complexidade, em horario comercial e a
CRESUS macrorregional, tal quais as municipais hospitalares funcionam 24 horas/dia, mas ndo ha regulacdo das
urgéncias e emergéncias.

A equipe da Central de Regulagdo da Regido de Saude de Camocim é composta por um Coordenador, um
Supervisor e 04 Videofonistas. O principal objetivo desta Central é regular as “referéncias” de procedimentos
hospitalares e ambulatoriais entre os municipios da Regido, bem como intermediar estas regulacGes com a
Central de Regulagdo da Macrorregido de Sobral, tendo como base pactos, acordos e protocolos estabelecidos.

O MODULO AMBULATORIAL DE AGENDAMENTO esté implantado nas Secretarias Municipais. O paciente
apos atendimento médico procura a unidade de marcagdo de seu municipio com a solicitagdo do procedimento.

A solicitagdo é inserida no Sistema UNISUS e o atendimento é marcado, escolhendo um hordrio de
atendimento dentre os horarios e profissionais disponiveis, gerando um BOLETO DE MARCACAO. Este Boleto é
entregue ao paciente contendo o estabelecimento, profissional e horario do atendimento, aprazado com o
minimo de 3 e maximo de 25 dias de antecedéncia.

Quando ndo existem cotas disponiveis, no municipio, para o procedimento, a solicitagdo é encaminhada
para a FILA DE ESPERA AMBULATORIAL, que é visualizada pela Micro e Macrorregido correspondente.

A Central Regional avalia a solicitacdo e realiza o agendamento para Unidade de Referéncia da prépria
Micro, com ou sem PPI, ou encaminha para a Central Macrorregional.

A Unidade de Referéncia visualiza 0 agendamento através do MODULO WEB EXECUTOR, com o minimo de
3 dias de antecedéncia. E apds o atendimento do paciente, a Unidade de Referéncia informa a realizacdo do
atendimento através da internet, neste mesmo maodulo.

O MODULO HOSPITALAR estd implantado na Unidade de Referéncia Hospitalar de Camocim. Nela sdo
cadastrados os pacientes que precisam ser internados ou transferidos.

As solicitacdes de transferéncias hospitalar chegam inicialmente a Central de Regulacdo da regional, que
avalia a possibilidade de transferéncia interna para o Hospital Pélo Deputado Murilo Aguiar em Camocim.
Quanto o hospital ndo disponibiliza a vaga, hd um processo de negociacdo com os hospitais de referéncia da

Macrorregido de Sobral (Santa Casa de Misericérdia, Hospital Dr. Estevdo e Hospital do Coracdo).
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Quadro 38 — Centrais de Regulagdo implantadas na Regido de Saide de Camocim 2012.

c . Centrais de Regulacao Implantada
Municipio . - "
Urgéncia Hospitalar Ambulatorial
Barroquinha Nao Nao Sim
Camocim Nao Sim Sim
Chaval Nao Nao Sim
Granja Nao Nao Sim
Martinépole Nao Nao Sim
16 CRES / Camocim N3o Sim Sim

Fonte: CRESUS, 162 CRES, 2012.

Em relagdo a distancia dos municipios para se realizar as transferéncias hospitalares, pode-se comentar
que as rodovias estaduais que ligam os municipios a sede da Regido de Saude de Camocim estdo todas asfaltadas
com 6timo estado de conservagdo. As rodovias municipais, de acesso aos distritos, na maioria dos municipios sdo
carrogaveis, irregulares, com travessias de rios e riachos que durante a estagdo chuvosa isola a comunidade da
sede do municipio, dificultando o acesso as unidades de saude. O municipio de Chaval é aquele que tem maior

distancia do municipio de Camocim, perfazendo um total de 52 Km.

Quadro 39 - Distancia entre as Cidades da Regido de Saude de Camocim para o municipio de Fortaleza.

Municipio Distancia para o municipio sede da Distancia para
Regido de Saude em km Fortaleza em km
Barroquinha 38 Km 413,3 km
Camocim Sede 379,3 km
Chaval 52 Km 425,3 km
Granja 25 Km 352,3 Km
Martindpole 43 Km 334,3 km

Fonte: Plano Regional de Saude, 162 CRES, 2011.

Ao se avaliar o percentual de transferéncia hospitalar no ano de 2010, percebe-se que o municipio de
Camocim realizou 65,90% das transferéncias hospitalares em toda regidao. No ano de 2011, Camocim realizou
48,95% das transferéncias, seguido do municipio de Granja que obteve 40,20% das mesmas. Esse dado indica
que a central hospitalar da Unidade Dr. Vicente Arruda, no municipio de Granja, deve ser descentralizada da

CRESUS regional.

Quadro 40 — Percentual de Transferéncias de Pacientes Regulados pela CRESUS Internas e Externas da Regido de

Saude de Camocim

Municipio Quantidade de Transferéncias
2010 % 2011 %
Barroquinha 10 1,51 16 1,24
Camocim 435 65,90 632 48,95
Chaval 02 0,32 01 0,08
Granja 211 31,96 519 40,20
Martindpole 02 0,31 123 9,53
16 CRES 660 100,00 1.291 100,00

Fonte: CRESUS Microrregional de Camocim /2010-2011
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Situacdo da Implantagdo do Cartdo Nacional de Saude

O Cartdo Nacional de Satide (CNS) tem como objetivo a identificagdo univoca do usudrio do Sistema Unico
de Saude (SUS) e o acompanhamento do conjunto de atendimentos realizados por esse sistema, onde quer que
eles acontecam. E o instrumento de informatizacio necessario para a organizacio da rede de atengdo a salde e
de gestao do SUS. Tem como principios a privacidade das informagdes dos usudrios, garantia de acesso aos
servigos, instrumento de implementacdo do SUS e validade em todo pais. Proporciona como beneficios para os
usuarios maior rapidez no atendimento, garante aos gestores informagdes para subsidiar o planejamento e
priorizacdo das agOes de saude.

A Portaria 763 de 20 de julho de 2011 disp6s de informagdes sobre o preenchimento do cartdo no registro
dos procedimentos ambulatoriais e hospitalares. O artigo 32 dessa portaria esclarece que é obrigatdria a inclusdo
do numero do CNS do profissional solicitante, executante e/ou autorizador, nos sistemas de informagdo, em
substituicdo ao CPF para os procedimentos: Autorizagdes de Internagdo Hospitalares (AIH); Autorizagdes de
Procedimentos Ambulatoriais (APAC); Boletim de Produgdo Ambulatorial Individualizada (BPA-I).

Avaliando-se a implantagdo do Cartdao Nacional de Saude na Regido de Saude de Camocim, foi encontrado

que todos os municipios estdo em processo de atualizagdo de cadastros de sua populagao.

Quadro 41 - Situacdo da Implantacdo do Cartdo Nacional de Saude por Municipio da Regido de Saude de

Camocim.

Municipio Situagdao Margo 2012 Populagdo IBGE 2010 % de Cadastro Atualizado
Barroquinha Atualizando cadastro 14.469 20%
Camocim Atualizando cadastro 60.080 66%
Chaval Atualizando cadastro 12.522 22%
Granja Atualizando cadastro 52.336 25%
Martinépole Atualizando cadastro 10.068 15%

Fonte: Questionario de Implantagdo do Cartdo SUS, Margo de 2012.

Transporte Sanitario

O Sistema de transporte sanitario é um sistema logistico fundamental para o desenvolvimento das Redes
de Atencdo a Saude. O Sistema de transporte sanitario é feito para facilitar os fluxos e contra fluxos de pessoas e
produtos e tem varios moédulos.

O moddulo do transporte de urgéncias e emergéncia é feito por ambulancias simples: sendo Barroquinha
com 02 transportes, Chaval 03, Camocim 04, Granja 03 e Martinépole com 03 ambulancias. Dentro da Rede de
urgéncia e emergéncia esta garantido para esta regido de saude 03 ambuldncias do SAMU, sendo uma de
suporte bdsico para Granja, outra para Camocim e uma suporte avangado para Camocim.

O modulo de transporte eletivo é feito em cada municipio da seguinte forma: Barroquinha tem um veiculo
tipo Topic alocada com 16 lugares indo duas vezes por semana a Sobral e também uma veiculo D-20, quando ha
poucos pacientes para transportar. Chaval utiliza uma Kombi alocada com 10 lugares uma vez por semana para

encaminhar seus pacientes para Sobral. Camocim usa uma Topic alocada com 16 lugares todos os dias para
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Sobral e 02 veiculos de passeio para os pacientes de Hemodialise. Granja ndo tem transporte eletivo, mas utiliza
os carros alocados na prefeitura conforme disponibilidade. Martindpole usa as ambuldncias da urgéncia e
emergéncia. Quando elas ndo estdo disponiveis, freta veiculo tipo D-20 todos os dias para Sobral e trés vezes por
semana para Camocim.

O modulo de transporte de material biolégico e transporte das amostras dos exames patoldgicos clinicos
dos municipios se faz da maneira a seguir: Barroquinha, Camocim e Granja utilizam os veiculos de transporte da
Estratégia Saude da Familia. Chaval usa os veiculos eletivos e Martindpole ndo faz transporte desse material.
Geralmente o paciente vai ao Posto de Coleta na Sede, e o laboratdrio terceirizado faz o transporte em veiculo
adequado.

O modulo de transporte dos residuos dos servigos e feito pelos veiculos da coleta sistematica do lixo,
veiculo tipo caminhdo ou cagamba nos municipios de Chaval Barroquinha e Camocim. Granja utiliza carro

compactor e em Martindpole o material é transportado por carroga exclusiva.

2.V. Recursos financeiros: explicita os recursos de investimentos e custeio das trés esferas de governo.

A transferéncia de recursos financeiros federais acontece fundo a fundo e consiste no repasse de valores
de forma regular e automatica, diretamente do FNS para os Estados, Municipios e Distrito Federal, independente

de convénio ou instrumento similar. Destina-se ao financiamento das a¢Ges estratégicas e servicos de saude.

Quadro 42 - Indicadores Financeiros Federais da Regido de Saude de Camocim, 2010.

. BIOFO de Barroquinha Camocim Chaval Granja Martindépole
Financiamento
B'OCOS:SQZG"‘;” 1.402.043,57 |  2.472.525,92 782.018,63 | 2.318.673,00 525.907,99
Bloco de Média e
Alta Complexidade 261.782,56 |  2.927.93335 314.180,54 0,00 177.770,76
Ambulatorial e
Hospitalar
Bloco de Vigilancia 58.294,64 187.787,76 74.109,10 187.233,40 16.291,05
em Saude
Bloco de
Assisténcia 79.345,80 182.302,05 37.615,90 252.225,60 28.350,90
Farmacéutica
Bloco d‘;SSeStao do 12.500,00 101.000,00 12.500,00 0,00 2.500,00
Bloco de ; 40.000,00 150.000,00 0,00 12.500,00
Investimento
TOTAL 1.813.966,57 | 5.911.549,08 | 1.370.424,17 | 2.758.132,00 760.820,70

Fonte: Fundo Nacional de Satde /2010.

Quanto aos recursos federais aplicados na Regido de Saude de Camocim, no ano de 2010, foi encontrado
que houve a transferéncia de RS 1.813.966,57 para o municipio de Barroquinha, RS 5.911.549,08 para o
municipio de Camocim, RS 1.370.424,17 para o municipio de Chaval, RS 2.758.132,00 para Granja e RS

760.820,70 para Martindpole. Esses recursos financeiros foram distribuidos pelos cinco blocos de financiamento:
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atencdo basica, média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar, vigilancia em salude, assisténcia

farmacéutica, gestdo do SUS e bloco de investimento.

Quadro 43 - Indicadores Financeiros Federais da Regido de Saude de Camocim, 2011.

Bloco de Financiamento | Barroquinha Camocim Chaval Granja Martindépole
Bloco de Atencgao Basica 1.508.053,24 4.222.942,00 1.464.454,44 2.625.772,00 1.140.982,12
Bloco de Média e Alta
Complexidade 486.581,07 | 5.393.095,53 | 588.538,26 | 1.904.190,44 |  353.885,00
Ambulatorial e
Hospitalar
Bloco des\;;g(;':”c'a em 59.589,50 |  310.800,40 85.510,20 |  235.253,17 45.157,80
Bloco de Assisténcia
N 79.345,80 312.517,80 64.484,40 275.155,20 56.701,80
Farmacéutica
Bloco de Gestdo do SUS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Bloco de Investimento 15.000,00 20.000,00 29.000,00 20.000,00 12.000,00
TOTAL 2.148.569,61 | 10.259.355,73 2.231.987,30 5.060.370,81 1.608.726,72

Fonte: Fundo Nacional de Satde / 2011.

No ano de 2011, foi executada a transferéncia de RS 2.148.569,61 para o municipio de Barroquinha, RS

10.259.355,73 para o municipio de Camocim, R$2.231.987,30 para o municipio de Chaval, RS 5.060.370,81 para

Granja e R$1.608.726,72 para Martinépole.

Quadro 44 - Investimentos de Recursos Estadual para Implementagdo de Servicos de Saude na Regido de Saude

de Camocim, 2010, 2011 e 2012.

Investimentos

Periodo de Aplicagio (RS)

2010 2011 2012 2010-2011
Convénio Hospital Pdlo 0,00 1.440.000,00 2.160.000,00 0,00
Convénio HPP 0,00 172.957,00 180.700,00 0,00
Consorcio Publico Municipal 0,00 1.494.205,00 3.690.000,00 0,00
CEO Regional 0,00 0,00 690.000,00 0,00
FECOP 0,00 0,00 0,00 178.660,00
Projeto Vida Nova 188.764,95 0,00 0,00 0,00

Fonte: Setor Administrativo Financeiro, 162 CRES.

Quanto aos recursos financeiros estaduais aplicados na regido, o Projeto Vida Nova de cirurgias eletivas

destinou um valor de RS 188.764,95 no ano de 2010. No ano de 2011 foram repassados investimentos para o

Hospital Pdlo, os Hospitais de Pequeno Porte e o Consércio Publico Municipal.

Este ano (2012) houve o

investimento para o Centro de Especialidades Odontoldgicas que funcionard no municipio de Camocim,

totalizando um valor de RS 690.000,00. Entre 2010 e 2011, foram aplicados 178.660,00 com o FECOP para

construcdo de unidades basicas de saude, as quais foram construidas em Camocim, Chaval e Barroquinha.
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Quadro 45 - Situagdo dos Municipios da Regido que Informaram o Sistema de InformagGes sobre Orgamentos

Publicos em Saude (SIOPS) de 2009 a 2011.

Municipio 2009/1 2009/2 2010/1 2010/2 2011/1 2011/2
Barroquinha X X X X NI NI
Camocim X X X X NI NI
Chaval X X X X X
Granja X X X X NI
Martindpole NI X NI X NI NI

Fonte: DATASUS / SIOPS.
Legenda:

(X) Informado
(NI) Ndo Informado
Em relagdo a situagdo da informagdo do Sistema de Informagdes de Orgamentos Publicos em Saude
(SIOPS) nos anos de 2009 a 2011, somente o municipio de Martinépole ndo o informou no primeiro semestre de
2009 e 2010. No ano de 2011, os municipios de Barroquinha, Camocim, Granja e Martinépole ainda

apresentavam pendéncias.

Quadro 46 — Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS). Dados Municipais —

Despesas Liquidas, 2010.

Municipio % Rec Prp S (EC29) | R.Imp. e Trs. Const D. Rec. Préprio D. Tot. Saude
Barroquinha 24,02 10.755.622,19 2.583.986,85 4.323.336,25
Camocim 21,50 26.381.052,02 5.672.089,96 14.474.363,45
Chaval 16,14 8.873.941,26 1.432.257,57 3.847.309,76
Granja 24,11 21.673.525,46 5.224.849,42 8.591.422,17
Martinépole 22,43 9.832.135,69 2.204.977,10 3.417.619,10

Total 22,08 77.516.276,62 17.118.160,90 34.654.050,73

Fonte: SESA, 2010.

No tocante as despesas liquidas municipais aplicadas pelos municipios da regido, foi investido um valor

total de RS 34.654.050,73 no ano de 2010, como mostra o quadro acima.

Quadro 47 - Sistema de Informagbes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS). Dados Municipais —

Despesas Liquidas, 2011.

Municipio %Rec Prp S (EC29) R. Imp. e Trs. Const D. Rec. Préprio D. Tot. Saude
Chaval 17,55 10.449.863,81 1.833.850,80 4.674.204,73
Granja 16,88 23.717.668,73 4.004.113,95 9.447.737,50

Total 17,09 34.167.532,54 5.837.964,75 13.721.942,23

Fonte: SESA, 2011.

Ja para o ano de 2011, as informacdes das despesas liquidas municipais aplicadas pelos municipios da

regido estdo incompletas, podendo-se encontrar um valor de RS 13.721.942,23 dos municipios de Chaval e

Granja. O municipio de Martindpole informou que a receita liquida aplicada nesse ano foi de 18.281.799,16.
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2.VI. Gestao do trabalho e da educagdo na saude. (identifica a quantidade de trabalhadores de acordo com os
servigos e redes tematicas; condigées de trabalho, contemplando: jornada média de trabalho, jornada média
de trabalho segundo quantidade de vinculos de trabalho, nimero médio e tipo de vinculos de trabalho e
indicadores de saude do trabalhador; formagdao e qualificagdo profissional e caracteristicas dos centros

formadores).

Ao se verificar o quadro de profissionais e seus vinculos empregaticios, os quais integram a regiao,
percebe-se que ha 156 profissionais concursados e 177 terceirizados. O nimero de médicos contratados supera
o numero de profissionais concursados. Nao foi encontrado nesse quadro profissionais bidlogos, biomédicos e

médicos veterindrios nos trés municipios analisados.

Quadro 48 - Vinculos Empregaticios dos Profissionais de Saude dos Municipios da Regido de Saude de Camocim,

2012.
Concessao Total
Profissionais Concursado Contratado Plantonista | Terceirizado (Estadual/
Federal)
Assistente Social 03 05 - 00 00 09
Bidlogo 00 00 - 00 00 00
Biomédico 00 00 - 00 00 00
Educador Fisico 02 00 - 00 00 02
Enfermeiro 27 49 - 00 00 76
Farmacéutico 04 04 - 00 00 08
Fisioterapeuta 04 10 - 00 00 14
Fonoaudidlogo 02 04 - 00 00 06
Médico 10 49 03 00 00 62
Médico Veterinario 01 00 - 00 00 01
Nutricionista 02 06 - 00 00 08
Odontélogo 13 28 - 00 00 41
Psicélogo 01 06 - 00 00 07
Terapéuta 02 01 - 00 00 03
Ocupacional
Outros 125 102 - 00 00 227
Profissionais
TOTAL 196 264 - 00 00 463

Fonte: Comissdo Permanente de Integragdo Ensino-Servigo (CIES), 2011.
Obs.: Ha dois médicos concursados de licenca sem remuneracéo.

Falta informagdes do municipio pélo.

Em relacdo a qualificagdo e aprimoramento desses trabalhadores, pode-se ressaltar que os profissionais
desta regido, em sua grande maioria, sdo qualificados através da Politica de Educacdo Permanente, a qual é
pactuada na Comissdo Permanente de Integracdo Ensino-Servigo (CIES) e promovidos pela Escola de Formagao
em Saude da Familia Visconde de Sabdia (EFSFVS), com sede no municipio de Sobral-Ce.

Nos anos de 2009, 2010 e 2011 foram oferecidos 19 cursos tanto para os profissionais de nivel médio
como para os profissionais de nivel superior, totalizando um nimero de 165 participantes. Foram ofertadas pds-

graduacdes lato sensu, cursos de aperfeicoamentos e cursos de curta duragao.
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Quadro 49 - Relagdo dos Cursos Ofertados pelo Pdlo de Educagdo Permanente em Saude nos anos de 2009,

2010, 2011.
Especificagao Ano Total. -
2009 | 2010 | 2011 Curso Participantes
Curso de Complementagdo de Técnico de Enfermagem X 01 29
Curso Técnico em Salde Bucal X 01 30
Especializagdo em Gestdo do SUS X 01 06
Curso de Regulagdo, Avaliagdo e Auditoria X 01 06
Curso técnico de Sistemas de Informagdo em Saude X 01 06
Curso Técnico em Cuidados Domiciliares X 01 06
Curso de Aperfeicoamento de Condutas Odontoldgicas
. A X 01 05
em Pacientes com Deficiéncia
Curso de Aperfeicoamento em Informagdo Basica em
Comunicagdo em Informagdo em Saude para X 01 05
Conselheiros e Agentes Sociais
Oficina em Vivéncias e Estagios no SUS X 01 06
Curso de Especializagcdo em Saude da Familia X 01 08
Curso de Auxiliar de Farmdcia X 01 07
Curso de Qualificagdo para Supervisores de Agentes de
. X 01 09
Endemias
Curso de Preparacgdo de Analise para Laboratodrio X 01 10
Curso de Atualizagdo em Atencdo a Saude da Mulher X 01 06
Curso de Atualizagdo em Urgéncia e Emergéncia x | - |
Obstétrica *
Curso de Atualizagdo em Urgéncia e Emergéncia x | o |
Pediatrica *
Curso de Atualizagdo para Secretarias Executivas dos CMS X 01 02
Curso de Atualizagdo para Facilitadores em Educagdao em
. . . X 01 01
Saude e Mobilizagdo Social
Capacitagao para Equipes do NASF X 01 06
Curso de Média Duracdo em Manutengdo de
Equipamentos Odonto-Médico-Hospitalares Para U. X 01 05
Basicas de Saude e Hospitais de Médio Porte
Curso de Atualizagdo para Coordenadores dos Agentes
Comunitdrios de Saude e Supervisores de Agentes de X 01 12
Controle as Endemias
Total 19 165

Fonte: Comissdo Permanente de Integragdo Ensino-Servigo (CIES), 2011.

No ano de 2012 estdo programados cursos de aperfeicoamentos, cursos de curta duragdo, com um

numero de 10 no total. Serdo capacitados ao final deste ano uma quantidade de 250 profissionais que integram a

Regido de Saude de Camocim.
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Quadro 50 — Relagdo dos Cursos Propostos pelo Pélo de Educagdo Permanente em Saude para 2012

Especificagao Ano Total
2012 Curso Participantes

Curso Técnico em Vigilancia em Saude X 01 30
Curso de Complementacdo de Técnico de Enfermagem X 01 30
Curso P6s-Técnico Saude do Idoso X 01 30
Curso de Inclusdo Digital para Conselheiro Municipal de Saude X 01 30
Curso de Saude Mental, Rede Psicossocial, Terapias Integrativas e X 01 30
Comunitdrias (Enfermagem, NASF, e CAPS).
Curso de Politicas de Humanizagdo — Capacitar para Melhoria do X o1 30
Acolhimento e Implantagdo de Praticas de Humanizagdo na APS
Curso de Atualizagdo em Preven(;écl) e Qualificagdo de Diagndstico e X o1 30
Tratamento do Cancer do Colo de Utero e de Mama
Curso de Atualizagdo sobre o Papel da Coordenagdo da Atengao

. X 01 30
Basica
Curso de Técnico em Hemoterapia X 01 05
Curso Pos-Técnico Urgéncia e Emergéncia X 01 05

Total 10 250

Em relagdo a outras estratégias que integram a rede de educagdo permanente, pode-se citar o
Telessalde, que significa satide a distancia. E outra modalidade de educagdo continuada, que permite promover
salde através de tecnologias de telecomunicagGes bidirecionais com o uso da internet, redes de voz, video e
teleconferéncia. Esse recurso esta disponivel no municipio de Barroquinha, que funciona numa Unidade Basica
da Estratégia Saude da Familia, localizado na sede do municipio. Os profissionais desta equipe se rednem
periodicamente para assistir as teleconferéncias. Quando é necessario realizar as sessGes com todos os

profissionais da atengdo basica, eles utilizam a Secretaria de Saude, pois a internet de |a permite melhor acesso.

2. VII Ciéncia, tecnologia, produgdo e inovagdo em saude. (apresenta a distribuicdo das instituicées e suas

capacidades e especialidades técnicas, publicas e privadas, de pesquisa, producao e inovagao em satide).

A Regido de Saude de Camocim ainda ndo se integrou as politicas de ciéncia, tecnologia, producdo e
inovagdo em saude, pois ainda ndo desenvolve na pratica de servigo pesquisas rotineiras que colaborem com a
melhoria da assisténcia prestada aos usuarios do SUS. Porém, ha parcerias com algumas universidades, alunos de
cursos de mestrado e doutorado, que procuram a regional para fazer coleta de dados e realizar seus trabalhos
cientificos.

Também ainda ndo ha projetos da prépria Regido, vinculados ao Ministério da Salde, que procurem

investigar e analisar o andamento das praticas de gestdo em salide nos municipios da regido.
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2. VIl Gestdo: evidencia indicadores relativos aos processos de regionalizagdo, planejamento, regulagdo,

participacao e controle social.

A estrutura organizacional da regido de saude de Camocim, tal como todas as outras regiGes de saude do
Estado, dispde de um 6rgdo de representagdo da Secretaria Estadual da Saude denominado Coordenadoria
Regional de Saude — CRES, devidamente qualificada, composta por um coordenador regional de saude, um

assessor técnico, um assistente técnico administrativo-financeiro e uma equipe de supervisores.

ORGANOGRAMA DA COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE

Colegiado Interno de COORDENADOR REGIONAL  IITrEES Comissdo Intergestores
Gestdo - CIG Regional — CIR

QUVIDORIA

ASSESSOR TECNICO ADMINISTRATIVO FINANCEIRD

GT de Gestiio de

— GT de Atengio a Saude
(Atengao Basica, Especializada e
Urgéncias; Assisténcia Farmacéutica)

Recursos Humanos
(Acompanhamento funcional,
Desenvolvimento de RH)

GT de Gestio Estratégica e GT de Apoio
Participativa Logistico
(Gestao, Planejamento e (Transportes, Almoxarifado e —
Financiamento, Controle Conservacao Patrimonial)

Avaliacio e Regulacio; Auditoria,
Ouvidoria e Controle Social).
GT de Vigilincia a Saude

(Epidemioldgica; Sanitaria, Ambiental &
Sadde do

Trabalhador, Endemias/Enmtomologia e
Zoonoses; Mobilizagdo Social/Educagio em
Sadde; Sistemas de Informacio do SUS.

Figura 17. Estrutura Organizacional da 162 Coordenadoria Regional de Saude- 162 CRES. Camocim, 2012.

Colegiado Intergestores Regionais — CIR

Criada em 1993, a Comissdo Intergestores Regional (CIR) é uma instancia colegiada de decisdo do Sistema
Unico de Saude estadual, integrada paritariamente pela Secretaria Estadual de Saide e por representantes dos
secretarios municipais de saude do Estado. No estado do Ceara, cada Coordenadoria Regional de Saude constitui
uma Comissdo Intergestores Regional (CIR), formada pelos secretarios municipais locais e a dire¢do estadual da
regido. A CIR de Camocim esta composta pelos gestores regionais (coordenador, assessor técnico e assistente
administrativo-financeiro) e pelos secretarios de sadide dos municipios (Camocim, Granja, Martindpole,
Barroquinha e Chaval).

As reuniGes da CIR acontecem ordinariamente uma vez ao més e extraordindria quando for necessario.
Todo ano, cada municipio tem a oportunidade de sediar uma CIR, e faz desse momento um grande evento com a

participacdo das autoridades municipais. Na CIR sao discutidos e deliberados a¢bes e servigos regionais.
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COMPOSIGAO DA CIR/MR 162 CRES/CAMOCIM 2012

Presidente Maria lone de Sousa

Coordenadora Regional de Saude
1632CRES/Camocim

Vice — Presidente Regional

do COSEMS Francisco Jair Rodrigues

Secretdrio Municipal de Saude
Chaval

Secretério Executivo José Maria de Oliveira

Mobilizagdo Social
CRES/Camocim

. Maria das Gracas Dias Carneiro
Membros - Representagdo ¢

Assessora Técnica da Regional
163CRES/Camocim

SESA Maria Goreti Viana Assistente Adm. Financeiro da
163CRES/Camocim
Antonio de Lisboa Rocha Secretér.io Municipal de Saude
Barroquinha
Membros - Representagdo Iracema Gongalves de Araujo Secretdria Municipal de Saude Camocim
Municipal José Anastacio Rocha Araujo Secretdrio Municipal de Saude Granja

Francisco Fontenele Junior

Secretdrio Municipal de Saude
Martindpole

Organizagdo dos Grupos Técnicos (GTs)

A organizagdo dos grupos de trabalhos foi resultante de oficinas de planejamento, onde foi apresentado o

organograma da Coordenadoria Regional de Saude (CRES) para que cada técnico fosse selecionado como

integrante de cada nucleo. Formado os GTs, os profissionais elegeram um representante para participar do

colegiado interno de gestdo.

EQUIPE DE ELABORACAO

Coordenacgao

Maria lone de Sousa

Assessoria Técnica

Maria das Gragas Dias Carneiro

Assistente Administrativo Financeiro

Maria Goreti Viana

Atencgdo a Saude

Patricia Mendes Dutra
Talita de Lemos Araujo
Natalia Teixeira Linhares

Gestdo Estratégica e Participativa do SUS

José Reginaldo Pinto

Emilia Aragdo Coelho

Jose Maria de Oliveira
Francisco Marcelo Brito Xavier

Vigilancia a Saude

Aleandra Mara Furtado

Silvana Maria Fontenele de Moraes
Hercilia Angelim de Assis

Geisa Adeodato a Silva

Editoracdo Grafica e Formatacao final

Maria Eliana de Souza Lopes
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Colegiado Interno de Gestao Regional

Na perspectiva de fortalecer o planejamento participativo e integrado, foi implantado o Colegiado Interno
da 162 CRES, sob ldégica de orientagdo no processo de trabalho. Esse grupo esta formado por 10 técnicos
nomeados pelo seu respectivo Grupo de Trabalho (GT). O colegiado se relne semanalmente para discussdo e

planejamento de ag¢des regionais.

Camara Técnica

Foram implantadas duas cdmaras técnicas na CRES, sendo uma da Atengdo Basica e outra de Vigilancia a
Saude. Essas camaras sdo formadas por técnicos de cada municipio e da CRES. As reuniGes acontecem na sede da

CRES bimestralmente ou quando ha pautas de assuntos urgentes para serem discutidos.

Consorcio Publico Municipal de Camocim

O Consorcio da regido é formado pelos municipios de Barroquinha, Camocim, Chaval Granja, Martindpole
e Estado. Todos os entes publicaram lei municipal e estadual dando criagdo a esse modelo de gestdo. O
presidente do Consorcio é o atual Prefeito de Camocim, Sr. Francisco Maciel de Oliveira. Esse consdrcio esta
investido na Policlinica de Saude de Camocim, a qual se encontra em funcionamento com o seguinte quadro de
funcionarios de nivel superior: 02 Médicos (Clinico Geral e Ginecologista), 01 Enfermeiro, 01 Fonoaudiologista,

01 Fisioterapeuta e 01 Terapeuta Ocupacional.

Instrumentos de Planejamento e Gestao

Os instrumentos de planejamento e de gestdo sdo elaborados de forma normativa, sem discussdo
aprofundada sobre o contexto municipal e regional, que retrate as necessidades a saude da populagdo e a real
capacidade de oferta da regido, gerando dificuldades na mobilizacdo da integralidade e do cuidado. Os atores
sociais no ambito do SUS requerem educagdo continuada com foco no planejamento e monitoramento da

gestdo.
Plano Municipal de Satde e Relatério Anual de Gestdo (RAG)

Todos os municipios da Regido de Saude, com excecdo de Barroquinha, apresentaram resolugées
referentes aos Planos Municipais de Saude do periodo de 2010 a 2013. Os municipios de Camocim, Granja e

Martindpole tém Resolugbes de seus Relatdrios Anuais de Gestdo apreciados e aprovados por seus respectivos

Conselhos Municipais de Saude (CMS).
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Quadro 51 — Acompanhamento dos Relatdrios de Gestdo Municipal de 2010 da Regido de Saude de Camocim —

CIB/CE.
Relatério Anual de Gestdo
Municipio Plano Municipal de Saude, Periodo do apreciado e Aprovado pelo
Programacao Anual de Saude PMS Conselho Municipal de Satide
(CMmS)

Barroquinha Resolugdo n2 08/12, de 03/05/2012 2009 a 2012 Resolugdo n2 04/12 de 09/03/2012
Camocim Resolugdo n203/10, de 30/04/2010 2010 a 2013 Resolugdo n2 04/11, de 11/05/2011
Chaval Resolugdo n2 003/09, de 30/07/2009 | 2009 a 2012 Resolugdo n2 02/12, de 02/07/2012
Granja Resolugdo n201/09, de 27/11/2009 2010a 2013 Resolugdo n2 02/11, de 04/05/2011
Martinépole Resolug¢do n204/09, de 29/09/2009 2010 a 2013 Resolugdo n2 09/11, de 31/08/2011

Fonte: Relatdrio Anual de Gestdo da 162 CRES, 2011.

Fundos Municipais de Saude

Todos os municipios da regido possuem leis que amparam o fundo municipal de saude a fim de que os

recursos financeiros governamentais possam ser aplicados por seus respectivos gestores, as quais foram

deliberadas entre o periodo de 1993 a 1994.

Quadro 52 - Situagdo Legal dos Fundos Municipais da Regido de Saude de Camocim.

Municipio Lei do Fundo Municipal de Saude Gestor Responsavel
Barroquinha Lei N2 097/97 de 01/08/1997 Antonio de Lisboa Rocha
Camocim Lei N2 562/94 de 26/12/1994 Iracema Gongalves Araujo
Chaval Lei N2 06/94 de 02/05/1994 Francisco Jair Rodrigues
Granja Lei N2 667/94 de 01/11/1994 Hélio Fontenele Magalh3es
Martinépole Lei N2 195/93 de 17/12/1993 Francisco Fontenele Jinior

Fonte: Secretarias Municipais de Saude, 2012.

Sistema de Auditoria em Saude na Regido

O Sistema Nacional de Auditoria e Avaliagdao do SUS, por meio de servico especializado, faz o controle e a
fiscalizacdo do Contrato Organizativo de Ac¢do Publica da Saude (COAP).

Estabelecido pela Lei n2 8.080/90 em seu art. 16, inciso XIX o Sistema Nacional de Auditoria, coordena a
avaliagdo técnica e financeira do SUS em todo Territorio Nacional, em cooperagdo técnica com os Estados,
Municipios e Distrito Federal.

O Componente municipal do sistema nacional de auditoria deve verificar o cumprimento das disposices
do plano municipal de saude, verificar a regularidade da prestagdo de servigos de saude sob sua gestdo (publicos
e privados) e acompanhar as a¢Ges e servicos desenvolvidos por consdrcio intermunicipal ao qual o municipio
esteja associado.

O setor de controle, avalia¢do, regulagdo e auditoria (CARA) no contexto do SUS representa um setor
importante para o fortalecimento desse sistema. Dentre as fun¢des desse setor destaca-se: avaliar a qualidade, a
propriedade e a efetividade dos servicos de saude prestados & populacdo visando a melhoria progressiva da

assisténcia a saude, produzir informagdes técnicas para subsidiar o planejamento das agdes que contribuam para
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o aperfeicoamento do SUS e para a satisfagdo do usuario, assim como avaliar os elementos componentes dos
processos de instituicdo, servigo ou sistema auditado, objetivando a melhoria progressiva da assisténcia a saude.

No caso da Regido de Saude em questdo, apenas o municipio de Camocim possui sede propria do CARA,
funcionando com auditores médicos e de enfermagem, realizando servicos de monitoramento e faturamento
dos procedimentos executados nas unidades de saude existentes no municipio. Nas demais cidades percebe-se a
inexisténcia de atividades rotineiras referentes a este setor. Entretanto, é de fundamental importancia a
sensibilizacdo dos gestores municipais em implantar o CARA, como ferramenta que fortalega sua gestao.

A CRES de Camocim ainda esta em processo de implantacdo do componente de auditoria regional,
apresentando, dentre outras dificuldades, recursos humanos necessarios para compor o quadro de profissionais

que executam esse setor.

Institui¢6es ndo governamentais parceiras

A regido tem trabalhado as atividades de educagdo em saude, mobilizagdo social e projetos especificos
voltados para promogdo da saude, contando com algumas parcerias envolvidas nesse processo, elencadas no
quadro abaixo.

Para estas acOes ha a parceria do projeto espago jovem e projovem em Camocim. Existe também um
grupo de apoio a comunidades carentes em Granja (GACC), e ainda ha os grupos de trabalho do PSE (Programa
de Salude Escolar) e o SPE (Salde e Prevengdo nas Escolas). Para estas parcerias conta com 02 ONGs, 07
emissoras de radio, além dos profissionais da educacdo e da saude, com destaque para a CREDE 4, e as igrejas

que ddo suporte por meio da pastoral da crianca.

Quadro 53 — Nimero de Instituicdes N3o Governamentais Parceiras da Area de Satde na Regido de Salde de

Camocim.
Instituicdes Nao Governamentais Parceiras
Municipio ONGS Emissoras de Radio
Barroquinha 00 01
Camocim 01 03
Chaval 00 01
Granja 01 02
Martindpole 00 00

Fonte: Nucleo de Mobilizagdo Social, 162 CRES.
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Controle Social

Conselhos de Saude

Quadro 54 — Numero de Representantes dos Conselhos Municipais de Saude por Municipio da Regido de Saude
de Camocim

Municipio Numero.de Segmentos do Prestadores Profissionais Usudrios
Conselheiros Governo
Barroquinha 28 06 02 06 14
Camocim 48 08 04 12 24
Chaval 24 04 02 06 12
Granja 32 06 02 08 16
Martinépole 32 06 02 08 16
Total 164 30 12 40 82

A Regido de Saude de Camocim possui 164 representantes que compde os Conselhos de Saude nos
municipios de sua jurisdi¢dao, sendo 30 representantes de segmentos do governo municipal, 12 prestadores, 40
profissionais de satide e 82 usuarios do Sistema Unico de Saude vigente em cada municipio.

Somente um conselho desta regido encontra-se em processo reformulagdo, como o do municipio de
Barroquinha. Todos tém regimento interno, com portarias municipais e estdao em pleno funcionamento.

Em relagdo a presidéncia destes Conselhos, os municipios de Barroquinha e Martinépole proporcionaram
mudanca em sua presidéncia, ndo sendo mais representados pelos Secretdrios de Saude.

Quanto a estrutura, pode-se assinalar que todos os conselhos dispéem de computadores e alguns estdo
em processo de estruturagado fisica, viabilizando a aquisicdo de uma sala especifica para o seu funcionamento.

Entretanto, o municipio de Camocim ja possui sua sede propria para funcionamento deste 6rgao.

Forum de Conselheiros

O Férum Regional de Conselheiros Municipais de Saude integra as bases operacionais das diretrizes do
SUS. Durante a gestdo de 2006 a 2012, foram realizadas trés reunides, sendo a ultima mesa diretora eleita no dia
28/03/2012 para mais um mandato. A mesa foi composta por um conselheiro de Camocim como Coordenador
Geral, um conselheiro de Chaval como articulador geral e um conselheiro de Barroquinha como Secretario Geral,

ainda um representante indicado pela Coordenadora da CRES como Secretério Executivo do referido férum.

Ouvidorias

A Ouvidoria da 162 Coordenadoria Regional de Saude encontra-se em processo de implantagdo no
municipio de Camocim-Ce e tem seu nucleo de escuta, o prédio da Regional de Saude. Procura-se apurar as
demandas registradas do Sistema OuvidorSUS, advindas dos cinco municipios desta regido.

O Hospital Pélo também ja iniciou este processo. Ao se avaliar como esses municipios estavam se

articulando para implantar suas ouvidorias, foi verificado que a cidade de Martindpole estava utilizando como
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ferramenta de ouvidoria as “ caixas de sugestdes e reclamagdes”. O municipio de Granja ja encaminhou oficio a

162 CRES para iniciar o processo de implantagdo desse servico. Nos municipios de Chaval e Barroquinha

nenhuma ferramenta de ouvidoria foi implantada até o momento. Entretanto, todos os gestores da Regido estdo

se pronunciando, com o interesse de implantar o mais rapido possivel, esse servigo.

Quadro 55 - Classificacdo das Demandas de Ouvidorias Advindas dos Municipios da Regido de Saude de

Camocim.
Classificagao das Demandas de Ouvidoria 2007 2008 2009 2010

Sugestdes - - - -
Informacgdes - - - -
ReclamacGes - 02 04 03
Solicitagdes - 02 05 01
Denduncias - - - -
Acompanhamento - 04 09 04
Andlises - 04 09 04
Relatérios - - - -
Participagdo em Eventos 01 01 02 01

Fonte: RAG, 2010.

Ha dificuldades para implantagdo das redes de ouvidoria na 162

podemos citar: falta de local apropriado, telefone especifico e computadores.

Regido de Saude, dentre as quais
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2. IX. Assisténcia Farmacéutica

A assisténcia farmacéutica nos municipios da Regido de Saude de Camocim estdo todas implantadas e em

funcionamento, com representacdo de um profissional farmacéutico responsdvel por cada Central de

Abastecimento Farmacéutico (CAF).

Quadro 56 — Situagdo da Assisténcia Farmacéutica da Regido de Saude de Camocim em 2010.

Farmacia Repasse
Municipio CAF us . POP. Municipal ATB
Hospitalar
PPI

Barroquinha 1 4 1 15.558 RS 24.581,64 RS 1,58
Camocim 1 14 0 61.278 RS 96.819,24 RS 1,58
Chaval 1 1 12.644 RS 19.977,52 RS 1,58
Granja 1 1 53.952 RS 85.244,16 RS 1,58
Martinépole 1 1 11.118 RS 17.566,44 RS 1,58

Fonte: Secretaria Municipal de Saude dos Municipios, 2010.

Legenda:

CAF: Central de Abastecimento Farmacéutico
US: Unidades de Saude
ATB: Atencdo basica

Em relagdo a estrutura da assisténcia farmacéutica no ano de 2010, pode-se argumentar que existiam

farmdcias descentralizadas nas unidades basicas nos municipios de Barroquinha (4) e Camocim (14). Todos

tinham farmacias implantadas nas unidades hospitalares de seus municipios, com exce¢do de Camocim, que nao

possui hospital municipal.

Quadro 57 - Situagdo da Assisténcia Farmacéutica da Regido de Saude de Camocim em 2011.

Repasse
Municipio CAF us Farmacia Hospitalar POP. Municipal ATB
PPI
Barroquinha 1 5 1 15558 RS 24.581,64 RS 1,58
Camocim 1 15 0 61278 RS 96.819,24 RS 1,58
Chaval 1 5 1 12644 RS$ 19.977,52 RS 1,58
Granja 1 14 1 53952 RS 85.244,16 RS 1,58
Martinépole 1 4 1 11118 RS 17.566,44 RS 1,58

Fonte: Secretaria Municipal de Saude dos Municipios, 2011.

Legenda:

CAF: Central de Abastecimento Farmacéutico
US: Unidades de Saude

ATB: Atencgao basica

No ano de 2011, houve uma maior descentralizagdo das farmacias nas unidades basicas, passando-se a

seguinte situagdo: Barroquinha (5) e Camocim (15), Chaval (5), Granja (14) e Martinépole (4).
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Quadro 58 - Situagdo da Assisténcia Farmacéutica da Regido de Saude de Camocim em 2010.

Repasse Alimentos Farm Aqui
Municipio ATS REMUME | Imunoglobulinas . . Tem
ATS Especiais Popular . .
Farmacia
Barroquinha RS$ 0,50 7.779,00 N3o Compra Compra
Camocim RS 0,50 30,639,00 X Ndo Compra Nao X
Chaval RS$ 0,50 6.322,00 Ndo Compra Compra
Granja R$ 0,50 26.976,00 Compra Compra
Martinépole N3o pactuou X Ndo Compra Compra

Fonte: Secretaria Municipal de Saude dos Municipios, 2010.

No ano de 2010, ndo houve pactuagdo apenas do municipio de Martindpole em relagdo ao repasse de

recursos farmacéuticos a serem aplicados pela aten¢do secundaria. Somente o municipio de Granja fez compra

de imunoglobulinas. Camocim ndo fez compra de alimentos especiais para o ano avaliado. A modalidade aqui

tem farmacia sé existia no municipio de Camocim, em 2010.

Quadro 59 - Situagdo da Assisténcia Farmacéutica da Regido de Saude de Camocim em 2011.

Repasse Alimentos Farm Aqui
Municipio ATS REMUME Imunoglobulinas .. Tem
ATS Especiais Popular . .
Farmacia
Barroquinha R$ 0,50 7.779,00 N3o Compra Compra
Camocim RS 0,50 | 30,639,00 X N3o Compra Nao X
Chaval RS$ 0,50 6.322,00 Ndo Compra Compra
Granja R$ 0,50 | 26.976,00 Compra Compra
Martindpole | N&o pactuou X Ndo Compra Compra

Fonte: Secretaria Municipal de Saude dos Municipios, 2011.

No ano de 2011, também n3o houve pactuagdo do municipio de Martinépole em relagdo ao repasse de

recursos farmacéuticos a serem aplicados pela aten¢do secunddria. Somente o municipio de Granja fez compra

de imunoglobulinas. Camocim ndo fez compra de alimentos especiais para o ano avaliado. A modalidade aqui

tem farmadcia sé existia no municipio de Camocim, em 2011.
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PROBLEMAS PRIORITARIOS E PRIORIDADES DA REGIAO DE SAUDE
Tendo em vista os dados apresentados e as andlises e consideragdes realizadas foi possivel a

identificacdo e explicagdo dos problemas prioritarios para a Regido de Saude de Camocim:

Problemal:

Elevado nimero de dbitos e incapacidades por causas externas (acidentes de transito e homicidios), em especial,
destacamos os acidentes de adultos jovens com motocicletas e atropelamentos em via publica e estradas;
Prioridades:

1. Reduzir as incapacidades e a morbimortalidade por causas externas;

2. Implantar politica de prevengao e enfrentamento da morbimortalidade por causas externas;

3. A redugdo de danos e protegdo do adulto jovem.

Problema 2:

Alta incidéncia de doengas endémicas como: Leishmaniose Visceral e Tegumentar, Dengue, Raiva ( Humana e
Canina ) e outras doengas endémicas;

Prioridades:

1. Reduzir a incidéncia de Leishmaniose Visceral e Tegumentar, Dengue , Raiva e doengas endémicas.

Problema 3:

Deficiéncia na Atengdo Basica, especialmente quanto a assisténcia materna e infantil;
Prioridades:

1. Qualificar a Atengao Basica;

2. Melhorar a resolutividade da Ateng¢do Primaria;

3. Implantar a Rede Cegonha.

Problema 4:

Elevado indice da Mortalidade Materna e Infantil, aqui destacamos especialmente a questdao materna, tendo em
vista na ultima década permaneceu constante, mas em nimero muito elevado. O ébito infantil, apesar da taxa
ainda elevada vem mantendo forte declinio nos ultimos anos;

Prioridades:

1. Reduzir a mortalidade materna e infantil;

2. Implantar a Rede Cegonha.

Problema 5:

Altos indices de Doencas e Agravos Ndo Transmissiveis — DANT, em especial as Neoplasias;

Prioridades:

1. Reduzir internagdes por DANT;
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2. Reduzir as neoplasias (mama, prostata e colo do Utero).

Problema 6:

Alta taxa de internagGes por doengas do aparelho circulatdrio (Hipertensao e Diabetes);
Prioridades:

1. Reduzir internagdes por doengas do aparelho circulatoério;

2. Reduzir indices de doengas cronico-degenerativas.

Problema 7:

Elevado nimero de internagdes por Acidente Vascular Cerebral (AVC);
Prioridades:

1. Reduzir internagdes por AVC;

2. Reduzir indices de doengas cronico-degenerativas.

Problema 8:

Alta incidéncia e prevaléncia da Hanseniase e da Tuberculose e baixo nimero de altas por cura;
Prioridades:

1. Reduzir as taxas de incidéncia de Tuberculose e Hanseniase;

2. Aumentar a taxa de cura para os parametros do MS.

Problema 9:

Deficiéncia na Atengdo Secundaria, baixa resolutividade no Hospital Pélo, aqui considerando especificamente a
baixa demanda como referéncia regional nas clinicas disponibilizadas: pediatria, obstetricia, médica e cirurgica;
Prioridades:

1. Melhorar a gestdo, Estrutura Fisica e o funcionamento das unidades de atengdo secundaria;

2. Implementar a Policlinica Tipo | da Regido de Saude de Camocim;

3. Implantacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE);

4. Implementar a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS).

Problema 10:
Insuficiéncia da oferta de servicos na Atencdo Secunddria, aqui considerando a oferta de assisténcia

especializada e exames;

Prioridades:

1. Melhorar a gestdo e o funcionamento das unidades de atengdo secundaria, em especial do Hospital Pdlo;
2. Implementar a Policlinica Tipo | da Regido de Saude de Camocim;

3. Implantacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE);

4. Implementar a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS);
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5. Garantir a oferta dos procedimentos da Central de Regulacdo/Marcagdo conforme necessidade da populagéo.

6. Implementar do CEO da Regido de Saude de Camocim;

Problema 11:

Alta prevaléncia de gravidez na adolescéncia, aqui considerando especialmente que a regido de saude apresenta
forte demanda turistica e os municipios (Barroquinha e Camocim) que apresentam as maiores taxas sdo 0s
principais destinos turisticos;

Prioridades:

1. Reduzir gravidez na adolescéncia;

2. Implantar / Implementar as Redes de Atengdo do SUS.

Problema 12:

Insuficiéncia/Caréncia de profissionais, especialmente médicos generalistas e especialistas;

Prioridades:

1. Captar mais financiamento para fixagdo das equipes da Atenc¢do Basica;

2. Garantir a oferta dos procedimentos da Central de Regulagdo/Marcagdo conforme a necessidade da

populacgdo.

Problema 13:

Dificuldade para implementar atividades de educacdo permanente para os profissionais que trabalham na regido
de saude;

Prioridades:

1. Articulagdo entre 6rgaos formadores e servigos para o processo de educagdo permanente para a qualificagdo
de pessoal da saude;

2. Fortalecimento da politica de Educag¢do Permanente;

3. Capacitagdao dos profissionais da Atencdo Basica e Secunddria enfatizando a humanizagdo na Regido de
Saude;

5. Promocéo da capacitagdo e Educagdo permanente no nivel assistencial e gerencial.

Problema 14:

Baixa oferta de procedimentos: consultas e exames para a populagdo da regido de saude, considerando nessa
analise os recursos disponiveis insuficientes para viabilizar a PPl e a falta de garantia de acesso nos
procedimentos de referéncia para outras regides de salude;

Prioridades:

1. Melhorar a gestdo e o funcionamento das unidades de atengdo secundaria, em especial do Hospital Pdlo;

2. Implementar a Policlinica Tipo | da Regido de Saude de Camocim;

3. Implantacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE);

4. Implementar a Rede de Atenc&o Psicossocial (RAPS);
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5. Garantir a oferta dos procedimentos da Central de Regulagdo/Marcagdo conforme necessidade da populagio.

Problema 15:

Baixa cobertura de Saneamento Basico (dgua encanada, esgotamento sanitario, coleta regular de lixo);
Prioridades:

1. Reduzir incidéncias de doengas causadas por vetores, agrotoéxicos, poluicdo do ar e de veiculagdo hidrica;

2. Fortalecimento da vigilancia da qualidade da agua;

3. Fortalecimento de ac¢des intersetoriais/ promogdo de saneamento basico, drenagem, educagdo permanente e

controle social.

Problema 16:
Altas taxas de infecgdes por Diarréias, Parasitoses e Infecgdo Respiratdria Aguda (IRA);
Prioridades:

1. Reduzir o nimero de internagGes por Diarréias, Parasitoses e IRA.
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PARTE Il - ANEXO I

Programacao Geral de Agoes e Servigos de Saude:

l.a-Critérios e parametros adotados para a programagao fisica das agoes e servigos de saude.

Programacado Geral das AgGes e Servicos de Satide

A Programacdo Geral das AgGes e Servicos de Salde esta fundamentada nos seguintes pressupostos:

a) A PGAS abrange as agOes de assisténcia a saude (atengdo bdsica,urgéncia e emergéncia,atengdo
psicossocial, atengdo ambulatorial e hospitalar, de promogdo, de vigilancia (sanitdria, epidemiolégica e
ambiental) e de assisténcia farmacéutica, constante na RENASES e RENAME, a serem realizadas na regido.

b) Possui estrita coeréncia com os instrumentos de Planejamento Regional Integrado, os Planos de
Saude e respectivas Programacdes Anuais de Saude, expressando compromissos e responsabilidades de cada
um, no ambito regional.

c) Foi elaborada com base na Programacdo Pactuada Integrada em vigor, devendo migrar para as
aberturas programaticas da RENAME e RENASES.

d) Contribuir para organizagdo e operacionalizagdo da Rede de Atengdo nos territorios.

e) O instrumento da Programagdo Geral das Agbes e Servicos de Salde serd Unico respeitando as
especificidades da proposicao metodoldgica de cada componente.

f) A elaboragdo da Programacdo Geral das Ac¢des e Servicos de Saude ocorreu nas regides de salde,
como atribuigcdo das CIRs, com harmoniza¢do dos compromissos e metas regionais no ambito de Estado, em um
processo coordenado pela SES e pactuado na CIB-CE, contribuindo para a conformagdo e organiza¢do da rede de
atencdo a saude.

g) A Programacdo Geral das Ag¢des e Servigos de Saude comp&em o Anexo |l do Contrato Organizativo da
Acdo Publica da Saude — COAP, e sera a base sobre o qual sdo estabelecidos os dispositivos de regulagdo,
controle, avaliagdo e auditoria do cumprimento de metas quantitativas e qualitativas contratualizadas.

h) Considerando o ano de 2011, o Estado do Ceara apresentou uma cobertura anual em procedimentos
ambulatoriais (consultas médicas e procedimentos por subgrupo) e procedimentos hospitalares por
especialidade do leito conforme os quadros abaixo:

Consultas Médicas:

Consultas Médicas Quant. Aprovada Cobertura Hab/ano
Consultas Basicas 8.949.486 1,1
Consultas Especializadas 2.012.480 0,2
Consultas Emerg. Pre-Hos e Trauma 5.794.324 0,7
TOTAL DE CONSULTAS 16.756.290 2,0
Procedimentos por Subgrupo:

Quant. Cobertura

Subgrupo Aprovada Hab/ano
Diagndstico em laboratdrio clinico 13.170.753 1,56
Métodos diagndsticos em especialidades 656.328 0,08
Fisioterapia 2.060.736 0,24
Tratamentos odontoldgicos 3.971.974 0,47
Diagndstico por radiologia 1.545.79 0,18
Diagndstico por ultra-sonografia 474.329 0,06
Diagndstico por tomografia 72.299 0,01
agnostico por ressondncia magnética 13.932 0,00
iagndstico por medicina nuclear in vivo 6.002 0,00
Diagndstico por endoscopia 45.944 0,01
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Diagndstico por radiologia intervencionista 3.316 0,00
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica 27.750.378 3,28
Internag6es por Especialidade do Leito

%

Especialidade do Leito AlHs pagas Cobertura
Clinica médica 151.136 1,79
Clinica cirurgica 139.959 1,66
Obstetricia 111.834 1,32
Pediatria 65.962 0,78
Psiquiatria 15.111 0,18
Saude mental - hospital-dia 2.146 0,03
Reabilitagao 1.424 0,02
Cuidados prolongados (crénicos) 772 0,01
Pneumologia sanitaria (tisiologia) 436 0,01
Aids - hospital-dia 226 0,00
Intercorréncia pds-transplante - hospital-dia 76 0,00
Clinica cirurgica - hospital-dia 2 0,00
TOTAL 489.084 6

h) O déficit de custeio no Estado é da ordem de RS 31.368.576,54 mensais. Com base na populacio de
2010, os recursos deverdo ser distribuidos nas macrorregides de saude conforme quadro abaixo:

Macrorregido de Saude

Populagdo 2010

Déficit de Custeio

Fortaleza 6.026.367 22.161.461,80
Sobral 1.565.784 5.758.040,01
Cariri 937.907 3.449.074,73
Total 8.530.058 31.368.576,54

11.1b Programacao Local MAC

Municipio: 0205-7 BARROQUINHA

SIA
CcODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
010101002-8 ATIVIDADE EDUCATIVA / ORIENTACAO EM GRUPO NA ATENCAO 1.380 3.726,00
020101052-6 RADIOGRAFIA PERI-APICAL INTERPROXIMAL (BITE-WING) 156 3.363,36
020401018-7 BIOPSIA DOS TECIDOS MOLES DA BOCA 1.200 2.100,00
020502014-3 ULTRA-SONOGRAFIA OBSTETRICA 336 8.131,20
020502016-0 ULTRA-SONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA) 192 4.646,40
020502018-6 ULTRA-SONOGRAFIA TRANSVAGINAL 120 2.904,00
021107001-7 ANALISE ACUSTICA DA VOZ POR MEIO DE LABORATORIO DE V 1.200 4.932,00
021107006-8 AVALIACAO DE LINGUAGEM ESCRITA / LEITURA 480 1.972,80
021107007-6 AVALIACAO DE LINGUAGEM ORAL 1.380 5.671,80
021107008-4 | AVALIACAO MIOFUNCIONAL DE SISTEMA ESTOMATOGNATICO 2.556 10.505,16
030106002-9 AVALIACAO VOCAL 1.200 4.932,00
021107011-4 | ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS E 1.176 14.664,72
030106010-0 ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZACAO PROVISORIA 144 1.872,00
030204001-3 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 168 1.066,80
030204002-1 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 348 1.625,16
030204005-6 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DISFUNCOES VASCULAR 180 840,60
030205002-7 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NO PRE E P 384 2.438,40
030205001-9 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS ALTERACOES MOTORAS 2.316 10.815,72
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030206003-0 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES C/ DISTUR 240 2.465,76
030206002-2 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DESORDENS DO DESENV 528 1.524,00
030206004-9 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ COMPROM 1.200 1.143,00
030701005-8 TRATAMENTO DE NEVRALGIAS FACIAIS 180 389,52
030703003-2 RASPAGEM CORONO-RADICULAR (POR SEXTANTE) 36 535,68
040101005-8 EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE AN 432 4.724,64
040101007-4 EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO / 204 5.980,80
040101010-4 INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO 480 7.814,40
040101011-2 REMOCAO DE CERUMEN DE CONDUTO AUDITIVO EXTERNO UNI / 660 4.262,40
040401027-0 RETIRADA DE CORPO ESTRANHO SUBCUTANEO 360 2.229,48
040402005 DRENAGEM DE ABSCESSO DA BOCA E ANEXOS 396 844,20
040906006 DILATACAO DE COLO DO UTERO 60 1.085,76
041101001 DESCOLAMENTO MANUAL DE PLACENTA 48 1.131,00
041402014 EXODONTIA MULTIPLA C/ ALVEOLOPLASTIA POR SEXTANTE 60 934,56
041402015 GENGIVECTOMIA (POR SEXTANTE) 72 1.622,16
041402016 GENGIVOPLASTIA (POR SEXTANTE) 108 934,56
TOTAL 18.924 125.211,00
Municipio: 0205-7 BARROQUINHA
VISA
coDIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
01.02.01.015-3 | INVESTIGACAO DE SURTO QUEIXA TECNICA / EVENTO A VIGI 15 0,00
01.02.01.016-1 | EXCLUSAO DE CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUJEIT VIGI 2 0,00
01.02.01.017-0 | INSPECAO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 12 0,00
01.02.01.018-8 | LICENCIAMENTO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VI VIGI 1 0,00
01.02.01.020-0 | INVESTIGACAO DE SURTOS DE DOENCAS TRANSMITIDA P VIGI 1 0,00
01.02.01.022-6 | ATIVIDADE EDUTICATIVA PARA A POPULACAO VIGI 3 0,00
01.02.01.023-4 | RECEBIMENTO DE DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 4 0,00
01.02.01.045-5 | CADASTRO DE SERVICOS DE ALIMENTACAO VIGI 2 0,00
01.02.01.046-3 | INSPECAO SANITARIA DE SERVICOS DE ALIMENTACAO VIGI 2 0,00
01.02.01.047-1 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS DE ALIMENTA VIG 1 0,00
01.02.01.050-1 | ATIVIDADES EDUCATIVAS SOBRE A TEMATICA DA DENGU VIGI 1 0,00
01.02.01.051-0 | ATIVIDADES EDUCATIVAS, COM RELACAO AO CONSUMO DE VIGI 1 0,00
Municipio: 0260-2 CAMOCIM
SIA
coDIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
010101002-8 | ATIVIDADE EDUCATIVA / ORIENTACAO EM GRUPO NA ATENCAO 1.800 4.860,00
020101052-6 | BIOPSIA DOS TECIDOS MOLES DA BOCA 60 1.293,60
020101066-6 | BIOPSIA DO COLO UTERINO 240 4.399,20
020201012-0 | DOSAGEM DE ACIDO URICO 2.160 3.996,00
020201020-1 | DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 144 289,44
020201022-8 | DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 60 210,60
020201027-9 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 3.480 12.214,80
020201028-7 | DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 3.480 12.214,80
020201029-5 | DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 5.280 9.768,00
020201031-7 | DOSAGEM DE CREATININA 2.880 5.328,00
020201042-2 | DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 36 72,36
020201046-5 | DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 120 421,20
020201047-3 | DOSAGEM DE GLICOSE 8.088 14.962,80
020201060-0 | DOSAGEM DE POTASSIO 120 222,00
020201061-9 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS 300 420,00
020201063-5 | DOSAGEM DE SODIO 120 222,00
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020201064-3 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA(TGO) 1.740 3.497,40
020201065-1 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 1.740 3.497,40
020201067-8 | DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 3.960 13.899,60
020201069-4 | DOSAGEM DE UREIA 2.040 3.774,00
020202002-9 | CONTAGEM DE PLAQUETAS 2.880 7.862,40
020202007-0 | DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 1.380 3.767,40
020202009-6 | DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO -DUKE 1.380 3.767,40
020202015-0 | DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS 2.256 6.158,88
020202030-4 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 420 642,60
020202036-3 | ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO) 480 1.310,40
020202037-1 | HEMATOCRITO 420 642,60
020202038-0 | HEMOGRAMA COMPLETO 13.080 53.758,80
020202039-8 | LEUCOGRAMA 180 491,40
020202049-5 | PROVA DE RETRACAO DO COAGULO 540 1.474,20
020202050-9 | PROVA DO LACO 240 655,20
020203007-5 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 480 1.358,40
020203008-3 | DETERMINACAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA 180 1.665,00
020203010-5 | DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO(PSA) 120 1.970,40
020203020-2 | DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 540 1.528,20
020203030-0 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2(ELISA) 600 6.000,00
020203047-4 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 420 1.188,60
020203059-8 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 120 2.059,20
020203063-6 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE 120 2.226,00
020203067-9 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C 180 3.339,00
020203074-1 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 12 132,00
020203076-8 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 120 2.036,40
020203085-7 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS 12 139,32
020203087-3 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 120 2.226,00
020203111-0 | TESTE DE VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS 2.064 5.841,12
020203117-9 | VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS EM GESTANTE 1.704 4.822,32
020204012-7 | PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 3.240 5.346,00
020204014-3 | PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 480 792,00
020205001-7 | ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO 6.600 24.420,00
020206013-6 | DOSAGEM DE CORTISOL 12 118,32
020206016-0 | DOSAGEM DE ESTRADIOL 12 121,80
020206021-7 | DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA 120 942,00
020206023-3 | DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH) 12 94,68
020206025-0 | DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 120 1.075,20
020206029-2 | DOSAGEM DE PROGESTERONA 12 122,64
020206030-6 | DOSAGEM DE PROLACTINA 12 121,80
020206037-3 | DOSAGEM DE TIROXINA(T4) 12 105,12
020206038-1 | DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE) 360 4.176,00
020206039-0 | DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 120 1.045,20
020208004-8 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA 240 1.008,00
020208005-6 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 120 504,00
020208006-4 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE) 900 3.780,00
020209030-2 | PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUMATOIDE 120 226,80
020212002-3 | DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO 2.160 2.959,20
020212008-2 | PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 1.860 2.548,20
0203010019 | EXAME CITOPATOLOGICO CERVICO-VAGINAL/MICROFLORA 7.200 47.808,00
020401006-3 | RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + HIRTZ) 96 660,48
020401008-0 | RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL) 204 1.534,08
020401011-0 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR (PA + OBLIQUA) 84 604,80

100




020401012-8 | RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + LATERAL + HIRTZ) 60 502,80
020401014-4 | RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + MN + LATERAL + HI 168 1.229,76
020401016-0 | RADIOGRAFIA OCLUSAL 48 168,48
020401018-7 | RADIOGRAFIA PERI-APICAL INTERPROXIMAL (BITE-WING) 1.140 1.995,00
020402002-6 | PLANIGRAFIA DE COLUNA VERTEBRAL 120 2.352,00
020402003-4 | RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO + 204 1.699,32
020402006-9 | RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA 420 4.603,20
020402007-7 | RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ OBLIQUAS) 300 4.470,00
020402009-3 | RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACICA (AP + LATERAL) 360 3.297,60
020402010-7 | RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR 420 4.086,60
020403015-3 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) 768 7.296,00
020403017-0 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 3.480 23.942,40
020404001-9 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO 240 1.540,80
020404005-1 | RADIOGRAFIA DE BRACO 204 1.585,08
020404006-0 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 240 1.776,00
020404007-8 | RADIOGRAFIA DE COTOVELO 240 1.416,00
020404008-6 | RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 144 809,28
020404009-4 | RADIOGRAFIA DE MAO 204 1.285,20
020404010-8 | RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ DETERMINACAO DE IDADE 120 720,00
020404012-4 | RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL + OBLIQUA) 216 1.492,56
020405013-8 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP) 120 860,40
020406006-0 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO-FEMORAL 180 1.398,60
020406008-7 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO TIBIO-TARSICA 204 1.326,00
020406009-5 | RADIOGRAFIA DE BACIA 300 2.331,00
020406010-9 | RADIOGRAFIA DE CALCANEO 228 1.482,00
020406011-7 | RADIOGRAFIA DE COXA 192 1.716,48
020406012-5 | RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL) 420 2.847,60
020406015-0 | RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE 228 1.545,84
020406016-8 | RADIOGRAFIA DE PERNA 216 1.931,04
020501003-2 | ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 180 7.189,20
020502003-8 | ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (FIGADO, VESICU 180 4.356,00
020502004-6 | ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 408 15.483,60
020502005-4 | ULTRA-SONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 360 8.712,00
020502007-0 | ULTRA-SONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL 120 2.904,00
020502009-7 | ULTRA-SONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL 816 19.747,20
020502010-0 | ULTRA-SONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA ABDOMINAL) 288 6.969,60
020502012-7 | ULTRA-SONOGRAFIA DE TIREOIDE 180 4.356,00
020502014-3 | ULTRA-SONOGRAFIA OBSTETRICA 1.680 40.656,00
020502016-0 | ULTRA-SONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA) 540 13.068,00
020502018-6 | ULTRA-SONOGRAFIA TRANSVAGINAL 1.320 31.944,00
020901003-7 | ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA 408 19.649,28
021102003-6 | ELETROCARDIOGRAMA 3.000 15.450,00
021102006-0 | TESTE DE ESFORCO / TESTE ERGOMETRICO 360 10.800,00
021103007-4 | AVALIACAO FUNCIONAL MUSCULAR 228 287,28
021104002-9 | COLPOSCOPIA 420 1.419,60
021106001-1 | BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 300 7.272,00
021106002-0 | BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 288 3.553,92
021106005-4 | CERATOMETRIA 60 202,20
021106006-2 | CURVA DIARIA DE PRESSAO OCULAR CDPO (MINIMO 3 MEDIDA 60 606,60
021106010-0 | FUNDOSCOPIA 120 404,40
021106012-7 | MAPEAMENTO DE RETINA COM GRAFICO 396 9.599,04
021106015-1 | POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL 360 1.213,20
021106020-8 | TESTE DE PROVOCACAO DE GLAUCOMA 228 1.536,72
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021106022-4 | TESTE DE VISAO DE CORES 300 1.011,00
021106023-2 | TESTE ORTOPTICO 360 4.442,40
021106025-9 | TONOMETRIA 396 1.334,52
021107001-7 | ANALISE ACUSTICA DA VOZ POR MEIO DE LABORATORIO DE V 900 3.699,00
021107002-5 | AUDIOMETRIA DE REFORCO VISUAL (VIA AEREA / OSSEA) 1.008 21.168,00
021107004-1 | AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA / OSSEA) 2.100 44.100,00
021107005-0 | AVALIACAO AUDITIVA COMPORTAMENTAL 60 1.080,00
021107006-8 | AVALIACAO DE LINGUAGEM ESCRITA / LEITURA 1.440 5.918,40
021107007-6 | AVALIACAO DE LINGUAGEM ORAL 2.280 9.370,80
021107008-4 | AVALIACAO MIOFUNCIONAL DE SISTEMA ESTOMATOGNATICO 2.040 8.384,40
021107011-4 | AVALIACAO VOCAL 1.740 7.151,40
021107014-9 | EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS P/ TRIAGEM AUDITIVA 24 324,24
021107015-7 | ESTUDO DE EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS TRANSITORIA 180 8.438,40
021107017-3 | EXAME DE ORGANIZACAO PERCEPTIVA 1.800 7.398,00
021107018-1 | EXAME NEUROPSICOMOTOR EVOLUTIVO 900 3.699,00
021107020-3 | IMITANCIOMETRIA 120 2.760,00
021107021-1 | LOGOAUDIOMETRIA (LDV-IRF-LRF) 4212 110.565,00
021107032-7 | TESTES ACUMETRICOS (DIAPASAO) 960 1.315,20
021107033-5 | TESTES AUDITIVOS SUPRALIMINARES 360 493,20
030101004-8 | CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR NA ATENC 13.788 86.864,40
030101007-2 | CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA 39.612 396.120,00
030101016-1 | CONSULTA/ATENDIMENTO DOMICILIAR NA ATENCAO ESPECIALI 432 1.356,48
030104003-6 | TERAPIA EM GRUPO 1.116 6.863,40
030104004-4 | TERAPIA INDIVIDUAL 1.812 5.091,72
030105003-1 | ASSISTENCIA DOMICILIAR POR EQUIPE MULTIPROFISSIONAL 288 5.267,52
030106002-9 | ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS E 684 8.529,48
030106006-1 | ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA 11.340 124.740,00
030106009-6 | ATENDIMENTO MEDICO EM UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 1.200 13.200,00
030106010-0 | ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZACAO PROVISORIA 540 7.020,00
030107011-3 | TERAPIA FONOAUDIOLOGICA INDIVIDUAL 600 6.540,00
030108006-2 | ACOMPANHAMENTO INTENSIVO DE PACIENTE EM SAUDE MENTAL 11.880 215.028,00
030108007-0 | ACOMPANHAMENTO INTENSIVO P/ USUARIO DE ALCOOL / DROG 4.752 86.011,20
030108009-7 | ACOMPANHAMENTO NAO INTENSIVO DE PACIENTE USUARIO DE 3.312 49.183,20
030108010-0 | ACOMPANHAMENTO NAO INTENSIVO DE PACIENTE EM SAUDE ME 3.600 53.460,00
030108012-7 | ACOMPANHAMENTO SEMI-INTENSIVO DE PACIENTES EM SAUDE 11.880 188.892,00
030108013-5 | ACOMPANHAMENTO SEMI-INTENSIVO P/ USUARIO DE ALCOOL / 4.752 75.556,80
030108014-3 | ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPEUTICA | - SAUDE MENTAL 120 733,20
030108015-1 | ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPEUTICA Il - SAUDE MENTAL 60 1.389,60
030108016-0 | ATENDIMENTO EM PSICOTERAPIA DE GRUPO 228 1.274,52
030108017-8 | ATENDIMENTO INDIVIDUAL EM PSICOTERAPIA 768 1.958,40
030110001-2 | ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZ 2.556 1.610,28
030204001-3 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 1.440 9.144,00
030204002-1 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 3.900 18.213,00
030204003-0 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE COM TRANSTO 1.080 5.043,60
030204005-6 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DISFUNCOES VASCULAR 120 560,40
030205001-9 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NO PRE E P 2.040 12.954,00
030205002-7 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS ALTERACOES MOTORAS 16.356 76.382,52
030206001-4 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ DISTURB 696 3.250,32
030206002-2 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES C/ DISTUR 480 3.048,00
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030206003-0 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DESORDENS DO DESENV 516 2.409,72
030206004-9 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ COMPROM 120 762,00
030206005-7 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE NO PRE/POS 420 2.667,00
030308001-9 | CAUTERIZACAO QUIMICA DE PEQUENAS LESOES 12 17,76
030701005-8 | TRATAMENTO DE NEVRALGIAS FACIAIS 12 129,84
030702003-7 | OBTURACAO DE DENTE DECIDUO 312 1.744,08
030702004-5 | OBTURACAO EM DENTE PERMANENTE BIRRADICULAR 36 205,56
030702005-3 | OBTURACAO EM DENTE PERMANENTE C/ TRES OU MAIS RAIZES 240 1.668,00
030702006-1 | OBTURACAO EM DENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR 216 952,56
030702008-8 | RETRATAMENTO ENDODONTICO EM DENTE PERMANENTE BI-RAD 12 68,52
030702009-6 | RETRATAMENTO ENDODONTICO EM DENTE PERMANENTE C/ 3 OU 12 83,40
030702010-0 | RETRATAMENTO ENDODONTICO EM DENTE PERMANENTE UNI-RAD 96 423,36
030702011-8 | SELAMENTO DE PERFURACAO RADICULAR 132 337,92
030703003-2 | RASPAGEM CORONO-RADICULAR (POR SEXTANTE) 120 148,80
030704001-1 | COLOCACAO DE PLACA DE MORDIDA 60 95,40
030704008-9 | REEMBASAMENTO E CONSERTO DE PROTESE DENTARIA 120 139,20
030903004-8 | CRIOCAUTERIZACAO / ELETROCOAGULACAO DE COLO DE UTERO 480 5.404,80
040101005-8 | EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE AN 36 833,76
040101007-4 | EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO / 36 448,56
040101009-0 | FULGURACAO / CAUTERIZACAO QUIMICA DE LESOES CUTANEAS 12 142,08
040101010-4 | INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO 168 1.989,12
040101011-2 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO SUBCUTANEO 12 142,08
040401027-0 | REMOCAO DE CERUMEN DE CONDUTO AUDITIVO EXTERNO UNI / 456 2.567,28
040401031-8 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LAR 24 634,08
040401034-2 | TAMPONAMENTO NASAL ANTERIOR E/OU POSTERIOR 12 204,00
040402009-7 | EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA 120 3.360,00
040501004-4 | DRENAGEM DE ABSCESSO DE PALPEBRA 12 275,16
040501006-0 | EPILACAO DE CILIOS 60 1.375,80
040501007-9 | EXERESE DE CALAZIO E OUTRAS PEQUENAS LESOES DA PALPE 24 1.080,00
040503005-3 | INJECAO INTRA-VITREO 24 1.974,72
040504013-0 | INJECAO RETROBULBAR / PERIBULBAR 60 1.375,80
040505008-9 | EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA 24 1.974,72
040505009-7 | FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR 336 148.848,00
040505010-0 | FACECTOMIA S/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR 12 4.836,00
040505020-8 | PARACENTESE DE CAMARA ANTERIOR 24 1.974,72
040505025-9 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA CORNEA 120 3.000,00
040505030-5 | SUTURA DE CORNEA 24 3.937,92
040505036-4 | TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO 120 16.764,00
040505037-2 | FACOEMULSIFICACAO C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR 84 54.012,00
040602029-9 | LINFADENECTOMIA SUPERFICIAL 12 203,04
040905008-3 | POSTECTOMIA 12 2.629,44
040907012-2 | DRENAGEM DE GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE 12 155,64
040907016-5 | EXTIRPACAO DE LESAO DE VULVA / PERINEO (POR ELETROCO 12 162,48
040907017-3 | EXTRACAO DE CORPO ESTRANHO DA VAGINA 12 162,48
041401038-8 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA INTRA / EXTRAORAL 60 1.150,80
041402002-2 | APICECTOMIA C/ OU S/ OBTURACAO RETROGRADA 24 526,08
041402003-0 | APROFUNDAMENTO DE VESTIBULO ORAL (POR SEXTANTE) 48 1.052,16
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041402004-9 | CORRECAO DE BRIDAS MUSCULARES 60 778,80
041402005-7 | CORRECAO DE IRREGULARIDADES DE REBORDO ALVEOLAR 60 1.315,20
041402007-3 | CURETAGEM PERIAPICAL 120 2.630,40
041402008-1 | ENXERTO GENGIVAL 36 467,28
041402014-6 | EXODONTIA MULTIPLA C/ ALVEOLOPLASTIA POR SEXTANTE 12 155,76
041402015-4 | GENGIVECTOMIA (POR SEXTANTE) 60 901,20
041402016-2 | GENGIVOPLASTIA (POR SEXTANTE) 36 467,28
041402024-3 | REIMPLANTE E TRANSPLANTE DENTAL (POR ELEMENTO) 24 460,32
041402027-8 | REMOCAO DE DENTE RETIDO (INCLUSO / IMPACTADO) 240 5.452,80
041402037-5 | TRATAMENTO CIRURGICO PERIODONTAL (POR SEXTANTE) 12 155,76
070107008-0 | PLANO INCLINADO 60 300,00
070107009-9 | PROTESE PARCIAL MANDIBULAR REMOVIVEL 360 36.000,00
070107010-2 | PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVIVEL 360 36.000,00
070107011-0 | PROTESE TEMPORARIA 180 4.347,00
070107012-9 | PROTESE TOTAL MANDIBULAR 360 36.000,00
070107013-7 | PROTESE TOTAL MAXILAR 360 36.000,00
080301010-9 | UNIDADE DE REMUNERACAO P/DESLOCAMENTO DE ACOMPANHANT 9.792 48.470,40
080301012-5 | UNIDADE DE REMUNERACAO P/DESLOCAMENTO DE PACIENTE PO 22.992 113.810,40

TOTAL 318.264 | 2.946.749,88

Municipio: 0260-2 CAMOCIM

SIH

coDIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
030106001-0 | DIAGNOSTICO E/OU ATENDIMENTO DE URGENCIA EM CLINICA 18 850,86
030106007-0 | DIAGNOSTICO E/OU ATENDIMENTO DE URGENCIA EM CLINICA 2 80,76
030106008-8 | DIAGNOSTICO E/OU ATENDIMENTO DE URGENCIA EM CLINICA 36 1.623,96
030301006-1 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E INTESTINAIS 242 82.178,36
030301011-8 | TRATAMENTO DE HEPATITES VIRAIS 2 406,22
030302005-9 | TRATAMENTO DE ANEMIAS NUTRICIONAIS 16 3.773,60
030303003-8 | TRATAMENTO DE DIABETES MELLITUS 18 6.838,74
030303004-6 | TRATAMENTO DE DISTURBIOS METABOLICOS 54 8.161,02
030304014-9 | TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AVC (ISQU 22 11.054,56
030304016-5 | TRATAMENTO DE CRISES EPILETICAS NAO CONTROLADAS 2 257,66
030306010-7 | TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA 6 1.234,02
030306012-3 | TRATAMENTO DE DOENCA REUMATICA S/ CARDITE 4 909,76
030306021-2 | TRATAMENTO DE INSUFICIENCIA CARDIACA 16 11.543,36
030306028-0 | TRATAMENTO DE SINDROME CORONARIANA AGUDA 2 524,96
030307006-4 | TRATAMENTO DE DOENCAS DO ESOFAGO ESTOMAGO E DUODENO 36 7.002,00
030307010-2 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO 8 3.057,36
030307011-0 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO INTESTINO 4 854,64
030307012-9 | TRATAMENTO DE TRANSTORNOS DAS VIAS BILIARES E PANCR 22 6.220,28
030308006-0 | TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS 36 11.190,24
030308007-8 | TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS 24 7.800,00
030309031-6 | TRATAMENTO DAS POLIARTROPATIAS INFLAMATORIAS 12 2.432,40
030310004-4 | TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS NA GRAVIDEZ 8 873,92
030314004-6 | TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS DAS VIAS AEREAS INFE 98 48.816,74
030314007-0 | TRATAMENTO DE DOENCA DO OUVIDO EXTERNO MEDIO E DA MA 2 664,14
030314012-7 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DAS VIAS AEREAS SUPERIO 6 1.162,98
030314014-3 | TRATAMENTO DE OUTRAS INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREA 260 160.128,80
030314015-1 | TRATAMENTO DE PNEUMONIAS OU INFLUENZA (GRIPE) 142 29.198,04
030315001-7 | TRATAMENTO DE DOENCAS DOS ORGAOS GENITAIS MASCULINOS 4 301,24
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030315002-5 | TRATAMENTO DE DOENCAS GLOMERULARES 8 1.590,48
030315003-3 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFLAMATORIAS DOS ORGAOS PELVI 12 4.410,48
030315005-0 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO URINARIO 4 874,72
030316002-0 | TRATAMENTO DE INFECCOES ESPECIFICAS DO PERIODO PERIN 2 605,08
030316003-9 | TRATAMENTO DE OUTROS TRANSTORNOS ORIGINADOS NO PERIO 4 1.107,88
030316006-3 | TRATAMENTO DE TRANSTORNOS RESPIRATORIOS E CARDIOVASC 6 3.102,72
030317001-8 | DIAGNOSTICO E/OU ATENDIMENTO DE URGENCIA EM PSIQUIAT 6 286,38
030317005-0 | TRATAMENTO DE SINDROME DE ABSTINENCIA POR USO PREJUD 4 127,08
030317008-5 | TRATAMENTO EM PSIQUIATRIA - EM HOSPITAL GERAL (POR 26 1.776,32
030410001-3 | TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS DE PACIENTE O 116 273,90
030502001-3 | TRATAMENTO DA PIELONEFRITE 8 3.067,52
030502002-1 | TRATAMENTO DE CALCULOSE RENAL 2 351,94
030502004-8 | TRATAMENTO DE INSUFICIENCIA RENAL AGUDA 2 493,78
030801001-9 | TRATAMENTO DE TRAUMATISMOS DE LOCALIZACAO ESPECIFIC 12 2.568,00
030802003-0 | TRATAMENTO DE INTOXICACAO OU ENVENENAMENTO POR EXPOS 2 25.115,16
030804001-5 | TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE PROCEDIMENTOS CIRURGIC 616 277.292,40
031001003-9 | PARTO NORMAL 2 398,66
040102009-6 | EXERESE DE CISTO TIREOGLOSSO 2 960,12
040102010-0 | EXTIRPACAO E SUPRESSAO DE LESAO DE PELE E DE TECIDO 2 316,22
040702003-9 | APENDICECTOMIA 18 385,20
040702027-6 | FISTULECTOMIA / FISTULOTOMIA ANAL 2 556,24
040702028-4 | HEMORROIDECTOMIA 2 663,88
040703002-6 | COLECISTECTOMIA 4 2.879,08
040704003-0 | DRENAGEM DE HEMATOMA / ABSCESSO PRE-PERITONEAL 6 2.973,06
040704010-2 | HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) 2 875,66
040704012-9 | HERNIOPLASTIA UMBILICAL 4 1.771,96
040704016-1 | LAPAROTOMIA EXPLORADORA 2 1.274,38
040802020-2 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA DOS 0SSOS DO 2 9.001,08
040802023-7 | REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO E MET 2 214,48
040802024-5 | REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO NO 2 230,48
040802040-7 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA EXTREMIDADE / MET 2 507,60
040802051-2 | TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO CA 2 673,20
040802053-9 | TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ME 2 398,90
040805047-0 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA DOS 2 417,88
040805049-7 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA BIMALEOLAR / TRIMALE 2 912,28
040805050-0 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA 2 2.058,72
040805051-9 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR 2 1.945,94
040805053-5 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO CALCANEO 2 1.131,44
040806035-2 | RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEO 2 303,32
040901006-5 | CISTOLITOTOMIA E/OU RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA BE 2 584,84
040901009-0 | CISTOSTOMIA 4 2.465,16
040901056-1 | URETEROLITOTOMIA 4 1.532,22
040902017-6 | URETROTOMIA INTERNA 2 639,84
040904021-5 | TRATAMENTO CIRURGICO DE HIDROCELE 2 545,94
040905008-3 | POSTECTOMIA 2 235,12
040906003-8 | CONIZACAO 4 1.774,64
040906004-6 | CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ DILATACAO DO COLO DO UT 6 1.004,52
040906012-7 | HISTERECTOMIA SUBTOTAL 2 2.248,16
040906013-5 | HISTERECTOMIA TOTAL 6 3.932,16
040906018-6 | LAQUEADURA TUBARIA 8 2.712,16
040906021-6 | OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA 4 2.207,08
040907005-0 | COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR 2 2.103,44
040907015-7 | EXERESE DE GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE 8 1.877,44
041101003-4 | PARTO CESARIANO 274 172.674,80
041102001-3 | CURETAGEM POS-ABORTAMENTO / PUERPERAL 80 6.231,80
041204016-6 | TORACOSTOMIA C/ DRENAGEM PLEURAL FECHADA 4 3.062,76
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041304017-8 | TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES EXTENSAS C/ PERDA DE 10 23.434,40
041504002-7 | DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE 40 14.369,60
041504003-5 | DEBRIDAMENTO DE ULCERA / DE TECIDOS DESVITALIZADOS 10 6.231,80
TOTAL 2.488 1.017.146,98
Municipio: 0260-2 CAMOCIM
VISA
cODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
01.02.01.005-6 | ATIVIDADES EDUCATIVAS P/ PROFISSIONAIS DO SETOR VIGI 15 0,00
01.02.01.007-2 | CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 35 0,00
01.02.01.014-5 | INSPECAO SANITARIA VIGI 20 0,00
01.02.01.015-3 | INVESTIGACAO DE SURTO QUEIXA TECNICA / EVENTO A VIGI 15 0,00
01.02.01.016-1 | EXCLUSAO DE CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUIJEIT VIGI 15 0,00
01.02.01.017-0 | INSPECAO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 15 0,00
01.02.01.018-8 | LICENCIAMENTO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VI VIGI 15 0,00
01.02.01.020-0 | INVESTIGACAO DE SURTOS DE DOENCAS TRANSMITIDA P VIGI 15 0,00
01.02.01.021-8 | INVESTIGACAO DE SURTOS DE INFECCAO EM SERVICOS VIGI 15 0,00
01.02.01.022-6 | ATIVIDADE EDUTICATIVA PARA A POPULACAO VIGI 15 0,00
01.02.01.023-4 | RECEBIMENTO DE DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 15 0,00
01.02.01.024-2 | ATENDIMENTO A DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 15 0,00
01.02.01.025-0 | CADASTRO DE HOSPITAIS VIGI 15 0,00
01.02.01.026-9 | LICENCIMANETO SANITARIO DE HOSPITAIS VIGI 15 0,00
01.02.01.047-1 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS DE ALIMENTA VIGI 2 0,00
Municipio: 0390-7 CHAVAL
SIA
cODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
020201012-0 DOSAGEM DE ACIDO URICO 228 421,80
020201020-1 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 228 458,28
020201021-0 DOSAGEM DE CALCIO 96 177,60
020201027-9 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 120 421,20
020201029-5 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 600 1.110,00
020201031-7 DOSAGEM DE CREATININA 120 222,00
020201038-4 DOSAGEM DE FERRITINA 96 1.496,64
020201039-2 DOSAGEM DE FERRO SERICO 96 336,96
020201042-2 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 120 241,20
020201043-0 DOSAGEM DE FOSFORO 96 177,60
020201046-5 DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 156 547,56
020201047-3 DOSAGEM DE GLICOSE 840 1.554,00
020201060-0 DOSAGEM DE POTASSIO 120 222,00
020201062-7 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 168 310,80
020201063-5 | DOSAGEM DE SODIO 228 421,80
020201064-3 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO) 228 458,28
020201065-1 DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 120 241,20
020201066-0 DOSAGEM DE TRANSFERRINA 96 395,52
020201067-8 | DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 180 631,80
020201069-4 DOSAGEM DE UREIA 204 377,40
020202002-9 CONTAGEM DE PLAQUETAS 540 1.474,20
020202007-0 DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 96 262,08
020202010-0 DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY 180 1.620,00
020202015-0 DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS 48 131,04
020202030-4 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 48 73,44
020202036-3 ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO) 192 524,16
020202037-1 HEMATOCRITO 48 73,44
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020202038-0 | HEMOGRAMA COMPLETO 720 2.959,20
020202039-8 | LEUCOGRAMA 180 491,40
020202044-4 | PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 48 131,04
020202046-0 | PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 48 131,04
020202049-5 | PROVA DE RETRACAO DO COAGULO 48 131,04
020202050-9 | PROVA DO LACO 48 131,04
020203007-5 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 84 237,72
020203020-2 | DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 84 237,72
020203063-6 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO DE SUPERFICIE 48 890,40
020203067-9 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C 60 1.113,00
020203076-8 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 84 1.425,48
020203089-0 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENO CENTRAL D 9% 1.780,80
020203097-0 | PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPAT 9% 1.780,80
020203109-8 | REACAO DE HEMAGLUTINACAO (TPHA) P/ DIAGNOSTICO DA Sl 84 344,40
020203111-0 | TESTE DE VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS 48 135,84
020203117-9 | VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS EM GESTANTE 36 101,88
020204012-7 | PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 324 534,60
020205001-7 | ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO 852 3.152,40
020208004-8 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA 84 352,80
020208005-6 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 36 151,20
020208006-4 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE) 12 50,40
020208007-2 | BACTEROSCOPIA (GRAM) 36 100,80
020208014-5 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 48 134,40
020212002-3 | DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO 48 65,76
020212008-2 | PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 48 65,76
020401006-3 | RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + HIRTZ) 60 412,80
020401008-0 | RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL) 60 451,20
020401014-4 | RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + MN + LATERAL + HI 60 439,20
020403017-0 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 420 2.889,60
020404001-9 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO 60 385,20
020404005-1 | RADIOGRAFIA DE BRACO 60 466,20
020404006-0 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 60 444,00
020404007-8 | RADIOGRAFIA DE COTOVELO 60 354,00
020404008-6 | RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 60 337,20
020404009-4 | RADIOGRAFIA DE MAO 60 378,00
020404010-8 | RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ DETERMINACAO DE IDADE 60 360,00
020404012-4 | RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL + OBLIQUA) 60 414,60
020405013-8 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP) 60 430,20
020406006-0 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO-FEMORAL 60 466,20
020406008-7 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO TIBIO-TARSICA 60 390,00
020406009-5 | RADIOGRAFIA DE BACIA 60 466,20
020406010-9 | RADIOGRAFIA DE CALCANEO 60 390,00
020406011-7 | RADIOGRAFIA DE COXA 60 536,40
020406012-5 | RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL) 60 406,80
020406015-0 | RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE 60 406,80
020406016-8 | RADIOGRAFIA DE PERNA 60 536,40
020502014-3 | ULTRA-SONOGRAFIA OBSTETRICA 360 8.712,00
020502016-0 | ULTRA-SONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA) 360 8.712,00
020502018-6 | ULTRA-SONOGRAFIA TRANSVAGINAL 240 5.808,00
021104003-7 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO DO CONTEUDO CERVICO-VA 24 67,20
030106002-9 | ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS E 1.320 16.460,40
030106006-1 | ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA 3.324 36.564,00
030106009-6 | ATENDIMENTO MEDICO EM UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 1.116 12.276,00
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030106010-0 ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZACAO PROVISORIA 48 624,00
040101001-5 CURATIVO GRAU Il C/ OU S/ DEBRIDAMENTO (POR PACIEN 12 388,80
040101005-8 EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE AN 204 4.724,64
040101007-4 EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO / 480 5.980,80
040101010-4 INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO 888 10.513,92
040101011-2 RETIRADA DE CORPO ESTRANHO SUBCUTANEO 324 3.836,16
040401027-0 REMOCAO DE CERUMEN DE CONDUTO AUDITIVO EXTERNO UNI / 240 1.351,20
040907017-3 EXTRACAO DE CORPO ESTRANHO DA VAGINA 48 649,92
TOTAL 19.944 167.562,00
Municipio: 0390-7 CHAVAL
SIH
CcODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
030301001-0 | TRATAMENTO DE DENGUE CLASSICA 12 3.510,72
030301006-1 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E INTESTINAIS 220 74.905,60
030303002-0 | TRATAMENTO DE DESNUTRICAO 2 1.072,26
030303003-8 | TRATAMENTO DE DIABETES MELLITUS 2 942,72
030304014-9 | TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AVC (1SQU 28 5.521,88
030306010-7 | TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA 7 1.365,63
030307006-4 | TRATAMENTO DE DOENCAS DO ESOFAGO ESTOMAGO E DUODENO 12 2.232,72
030308006-0 | TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS 4 1.500,56
030308007-8 | TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS 18 6.079,14
030314004-6 | TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS DAS VIAS AEREAS INFE 43 22.407,73
030314010-0 | TRATAMENTO DE INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREAS SUPER 110 3.546,34
030314014-3 | TRATAMENTO DE OUTRAS INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREA 2 449,12
030314015-1 TRATAMENTO DE PNEUMONIAS OU INFLUENZA (GRIPE) 15 10.072,65
030315003-3 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFLAMATORIAS DOS ORGAOS PELVI 2 477,14
030315005-0 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO URINARIO 2 524,84
030502001-3 | TRATAMENTO DA PIELONEFRITE 8 2.040,00
030801001-9 | TRATAMENTO DE TRAUMATISMOS DE LOCALIZACAO ESPECIFIC 2 478,38
030803003-6 | TRATAMENTO DE QUEIMADURAS CORROSOES E GELADURAS 2 370,66
030804001-5 | TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE PROCEDIMENTOS CIRURGIC 4 1.014,36
031001003-9 | PARTO NORMAL 7 50.055,50
TOTAL 504 188.830,13
Municipio: 0390-7 CHAVAL
VISA
cODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
01.02.01.007-2 | CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 5 0,00
01.02.01.015-3 | INVESTIGACAO DE SURTO QUEIXA TECNICA / EVENTO A VIGI 4 0,00
01.02.01.016-1 | EXCLUSAO DE CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUJEIT VIGI 3 0,00
01.02.01.017-0 | INSPECAO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 20 0,00
01.02.01.018-8 | LICENCIAMENTO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VI VIGI 0,00
01.02.01.022-6 | ATIVIDADE EDUTICATIVA PARA A POPULACAO VIGI 0,00
01.02.01.023-4 | RECEBIMENTO DE DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 10 0,00
01.02.01.024-2 | ATENDIMENTO A DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 10 0,00
Municipio: 0470-7 GRANJA
SIA
cODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
020101007-0 | BIOPSIA DE BOLSA ESCROTAL 12 219,96
020101050-0 | BIOPSIA DE VAGINA 12 219,96
020101051-8 | BIOPSIA DE VULVA 12 219,96
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020101061-5 | PUNCAO DE VAGINA 12 169,20
020101066-6 | BIOPSIA DO COLO UTERINO 12 219,96
020201004-0 | DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS) 120 435,60
020201007-4 | DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS 36 360,00
020201012-0 | DOSAGEM DE ACIDO URICO 780 1.443,00
020201020-1 | DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 120 241,20
020201021-0 | DOSAGEM DE CALCIO 12 22,20
020201027-9 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 1.440 5.054,40
020201028-7 | DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 1.440 5.054,40
020201029-5 | DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 2.640 4.884,00
020201031-7 | DOSAGEM DE CREATININA 1.560 2.886,00
020201039-2 | DOSAGEM DE FERRO SERICO 420 1.474,20
020201042-2 | DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 180 361,80
020201046-5 | DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 12 42,12
020201047-3 | DOSAGEM DE GLICOSE 4.320 7.992,00
020201050-3 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 12 94,32
020201057-0 | DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS 48 96,48
020201060-0 | DOSAGEM DE POTASSIO 60 111,00
020201062-7 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 60 111,00
020201063-5 | DOSAGEM DE SODIO 60 111,00
020201064-3 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO) 360 723,60
020201065-1 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 360 723,60
020201067-8 | DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 2.160 7.581,60
020201069-4 | DOSAGEM DE UREIA 960 1.776,00
020202002-9 | CONTAGEM DE PLAQUETAS 840 2.293,20
020202007-0 | DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 300 819,00
020202009-6 | DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO -DUKE 300 819,00
020202015-0 | DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS 660 1.801,80
020202035-5 | ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 60 324,60
020202038-0 | HEMOGRAMA COMPLETO 5.760 23.673,60
020202049-5 | PROVA DE RETRACAO DO COAGULO 300 819,00
020202050-9 | PROVA DO LACO 300 819,00
020202054-1 | TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 36 98,28
020203007-5 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 300 849,00
020203010-5 | DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 72 1.182,24
020203020-2 | DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 372 1.052,76
020203030-0 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 (ELISA) 1.140 11.400,00
020203047-4 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 180 509,40
020203067-9 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C 24 445,20
020203074-1 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 24 264,00
020203076-8 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 24 407,28
020203080-6 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATIT 36 667,80
020203081-4 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 24 411,84
020203085-7 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS 24 278,64
020203087-3 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 36 667,80
020203092-0 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 36 617,76
020203098-9 | PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG 36 667,80
020203111-0 | TESTE DE VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS 660 1.867,80
020203117-9 | VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS EM GESTANTE 660 1.867,80
020204012-7 | PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 3.600 5.940,00
020204014-3 | PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 36 59,40
020205001-7 | ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO 5.400 19.980,00
020205011-4 | DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 24 48,96
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020206021-7 | DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA 72 565,20
020206023-3 | DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH) 36 284,04
020206025-0 | DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 36 322,56
020206029-2 | DOSAGEM DE PROGESTERONA 36 367,92
020206030-6 | DOSAGEM DE PROLACTINA 36 365,40
020206037-3 | DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 48 420,48
020206039-0 | DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 48 418,08
020208001-3 | ANTIBIOGRAMA 36 179,28
020208004-8 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA 300 1.260,00
020208005-6 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 36 151,20
020208007-2 | BACTEROSCOPIA (GRAM) 240 672,00
020208008-0 | CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICACAO 36 202,32
020208014-5 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 192 537,60
020212002-3 | DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO 960 1.315,20
020212008-2 | PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 960 1.315,20
020212009-0 | TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) 12 32,76
020301001-9 | EXAME CITOPATOLOGICO CERVICO-VAGINAL/MICROFLORA 3.720 24.700,80
020401007-1 | RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL + OBLIGUA / BRET 84 768,60
020401012-8 | RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + LATERAL + HIRTZ) 36 301,68
020401015-2 | RADIOGRAFIA DE SELA TURSICA (PA + LATERAL + BRETTON) 12 86,40
020402003-4 | RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO + 72 599,76
020402010-7 | RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR 84 817,32
020402011-5 | RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR DINAMICA 24 373,92
020403007-2 | RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR HEMITORAX) 24 200,88
020403009-9 | RADIOGRAFIA DE ESTERNO 24 191,52
020403012-9 | RADIOGRAFIA DE TORAX (APICO-LORDORTICA) 48 266,88
020403013-7 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + INSPIRACAO + EXPIRACAO + 48 687,36
020403014-5 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + LATERAL + OBLIQUA) 240 2.884,80
020403015-3 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) 360 3.420,00
020403017-0 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 624 4.293,12
020404001-9 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO 156 1.001,52
020404002-7 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ACROMIO-CLAVICULAR 36 266,40
020404003-5 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ESCAPULO-UMERAL 36 266,40
020404004-3 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ESTERNO-CLAVICULAR 36 266,40
020404005-1 | RADIOGRAFIA DE BRACO 12 93,24
020404006-0 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 24 177,60
020404008-6 | RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 48 269,76
020404010-8 | RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ DETERMINACAO DE IDADE 48 288,00
020404011-6 | RADIOGRAFIA DE OMOPLATA / OMBRO (TRES POSICOES) 108 861,84
020404012-4 | RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL + OBLIQUA) 12 82,92
020406006-0 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO-FEMORAL 48 372,96
020406007-9 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO SACRO-ILIACA 48 372,96
020406011-7 | RADIOGRAFIA DE COXA 12 107,28
020406012-5 | RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL) 12 81,36
020406013-3 | RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP + LATERAL + AXIA 60 429,60
020406015-0 | RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE 12 81,36
020406016-8 | RADIOGRAFIA DE PERNA 12 107,28
020502004-6 | ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 216 8.197,20
020502005-4 | ULTRA-SONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 60 1.452,00
020502006-2 | ULTRA-SONOGRAFIA DE ARTICULACAO 48 1.161,60
020502007-0 | ULTRA-SONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL 60 1.452,00
020502009-7 | ULTRA-SONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL 120 2.904,00
020502010-0 | ULTRA-SONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA ABDOMINAL) 48 1.161,60
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020502012-7 | ULTRA-SONOGRAFIA DE TIREOIDE 48 1.161,60
020502014-3 | ULTRA-SONOGRAFIA OBSTETRICA 240 5.808,00
020502016-0 | ULTRA-SONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA) 108 2.613,60
020502018-6 | ULTRA-SONOGRAFIA TRANSVAGINAL 240 5.808,00
021102003-6 | ELETROCARDIOGRAMA 480 2.472,00
021104002-9 | COLPOSCOPIA 108 365,04
030101007-2 | CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA 6.636 66.360,00
030106002-9 | ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS E 2.436 30.376,92
030106006-1 | ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA 1.692 18.612,00
030106009-6 | ATENDIMENTO MEDICO EM UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 972 10.692,00
030106010-0 | ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZACAO PROVISORIA 1.860 24.180,00
030110001-2 | ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZ 4.800 3.024,00
030204001-3 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 168 1.066,80
030204002-1 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 576 2.689,92
030204003-0 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE COM TRANSTO 12 56,04
030204004-8 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE PRE/POS CIR 36 228,60
030204005-6 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DISFUNCOES VASCULAR 996 4.651,32
030205001-9 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NO PRE E P 828 5.257,80
030205002-7 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS ALTERACOES MOTORAS 6.696 31.270,32
030206001-4 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ DISTURB 660 3.082,20
030206002-2 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES C/ DISTUR 2.172 13.792,20
030206003-0 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DESORDENS DO DESENV 660 3.082,20
030309016-2 | TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA DE OSSO METACARPIC 24 428,40
030309018-9 | TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA DO ESTERNO 24 383,52
030309020-0 | TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA EM MEMBRO INFERIOR 180 7.547,40
030702003-7 | OBTURACAO DE DENTE DECIDUO 624 3.488,16
030702004-5 | OBTURACAO EM DENTE PERMANENTE BIRRADICULAR 204 1.164,84
030702006-1 | OBTURACAO EM DENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR 312 1.375,92
030702008-8 | RETRATAMENTO ENDODONTICO EM DENTE PERMANENTE BI-RAD 216 1.233,36
030702009-6 | RETRATAMENTO ENDODONTICO EM DENTE PERMANENTE C/ 3 OU 216 1.501,20
030702010-0 | RETRATAMENTO ENDODONTICO EM DENTE PERMANENTE UNI-RAD 312 1.375,92
030903004-8 | CRIOCAUTERIZACAO / ELETROCOAGULACAO DE COLO DE UTERO 84 945,84
040101001-5 | CURATIVO GRAU Il C/ OU S/ DEBRIDAMENTO (POR PACIEN 24 777,60
040101004-0 | ELETROCOAGULACAO DE LESAO CUTANEA 96 1.136,64
040101005-8 | EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE AN 192 4.446,72
040101007-4 | EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO / 120 1.495,20
040101009-0 | FULGURACAO / CAUTERIZACAO QUIMICA DE LESOES CUTANEAS 60 710,40
040101010-4 | INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO 120 1.420,80
040101011-2 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO SUBCUTANEO 96 1.136,64
040101013-9 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA DO PESCOCO (POR APRO 24 716,64
040102008-8 | EXERESE DE CISTO SACRO-COCCIGEO 24 716,64
040401027-0 | REMOCAO DE CERUMEN DE CONDUTO AUDITIVO EXTERNO UNI / 264 1.486,32
040401031-8 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LAR 84 2.219,28
040401034-2 | TAMPONAMENTO NASAL ANTERIOR E/OU POSTERIOR 48 816,00
040402005-4 | DRENAGEM DE ABSCESSO DA BOCA E ANEXOS 24 337,68
040402009-7 | EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA 36 1.008,00
040402010-0 | EXCISAO EM CUNHA DO LABIO 24 716,64
040602013-2 | EXCISAO E SUTURA DE HEMANGIOMA 12 358,32
040602014-0 | EXCISAO E SUTURA DE LINFANGIOMA / NEVUS 24 716,64
040702012-8 | DILATACAO DIGITAL / INSTRUMENTAL DO ANUS E/OU RETO 12 156,72
040702014-4 | DRENAGEM DE ABSCESSO ISQUIORRETAL 24 545,28
040702037-3 | REDUCAO MANUAL DE PROCIDENCIA DE RETO 12 0,00
040702049-7 | TRATAMENTO ESCLEROSANTE DE HEMORROIDAS (POR SESSAO) 24 327,12
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040704019-6 | PARACENTESE ABDOMINAL 12 147,24
040805019-5 | REDUCAO INCRUENTA DA LUXACAO / FRATURA-LUXACAO METAT 12 422,40
040805020-9 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA / LESAO FISARIA DOS MET 12 422,40
040805021-7 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LUX 24 844,80
040805022-5 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA / LESAO FISA 12 536,28
040805024-1 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DOS 0SSOS DO TARSO 12 422,40
040805025-0 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA OU LESAO FISARIA DO JOE 24 1.072,56
040805026-8 | REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO DO JO 24 1.022,16
040805028-4 | REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO SU 12 422,40
040805029-2 | REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO TA 12 422,40
040902001-0 | DRENAGEM DE COLECAO PERI-URETRAL 12 162,48
040904001-0 | DRENAGEM DE ABSCESSO DA BOLSA ESCROTAL 24 311,28
040904002-9 | DRENAGEM DE ABSCESSO DO EPIDIDIMO E/OU CANAL DEFEREN 12 174,12
040905005-9 | LIBERACAO / PLASTIA DE PREPUCIO 84 1.137,36
040905008-3 | POSTECTOMIA 24 5.258,88
040906006-2 | DILATACAO DE COLO DO UTERO 12 271,44
040906009-7 | EXERESE DE POLIPO DE UTERO 24 542,88
040907012-2 | DRENAGEM DE GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE 12 155,64
040907014-9 | EXERESE DE CISTO VAGINAL 24 542,88
040907015-7 | EXERESE DE GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE 60 1.300,80
040907016-5 | EXTIRPACAO DE LESAO DE VULVA / PERINEO (POR ELETROCO 12 162,48
040907017-3 | EXTRACAO DE CORPO ESTRANHO DA VAGINA 24 324,96
041001001-4 | DRENAGEM DE ABSCESSO DE MAMA 24 497,76
041001002-2 | ESVAZIAMENTO PERCUTANEO DE CISTO MAMARIO 24 497,76
041001003-0 | EXERESE DE MAMA SUPRANUMERARIA 24 497,76
041001004-9 | EXERESE DE MAMILO 24 497,76
041101006-9 | RESSUTURA DE EPISIORRAFIA POS-PARTO 12 135,36
041101007-7 | SUTURA DE LACERACOES DE TRAJETO PELVICO (NO PARTO AN 12 237,48
TOTAL 84.804 488.523,60
Municipio: 0470-7 GRANJA
SIH

coDIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
030301001-0 | TRATAMENTO DE DENGUE CLASSICA 50 14.541,50
030301006-1 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E INTESTINAIS 177 57.942,72
030302005-9 | TRATAMENTO DE ANEMIAS NUTRICIONAIS 4 541,60
030303003-8 | TRATAMENTO DE DIABETES MELLITUS 16 6.297,60
030304009-2 | TRATAMENTO CONSERVADOR DE TRAUMATISMO CRANIOENCEFALI 2 790,22
030304014-9 | TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AVC (ISQU 25 561,24
030304016-5 | TRATAMENTO DE CRISES EPILETICAS NAO CONTROLADAS 2 12.429,25
030306010-7 | TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA 25 5.690,00
030306021-2 | TRATAMENTO DE INSUFICIENCIA CARDIACA 8 6.849,20
030306026-3 | TRATAMENTO DE PE DIABETICO COMPLICADO 2 772,02
030307006-4 | TRATAMENTO DE DOENCAS DO ESOFAGO ESTOMAGO E DUODENO 9 758,76
030307007-2 | TRATAMENTO DE DOENCAS DO FIGADO 4 2.075,48
030307009-9 | TRATAMENTO DE ENTERITES E COLITES NAO INFECCIOSAS 2 648,90
030307012-9 | TRATAMENTO DE TRANSTORNOS DAS VIAS BILIARES E PANCR 9 2.809,17
030308006-0 | TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS 24 7.900,80
030308007-8 | TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS 2 1.786,14
030310001-0 | TRATAMENTO DE COMPLICACOES RELACIONADAS PREDOMINANTE 8 1.481,28
030310004-4 | TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS NA GRAVIDEZ 262,18
030314004-6 | TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS DAS VIAS AEREAS INFE 40 19.646,80
030314010-0 | TRATAMENTO DE INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREAS SUPER 2 424,98
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030314014-3 TRATAMENTO DE OUTRAS INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREA 37 9.196,72
030314015-1 | TRATAMENTO DE PNEUMONIAS OU INFLUENZA (GRIPE) 176 5.953,92
030315002-5 | TRATAMENTO DE DOENCAS GLOMERULARES 16 105.292,00
030315003-3 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFLAMATORIAS DOS ORGAOS PELVI 2 477,14
030315005-0 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO URINARIO 20 4.838,60
030317005-0 | TRATAMENTO DE SINDROME DE ABSTINENCIA POR USO PREJUD 2 76,26
030502001-3 | TRATAMENTO DA PIELONEFRITE 4 422,32
030502002-1 | TRATAMENTO DE CALCULOSE RENAL 2 981,60
030804001-5 | TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE PROCEDIMENTOS CIRURGIC 2 478,38
031001003-9 | PARTO NORMAL 461 211.737,30
040102002-9 | ENXERTO DERMO-EPIDERMICO 2 731,54
040102005-3 | EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA PELE C/ PLASTICAEMZ O 14 5.994,38
040102008-8 | EXERESE DE CISTO SACRO-COCCIGEO 1 143,72
040702003-9 | APENDICECTOMIA 10 1.263,76
040702028-4 | HEMORROIDECTOMIA 4 4.146,20
040704006-4 | HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA 5 3.359,25
040704008-0 | HERNIOPLASTIA INCISIONAL 2 1.295,80
040704009-9 | HERNIOPLASTIA INGUINAL (BILATERAL) 2 1.022,46
040704012-9 | HERNIOPLASTIA UMBILICAL 2 1.043,98
040704013-7 | HERNIORRAFIA INGUINAL VIDEOLAPAROSCOPICA 2 904,68
040704022-6 | REPARACAO DE OUTRAS HERNIAS 14 5.503,40
040801013-4 | REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU FRATURA / LUXACAO ES 2 398,38
040802020-2 | REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA DOS OSSOS DO 8 1.108,32
040802030-0 | TENOSINOVECTOMIA EM MEMBRO SUPERIOR 2 467,74
040802054-7 | TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO OU FRATURA-LUXACAO D 10 3.737,00
040805050-0 | TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA 7 7.109,41
040806004-2 | AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO 6 1.947,00
040806016-6 | OSTECTOMIA DE OSSOS LONGOS E CURTOS DA MAO E DO PE 2 620,66
040806021-2 | RESSECCAO DE CISTO SINOVIAL 2 219,58
040806031-0 | RESSECCAO SIMPLES DE TUMOR OSSEO / DE PARTES MOLES 5 1.766,55
040806035-2 | RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEO 22 3.639,90
040806044-1 TENOLISE 2 550,56
040806060-3 | TRATAMENTO CIRURGICO DE HERNIA MUSCULAR 2 487,88
040905008-3 | POSTECTOMIA 7 788,83
040906013-5 | HISTERECTOMIA TOTAL 4 3.043,36
040906019-4 | MIOMECTOMIA 2 1.269,44
040906021-6 | OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA 2 1.223,66
041101003-4 | PARTO CESARIANO 84 52.624,32
041102001-3 | CURETAGEM POS-ABORTAMENTO / PUERPERAL 13 2.586,48
041504002-7 | DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE 2 1.252,26
041504003-5 | DEBRIDAMENTO DE ULCERA / DE TECIDOS DESVITALIZADOS 2 1.303,40
TOTAL 1.379 | 595.217,98
Municipio: 0470-7 GRANJA
VISA

cODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
01.02.01.005-6 ATIVIDADES EDUCATIVAS P/ PROFISSIONAIS DO SETOR VIGI 1 0,00
01.02.01.007-2 CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 15 0,00
01.02.01.014-5 INSPECAO SANITARIA VIGI 1 0,00
01.02.01.016-1 EXCLUSAO DE CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS SUJEIT VIGI 1 0,00
01.02.01.017-0 INSPECAO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VIGILAN VIGI 15 0,00
01.02.01.018-8 LICENCIAMENTO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VI VIGI 15 0,00
01.02.01.020-0 INVESTIGACAO DE SURTOS DE DOENCAS TRANSMITIDA P VIGI 1 0,00
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01.02.01.021-8 | INVESTIGACAO DE SURTOS DE INFECCAO EM SERVICOS VIGI 1 0,00
01.02.01.022-6 | ATIVIDADE EDUTICATIVA PARA A POPULACAO  VIGI 1 0,00
01.02.01.023-4 | RECEBIMENTO DE DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 4 0,00
01.02.01.024-2 | ATENDIMENTO A DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 4 0,00
01.02.01.025-0 | CADASTRO DE HOSPITAIS VIGI 1 0,00
01.02.01.026-9 | LICENCIMANETO SANITARIO DE HOSPITAIS VIGI 1 0,00
01.02.01.036-6 | CADASTRO DE SERVICOS HOSPITALARES DE ATENCAO AO VIGI 1 0,00
01.02.01.037-4 | INSPECAO SANITARIA DE SERVICOS HOSPITALARES DE VIGI 1 0,00
01.02.01.038-2 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS HOSPITALARE VIGI 1 0,00
01.02.01.039-0 | CADASTRO DE SERVICOS DE HEMOTERAPIA VIGI 1 0,00
01.02.01.040-4 | INSPECAO SANITARIA DE SERVICOS DE HEMOTERAPIA VIGI 1 0,00
01.02.01.041-2 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS DE HEMOTERA VIGI 1 0,00
01.02.01.045-5 | CADASTRO DE SERVICOS DE ALIMENTACAO VIGI 4 0,00
01.02.01.046-3 | INSPECAO SANITARIA DE SERVICOS DE ALIMENTACAO VIGI 4 0,00
01.02.01.047-1 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS DE ALIMENTA VIGI 4 0,00
01.02.01.048-0 | INSPECAO SANITARIA DE AMBIENTES LIVRES DO TABAC VIGI 4 0,00
01.02.01.049-8 | LAUDO DE ANALISE LABORATORIAL DO PROIGRAMA DE M VIGI 1 0,00
01.02.01.050-1 | ATIVIDADES EDUCATIVAS SOBRE A TEMATICA DA DENGU VIGI 1 0,00
01.02.01.051-0 | ATIVIDADES EDUCATIVAS,COM RELACAO AO CONSUMO DE VIGI 1 0,00
01.02.01.052-8 | INSTAURACAO DE PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARI VIGI 1 0,00
01.02.01.053-6 | CONCLUSAO DE PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARIO VIGI 1 0,00

Municipio: 0790-8 MARTINOPOLE

SIA

CODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
020201001-5 | CLEARANCE OSMOLAR 12 42,12
020201007-4 | DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5 DOSAGENS 12 120,00
020201008-2 | DETERMINACAO DE OSMOLARIDADE 12 42,12
020201009-0 | DOSAGEM DE 5-NUCLEOTIDASE 12 42,12
020201010-4 | DOSAGEM DE ACETONA 12 22,20
020201011-2 | DOSAGEM DE ACIDO ASCORBICO 12 24,12
020201012-0 | DOSAGEM DE ACIDO URICO 168 310,80
020201018-0 | DOSAGEM DE AMILASE 12 27,00
020201019-8 | DOSAGEM DE AMONIA 12 42,12
020201020-1 | DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 168 337,68
020201021-0 | DOSAGEM DE CALCIO 12 22,20
020201022-8 | DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 12 42,12
020201026-0 | DOSAGEM DE CLORETO 12 22,20
020201027-9 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 384 1.347,84
020201028-7 | DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 384 1.347,84
020201029-5 | DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 168 310,80
020201030-9 | DOSAGEM DE COLINESTERASE 12 44,16
020201031-7 | DOSAGEM DE CREATININA 168 310,80
020201034-1 | DOSAGEM DE DESIDROGENASE ALFA-HIDROXIBUTIRICA 12 42,12
020201035-0 | DOSAGEM DE DESIDROGENASE GLUTAMICA 12 42,12
020201038-4 | DOSAGEM DE FERRITINA 12 187,08
020201039-2 | DOSAGEM DE FERRO SERICO 24 84,24
020201041-4 | DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL 36 72,36
020201042-2 | DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 168 337,68
020201043-0 | DOSAGEM DE FOSFORO 12 22,20
020201044-9 | DOSAGEM DE FRACAO PROSTATICA DA FOSFATASE ACIDA 12 24,12
020201046-5 | DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 36 126,36
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020201047-3 | DOSAGEM DE GLICOSE 168 310,80
020201050-3 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 24 188,64
020201052-0 | DOSAGEM DE ISOMERASE-FOSFOHEXOSE 12 42,12
020201053-8 | DOSAGEM DE LACTATO 12 44,16
020201054-6 | DOSAGEM DE LEUCINO-AMINOPEPTIDASE 12 42,12
020201055-4 | DOSAGEM DE LIPASE 12 27,00
020201056-2 | DOSAGEM DE MAGNESIO 12 24,12
020201057-0 | DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS 36 72,36
020201058-9 | DOSAGEM DE PIRUVATO 12 44,16
020201059-7 | DOSAGEM DE PORFIRINAS 12 42,12
020201060-0 | DOSAGEM DE POTASSIO 168 310,80
020201062-7 | DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 72 133,20
020201063-5 | DOSAGEM DE SODIO 168 310,80
020201064-3 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA (TGO) 168 337,68
020201065-1 | DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGP) 156 313,56
020201066-0 | DOSAGEM DE TRANSFERRINA 12 49,44
020201067-8 | DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 600 2.106,00
020201068-6 | DOSAGEM DE TRIPTOFANO 12 42,12
020201069-4 | DOSAGEM DE UREIA 156 288,60
020201073-2 | GASOMETRIA (PH PCO2 PO2 BICARBONATO AS2 (EXCETO BASE 24 375,60
020202002-9 | CONTAGEM DE PLAQUETAS 36 98,28
020202007-0 | DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 72 196,56
020202009-6 | DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO -DUKE 36 98,28
020202010-0 | DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE IVY 132 1.188,00
020202012-6 | DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA 12 34,20
020202013-4 | DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIV 12 69,24
020202014-2 | DETERMINACAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TA 12 32,76
020202015-0 | DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO (VHS 36 98,28
020202030-4 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 36 55,08
020202031-2 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA - INSTABILIDADE A 370C 540 1.474,20
020202036-3 | ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO) 144 393,12
020202037-1 | HEMATOCRITO 36 55,08
020202038-0 | HEMOGRAMA COMPLETO 756 3.107,16
020202039-8 | LEUCOGRAMA 132 360,36
020202030-4 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 36 55,08
020202031-2 | DOSAGEM DE HEMOGLOBINA - INSTABILIDADE A 370C 540 1.474,20
020202036-3 | ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO) 144 393,12
020202037-1 | HEMATOCRITO 36 55,08
020202038-0 | HEMOGRAMA COMPLETO 756 3.107,16
020202039-8 | LEUCOGRAMA 132 360,36
020202044-4 | PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 36 98,28
020202046-0 | PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 36 98,28
020202049-5 | PROVA DE RETRACAO DO COAGULO 36 98,28
020202050-9 | PROVA DO LACO 36 98,28
020202052-5 | TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS 12 144,00
020202054-1 | TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 132 360,36
020203007-5 | DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 72 203,76
020203010-5 | DOSAGEM DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 120 1.970,40
020203020-2 | DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 72 203,76
020203030-0 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + HIV-2 (ELISA) 336 3.360,00
020203031-8 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 + HTLV-2 24 445,20
020203040-7 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS 12 44,40
020203047-4 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O (ASLO) 36 101,88
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020203053-9 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS 12 49,20
020203064-4 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO E DO VIRUS DA 24 445,20
020203067-9 | PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C 24 445,20
020203074-1 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTICITOMEGALOVIRUS 12 132,00
020203076-8 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA 48 814,56
020203080-6 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATIT 24 445,20
020203081-4 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 24 411,84
020203085-7 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTICITOMEGALOVIRUS 12 139,32
020203086-5 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS 24 240,00
020203087-3 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITOXOPLASMA 24 445,20
020203088-1 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA CRUZI 24 222,00
020203091-1 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATIT 24 445,20
020203092-0 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 12 205,92
020203097-0 | PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPAT 36 667,80
020203101-2 | PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 12 49,20
020203104-7 | PESQUISA DE TRYPANOSOMA CRUZI (POR IMUNOFLUORESCENCI 12 120,00
020203110-1 | REACAO DE MONTENEGRO ID 12 33,96
020203111-0 | TESTE DE VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS 36 101,88
020203112-8 | TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 24 240,00
020203113-6 | TESTE FTA-ABS IGM P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 24 240,00
020203117-9 | VDRL P/ DETECCAO DE SIFILIS EM GESTANTE 24 67,92
020204005-4 | PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMICULARES (OXIURUS OXIURA) 12 19,80
020204007-0 | PESQUISA DE GORDURA FECAL 12 19,80
020204008-9 | PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 12 19,80
020204009-7 | PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 12 19,80
020204010-0 | PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 12 19,80
020204012-7 | PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE PARASITAS 228 376,20
020204013-5 | PESQUISA DE ROTAVIRUS NAS FEZES 12 123,00
020204014-3 | PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 12 19,80
020204017-8 | PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FEZES 12 19,80
020205001-7 | ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTO 624 2.308,80
020205003-3 | CLEARANCE DE FOSFATO 12 42,12
020205004-1 | CLEARANCE DE UREIA 12 42,12
020205008-4 | DOSAGEM DE CITRATO 12 24,12
020205010-6 | DOSAGEM DE OXALATO 12 44,16
020205011-4 | DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 48 97,92
020205015-7 | PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA 12 24,48
020205018-1 | PESQUISA DE CADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA 12 28,80
020205022-0 | PESQUISA DE FENIL-CETONA NA URINA 48 97,92
020205024-6 | PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA 12 40,32
020206013-6 | DOSAGEM DE CORTISOL 36 354,96
020206016-0 | DOSAGEM DE ESTRADIOL 24 243,60
020206021-7 | DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG, BETA 180 1.413,00
020206023-3 | DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH) 24 189,36
020206024-1 | DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 24 215,28
020206025-0 | DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 24 215,04
020206030-6 | DOSAGEM DE PROLACTINA 24 243,60
020206034-9 | DOSAGEM DE TESTOSTERONA 36 375,48
020206037-3 | DOSAGEM DE TIROXINA (T4) 24 210,24
020206039-0 | DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) 24 209,04
020207001-8 | DOSAGEM DE ACIDO DELTA-AMINOLEVULINICO 12 24,72
020207002-6 | DOSAGEM DE ACIDO HIPURICO 36 80,28
020207006-9 | DOSAGEM DE ALA-DESIDRATASE 12 42,12
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020207019-0 | DOSAGEM DE COBRE 12 42,12
020207023-9 | DOSAGEM DE FENOL 12 24,60
020207024-7 | DOSAGEM DE FORMALDEIDO 12 42,12
020207025-5 | DOSAGEM DE LITIO 36 81,00
020207026-3 | DOSAGEM DE MERCURIO 12 24,48
020207032-8 | DOSAGEM DE SULFATOS 12 42,12
020208001-3 | ANTIBIOGRAMA 36 179,28
020208004-8 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA 36 151,20
020208005-6 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 96 403,20
020208006-4 | BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE) 144 604,80
020208007-2 | BACTEROSCOPIA (GRAM) 60 168,00
020208013-7 | CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE FUNGOS 60 251,40
020208014-5 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 84 235,20
020208015-3 | HEMOCULTURA 12 137,88
020208020-0 | PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY 36 100,80
020209003-5 | CITOLOGIA P/ CLAMIDIA 12 51,96
020209010-8 | DOSAGEM DE FRUTOSE 12 24,12
020212002-3 | DETERMINACAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ABO 36 49,32
020212008-2 | PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D FRACO) 36 49,32
020212009-0 | TESTE INDIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TIA) 24 65,52
021104003-7 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO DO CONTEUDO CERVICO-VA 12 33,60
030106002-9 | ATENDIMENTO DE URGENCIA C/ OBSERVACAO ATE 24 HORAS E 480 5.985,60
030106010-0 | ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZACAO PROVISORIA 36 468,00
030204001-3 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 360 2.286,00
030204002-1 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ TRANSTOR 516 2.409,72
030204003-0 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE COM TRANSTO 168 784,56
030204004-8 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE PRE/POS CIR 180 1.143,00
030204005-6 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DISFUNCOES VASCULAR 180 840,60
030205001-9 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES NO PRE E P 1.260 8.001,00
030205002-7 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS ALTERACOES MOTORAS 6.732 31.438,44
030206001-4 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ DISTURB 384 1.793,28
030206002-2 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES C/ DISTUR 564 3.581,40
030206003-0 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO NAS DESORDENS DO DESENV 216 1.008,72
030206004-9 | ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTE C/ COMPROM 168 1.066,80
040101005-8 | EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE AN 12 277,92
040101007-4 | EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO / 84 1.046,64
040101010-4 | INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO 48 568,32
040101011-2 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO SUBCUTANEO 12 142,08
040402009-7 | EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA 24 672,00
040907017-3 | EXTRACAO DE CORPO ESTRANHO DA VAGINA 36 487,44
TOTAL 21.036 104.919,84
Municipio: 0790-8 MARTINOPOLE
SIH

CODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
030301006-1 | TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E INTESTINAIS 84 28.411,32
030303004-6 | TRATAMENTO DE DISTURBIOS METABOLICOS 8 1.115,36
030306010-7 | TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA 16 3.290,72
030307006-4 | TRATAMENTO DE DOENCAS DO ESOFAGO ESTOMAGO E DUODENO 4 744,24
030308006-0 | TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS 8 2.404,96
030308007-8 | TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS 12 3.703,44
030314004-6 | TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS DAS VIAS AEREAS INFE 32 15.686,08
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030314010-0 | TRATAMENTO DE INFECCOES AGUDAS DAS VIAS AEREAS SUPER 8 1.672,56
030315005-0 | TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO APARELHO URINARIO 4 874,72
030317005-0 | TRATAMENTO DE SINDROME DE ABSTINENCIA POR USO PREJUD 4 127,08
030410001-3 | TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS DE PACIENTE O 4 1.693,76
030502001-3 | TRATAMENTO DA PIELONEFRITE 8 1.636,00
030502002-1 | TRATAMENTO DE CALCULOSE RENAL 4 703,88
030804001-5 | TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE PROCEDIMENTOS CIRURGIC 8 1.594,64
031001003-9 | PARTO NORMAL 76 | 34.618,76

TOTAL 280 | 98.277,52

Municipio: 0790-8 MARTINOPOLE

VISA

c6DIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE VALOR
01.02.01.018-8 | LICENCIAMENTO DOS ESTABELCIMENTOS SUJEITOS A VI VIGI 2 0,00
01.02.01.019-6 | APROVACAO DE PROJETOS BASICOS DE ARQUITETURA  VIGI 2 0,00
01.02.01.020-0 | INVESTIGACAO DE SURTOS DE DOENCAS TRANSMITIDA P VIGI 18 0,00
01.02.01.022-6 | ATIVIDADE EDUTICATIVA PARA A POPULACAO VIGI 18 0,00
01.02.01.023-4 | RECEBIMENTO DE DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 12 0,00
01.02.01.024-2 | ATENDIMENTO A DENUNCIAS/RECLAMACOES VIGI 12 0,00
01.02.01.025-0 | CADASTRO DE HOSPITAIS VIGI 1 0,00
01.02.01.026-9 | LICENCIMANETO SANITARIO DE HOSPITAIS VIGI 1 0,00
01.02.01.028-5 | INSPECAO SANITARIA DE INSTITUICOES DE LONGA PER VIGI 3 0,00
01.02.01.029-3 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE INSTITUICOES DE LONG VIGI 2 0,00
01.02.01.036-6 | CADASTRO DE SERVICOS HOSPITALARES DE ATENCAO AO VIGI 1 0,00
01.02.01.037-4 | INSPECAO SANITARIA DE SERVICOS HOSPITALARES DE VIGI 1 0,00
01.02.01.038-2 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS HOSPITALARE VIGI 1 0,00
01.02.01.045-5 | CADASTRO DE SERVICOS DE ALIMENTACAO VIGI 20 0,00
01.02.01.046-3 | INSPECAO SANITARIA DE SERVICOS DE ALIMENTACAO VIGI 20 0,00
01.02.01.047-1 | LICENCIAMENTO SANITARIO DE SERVICOS DE ALIMENTA VIGI 20 0,00
01.02.01.048-0 | INSPECAO SANITARIA DE AMBIENTES LIVRES DO TABAC VIGI 10 0,00
01.02.01.049-8 | LAUDO DE ANALISE LABORATORIAL DO PROIGRAMA DE M VIGI 1 0,00
01.02.01.050-1 | ATIVIDADES EDUCATIVAS SOBRE A TEMATICA DA DENGU VIGI 1 0,00
01.02.01.051-0 | ATIVIDADES EDUCATIVAS,COM RELACAO AO CONSUMO DE VIGI 12 0,00
01.02.01.052-8 | INSTAURACAO DE PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARI VIGI 18 0,00
01.02.01.053-6 | CONCLUSAO DE PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARIO VIGI 18 0,00
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Il - Quadros com os limites financeiros da assisténcia de média e alta complexidade ambulatorial e
hospitalar por municipio (programacdo financeira), com explicitagio da parcela referente a
populacdo propria e a referenciada, onde os recursos alocados como ajustes nao devem ultrapassar

20% do limite financeiro da assisténcia de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar,

conforme normas vigentes.

Quadro com os Limites Financeiros de Média e Alta Complexidade da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Competéncia: 2012
UF: Ceara

Regido: Camocim

Assisténcia Ambulatorial Assisténcia Hospitalar Outros Impactos
Valores Total em Teto ' Va.lores Total
IBGE Mun . " . . . L Encaminhados Programado
Pop\/‘lla?ao Populﬁgalo Pop. Propria PopuIAaga.o * Incentivos Recebidos Re‘sell'va Ajustes Municipal 2 Outras UF's por Municipio
Propria Referéncia Referéncia Permanentes de Outras Técnica
UF's
230205 | Barroquinha 342.946,00 0,00 0,00 0,00 108.379,00 0,00 0,00 0,00 451,325,00 0,00 451.325,00
230260 | Camocim 3.221.792,00 | 288.668,00 | 1.025.167,00 | 229.521,00 79.200,00 0,00 0,00 0,00 | 4.844.348,00 0,00 | 8.844.348,00
230390 | Chaval 356.848,00 0,00 189.512,00 8.050,00 0,00 0,00 0,00 0,00 554.410,00 0,00 554.410,00
230470 Granja 1.232.837,00 0,00 564.593,00 3.604,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.801.034,00 0,00 | 1.801.034,00
230790 Martindpole 204.101,00 0,00 92.420,00 0,00 56.342,00 0,00 0,00 0,00 352.863,00 0,00 352.863,00
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lll.  Programacoes fisicas e financeiras resultantes da implantacdo das redes estratégicas como Rede Cegonha,
Rede de Atengdo as Urgéncias, Rede de Atengdo Psicossocial, entre outras, e programadas nos Planos de
Acdo das redes tematicas, e outras que vierem a ser implementadas.

Rede Cegonha
Atividades BARROQU | CAMOCIM CHAVAL GRANJA MARTINO Regiao de
INHA POLE Salde de
Camocim
Fis | Fin | Fis Fin | Fis Fin Fis | Fin | Fis | Fin | Fis Fin
Exames
Teste rapido gravidez 196 RS 946 RS 224 RS 814 RS 167 RS 2.34 18.423,
1.538,6 7.426,1 1.758,40 6.389,9 1.310, 7 95
0 0 0 95
Determinagdo Direta e Reversa do 196 RS 946 RS | 224 RS$ 306,88 | 814 RS | 167 RS 2.34 3.215,3
grupo ABO 268,52 1.296,0 1.115,1 228,79 7 9
2 8
Pesquisa de fator RH (inclui D 196 RS 946 RS 224 RS 306,88 814 RS 167 RS 2.34 3.215,3
fraco) 268,52 1.296,0 1.115,1 228,79 7 9
2 8
Eletroforese de hemoglobina 196 RS 946 RS | 224 RS | 814 RS | 167 RS 2.34 12.697,
1.060,3 5.117,8 1.211,84 4.403,7 903,47 7 97
6 6 4
Analise caracteres fisico, 392 RS 1.89 RS | 448 RS 1.6 RS | 335 RS 4.69 17.375,
elementos e sedimentos de urina 1.450,4 2 7.040,0 1.657,60 29 6.027,3 1.239, 6 20
0 0 0 50
Cultura de bactérias para 196 RS 946 RS | 224 RS | 814 RS | 167 RS 2.34 13.190,
identificagdo 1.101,5 5.316,5 1.258,88 4.574,6 9.338, 7 14
2 2 8 54
Dosagem de glicose 392 RS 1.89 RS 448 RS 824,32 1.6 RS 335 RS 4.69 8.640,6
721,28 2 3.481,2 29 2.997,3 616,40 6 4
8 6
VDRL para detecgdo de sifilis em 392 RS 1.89 RS | 448 RS 1.6 RS | 335 RS 4.69 13.289,
gestantes 1.117,2 2 5.354,3 1.267,84 29 4.610,0 948,05 6 68
0 6 7
Hematdcrito 392 RS 1.89 RS 448 RS 685,44 1.6 RS 335 RS 4.69 7.184,8
599,76 2 2.894,7 29 2.492,3 512,55 6 8
6 7
Dosagem de hemoglobina 392 RS 1.89 RS | 448 RS 685,44 1.6 RS | 335 RS 4.69 7.184,8
599,76 2 2.894,7 29 2.492,3 512,55 6 8
6 7
Pesquisa de anticorpos anti Ilgm 196 RS 946 RS | 224 RS | 814 RS | 167 RS 2.34 43.536,
toxoplasmose 3.635,8 17.548, 4.155,20 15.099, 3.097, o 85
0 30 70 85
Pesquisa do antigeno de superficie 196 RS 946 RS | 224 RS | 814 RS | 167 RS 2.34 43.536,
do virus hepatite B (HBsAg) 3.635,8 17.548, 4.155,20 15.099, 3.097, 7 85
0 30 70 85
Pesquisa de anticorpos Anti-HIV1+ | 392 RS 1.89 RS | 448 RS 1.6 RS | 335 RS 4.69 46.960,
Anti HIV2 (elisa) 3.920,0 2 18.920, 4.480,00 29 16.920, 3.350, 6 00
0 00 00 00
Ultrassonografia obstétrica 196 RS 946 RS | 224 RS | 814 RS | 167 RS 2.34 56.797,
4.743,2 45.786, 5.420,80 19.698, 4.041, 7 40
0 40 80 40
Dosagem de proteinas (urina 59 RS 284 RS 67 RS 136,68 244 RS 50 R$102, 704 1.436,1
24horas) 120,36 579,36 497,76 00 6
Teste indireto de antiglobulina 59 RS 284 RS 67 RS 182,91 | 244 RS 50 RS 704 1.921,9
humana (TIA) 161,07 775,32 666,12 136,50 2
Exame citopatoldgico cervico 196 RS 946 RS | 224 RS | 814 RS | 167 RS 2.34 15.584,
vaginal/microflora 1.301,4 6.281,4 1.487,36 5.404,9 1.108, 7 08
4 4 6 88
Pesquisa de gonadotrofina 196 RS 946 RS | 224 R$ 633,92 | 814 RS | 167 RS 2.34 6.642,0
corionica humana. 554,68 2.677,1 2.303,6 472,61 7 1
8 2
Consulta de pré-natal 196 RS 946 RS | 224 R$ 456,96 | 814 RS | 167 RS 2.34 4.787,8
399,84 1.929,8 1.660,5 340,68 7 8
4 6
Atividade educativa/orientacio 785 RS 3.78 RS | 896 RS 3.2 RS | 670 RS 9.39 18.786,
em grupo na atengdo basica 1.570,0 4 7.568,0 1.792,00 58 6.516,0 1.340, 3 00
0 0 0 00
Pré-natal de risco habitual
Consulta pré-natal médico 334 RS 1.60 RS 381 RS 777,24 1.3 RS 285 RS 3.99 8.145,7
681,36 8 3.280,3 85 2.825,4 581,40 3 2
2 0
Consulta pré-natal enfermeiro 500 RS 2.41 RS | 571 RS 2.0 RS | 427 RS 5.98 12.215,
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1.020,0 3 4.922,5 1.164,84 77 4.237,0 871,08 8 52
0 2 8
Primeira consulta odontoldgica 167 RS 804 RS | 190 RS 285,00 | 692 RS | 142 RS 1.99 2.992,5
programatica 250,50 1.206,0 1.038,0 213,00 5 0
0 0
Consulta puerperal 167 RS 0,00 804 RS 0,00 190 RS 0,00 692 RS 0,00 142 RS 1.99 RS$ 0,00
0,00 5
Pré-natal de alto risco (30%)
Consulta médica em atengdo 147 RS 710 RS | 168 RS | 611 RS | 126 RS 1.76 17.620,
especializada 1.470,0 7.100,0 1.680,00 6.110,0 1.260, 2 00
0 0 0 00
Determinag&o de curva glicémica 29 RS 142 RS 34 R$ 123,42 | 122 RS 25 RS 352 1.277,7
(2 dosagens) 210,54 515,46 442,86 90,75 6
Ultrassonografia obstétrica 59 RS 284 RS 67 RS | 244 RS 50 RS 704 14.616,
1.427,8 6.872,8 1.621,40 5.904,8 1.210, 80
0 0 0 00
Contagem de plaquetas 09 RS 43 RS 10 RS 27,30 37 RS 08 RS 107 292,11
24,57 117,39 101,01 21,84
Dosagem de proteinas (urina 24 09 RS 43 RS 10 RS 20,40 37 RS 08 RS 107 218,28
horas) 18,36 87,72 75,48 16,32
Dosagem de uréia 09 RS 43 RS 10 RS 18,50 37 RS 08 RS 107 197,95
16,65 79,55 68,45 14,80
Dosagem de creatinina 09 RS 43 RS 10 RS 18,50 37 RS 08 RS 107 197,95
16,65 79,55 68,45 14,80
Dosagem de &cido drico 09 RS 43 RS 10 RS 18,50 37 RS 08 RS 107 197,95
16,65 79,55 68,45 14,80
Eletrocardiograma 09 RS 43 RS 10 R$ 51,50 37 RS 08 RS 107 551,05
46,35 221,45 190,55 41,20
Ultrassonografia obstétrica com 09 RS 43 RS 10 RS 489,70 37 RS 08 RS 107 5.239,7
doppler colorido e pulsado 440,73 2.105,7 1.811,8 391,76 9
1 9
Tococardiografia ante-parto 09 RS 43 RS 10 RS 16,90 37 RS 08 RS 107 180,83
15,21 72,67 62,53 13,52
Consulta de profissional de nivel 09 RS 43 RS 10 RS 63,00 37 RS 08 RS 107 674,10
superior na atengdo especializada 56,70 270,90 233,10 50,40
(exceto médico)
SAUDE DA CRIANCA
CRIANGCA MENOR DE 1 ANO
Crianga com peso >=2.500g
Consulta para acompanhamento 612 3 2.99 - | 705 = 2.5 - | 528 = 7.41 =
de crescimento e desenvolvimento 1 74 0
(puericultura) - MEDICO
Consulta para acompanhamento 816 - 3.98 - | 940 - 34 - | 704 - 9.88 -
de crescimento e desenvolvimento 8 32 0
(puericultura) - ENFERMEIRO
Criangas com peso < 2.500g
Consulta para acompanhamento 1.4 - 609 - | 147 - 525 - 105 - 2.81 -
de crescimento e desenvolvimento 28 4
(puericultura) - MEDICO
Consulta para acompanhamento 1.2 - 522 - | 126 - 450 - 90 - 2.41 -
de crescimento e desenvolvimento 24 2
(puericultura) - ENFERMEIRO
Vacinagdo Basica* 49 - 823 - 5.6 - | 205 - 4.2 - 36.0 -
28 10 26 02 89
Teste do Pezinho 224 RS 823 RS 255 RS 933 RS 191 RS 2.42 RS
4.679,3 17.200, 5.326,95 19.490, 3.989, 6 50.686,
6 00 37 99 67
Teste da Orelhinha 224 - 823 - 255 - 933 - 191 - 2.42 -
6
Teste do Olhinho* 1.1 - 823 - 1.2 - 4.66 - 955 - 8.83 -
20 75 5 8
Sulfato Ferroso* 448 - 5.42 - | 510 - | 1.86 - | 382 - 8.62 -
0 6 6
Vitamina A* 448 - 4.73 - 510 - 1.86 - 382 - 7.94 -
6 6 2
Consultas Odontoldgica 448 - 2.16 - | 510 - | 1.86 - | 382 - 5.37 -
8 6 4
Consultas/Atendimentos de - - 136. - | 765 - | 373 - | 573 - 141. -
Reabilitagdo* 512 2 582
Atividade educativa em grupo nas | 224 - 1.69 - | 510 - | 1.88 - | 382 - 4.69 -
unidades basicas de saude para 2 8 6
maes de criangas menores de 1
ano.

CRIANGAS DE ATE 24 MESES EGRESSOS DE UTI
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Acompanhamento especifico no
ambulatdrio de seguimento para
Rn de risco

Consulta para acompanhamento
de crescimento e desenvolvimento
(puericultuta) - MEDICO PEDIATRA

Consulta para acompanhamento
de crescimento e desenvolvimento
(puericultura)

Rede de urgéncia e emergéncia

Atividades CAMOCIM | BARROQUIN | CHAVAL GRANJA MARTINGOP Regido de
HA OLE Saude de
Camocim
Custeio RS Custeio RS Custeio Custeio RS Custeio RS Custeio RS
R$
Sala de Estabilizagdo 100.000,00 100.000, 100.000,00 300.000,00
00
Implantagdo da Unidade de Pronto 1.400.000, - - 1.400.000,00 - 2.800.000,00
Atendimento UPA | 00
Implantagdo do Servigo Mével de 100.000,0 - - 100.000,00 - 200.000,00
Urgéncia SAMU 0
Leito de Longa Permanéncia 397.120,0 397.120,00
0
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IV. Quadro sintese com a programacao das a¢des e metas de vigilancia em salde e da atencao basica.

IV.a. Quadro sintese com a programacao das a¢Ges e metas de vigilancia em saude

Vigilancia Epidemioldgica

Municipio: Barroquinha

PRIORIDADE ACZ\O Meta RESPONSAVEL
Atengdo a Saude do 1.1 Vacinar idosos na faixa etaria = 60 anos na campanha
. 90% SMS
Idoso anual contra influenza;
™. . N e . 60%
3.1 Intensificar a investigagdo do dbito infantil e fetal; SMS
3.3 Intensificar a investigagdo dos ébitos em idade fértil e 60% SMS
maternos;
3.4 Implantar/implementar o Plano Nacional de Redug&o da 10% SMS
Redugdo da mortalidade Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis;
infantil e materna 3.5 Realizar monitoramento da notificagdo dos casos de 15%
o . . 0
sifilis em gestantes com base nas estimativas de casos SMS
esperados;
3.7 Aumentar a cobertura de testagem para sifilis no pré- 28,62% SMS
natal;
3.8 Aumentar a cobertura de tratamento adequado nas 100% SMS
gestantes com sifilis;
4.2 Prover condigOes basicas para atendimento do paciente 20%
SMS
com dengue nas UBS
4.4 Atualizar o plano de contingéncia definindo os locais de 1
referéncia para atendimento dos casos; SMS
4.5 Notificar e investigar imediatamente os casos graves e
" ; . [ ~ 100%
Obitos de suspeitos para identificagao e corregdo dos seus SMS
fatores determinantes;
4.6 Realizar atividade educativa sobre a tematica dengue 6 SMS
para a populagdo;
4.8 Examinar os contatos intradomiciliares dos casos novos 63% SMS
de hanseniase diagnosticados no ano de avaliacdo;
Fortalecimento da B B . B ) .
. 4.9 Avaliar, no diagndstico o grau de incapacidade fisica dos
capacidade de respostas . SMS
casos novos de hanseniase; 90%
as doengas emergentes
e endemias, com énfase | 4.10 Avaliar o grau de incapacidade fisica dos casos curados 77% SMS
na Dengue, Hanseniase, | de hanseniase no ano de avaliag3o;
-tuft;erculos:, ma!arla, 4.12 Ampliar a realizagdo de cultura para os casos de
influenza, hepatite, retratamento de tuberculose (recidiva, reingresso apds 60% SMS
AIDS N .
abandono e faléncia de tratamento);
4.13 Encerrar oportunamente os casos novos de tuberculose o
no SINANNET; 95% SMS
4,14 Verifi isi
erificar a cobertura de’t'ratamento supervisionado dos 30% SMS
casos novos pulmonares baciliferos;
4.15 Realizar busca de contatos de casos; 90% SMS
4.21 Notificar os casos suspeitos de hepatites virais no
9 SMS
SINAN;
4.22 Monitorar os casos notificados de hepatite B para
identificagdo imediata daqueles nos quais ndo foram 20% SMS
coletadas amostras soroldgicas;
4.23 Aumentar cobertura de testagem para o HIV no pré- 92% SMS
natal e parto;
Promogiio da Satide 5.2 Bealizar ir'fspegéo Eanitéria em estabelecimento e 50% SMS
servigcos de alimentagao;
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Atencgdo integral as

7.5 Monitorar a ocorréncia de acidentes e violéncias

pessoas em situagao de notificadas: 100% SMS
risco ou violéncia !
1.1 Encerrar oportunamente as investigagoes das
notificagdes de agravos compulsérias registrados no Sistema 78% SMS
de Informagdo de Agravos de Notificagdes (SINAN);
1.2 Monitorar a regularidade do envio de dados do SINAN; 80% SMS
1.3 Intensificar a coleta das declaragdes de ébito- DO; 80% SMS
1.4 Garantir o envio de dados do SIM com regularidade; 80% SMS
1.5 Aprimorar a qualidade da classificagdo de causa basica
de 6bito no Sistema de Informagdo sobre Mortalidade — 95% SMS
SIM;
95%(DTP+HIB;
1.6 Garantir a cobertura da vacinagdo de rotina do VOP; contra SMS
calendario basico; HEP B) e 90%
(VORH e BCG)
2.10 Curar chmcamente os casos de leishmaniose 30% SMS
tegumentar americana LTA);
(2|_\1/)1 Curar clinicamente os casos de leishmaniose visceral 90% SMS
2.12 Rea!lzlar acGes de controle. gum:lco e' man'ejol amblental 100% SMS
nos municipios conforme classificagdo epidemiolégica;
2.14 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagédo
canina, com envio de amostras com suspeita de doenga 4 SMS
neuroldgica para diagndstico laboratorial;
2.1? Vrac.lnar a populagdo canina na Campanha de Vacinagao 95% SMS
anti-rabica;
Responsabilidades 2.16 Realizar esquema profilatico pds-exposicdo de
gerais da gestdo do SUS vacinagao contra raiva em todas as pessoas que forem 100% SMS
agredidas por morcego;
2.17 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagédo
de mgrcego, com envio de,arpostras dg morcggos com 100% SMS
suspeita de doenga neuroldgica para diagndsticas
laboratorial;
2.20Reali ntrol imi m uni miciliar
Q'ea |zar'co t Qe qu icoe u .ldades c:Io |C|l|a es 100% SMS
positivas na investigagdao entomoldgica de triatomineos;
2.22Rgallz§r tratamento adequado dos casos de acidentes 90% SMS
por animais pegonhentos;
2.2? Vagrmr criangas menores de 5 anos contra 95% SMS
poliomielite;
2.27 Reali | f
ealizar co et.a .opo’rt%ma de uma amostra de fezes para 30% SMS
cada caso de Paralisia flacida aguda;
2.28 1 i ifi éol
,8 nvestigar casos notificados de sarampo e rubéola em 30% SMS
até 48 horas;
2.29 E.nse.rrar casos n.ot|f|cados de doengas exantematicas 95% SMS
por critério laboratorial;
2.30 Manter cobertura para triplice viral; 95% SMS
2.31 Notificar e investigar casos humanos suspeitos de febre 90% SMS
amarela;
2.32 Notificar 'e investigar epl.zoo_tlaSNde _prlmatas nao 90% SMS
humanos, equinos, aves e animais ndo silvestres;
2.33 Realizar diagndstico laboratorial dos casos de
meningite bacteriana por meio das técnicas de cultura 40% SMS
contra imunoeletroforese e latex;
3.8 Notificar os casos suspeitos e confirmados de
Agdes para o . s o P 10% SMS
fortalecimento dos intoxicagdo por agrotdxicos;
sistemas 3.10 Intensificar a coleta de declaragdes de nascidos vivos — 93% SMS

DNV;

Obs.: Baseada na PAVS

Obs.: Nao tera impacto Financeiro
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Vigilancia Sanitaria
Municipio: Barroquinha-CE

EIXO ACAO ATIVIDADES METAS PRAZOS RESPONSAVEIS
Disponibilizar para .
o a VISA, Confecaona.r.blocos Disponibilidade
1- Organizagao e . de laudos utilizados ) -
equipamentos continua de blocos Secretario

Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitdria

necessarios a
realizagdo das
acoes de
fiscalizagdo

no dia-a-dia na
realizagdo de
inspegdes e demais
atos corretivos

e laudos utilizados
nos atos fiscais de
VISA

Janeiro a julho de
2012

Municipal de Saude
e equipe de VISA

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitdria

Disponibilizar para
3 VISA,
equipamentos
necessarios a
realizagdo das
acoes de
fiscalizagdo

Aquisi¢do de um
veiculo4 x4,
cabine dupla

Veiculo adquirido
para melhor
desenvolver as
acoes de VISA

Maio a agosto de
2012

Secretario
Municipal de Saude,
equipe de VISA e
setor de compras
da prefeitura

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitdria

Vinculo de trabalho
dos fiscais de VISA
40 horas semanais

Profissionais
exercendo suas
atividades 40 horas
semanais

Realizar maior
ndmero de
atividades fiscais,
contemplando a
programagdo anual.

Janeiro a julho de
2012

Secretdrio
Municipal de Saude
em parceria com a
prefeitura

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitdria

Manter os
cadastros dos
estabelecimentos
sujeitos a
fiscalizagdo da VISA
atualizados

Atualizar os dados
cadastrais dos
estabelecimentos

Cadastros
atualizados

Janeiro a dezembro
de 2012

Equipe de VISA
municipal

1- Organizagdo e

Atualizar o nimero
de

c d X Alimentar Fm & ;
GesFao do Sistema esFa.beIe\umentos periodicamente o SINAVISA atualizado Janeiro a dezembro Equg de VISA
Nacional de sujeitos a SINAVISA de 2012 municipal
Vigilancia Sanitdria fiscalizagdo da VISA
no SINAVISA
1-Identificar as Equipe capacitada Secretario

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema

Qualificar equipe de

necessidades de

para que o setor

Janeiro a dezembro

municipal de Saude

Nacional de VISA Municipal capaat.a.gao; . melhore 0. de 2012 € equipe d.e VISA
VigilAncia Sanitéria 2-Qualificar equipe desenvolvimento em parceria com a
& de VISA das agbes de VISA 162 CRES
Capacitagdo da
coordenacdo e dos
fiscais de VISA em Participagdo nos Secretario
1- Organizagdo e . reunides, cursos, principais eventos Municipal de Saude,
N i Qualificar o . L )
Gestdo do Sistema palestras, relacionados a VISA, | Janeiro a dezembro | equipe de VISA
. Coordenador e . R L.
Nacional de o simpdsios, para que a equipe de 2012 municipal em
oA e Fiscais de VISA K . N
Vigilancia Sanitéria congressos, esteja sempre parceria com a 162

especializagdes
relacionadas as
atividades de VISA

atualizada.

CRES

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitdria

Participar em
instancias de
discussao,
negociagdo e
pactuacdo (CIB,
colegiado de gestdo
regional e conselho
municipal de saude

1-Pautar temas de
interesse da visa;
2-Interagir com
outros setores

Integragdo com
outros setores e
obtengdo de
melhorias no
desempenho das
atividades em
Vigilancia Sanitaria

Janeiro a dezembro
de 2012

Secretario
Mnunicipal de
Saude e equipe de
VISA

2-Ac¢do Regulatéria:

Vigilancia de
produtos, de
servigos e de
ambientes

Monitorar produtos
e servigos sujeitos a
VISA

1-Inspecionar
produtos;

2- Inspecionar
estabelecimentos;
3-Inspecionar
servigos de
interesse a Saude;
4-Liberar alvard
sanitario de acordo
com a legislagdo
especifica para cada
area.

1-Inspegdes
realizadas;
2-Alvaras Sanitérios
liberados

Janeiro a dezembro
de 2012

Equipe de VISA
municipal
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3- A Vigilancia
Sanitéria no
contexto da
Atencdo Integral a
Saude

Participagdo dos
processos de
educagdo
destinados as
equipes de saude
da familia e ACSs

Atualizar as equipes
de PSF e ACSs
acerca das
informacGes de
VISA, que devem
ser repassadas a
populagdo durante
as atividades de
rotina

Participagdes em
reuniées com as
equipes de saude
da familia e ACSs
para que as
informagdes da
VISA cheguem mais
rapido a populagdo
em geral.

Janeiro a dezembro
de 2012

Coordenagdo da
VISA Municipal em
parceria com
coordenagdo da
atengdo basica

3- A Vigilancia
Sanitéria no
contexto da
Atencdo Integral a

Investigar
juntamente com a
epidemiologia,
surtos e doengas

Investigagdo de
doengas diarréicas
e investigagdo de

Evitar a propagagdo
de surtos e doengas
diarréicas no

Janeiro a dezembro
de 2012

Equipe de VISA e
vigilancia
epidemioldgica

. o surtos municipio
Saude diarréicas P
1-Organizar e Secretario
5- Construgdo da agendar palestras; municipal de saude,
Consciéncia Realizar palestras, 2-Definir tema de Populacio equipe de VISA em
Sanitdria: seminarios e agdes acordo com as P ) s Janeiro a dezembro | parceria com
P ) ; ; consciente e )
Mobilizagdo, educativas em visa necessidades; . de 2012 Secretaria
o R . informada. .
Participagdo e para comunidade 3- realizar as Municipal de
Controle Social palestras Educagdo e 162
agendadas CRES

5- Construgdo da
Consciéncia
Sanitaria:
Mobilizagdo,
Participagdo e
Controle Social

Confecgdo do
material educativo
disponivel no depto
de VISA municipal

Distribuicdo de
material educativo
de acordo com as
acoes de saude a
serem
desenvolvidas

Conscientizar a
populagdo acerca
de vérios assuntos
de Vigilancia
Sanitéria

Junho a julho de
2012

Equipe de Visa em
parceria com a
mobilizagdo social

5- Construgdo da
Consciéncia
Sanitdria:
Mobilizagdo,
Participagdo e
Controle Social

Educagdo e
conscientizagdo de
ambulantes e
barraqueiros nos
principais eventos
da VISA municipal

Visitar todas as
barracas e realizar
palestras
educativas para
ambulantes e
distribuigdo de
sacolas e panfletos

Conscientizar
barraqueiros e
ambulantes sobre
boas praticas.

Janeiro a Dezembro
de 2012

Equipe de VISA em
parceria com a
secretaria de
turismo e
administragdo

educativos
1-Avaliar
= necessidades do
5- Construgdo da . ,I .
A . N municipio;
Consciéncia Realizar atividades 9-Realizar reunides
Sanitdria: educativas para e semindrios para Atividades Janeiro a dezembro | Equipe de VISA
Mobilizagdo, profissionais do P realizadas de 2012 municipal

Participagdo e
Controle Social

setor regulado

orientacdo de
proprietarios de
estabelecimentos
sujeitos a VISA

5- Construgdo da

Redefinir o servigo

Criar novas fichas
de atendimento da
ocorréncia e
reorganizar o

Consciéncia de atendimento a servico de Equine de VISA
Sanitdria: denuncias e 9. 100% das denuncias | Janeiro a agosto de q p
e " atendimento a R municipal
Mobilizagdo, reclamagdes e B atendidas 2012
s . denuncias para que
Participagao e divulgar para a .
Controle Social populagdo o atendimento e a
verificagdo da
reclamagdo seja o
mais rapido possivel
Vigilancia Ambiental
Municipio: Barroquinha-CE
ACAO ATIVIDADES METAS PRAZOS | RESPONSAVEI
S
Atualizar cadastros: ..
. . . Secretario
Sistema de Abastecimento de p Janeiro ..
. Cadastrar no SISAGUA as Municipal de
Agua - SAA; . Fontes de a ,
. . fontes de 4gua para consumo . Saude e
Sistema de Abastecimento a . Abastecimento Dezemb .
. humano, com abrangéncia Equipe de
Coletivo - SAC; ) cadastradas. ro de A
. . das areas (urbana e rural). Vigilancia
Sistema de Abastecimento 2012 Ambiental
Individual - SAI
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. . Secretdrio
Digitar os pontos de coleta Janeiro .
16 SISAGUA: Manter o a Municipal de
Alimentar o SISAGUA - ’ sistema Saude e
Digitar mensalmente os ‘ Dezemb .
mensalmente . SISAGUA Equipe de
resultados das analises atualizado ro de Vigilancia
laboratoriais no SISAGUA 2012 glla
Ambiental
Coletar mensalmente, em . Secretario
ostos distintos, 18 amostras Janeiro Municipal de
Monitoramento da P . ' Coletar 90% das | a .
. < de 4gua para analise Saude e
Qualidade da Agua para e . amostras de Dezemb .
bacterioldgica 18 para andlise | | Equipe de
Consumo Humano . . agua ro de A
fisico-quimica e 5 amostras 2012 Vigilancia
para analise de flior Ambiental
Estabelecer parceria com . Melhorar a Janeiro Secrgt?rlo
- . Avaliar cada resultado e . Municipal de
outros 6rgdos para juntos . ~ qualidade da a .
sugerir solugGes para os . . Saude e
atuarem nos pontos de aguaque é Dezemb .
resultados que se o, Equipe de
coleta que apresentarem . . L. distribuida para | ro de A
. . L apresentarem insatisfatdrios - Vigilancia
resultado insatisfatorio. a populagao. 2012 .
Ambiental
Repassar para as equipes e Manter as .
. Janeiro
. - ACSs, os resultados das Equipes de .
Participar de reunides e s . . a Equipe de
. . andlises de 4gua, para que as | saude da i
treinamentos com as equipes mesmas repassem essa familia. ACSs e Dezemb | Vigilancia
de Saude da familia e ACSs. ) ~ p‘ ~ ' ro de Ambiental
informacgdo a populagdo da populagdo
. . 2012
sua area. atualizadas
Endemias
Municipio: Barroquinha-CE
Programacdo de Controle da Dengue
N2 Localidades N2 Imdveis
o .
TR A A A A A NR lellos a Respolnsav
Existente trabalhar = trabalhar Inspeciona Inspeciona ealizar €
trabalhar . .
por Ciclo por Ano | r por Ciclo | rpor Ano
Barroquin Equipe de
h: 60 05 4.660 27.960 1.541 9.246 06 Endemias
da SMS
-Programacao de Controle da Doenga de Chagas
N2 Localidades N2 Unidades Domiciliares
Municipio Grr:\u de A Trabalhar Responsavel
Isco Existente | A Trabalhar Existente
Pesquisa | Borrifagao
. Equipe de
B h
a"°:'”'" Médio 60 45 3.422 829 83 Endemias da
SMS
Programa do Controle da Maldria
= Controle do
Atencao as Pessoas Vet
Municipio etor Responsavel
N2 Localidades Ne Realizar Realizar Total de
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Unidades de Coletas de | Tratamento Localidades
Existentes A Trabalhar Notlflca.gao Sangue para de Doerlitfes A realizar
em Servigos exame de maldria Captura de
de Saude  Paratoscopi Anopheles
Barroquinha NAO SE APLICA
Programacao de Atividades para o Controle da Peste
0 .
N2 Localidades N2 Imdveis N Carnl\./oros 2 N2 Imdveis
— Examinar <
Municipi Responsa
o* A vel
Existente A Existente A Caes Gatos A
Trabalhar Trabalhar Borrifar Capturar
[ YRR PR
Barroqui NAO SE APLICA
nha
* Municipio que trabalha esta a¢do informar
Programacao das Atividades de Controle da Leishmaniose Visceral
Controle Vetorial Vigilancia no Reservatorio Caes
Municipio Ne Ne de N2 de Inquérito Inquérito N2 de Responsavel
Levantamen Investigacio Imdveis Soroldgico = Sorolégico = Amostras
to gas Borrifados | Censitario Amostral Coletadas
Equipe de
Barroquinha 13 01 500 200 240 440 Endemias da
SMS
Vigilancia Epidemiolégica
Municipio: Camocim
ACAO Meta RESPONSAVEL
1.1 Vacinar idosos na faixa etaria 2 60 anos na campanha anual
contra influenza; 80% SMS
3.1 Intensificar a investigacdo do ébito infantil e fetal; 60% SMS
3.3 Intensificar a investiga¢do dos 6bitos em idade fértil e
maternos; 60% SMS
3.4lmplantar/implementar o Plano Nacional de Reducdo da
Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis; 10% SMS
3.5 Realizar monitoramento da notificacdo dos casos de sifilis
em gestantes com base nas estimativas de casos esperados; 15% SMS
3.7Aumentar a cobertura de testagem para sifilis no pré-natal; 57,50% SMS
3.8Aumentar a cobertura de tratamento adequado nas
gestantes com sifilis; 80% SMS
4.1 Realizar Levantamento do indice Répido para Aedes
aegypti — (LIRAa); 100% SMS
4.2 Prover condigOes basicas para atendimento do paciente
com dengue nas UBS; 100% SMS
4.3Prover condi¢Oes basicas para atendimento do paciente SMS
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com dengue nas Unidades hospitalares; 100%

4.4 Atualizar o plano de contingéncia definindo os locais de

referéncia para atendimento dos casos; 1 SMS

4.5 Notificar e investigar imediatamente os casos graves e

Obitos de suspeitos para identificagdo e corregao dos seus

fatores determinantes; 100% SMS

4.6 Realizar atividade educativa sobre a tematica dengue para 24

a populagdo; SMS

4.8 Examinar os contatos intradomiciliares dos casos novos de

hanseniase diagnosticados no ano de avaliagdo; 70% SMS

4.9 Avaliar, no diagnéstico o grau de incapacidade fisica dos

casos novos de hanseniase; 90% SMS

4.10Avaliar o grau de incapacidade fisica dos casos curados de

hanseniase no ano de avaliagdo; 90% SMS

4.12 Ampliar a realizagdo de cultura para os casos de

retratamento de tuberculose (recidiva, reingresso apos

abandono e faléncia de tratamento) 60% SMS

4.13 Encerrar oportunamente os casos novos de tuberculose

no SINANNET; 95% SMS

4.14 Verificar a cobertura de tratamento supervisionado dos

casos novos pulmonares baciliferos; 80% SMS

4.15 Realizar busca de contatos de casos; 90% SMS

4.21 Notificar os casos suspeitos de hepatites virais no SINAN; 25 SMS

4.22 Monitorar os casos notificados de hepatite B para

identificacdo imediata daqueles nos quais ndo foram coletadas

amostras soroldgicas; 100% SMS

4.23 Aumentar cobertura de testagem para o HIV no pré-natal

e parto; 85% SMS

5.2 Realizar inspegdo sanitaria em estabelecimento e servigos

de alimentagao; 80% SMS

7.5 Monitorar a ocorréncia de acidentes e violéncias

notificadas; 100% SMS

1.1 Encerrar oportunamente as investigacGes das notificagcdes

de agravos compulsérios registrados no Sistema de Informacgéo

de agravos de Notificagdes (SINAN); 80% SMS

1.2 Monitorar a regularidade do envio de dados do SINAN 80% SMS

1.3 Intensificar a coleta das declaragdes de 6bito - DO 80% SMS

1.4 Garantir o envio de dados do SIM com regularidade; 80% SMS

1.5 Aprimorar a qualidade da classificagdo de causa basica de

Obito no Sistema de Informagdo sobre mortalidade — SIM; 95% SMS
95%(DTP+HIB; VOP;

1.6 Garantir a cobertura da vacinag¢do de rotina do calendario contra HEP B) e 90%

basico (VORH e BCG) SMS

2.8 Realizar busca ativa de tracoma em escolares; 15% SMS

2.9 Realizar tratamento e controle dos casos e dos

comunicantes; 100% SMS

2.10 Curar clinicamente os casos de leishmaniose tegumentar

americana (LTA); 80% SMS

2.11 Curar clinicamente os casos de leishmaniose visceral (LV); 90% SMS

2.12 Realizar agdes de controle quimico e manejo ambiental

nos municipios conforme classificagdo epidemioldgica; 100% SMS
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2.14 Monitorar a circulagao do virus da raiva na populacao
canina, com envio de amostras com suspeita de doenca
neuroldgica para diagnéstico laboratorial; 22 SMS
2.15 Vacinar a populagdo canina na Campanha de Vacinagdo
anti-rabica; 95% SMS
2.16 Realizar esquema profilatico pds-exposi¢do de vacinagdo
contra raiva em todas as pessoas que forem agredidas por
morcego; 100% SMS
2.17 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagdo de
morcego, com envio de amostras de morcegos com suspeita
de doenga neuroldgica para diagndsticas laboratorial; 100% SMS
2.20 Realizar controle quimico em unidades domiciliares
positivas na investigacdao entomoldgica de triatomineos; 100% SMS
2.22 Realizar tratamento adequado dos casos de acidentes por
animais pegonhentos; 90% SMS
2.25 Vacinar criangas menores de 5 anos contra poliomielite; 95% SMS
2.27 Realizar coleta oportuna de uma amostra de fezes para
cada caso de Paralisia flacida aguda; 80% SMS
2.28 Investigar casos notificados de sarampo e rubéola em até
48 horas; 80% SMS
2.29 Encerrar casos notificados de doengas exantemadticas por
critério laboratorial; 95% SMS
2.30 Manter cobertura para triplice viral; 95% SMS
2.31 Notificar e investigar casos humanos suspeitos de febre
amarela; 90% SMS
2.32 Notificar e investigar epizootias de primatas ndo
humanos, equinos, aves e animais nao silvestres; 90% SMS
2.33Realizar diagndstico laboratorial dos casos de meningite
bacteriana por meio das técnicas de cultura contra
imunoeletroforese e latex; 40% SMS
3.10 Intensificar a coleta de declaragdes de nascidos vivos -
DNV; 93% SMS
Vigilancia Sanitaria
Municipio: Camocim
EIXO ACAO ATIVIDADES META PRAZOS RESPONSAVEIS
. o Manter os cadastros de 1—AtuaI|;ar os dados NN
1- Organizagao e Gestao . cadastrais de Janeiro a .
) ) estabelecimentos . . Equipe de VISA
do Sistema Nacional de A estabelecimentos; Cadastros atualizados | dezembro -
. . sujeitos a VISA municipal
Vigilancia Sanitaria . 2-Cadastrar de 2012
atualizados .
estabelecimentos novos.
N . Atualizar o nimero de L
1- Organizagdo e Gestao estabelecimentos Alimentar periodicamente Janeiro 3 Equipe de VISA
do Sistema Nacional de s e P SINAVISA atualizado dezembro qu p .
Vigilancia Sanitaria sujeitos a fiscalizagdo o SINAVISA de 2012 municipal
& da VISA no SINAVISA
1-Identificar as Equipe capacitada Secretario
1- Organizagdo e Gestdo . . necessidades de para que o setor Janeiro a municipal de
. . Qualificar equipe de e , .
do Sistema Nacional de VISA Municipal capacitagao; melhore o dezembro | Saude e equipe de
Vigilancia Sanitaria P 2-Qualificar equipe de desenvolvimento das | de 2012 VISA em parceria
VISA acoes de VISA com a 162 CRES
Participagdo do
coordenador(a) e fiscais Participagdo nos Secretario
- " . de VISA em reunides, principais eventos L Municipal de
1- Organizagdo e Gestdo | Qualificar o K Janeiro a , .
. . . cursos, palestras, relacionados a VISA, Saude, equipe de
do Sistema Nacional de Coordenador e Fiscais SIMDGSios. CONBTESSOs ara que a equine dezembro VISA municioal
Vigilancia Sanitaria de VISA P » congl ! paraq quip de 2012 P

especializagdes,
relacionadas as atividades
de VISA

esteja sempre
atualizada

em parceria com a
162 CRES
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Participar em instancias
de discussdo,

1-Pautar temas de

Integragdo com outros
setores e obtengdo de

Secretario

1- Organizagdo e Gestdo | negocia¢do e pactuagdo . R . Janeiro a L.
. . . interesse da visa; melhorias no Mnunicipal de
do Sistema Nacional de (CIB, colegiado de . dezembro , .
A o " ) 2-Interagir com outros desempenho das Saude e equipe de
Vigilancia Sanitaria gestdo regional e L de 2012
. setores atividades em VISA
conselho municipal de A -
, Vigilancia Sanitaria
saude
1-Inspecionar produtos;
2- Inspecionar
2-Agdo Regulatoria: estabelecimentos; 1-Inspegdes L
oA . . . . Janeiro a .
Vigilancia de produtos, Monitorar produtos e 3-Inspecionar servigos de | realizadas; dezembro Equipe de VISA
de servigos e de servigos sujeitos a VISA | interesse a Saude; 2-Alvaras Sanitérios municipal
. . . S . de 2012
ambientes 4-Liberar alvard sanitdrio | liberados
de acordo com a legislagdo
especifica para cada area.
3- A Vigilancia Sanitaria Investlgarjunt.amet\te Investigagdo de doengas Evitar a propagagdo de Janeiro a Equipe de VISA e
= com a epidemiologia, o R T surtos e doengas A
no contexto da Atengdo diarréicas e investigagdo g dezembro | vigilancia
e . surtos e doengas diarréicas no . N
Integral a Saude L de surtos s de 2012 epidemioldgica
diarréicas municipio
Secretdrio
1-Organizar e agendar municipal de
5- Construgdo da Realizar palestras, palestras; Janeiro saude, equipe de
Consciéncia Sanitaria: seminarios e agdes 2-Definir tema de acordo | Populagdo consciente dezembro VISA em parceria
Mobilizagdo, Participagcdo | educativas em visa para | com as necessidades; e informada. com Secretaria
) - ; de 2012 o
e Controle Social comunidade 3- realizar as palestras Municipal de
agendadas Educagdo e 162
CRES
5- Construgdo da Confecgdo do material | Distribuicdo de material Conscientizar a N . .
. s . . . . n Junho a Equipe de Visa em
Consciéncia Sanitaria: educativo disponivel no | educativo de acordo com | populagdo acerca de . .
e R o . o julho de parceria com a
Mobilizagdo, Participagdo | depto de VISA as agOes de salde a serem | varios assuntos de e ;
. . R AN e 2012 mobilizagdo social
e Controle Social municipal desenvolvidas Vigilancia Sanitaria
1-Avaliar necessidades do
. - municipio;
5- Construgdo da Reallza.r i V9ode 2-Realizar reunides e L
A . educativas para L Janeiro a ;
Consciéncia Sanitaria: . I seminarios para - . Equipe de VISA
. .. .| profissionais do setor . N Atividades realizadas | dezembro "
Mobilizagdo, Participacdo orientacdo de municipal
. regulado . de 2012
e Controle Social proprietarios de
estabelecimentos sujeitos
a VISA
= 1- Verificar in |
5- Construggo da rot?errI\c:'r — Janeiro a
Consciéncia Sanitaria: Atender as denuncias P ! L 100% das denuncias Equipe de VISA
s - . 2- Atender as denuncias . dezembro -
Mobilizagdo, Participagdo | da populagdo . atendidas municipal
. da populagdo de acordo de 2012
e Controle Social h .
com o risco de satide
Vigilancia Ambiental
Municipio: Camocim
ACAO ATIVIDADES META PRAZOS | RESPONSAVEI
S
Atualizar cadastros: Secretario
Sistema de Abastecimento de < . .
< Cadastrar no SISAGUA as Janeiro a | Municipal de
Agua - SAA; . Fontes de ,

. . fontes de dgua para consumo . Dezembr | Saude e
Sistema de Abastecimento o Abastecimento .

. humano, com abrangéncia ode Equipe de
Coletivo - SAC; , cadastradas. oA .

. . das areas (urbana e rural). 2012 Vigilancia
Sistema de Abastecimento Ambiental
Individual - SAI

L Secretario
Digitar os pontos de coleta . .
no SISAGUA: Manter o Janeiro a | Municipal de
Alimentar o SISAGUA Digitar mens,almente os sistema Dezembr | Saude e
mensalmente & . SISAGUA ode Equipe de
resultados das analises atualizado 2012 Vigilancia
laboratoriais no SISAGUA g1
Ambiental
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Coletar mensalmente, em L.
. Secretario
postos distintos, 36 amostras Janeiroa | Municial de
Monitoramento da Qualidade | de dgua para anélise Coletar 90% das , P
p A Dezembr | Saude e
da Agua para Consumo bacterioldgica 36 para amostras de o de Equine de
Humano analise fisico-quimica e 10 agua q . E) .
. 2012 Vigilancia
amostras para analise de .
. Ambiental
fldor
retdri
Estabelecer parceria com . Melhorar a . Sec ? .a 0
- . Avaliar cada resultado e . Janeiro a | Municipal de
outros orgdos para juntos . o qualidade da ,
sugerir solugdes para os . , Dezembr | Saude e
atuarem nos pontos de coleta dgua que é .
resultados que se S ode Equipe de
que apresentarem resultado . . L. distribuida para A
. . ‘s apresentarem insatisfatorios ~ 2012 Vigilancia
insatisfatorio. a populagdo. .
Ambiental
Secretario
, Identificar e cadastrar as Janeiro a | Municipal de
Cadastrar as areas com . . ‘ .
N areas consideradas Areas Dezembr | Saude e
populagdo exposta a solo ) , .
: . potencialmente poluidas no cadastradas. ode Equipe de
potencialmente contaminado. oA
solo. 2012 Vigilancia
Ambiental
Endemias
Municipio: Camocim
- Programacao de Controle da Dengue
N2 Localidades N2 Imdveis
0 (i .
Municipio A A A A Nl; le'losra Respolnsav
Existente trabalhar = trabalhar Inspeciona Inspeciona ealiza €
trabalhar . .
por Ciclo | por Ano | rpor Ciclo  rpor Ano
Equipe de
Camocim 219 22 19.092 114.552 19.092 114.552 06 Endemias
da SMS
- Programagao de Controle da Doenca de Chagas
N2 Localidades N2 Unidades Domiciliares
- Grau de .
Municipio Ri u A Trabalhar Responsavel
Isco Existente | A Trabalhar Existente
Pesquisa | Borrifacdo
Equipe de
Camocim Médio 219 51 3.491 3.491 104 Endemias da
SMS
Programa do Controle da Maldaria
~ Controle do
Atencgao as Pessoas
Vetor
° i Realizar
o N¢ Localidades Ne ) Total de )
Municipio . Coletas de Realizar . Responsavel
Unidades de Localidades
... __~_ | Sangue para Tratamento .
Notificacdo de Doent A realizar
Existentes A Trabalhar  em Servigos exame, . e oer) FS Captura de
. Paratoscopi de malaria
de Saude Anopheles
cos
Equi
Camocim 219 16 5 5 0 quipe de
Endemias da
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SMS

Programacao de Ati

vidades para o Controle da Peste

. L N2 Carnivoros a .,
N2 Localidades N2 Imdveis . N2 Iméveis
Examinar
Municipi Responsa
o* A A vel
. A . A o .
Existente Existente Caes Gatos Borrifa | Capturar
Trabalhar Trabalhar
r Roedores
Camocim NAO SE APLICA
* Municipio que trabalha esta agdo informar
Programacao das Atividades de Controle da Leishmaniose Visceral
Controle Vetorial Vigilancia no Reservatorio Caes
Municipio Ne NE de Ne de Inquérito Inquérito Ne de Responsavel
Levantamen Investizacio Imdveis Sorolégico = Sorolégico = Amostras
to ga¢ Borrifados | Censitario Amostral Coletadas
Equipe de
Camocim 10 02 1.610 2.098 614 2.712 Endemias da
SMS
Obs.: Baseado nas Programagdes de Endemias
Obs.: Ndo tera Impacto Financeiro
Vigilancia Epidemioldgica
Municipio: Chaval
PRIORIDADE ACAO Meta RESPONSAVEL
Atengdo a Saude do | 1.1 Vacinar idosos na faixa etaria = 60 anos na campanha SMS, PSFNS'
. 80% Coordenagdo de
Idoso anual contra influenza .
Imunizagao
. . n . b - . SMS, Coord ao VE,
3.1 Intensificar a investigagdo do 6bito infantil e fetal 90% ocF))rSFe'zSnagao
3.3 Intensificar a investigagdo dos ébitos em idade fértil e 90% SMS, Coordenagao VE,
maternos ° PSF’s.
3.4 Implantar/implementar o Plano Nacional de Reduc¢&o da SMS Coordenagdo VE,
. - . 10% .
Redugzo da Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis PSF’s.
mortalidade infantil e | 3 5 Realizar monitoramento da notificacio dos casos de N
materna pram . . SMS, Coordenagao VE,
sifilis em gestantes com base nas estimativas de casos )
75% PSF’s.
esperados
3.7Aumentar a cobertura de testagem para sifilis no pré- 30% SMS, Coordenagdo VE,
natal ? PSF’s.
3.8 Aumentar a cobertura de tratamento adequado nas 50% SMS, Coordenagao VE,
gestantes com sifilis - ? PSF’s.
Fortalecimento da 4.2 Prover condigOes basicas para atendimento do paciente SMS, Coordenagao VE,
’ 50% ;
capacidade de com dengue nas UBS PSF’s.
respostas as doencas 4.4 Atualizar o plano de contingéncia definindo os locais de ~
emergentes e A . 1 Coordenagao VE
. referéncia para atendimento dos casos
endemias, com
énfase na Dengue, 4.5 Notificar e investigar imediatamente os casos graves e SMS. Coordenacio VE
Hanseniase, Obitos de suspeitos para identificagdo e corregdo dos seus 100% ! ¢ !

tubersulose, malaria,

fatores determinantes

PSF’s.
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influenza, hepatite, 4.6 Realizar atividade educativa sobre a temética dengue 9 SMS Coordenagdo VE,
AIDS para a populagdo PSF’s.
4.8 Examinar os contatos intradomiciliares dos casos novos 70% Coordenacdo VE,
de hanseniase diagnosticados no ano de avaliagdo ? PSF's.
4.9 Avaliar, no diagndstico o grau de incapacidade fisica dos 90% Coordenagdo VE,
casos novos de hanseniase ? PSF’s.
4.10 Avaliar o grau de incapacidade fisica dos casos curados 75% Coordenacdo VE,
de hanseniase no ano de avaliagdo ? PSF's.
4.12 Ampliar a realizagdo de cultura para os casos de .

. . . SMS, Coord VE,
retratamento de tuberculose (recidiva, reingresso apds 60% oirsssnagao
abandono e faléncia de tratamento) ’

4.13 Encerrar oportunamente os casos novos de tuberculose 100% Coordenacdo VE,
no SINANNET ° PSF’s.
4.14 Verificar a cobertura de tratamento supervisionado dos 85% SMS, Coordenagao VE,
casos novos pulmonares baciliferos ? PSF’s.
ao VE
4.15 Realizar busca de contatos de casos 90% Coordpegsgao !
4.21 Notificar os casos suspeitos de hepatites virais no 3 SMS, Coordenagdo VE,
SINAN PSF’s.
4.22 Monitorar os casos notificados de hepatite B para =
M VE
identificacdo imediata daqueles nos quais ndo foram 50% SMS, Coc;rdetla:agao !
coletadas amostras soroldgicas ’
4.23 Aumentar cobertura de testagem para o HIV no pré- 50% SMS, Coordenagao VE,
natal e parto ? PSF’s.
. .2 Realizari a leci MS, Vigilanci
Promog3o da Satide 5 'ea izar |n'spegao iamtarla em estabelecimento e 30% SMS |g| aimaa
servigos de alimentagdo Sanitdria
Atengao integral as . a . T .
> ~_ | 7.5 Monitorar a ocorréncia de acidentes e violéncia SMS, Coordenagao VE,
pessoas em situacao o 75% )
. . ... |notificadas PSF’s.
de risco ou violéncia
1.1 Encerrar oportunamente as investigagdes das 90% SMS, Coordenagdo VE,
notificagdes de agravos compulsdrias registrados no SINAN ? PSF’s.
. . . SMS, Coord ao VE,
1.2 Monitorar a regularidade do envio de dados do SINAN 100% oc;rSFe'z:agao
- o i SMS, Coordenagao VE,
1.3 Intensificar a coleta das declaragdes de 6bito 50% PSF's ¢
Responsabilidades
i 3 . . . SMS, Coord ao VE,
gerais da gestdo do | 1 4 Garantir 0 envio de dados do SIM com regularidade - 80% cordenacao
suUS PSF’s.
1.5 Apri li lassificaca asi ~
5 Aprimorar a qualidade da classificagdo de causa basica 90% SMS, Coordenaciio VE

de 6bito no SIM

1.6 Garantir a cobertura da vacinagdo de rotina do
calendario basico

95%(DTP+HIB
; VOP; contra
HEP B) e 90%
(VORH e BCG)

SMS, Coordenagdo de
imunizagao

AcgoOes prioritarias,
segundo critérios
epidemiolégicos

2.10 Curar clinicamente os casos de leishmaniose

SMS, Coordenagao VE,

809

tegumentar americana (LTA) % PSF’s.

2.11 Curar clinicamente os casos de leishmaniose visceral SMS, Coordenagao VE,
90% ;

(LV) PSF’s.

2.12 Realizar agGes de controle quimico e manejo ambiental 100% SMS, Coordenagdo de

nos municipios conforme classificagdo epidemioldgica ’ Endemias

2.14 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagdo 3 SMS, Coordenagdo de

canina, com envio de amostras com suspeita de doenca

Endemias
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neuroldgica para diagnéstico laboratorial
2.15 Vacinar a populagdo canina na Campanha de Vacinagao 90% SMS, Coordenagdo de
anti-rabica ? Endemias
2.16 Realizar esquema profilatico pds-exposicdo de SMS, Coordenagdo de
vacinagdo contra raiva em todas as pessoas que forem 90% Endemias.
agredidas por morcego Coordenagdo da VE
2.17 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagdo SMS. Coordenacio de
de morcego, com envio de amostras de morcegos com ! . ¢
suspeita de doenga neuroldgica para diagndsticas 100% Endemias.
Iabgratorial ¢ gicap J Coordenagdo da VE
2.20 Realizar controle quimico em unidades domiciliares 100% SMS, Coordenagdo de
positivas na investigacdo entomoldgica de triatomineos ’ Endemias
2.22 Realizar tratamento adequado dos casos de acidentes 90% SMS, Coordenagdo de
por animais pegonhentos ? Endemias
. . T SMS, Coordenagdo de
2.25 Vacinar criangas menores de 5 anos contra poliomielite 95% . . ¢ ,
imunizagao, PSF’s
2.27 Realizar coleta oportuna de uma amostra de fezes para 30% SMS, Coordenagao VE,
cada caso de Paralisia flacida aguda - PFA ° PSF’s
2.28 Investigar casos notificados de sarampo e rubéola em 30% SMS, Coordenagdo VE,
até 48 horas ? PSF’s
2.29 Encerrar casos notificados de doengas exantematicas 85% SMS, Coordenagao VE,
por critério laboratorial ° PSF’s
. - . SMS, Coordenagdo de
2.30 Manter cobertura vacinal para triplice viral 95% . . ¢ )
imunizagdo, PSF's
2.31 Notificar e investigar casos humanos suspeitos de febre 70% SMS, Coordenagao VE,
amarela ° PSF's
- . . . ) . ~ SMS, Coordenagdo de
2.32 Notificar e investigar epizootias de primatas nao . ¢
. .. [ 50% endemias,
humanos, equinos, aves e animais ndo silvestres ~
Coordenagdo de VE
2.33 Realizar diagnostico laboratorial dos casos de
meningite bacteriana por meio das técnicas de cultura 40% SMS, Coordenagdo VE
contra imunoeletroforese e latex
P 3.8 Notificar os casos suspeitos e confirmados de ~
Agdes para o 2.6 NotlTie Susp 10% SMS, Coordenago VE
fortalecimento dos intoxicacao por agrotoxicos
sistemas 3.10 Intensificar a coleta de declara¢des de nascidos vivos 93% SMS, Coordenagdo VE
Obs.: Baseada na PAVS
Obs.: Nao terd impacto Financeiro
Vigilancia Sanitaria
Municipio: Chaval
EIXO ACAO ATIVIDADES META PRAZOS RESPONSAVEIS
- " Disponibilizar para a 1 - Solicitar do secretario | Telefone adquirido L Secretario
1- Organizagao e Gestao . . Janeiro a .
. . VISA, equipamentos de saude; para melhor municipal de
do Sistema Nacional de AN R i . dezembro , :
Vigilancia Sanitaria necessarios a realizagdo | 2 - Adquirir um telefone desenvolvimento das de 2012 Saude e equipe de
J das agdes. fixo acdes VISA
1- Organizagdo e Gestdo Manter atualizados os Janeiro a
.g ¢ . cadastros dos Atualizar cadastros dos . Equipe de VISA
do Sistema Nacional de . X Cadastros atualizados | dezembro -
A . estabelecimentos estabelecimentos municipal
Vigilancia Sanitaria . de 2012
sujeitos a VISA
- . Manter cadastros de Atualizacdo dos dados L
1- Organizagdo e Gestdo estabelecimentos cadastrais dos Janeiro a Equipe de VISA
do Sistema Nacional de R K SINAVISA atualizado dezembro q p .
Vigildncia Sanitaria atualizados no estabelecimentos no de 2012 municipal
& SINAVISA SINAVISA
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1-Identificar as

Equipe capacitada

Secretario

1- Organizagdo e Gestdo e . necessidades de para que o setor Janeiro a municipal de

. . Qualificar equipe de e . .
do Sistema Nacional de VISA Municinal capacitacgao; melhore o dezembro Saude e equipe de
Vigilancia Sanitaria P 2-Qualificar equipe de desenvolvimento das | de 2012 VISA em parceria

VISA acoes de VISA com a 162 CRES
Participagdo do
coordenador(a) e fiscais o -
x Participagdo nos Secretario
de VISA em reunides, L L
- « . principais eventos s Municipal de
1- Organizagdo e Gestdo | Qualificar o cursos, palestras, R Janeiro a , .

. . L o relacionados a VISA, Saude, equipe de
do Sistema Nacional de Coordenador e Fiscais simpdsios, congressos, ara QUe a equioe dezembro VISA municipal
Vigilancia Sanitaria de VISA especializagdes, P .q quip de 2012 . P

. - esteja sempre em parceria com a
relacionadas as atividades atualizada 162 CRES
de VISA
Participar em instancias
de discussdo, Integragdo com outros
- ~ negociagdo e pactuagdo | 1-Pautar temas de setores e obtengdo de N Secretario
1- Organizagdo e Gestao X . . . Janeiro a L
. . (CIB, colegiado de interesse da visa; melhorias no Mnunicipal de
do Sistema Nacional de " . . dezembro . .
oA AN gestdo regional e 2-Interagir com outros desempenho das Saude e equipe de
Vigilancia Sanitaria L L de 2012
conselho municipal de | setores atividades em VISA
saude Vigilancia Sanitaria
1-Inspecionar produtos;
2- Inspecionar
2-Acgdo Regulatoria: estabelecimentos; 1-Inspegdes Janeiro &
Vigilancia de produtos, Monitorar produtos e 3-Inspecionar servigos de | realizadas; dezembro Equipe de VISA
de servigos e de servigos sujeitos a VISA | interesse a Saude; 2-Alvaras Sanitérios municipal
- . PR ) de 2012
ambientes 4-Liberar alvard sanitério | liberados
de acordo com a legislagdo
especifica para cada area.
A sl Investigar juntamente . Evitar a propagagao de i . .
3- A Vigilancia Sanitaria . K . Monitorar as doengas Janeiro a Equipe VISA e
x com a epidemiologia, . A surtos e doengas A
no contexto da Atengdo diarréicas em conjunto a R dezembro | Vigilancia
. surtos e doengas A B N diarréicas no . BT
Integral a Saude e Vigilancia epidemioldgica L de 2012 Epidemioldgica
diarréicas municipio
Secretario
1-Organizar e agendar municipal de
5- Construgdo da Realizar palestras, palestras; Janeiro & salde, equipe de
Consciéncia Sanitaria: seminarios e agoes 2-Definir tema de acordo | Populagdo consciente dezembro VISA em parceria
Mobilizagdo, Participagdo educativas em visa para | com as necessidades; e informada. de 2012 com Secretaria
e Controle Social comunidade 3- realizar as palestras Municipal de
agendadas Educagdo e 162
CRES
5- Construgdo da Confecgdo do material | Distribui¢do de material Conscientizar a N . .
. s ; X , . n Junho a Equipe de Visa em
Consciéncia Sanitaria: educativo disponivel no | educativo de acordo com | populagdo acerca de X .

. S o , L julho de parceria com a

Mobilizagdo, Participagdo | depto de VISA as agles de salde a serem | varios assuntos de e .
) . R . . 2012 mobilizagdo social

e Controle Social municipal desenvolvidas Vigilancia Sanitaria
1-Avaliar necessidades do
municipio;

- Realizar atividades uniclpio; L
5- Construcgdo da . 2-Realizar reunides e L
A - educativas para L Janeiro a .

Consciéncia Sanitaria: o seminarios para L . Equipe de VISA

L _ . | profissionais do setor X - Atividades realizadas | dezembro -
Mobilizagdo, Participacdo orientacdo de municipal

) regulado L de 2012

e Controle Social proprietarios de

estabelecimentos sujeitos

a VISA

1 -Verificar in loco as

Atender as denuncias denuncias apresentadas

5- Construgdo da da populagdo de acordo | pela populagdo; Janeiro 3
Consciéncia Sanitaria: com o risco de saude, 2- Atender as denuncias 100% das denuncias dezembro Equipe de VISA
Mobilizagdo, Participagdo sem prejudicar o da populagdo de acordo atendida de 2012 municipal

e Controle Social

cronograma pré-
estabelecido

com o risco de salde;
3-Buscar solugdo para o
problema
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Vigilancia Ambiental
Municipio: Chaval

ACAO ATIVIDADES META PRAZOS | RESPONSAVEI
S
Atualizar cadastros: Secretério
§|stema de Abastecimento de Cadastrar no SISAGUA as Janeiro a | Municipal de
Agua - SAA; i Fontes de ,
. . fontes de dgua para consumo . Dezembr | Saude e
Sistema de Abastecimento . Abastecimento .
. humano, com abrangéncia ode Equipe de
Coletivo - SAC; , cadastradas. A
. . das areas (urbana e rural). 2012 Vigilancia
Sistema de Abastecimento Ambiental
Individual - SAI
Digitar os pontos de coleta secretdrio
nogSISAGUF;-\' Manter o Janeiro a | Municipal de
Alimentar o SISAGUA Digitar menslalmente os sistema Dezembr | Saude e
mensalmente & - SISAGUA ode Equipe de
resultados das andlises atualizado 2012 Vigilancia
laboratoriais no SISAGUA gl
Ambiental
Coletar mensalmente, em L.
L Secretario
postos distintos, 18 amostras Janeiro a | Municioal de
Monitoramento da Qualidade | de dgua para analise Coletar 90% das . P
]’ A Dezembr | Saude e
da Agua para Consumo bacterioldgica 18 para amostras de o de Equipe de
Humano analise fisico-quimica e 5 agua q . P .
. 2012 Vigilancia
amostras para analise de .
. Ambiental
fldor
Estabelecer parceria com . Melhorar a . Secr(?tf'arlo
- . Avaliar cada resultado e . Janeiro a | Municipal de
outros érgdos para juntos . o qualidade da .
sugerir solugdes para os . , Dezembr | Saude e
atuarem nos pontos de coleta agua que é .
resultados que se - .. ode Equipe de
que apresentarem resultado . . L. distribuida para A
. . , apresentarem insatisfatorios = 2012 Vigilancia
insatisfatorio. a populagdo. .
Ambiental
Endemias
Municipio: Chaval
- Programagao de Controle da Dengue
i
N2 Localidades N2 Imdveis
e Ciclos Responsdave
Municipio A A A A A P
Existente trabalhar | trabalhar Inspeciona Inspeciona | Realizar
trabalhar . |
por Ciclo por Ano | r por Ciclo | r por Ano
Equipe de
Chaval 43 6 4.218 37.962 1.460 13.140 6 Endemias
da SMS
- Programacgao de Controle da Doenga de Chagas
N2 Localidades N2 Unidades Domiciliares
Municipio G:?u de A Trabalhar Responsavel
1sco Existente | A Trabalhar Existente
Pesquisa Borrifagao
Equipe de
Chaval Médio 43 31 1.974 1.365 33 Endemias da
SMS
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Programa do Controle da Malaria

" Controle do
Atencgao as Pessoas
Vetor
Municipio Ne Localidades N2 Realizar Realizar Totalde  Responsavel
Unidades de Coletas de @ Tratamento Localidades
Existentes A Trabalhar Notificagdo Sangue para de Doentes A realizar
Ara CAamisicrac AvArnan AA naalivia CanFiiva AdA
Chaval NAO SE APLICA
- Programagdo de Atividades para o Controle da Peste
. L N¢ Carnivoros a .,
N2 Localidades N2 Iméveis . N2 Iméveis
Examinar
Municipi Responsa
o* A vel
Existente Existente A Caes Gatos Capturar
Trabalhar Trabalhar Borrifar
Roedores
Chaval NAO SE APLICA
- Programagao das Atividades de Controle da Leishmaniose Visceral
Controle Vetorial Vigilancia no Reservatorio Cdes
Municipio Ne NE de Ne de Inquérito Inquérito Ne de Responsavel
Levantamen Investigacio Imdveis Sorolégico = Sorolégico = Amostras
to gag Borrifados | Censitario Amostral Coletadas
Equipe de
Chaval 12 02 280 585 154 739 Endemias da
SMS
Vigilancia Epidemioldgica
Municipio: Granja
PRIORIDADE ACAO Meta RESPONSAVEL
Atengdo a Saude 1.1 Vacinar idosos na faixa etéria 2 60 anos na campanha anual
. SMS
do Idoso contra influenza; 80%
3.1 Intensificar a investigacdo do 6bito infantil e fetal;
) SMS
50%
3.3 Intensificar a investigagdo dos ébitos em idade fértil e
maternos; 60% SMS
3.4Implantar/implementar o Plano Nacional de Redugdo da SMS
Redugdo da Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis; 10%
) mo_rtalidade 3.5 Realizar monitoramento da notificacdo dos casos de sifilis
infantil e materna | o, gestantes com base nas estimativas de casos esperados; 11,5% SMS
3.7Aumentar a cobertura de testagem para sifilis no pré-natal;
SMS
70,4%
3.8Aumentar a cobertura de tratamento adequado nas SMS
gestantes com sifilis; 17,25%
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4.2 Prover condigOes basicas para atendimento do paciente
com dengue nas UBS;

41,7%

SMS
4.4 Atualizar o plano de contingéncia definindo os locais de
referéncia para atendimento dos casos; 1 SMS
4.5 Notificar e investigar imediatamente os casos graves e
Obitos de suspeitos para identificagdo e corregdo dos seus SMS
fatores determinantes; 100%
4.6 Realizar atividade educativa sobre a tematica dengue para SMS
Fortalecimento da |2 POPUlagdo; 10
capacidade de | 4 g Examinar os contatos intradomiciliares dos casos novos de
respostas as hanseniase diagnosticados no ano de avaliagdo; 63% SMS
doengas
emergentes e
. endemias, com | 4 g Ayaliar, no diagndstico o grau de incapacidade fisica dos SMS
énfase na I?engue, casos novos de hanseniase; 90%
Hanseniase,
tuberculose, 4.10Avaliar o grau de incapacidade fisica dos casos curados de SMS
maldria, influenza, | hanseniase no ano de avaliagdo; 77%
hepatite, AIDS 4.12 Ampliar a realizagdo de cultura para os casos de
retratamento de tuberculose (recidiva, reingresso apds 60% SMS
abandono e faléncia de tratamento)
4.13 Encerrar oportunamente os casos novos de tuberculose
60% SMS
no SINANNET; ’
4.14 Verifi isi
erificar a cobertura de'tvratamento supervisionado dos 80% SMS
casos novos pulmonares baciliferos;
4.15 Realizar busca de contatos de casos; 90% SMS
4.21 Notificar os casos suspeitos de hepatites virais no SINAN; 20 SMS
4.23 Aumentar cobertura de testagem para o HIV no pré-natal 65% SMS
e parto;
e 5.2 Realizar inspegao sanitdria em estabelecimento e servigos
Promogao da . =
., de alimentagdo; 100% SMS
Saude
1.1 Encerrar oportunamente as investiga¢des das notificagdes
de agravos compulsérios registrados no Sistema de Informagao 78% SMS
de agravos de Notificagdes (SINAN);
1.2 Monitorar a regularidade do envio de dados do SINAN 80% SMS
Responsabilidades | 1 3 |ntensificar a coleta das declaragdes de 6bito - DO 70% SMS
gerais da gestao do
SusS 1.4 Garantir o envio de dados do SIM com regularidade; 80% SMS
1.5 Aprimorar a qualidade da classificagdo de causa basica de 95% SMS
Obito no Sistema de Informacgdo sobre mortalidade — SIM; ’
1.16 .Garantlr a cobertura da vacinagdo de rotina do calendario 95% SMS
basico
2.8 Realizar busca ativa de tracoma em escolares; 15% SMS
AcBes prioritarias, 2.9 Realllzar tr:-atamento e controle dos casos e dos 100% SMS
segundo critérios comunicantes;
epidemiolégicos |2.10 Curar clinicamente os casos de leishmaniose tegumentar
) 80% SMS
americana (LTA);
2.11 Curar clinicamente os casos de leishmaniose visceral (LV); 90% SMS
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2.12 Realizar agGes de controle quimico e manejo ambiental 75% SMS
nos municipios conforme classificagdo epidemioldgica; ’
2.14 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagdo
canina, com envio de amostras com suspeita de doenca 20 SMS
neuroldgica para diagndstico laboratorial;
2.1.5 \{ac_lnar a populagdo canina na Campanha de Vacinagado 80% SMS
anti-rabica;
2.16 Realizar esquema profilatico pds-exposi¢do de vacinagdo
contra raiva em todas as pessoas que forem agredidas por 100% SMS
morcego;
2.17 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na populagdo de
morcego, com envio de amostras de morcegos com suspeita 100% SMS
de doenga neuroldgica para diagndsticas laboratorial;
2.20 Realizar controle quimico em unidades domiciliares
" conrored o comid 100% SMs
positivas na investigagdo entomoldgica de triatomineos;
2.22 Realizar tratamento adequado dos casos de acidentes por
- a P 90% SMS
animais pegonhentos;
2.25 Vacinar criangas menores de 5 anos contra poliomielite; 95% SMS
2.27 Realizar coleta oportuna de uma amostra de fezes para
2 oportt P 80% SMS
cada caso de Paralisia flacida aguda;
2.28 Investigar casos notificados de sarampo e rubéola em até
& P 80% SMS
48 horas;
2.29 Encerrar casos notificados de doengas exantematicas por
o . ¢ o 95% SMS
critério laboratorial;
2.30 Manter cobertura para triplice viral; 95% SMS
2.31 Notificar e investigar casos humanos suspeitos de febre
- 2 90% SMS
amarela;
2.32 Notificar e investigar epizootias de primatas ndo
. I 100% SMS
humanos, equinos, aves e animais nao silvestres;
2.33Realizar diagndstico laboratorial dos casos de meningite
bacteriana por meio das técnicas de cultura contra 40% SMS
imunoeletroforese e latex;
3.8 Notificar os casos suspeitos e confirmados de intoxicagdo
Acdes para o por agrotoxicos; 10% SMS
fortalecimento dos
sistemas 3.10 Intensificar a coleta de declaragdes de nascidos vivos -
DNV: 93% SMS
Obs.: Baseada na PAVS
Obs.: Nao tera impacto Financeiro
Vigilancia Sanitaria
Municipio: Granja
EIXOS ACAO ATIVIDADES METAS PRAZOS RESPONSAVEIS
1-Solicitar e
Acompanhar o processo
de aquisi¢do dos
1- Organizagdo e Dotar a VISA de |nstru.men.tos ?spe?lflcos L -
x . . para fiscalizagdo: Kit de R Janeiro a Secretario de
Gestdo do Sistema equipamentos - . , Aquisi¢do dos ,
X A o analise de agua, EPI’s, . dezembro Saude e Gestor
Nacional de Vigilancia especificos para X , instrumentos ..
. . uniforme, cracha de de 2012 Municipal
Sanitéria fiscalizacdo X e
identificacdo...
2-Solicitar aquisigdo de
equipamentos e placas
para computador
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1- Organizagdo e

x f E t Pl d 1- Reali o} Janeiro 3 )
Gestdo do Sistema x:ecu ar o rlano de ea 'Za.r agoes 70% do Plano de aneiro a Equipe de VISA
X A Acdo elaborado para o | estabelecidas no Plano " . dezembro -
Nacional de Vigilancia - Acdo realizado municipal
ol ano corrente de Agdo de 2012
Sanitaria
1- Organizagdo e Manter os cadastros . L
~ . . Atualizar os dados Janeiro a .
Gestdo do Sistema dos estabelecimentos . Cadastros Equipe de VISA
X oA e b cadastrais dos X dezembro -
Nacional de Vigilancia sujeitos a fiscalizagdo R atualizados municipal
ol . estabelecimentos de 2012
Sanitéria da VISA atualizados
1- Organizagdo e Atualizar o numero de R L
- t X Alimentar Janeiro a .
Gestdo do Sistema estabelecimentos - . Equipe de VISA
X A BN periodicamente o SINAVISA atualizado dezembro -
Nacional de Vigilancia sujeitos a fiscalizagdo SINAVISA de 2012 municipal
Sanitéria da VISA no SINAVISA
. . . Secretari
o« 1-Identificar as Equipe capacitada ecr(? .arlo
1- Organizagdo e . N municipal de
5 i e . necessidades de para que o setor Janeiro a , .
Gestdo do Sistema Qualificar equipe de . Saude e equipe
X e . capacitagdo; melhore o dezembro
Nacional de Vigilancia VISA Municipal o . . de VISA em
. 2-Qualificar equipe de desenvolvimento das | de 2012 .
Sanitaria VISA acBes de VISA parceria com a
¢ 162 CRES
Participagdo do
coordenador(a) e fiscais Participagdo nos Secretario
1- Organizagdo e e de VISA em reunides, principais eventos N Municipal de
. i Qualificar o . Janeiro a , .
Gestdo do Sistema - cursos, palestras, relacionados a VISA, Salde, equipe de
- A Coordenador e Fiscais o ) dezembro .
Nacional de Vigilancia de VISA simpdsios, congressos, para que a equipe de 2012 VISA municipal
Sanitéria especializagdes, esteja sempre em parceria com
relacionadas as atualizada a 162 CRES
atividades de VISA
Participar em Integragdo com
instanci r r
1- Organizagdo e ! .sta C|~as de - 1-Pautar temas de outros feto es e L Secretdrio
= f discussdo, negociagdo | . A obtengdo de Janeiro a .
Gestdo do Sistema . interesse da visa; . Municipal de
X A e pactuacdo (CIB, . melhorias no dezembro , .
Nacional de Vigilancia . o 2-Interagir com outros Saude e equipe
ol colegiado de gestdo desempenho das de 2012
Sanitaria X setores . de VISA
regional e conselho atividades em
municipal de saude Vigilancia Sanitdria
1-Inspecionar produtos;
2- Inspecionar
o L. estabelecimentos; -
2-Ac¢do Regulatoria: . . . 1-Inspegdes .
A Monitorar produtos e 3-Inspecionar servigos ' Janeiro a .
Vigilancia de produtos, . . . e realizadas; Equipe de VISA
de servicos e de servigos sujeitos a de interesse a Saude; 2-Alvaras Sanitarios dezembro municioal
K . VISA 4-Liberar alvara sanitario . de 2012 P
ambientes liberados
de acordo com a
legislagdo especifica
para cada area.
. . Participagdes em
Atualizar as equipes de reuniéngcom as
Participagdo dos PSF e ACSs acerca das equibes de satde da Coordenagdo da
3- A Vigilancia Sanitdria | processos de informacdes de VISA, N p Janeiro a VISA Municipal
x ~ . familia e ACSs para .
no contexto da Atencdo | educagdo destinados que devem ser . o dezembro em parceria com
. et - . K ~ que as informagdes ~
Integral a Saude as equipes de saude repassadas a populagdo de 2012 coordenagdo da
. o da VISA cheguem . i
da familia e ACSs durante as atividades de . TP atengdo bésica
R mais rapido a
rotina =
populagdo em geral.
Estabelecer parcerias Solicitar aos drgaos e
3- A Vigilancia Sanitaria .~ P atividades afins auxilio Melhorar o Janeiro & )
. com érgdos e N ) Equipe de VISA
no contexto da Atengdo L . na resolugdo de desenvolvimento das | dezembro -
. e atividades afins com a ~ . . municipal
Integral a Saude VISA questdes que permitam acoes de 2012
a intersetorialidade.
A . Investigar juntamente N Evitar a propagac¢ao L .
3- A Vigilancia Sanitaria s . ) R . Investiga¢do de doengas propagac Janeiro a Equipe de VISA e
= com a epidemiologia, o R T de surtos e doengas A .
no contexto da Atengdo diarréicas e investigagdo L dezembro vigilancia
s et surtos e doengas diarréicas no . T
Integral a Saude . . de surtos. L de 2012 epidemioldgica
diarreicas. municipio
Secretario
1 . .
5- Construcio da . Organizar e agendar mLntCIpa| d.e
A . . Realizar palestras, palestras; . L saude, equipe de
Consciéncia Sanitaria: s o - Populagdo Janeiro a .
e s seminarios e agoes 2-Definir tema de acordo . VISA em parceria
Mobilizagdo, . . X consciente e dezembro .
T educativas em visa com as necessidades; . com Secretaria
Participagdo e Controle R . informada. de 2012 -
Social para comunidade. 3- realizar as palestras Municipal de
agendadas Educagdo e 162
CRES
5- Construgdo da Confecgdo do material | Distribuicdo de material Conscientizar a Junho & Equipe de Visa
Consciéncia Sanitaria: educativo disponivel educativo de acordo populagdo acerca de iulho de em parceria com
Mobilizagdo, no depto de VISA com as agdes de salide a | vdrios assuntos de J2012 a mobilizagdo

Participagdo e Controle

municipal.

serem desenvolvidas

Vigilancia Sanitaria

social
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Social

5- Construgdo da

Realizar atividades

1-Avaliar necessidades
do municipio;
2-Realizar reunides e

Consciéncia Sanitaria: educativas para seminarios para Janeiro a Equioe de VISA
Mobilizagdo, profissionais do setor orientagdo de Atividades realizadas | dezembro mqun?ci ol
Participagdo e Controle | regulado. proprietarios de de 2012 P
Social. estabelecimentos
sujeitos a VISA
1 -Verificar in loco as
« Atender as denuncias denuncias apresentadas
5- Construgdo da N N
Consciéncia Sanitaria: da populagdo de pela populagdo; Janeiro a
. ’ acordo com o risco de | 2- Atender as denuncias 100% das denuncias Equipe de VISA
Mobilizagdo, saude, sem prejudicar | da populagdo de acordo atendida dezembro municipal
Participagdo e Controle ! prel ) pop . ¢ , de 2012 P
. O cronograma pre- com o risco de saude;
Social. X ~
estabelecido. 3-Buscar solugdo para o
problema.
Vigilancia Ambiental
Municipio: Granja
ACAO ATIVIDADES META PRAZOS | RESPONSAVEI
S
Atualizar cadastros: ..
. . < Secretario
Sistema de Abastecimento de | Cadastrar no SISAGUA as . .
. . Janeiro a | Municipal de
Agua - SAA; fontes de 4dgua para Fontes de .
. . . Dezembr | Salude e
Sistema de Abastecimento consumo humano, com Abastecimento .
. N . ode Equipe de
Coletivo - SAC; abrangéncia das areas cadastradas. A
. . 2012 Vigilancia
Sistema de Abastecimento (urbana e rural). .
. Ambiental
Individual - SAI
. Secretdrio
Digitar os pontos de coleta . .
16 SISAGUA: Manter o Janeiro a | Municipal de
Alimentar o SISAGUA . ’ sistema Dezembr | Satde e
Digitar mensalmente os z .
mensalmente |+ SISAGUA ode Equipe de
resultados das andlises . oA
. z atualizado 2012 Vigilancia
laboratoriais no SISAGUA )
Ambiental
Coletar mensalmente, em ..
> Secretario
postos distintos, 36 amostras Janeiroa | Municipal de
Monitoramento da Qualidade | de 4dgua para analise Coletar 90% das , P
< s Dezembr | Saude e
da Agua para Consumo bacterioldgica 36 para amostras de o de Equipe de
Humano analise fisico-quimica e 10 agua q . P .
- 2012 Vigilancia
amostras para analise de .
, Ambiental
fldor
. Secretdrio
Estabelecer parceria com . Melhorar a . .
o~ . Avaliar cada resultado e . Janeiro a | Municipal de
outros 6rgdos para juntos . ~ gualidade da ,
sugerir solugdes para os . . Dezembr | Saude e
atuarem nos pontos de coleta agua que é .
resultados que se S ode Equipe de
que apresentarem resultado . . L. distribuida para i
. . . apresentarem insatisfatérios - 2012 Vigilancia
insatisfatorio. a populagdo. .
Ambiental
Secretdrio
. Identificar e cadastrar as Janeiro a | Municipal de
Cadastrar as dreas com . . ‘ .
~ areas consideradas Areas Dezembr | Saude e
populagdo exposta a solo . , .
. . potencialmente poluidas no cadastradas. ode Equipe de
potencialmente contaminado. oA
solo. 2012 Vigilancia
Ambiental

Endemias
Municipio: Granja

- Programagdo de Controle da Dengue
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N2 Localidades N2 Imdveis
Municioio N2 Ciclos a | Responsav
P Existent A A A A_ A_ Realizar el
XISLENTE | . rabalhar | trabalhar | trabalhar |Inspeciona |Inspeciona
Equipe de
Granja 523 31 15.156 90.816 6.711 40.266 06 Endemias
da SMS
- Programagao de Controle da Doenca de Chagas
N2 Localidades N2 Unidades Domiciliares
Municipio G::f‘u de A Trabalhar Respolnsav
I5co Existente | A Trabalhar| Existente €
Pesquisa Borrifagao
Equipe de
Granja Médio 551 200 13.960 4.098 169 Endemias
da SMS
- Programa do Controle da Malaria
= |
Atengao as Pessoas Rl o'e do
Vetor
o Ne Localidades Ne Realizar ) Total de )
Municipio Unidades de Coletas de Tr::aarlr:zear:to Localidades Responsavel
Notificacdo Sangue para de Doent A realizar
Existentes | A Trabalhar | em Servicos exame de oelril es Captura de
de Saude fataloscopl RSl Anopheles
cos
Granja NAO SE APLICA
Programacao de Atividades para o Controle da Peste
N¢ Localidades N¢ Iméveis Ne Carnivoros a N¢ Iméveis
Municipi — A Responsa
o* . A . A = A vel
Existente Trabalhar Existente Trabalhar Caes Gatos Borrifar | Capturar
Granja NAO SE APLICA
- Programagao das Atividades de Controle da Leishmaniose Visceral
Controle Vetorial Vigilancia no Reservatério Caes
Municipio Ne Ne de Ne de Inquérito Inquérito N2 de Responsavel
Levantamen Investizacio Imdveis Sorolégico | Sorolégico | Amostras
to ga¢ Borrifados | Censitario Amostral Coletadas
Equipe de
Granja 12 04 5.040 2.750 1.002 3.752 Endemias da
SMS

Obs.: Baseada na PAVS
Obs.: Ndo tera impacto Financeiro
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Vigilancia Epidemioldgica
Municipio: Martinépole

PRIORIDADE AGAO Meta RESPONSAVEL
Atencdo a Saude |1.1 Vacinar idosos na faixa etdria 2 60 anos na
do Idoso campanha anual contra influenza; 85% SMS
3.1 Intensificar a investigagdo do 6bito infantil e fetal;
70% SMS
3.3 Intensificar a investigagdo dos 6bitos em idade fértil
e maternos; 70% SMS
B 3.4 Implantar/implementar o Plano Nacional de SMS
Reducdoda | Reducio da Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis; 10%
mortalidade
infantil e 3.5 Realizar monitoramento da notificagdo dos casos de
materna sifilis em gestantes com base nas estimativas de casos 6,36% SMS
esperados;
3.7 Aumentar a cobertura de testagem para sifilis no SMS
pré-natal; 81,75%
3.8 Aumentar a cobertura de tratamento adequado nas
gestantes com sifilis; 80% SMS
4.2 Prover condig¢Ges basicas para atendimento do SMS
paciente com dengue nas UBS 20%
4.4 Atualizar o plano de contingéncia definindo os locais
de referéncia para atendimento dos casos; 1 SMS
4.5 Notificar e investigar imediatamente os casos graves
e 6bitos de suspeitos para identificagdo e correg¢do dos
seus fatores determinantes; 100% SMS
Fortalecimento
da capacidade de | 4.6 Realizar atividade educativa sobre a tematica
respostasas | dengue para a populagdo; 5 SMS
doengas
emergentes e . ) L
endenfias com 4.8 Examinar os contatos intradomiciliares dos casos
A ! novos de hanseniase diagnosticados no ano de 63% SMS
énfase na o
avaliagao;
Dengue,
Hanseniase, 4.9 Avaliar, no diagndstico o grau de incapacidade fisica
tuberculose, dos casos novos de hanseniase; 100% SMS
malaria,
influenza, 4.10 Avaliar o grau de incapacidade fisica dos casos SMS
hepatite, AIDS |curados de hanseniase no ano de avaliag3o; 75%
4.12 Ampliar a realiza¢do de cultura para os casos de
retratamento de tuberculose (recidiva, reingresso apds 60% SMS
abandono e faléncia de tratamento);
4.13 Encerrar oportunamente os casos novos de
959 SMS
tuberculose no SINANNET; %
4.14 Verificar a cobertura de tratamento
o " 95% SMS
supervisionado dos casos novos pulmonares baciliferos;
4.15 Realizar busca de contatos de casos; 90% SMS
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4.21 Notificar os casos suspeitos de hepatites virais no

909 SMS
SINAN; %
4.22 Monitorar os casos notificados de hepatite B para
identificacdao imediata daqueles nos quais ndo foram 90% SMS
coletadas amostras soroldgicas;
4.2,3 Aumentar cobertura de testagem para o HIV no 90% SMS
pré-natal e parto;
Promol;ao da |[5.2 Beallzar |n'spegao s:anltarla em estabelecimento e 60% SMS
Saude servicos de alimentagao;
Atencao integral | 7.5 Monitorar a ocorréncia de acidentes e violéncias
?s pefsoas e:m notificadas; 100% SMS
situagao de risco
ou violéncia
1.1 Encerrar oportunamente as investigacGes das
notificacGes de agravos compulsdrias registrados no 80% SMS
Sistema de Informacgdo de Agravos de NotificagGes ?
(SINAN);
1.2 Monitorar a regularidade do envio de dados do 80% SMS
SINAN;
Responsabilidade
s gerais da gestio | 1.3 Intensificar a coleta das declaragSes de 6bito- DO; 90% SMS
do SUS 1.4 Garantir o envio de dados do SIM com regularidade; 80% SMS
1.5 Aprimorar a qualidade da classificacdo de causa
basica de dbito no Sistema de Informacdo sobre 95% SMS
Mortalidade — SIM;
1.6 Garlar.1t|r? Fobertura da vacinagdo de rotina do 95% SMS
calendario basico;
2.3 Reali m roscopi r ntrol
3 'ea izar exames cc?p oscoplfos.pa a controle da 80% SMS
esquistossomose em areas endémicas;
2.4 .Reallzar tratament.o d.os port.adores de 90% SMS
Schistossoma mansoni diagnosticados;
2.6 Realizar pesquisa malacolégica em municipios com
colegdes hidricas de importancia epidemioldgica para 10% SMS
esquistossomose;
2.8 Realizar busca ativa de tracoma em escolares; 15% SMS
Agoes . i
. ; es 2.9 Rea\.llzar tratamento e controle dos casos e dos 100% SMS
prioritarias, comunicantes;
do critéri - . .
seg_un o.cr! e:rlos 2.10 Curar clinicamente os casos de leishmaniose
epidemioldgicos . 80% SMS
tegumentar americana (LTA)
2_.11 Curar clinicamente os casos de leishmaniose 100% SMS
visceral (LV)
2.12 Realizar a¢des de controle quimico e manejo
ambiental nos municipios conforme classificagdo 80% SMS
epidemioldgica;
2.14 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na
populagdo canina, com envio de amostras com suspeita 3 SMS

de doenga neuroldgica para diagndstico laboratorial;
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2.15 Vacinar a populagdo canina na Campanha de
> yacinar a popiat P 80% SMs
Vacinagdo anti-rabica;
2.16 Realizar esquema profilatico pds-exposicao de
vacinagdo contra raiva em todas as pessoas que forem 100% SMS
agredidas por morcego;
2.17 Monitorar a circulagdo do virus da raiva na
opulacdo de morcego, com envio de amostras de
populag & St 100% SMS
morcegos com suspeita de doenca neuroldgica para
diagnésticas laboratorial;
2.20Realizar controle quimico em unidades domiciliares
. controte a on omict 100% SMs
positivas na investigacdao entomoldgica de triatomineos;
2.22Realizar tratamento adequado dos casos de
) ame a 90% SMS
acidentes por animais pegonhentos;
2.25 Vacinar criangas menores de 5 anos contra
> vacit ¢ 95% SMS
poliomielite;
2.27 Realizar coleta oportuna de uma amostra de fezes
portuna 80% SMS
para cada caso de Paralisia flacida aguda;
2.28 Investigar casos notificados de sarampo e rubéola
VesH8 P 80% SMS
em até 48 horas;
2.29 Encerrar casos notificados de doengas
- o oene 95% SMS
exantematicas por critério laboratorial;
2.30 Manter cobertura para triplice viral; 95% SMS
2.31 Notificar e investigar casos humanos suspeitos de
& P 90% SMS
febre amarels;
2.32 Notificar e investigar epizootias de primatas ndo
. b 100% SMS
humanos, equinos, aves e animais ndo silvestres;
2.33 Realizar diagnodstico laboratorial dos casos de
meningite bacteriana por meio das técnicas de cultura 40% SMS
contra imunoeletroforese e latex;
3.8 Notificar os casos suspeitos e confirmados de
5 . S ‘. 10% SMS
Agdes parao |intoxicacio por agrotéxicos; ?
fortalecimento
dos sistemas | 3-10 Intensificar a coleta de declaragbes de nascidos 95% SMS
vivos — DNV; ?
Obs.: Baseada na PAVS
Obs.: Nao tera impacto Financeiro
Vigilancia Sanitaria
Municipio: Martinépole
EIXO ACAO ATIVIDADES META PRAZOS RESPONSAVEIS
1 - Solicitar do
. - secretdrio de
Disponibilizar para . -
. saude; Impressora e Secretario
1- Organizagdo e a VISA, L . L .
- f . 2 - Adquirir uma geladeira adquirida N municipal de
Gestdo do Sistema | equipamentos . Janeiro a , .
. s impressora para melhor Saude, prefeitura
Nacional de necessarios a . . dezembro de 2012 L .
oA s . exclusiva para VISA | desenvolvimento Municipal e equipe
Vigilancia Sanitdria |realizagdo das o
acBes ; das agdes de VISA
¢ 3-Adquirir uma
geladeira
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1- Organizagao e

Manter os
cadastros dos

Atualizar cadastros

Gestdo do Sistema | estabelecimentos Cadastros Janeiro a Equipe VISA
. N os . -
Nacional de sujeitos a . atualizados dezembro de 2012 | municipal
A - N estabelecimentos
Vigilancia Sanitdria | fiscalizagdo da VISA
atualizados
N Manter cadastros | Atualizagdo dos
1- Organizacdo e de dados cadastrais
Gestdo do Sistema . SINAVISA Janeiro a Equipe de VISA
. estabelecimentos | dos . -
Nacional de . . atualizado dezembro de 2012 | municipal
Vigilancia Sanitaria atualizados no estabelecimentos
g SINAVISA no SINAVISA
1-Identificar as Equipe capacitada Secretario

1-Organizagao e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitaria

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitaria

1- Organizagdo e
Gestdo do Sistema
Nacional de
Vigilancia Sanitaria

Qualificar equipe
de VISA Municipal

Qualificar o
Coordenador e
Fiscais de VISA

Participar em
instancias de
discussao,
negociagao e
pactuacdo (CIB,
colegiado de
gestdo regional e
conselho municipal
de saude

necessidades de
capacitagao;
2-Qualificar equipe
de VISA

Participacdo do
coordenador(a) e
fiscais de VISA em
reunides, cursos,
palestras,
simpadsios,
congressos,
especializagdes,
relacionadas as
atividades de VISA

1-Pautar temas de
interesse da visa;
2-Interagir com
outros setores

para que o setor
melhore o
desenvolvimento
das agdes de VISA

Participagao nos
principais eventos
relacionados a
VISA, para que a
equipe esteja
sempre atualizada

Integragao com
outros setores e
obtengdo de
melhorias no
desempenho das
atividades em

Vigilancia Sanitaria

Janeiro a
dezembro de 2012

Janeiro a
dezembro de 2012

Janeiro a
dezembro de 2012

municipal de
Saude e equipe de
VISA em parceria
com 162 CRES

Secretdrio
Municipal de
Saude, equipe de
VISA municipal em
parceriacoma 162
CRES

Secretario
Mnunicipal de
Saude e equipe de
VISA

2-Agao
Regulatdria:
Vigilancia de
produtos, de
servigos e de
ambientes

3- A Vigilancia
Sanitdria no
contexto da
Atencdo Integral a

Monitorar
produtos e
servigos sujeitos a
VISA

Investigar
juntamente com a
epidemiologia,
surtos e doengas

1-Inspecionar
produtos;

2- Inspecionar
estabelecimentos;
3-Inspecionar
servigos de
interesse a Saude;
4-Liberar alvara
sanitdrio de acordo
com a legislacao
especifica para
cada drea.

Monitorar as
doengas diarréicas
em conjunto a
Vigilancia

1-Inspegdes
realizadas;
2-Alvaras
Sanitarios
liberados

Evitar a
propagacao de
surtos e doengas
diarréicas no

Janeiro a
dezembro de 2012

Janeiro a
dezembro de 2012

Equipe de VISA
municipal

Equipe VISA e
Vigilancia
Epidemioldgica

Saude diarréicas epidemioldgica municipio
~ 1-Organizar e Secretario
5- Construgdo da & .
A . agendar palestras; municipal de

Consciéncia Realizar palestras, . - , .

o s - 2-Definirtema de | Populagdo N saude, equipe de
Sanitdria: seminarios e agoes . Janeiro a .

- . . acordo com as consciente e VISA em parceria
Mobilizagdo, educativas em visa . ) dezembro de 2012 .
necessidades; informada. com Secretaria

Participacao e
Controle Social

para comunidade

3-realizar as
palestras

Municipal de
Educagdo e 162
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agendadas CRES
> Corﬁtru.gao da Confecgdo do Dlstrlb_ulgao de . Conscientizar a
Consciéncia . . material educativo . . .
o material educativo populagdo acerca .. Equipe de Visa em
Sanitaria: . . de acordo com as L. Junho a julho de )
. disponivel no N N de varios assuntos parceria com a
Mobilizagao, acOes de saude a A 2012 I .
R depto de VISA de Vigilancia mobilizagdo social
Participagao e municipal serem Sanitaria
Controle Social P desenvolvidas
1-Avaliar
5- Construgdo da . . nece_sslld.ades do
A Realizar atividades = municipio;
Consciéncia educativas para 2-Realizar reunides
Sanitdria: o .p L Atividades Janeiro a Equipe de VISA
e profissionais do e seminarios para . -
Mobilizagao, . ~ realizadas dezembro de 2012 | municipal
L setor regulado orientagdo de
Participacdo e roprietdrios de
Controle Social prop .
estabelecimentos
sujeitos a VISA
1 -Verificar in loco
Atender as :S :jeesr;::;:lda:s ela
5- Construgao da denuncias da P - P
Consciéncia populagdo de populacso;
o . 2- Atender as 100% das o .
Sanitaria: acordo com o risco . . Janeiro a Equipe de VISA
. , dendncias da denuncias -
Mobilizagao, de saude, sem o . dezembro de 2012 | municipal
R L populagdo de atendida
Participagdo e prejudicar o .
. , acordo com o risco
Controle Social cronograma pré- ,
. de saude;
estabelecido .
3-Buscar solugdo
para o problema
Obs. Nao terd impacto Financeiro
Obs 2.: Baseado no Plano de Agdo da VISA
Vigilancia Ambiental
Municipio: Martinépole
ACAO ATIVIDADES META PRAZOS | RESPONSAVEI
S
Atualizar cadastros: —
Sistema de Abastecimento de secretario
! Cadastrar no SISAGUA as Janeiro a | Municipal de
Agua - SAA; , Fontes de ,
. . fontes de dgua para consumo . Dezembr | Saude e
Sistema de Abastecimento A . Abastecimento .
. humano, com abrangéncia ode Equipe de
Coletivo - SAC; , cadastradas. oA
. . das areas (urbana e rural). 2012 Vigilancia
Sistema de Abastecimento Ambiental
Individual - SAI
. Secretdrio
Digitar os pontos de coleta . .
16 SISAGUA: Manter o Janeiro a | Municipal de
Alimentar o SISAGUA Dicitar mens’almente os sistema Dezembr | Saude e
mensalmente & . SISAGUA ode Equipe de
resultados das analises atualizado 2012 Vigilancia
laboratoriais no SISAGUA 8119
Ambiental
Coletar mensalmente, em ..
.. Secretario
postos distintos, 18 amostras Janeiro a | Municipal de
Monitoramento da Qualidade | de dgua para anélise Coletar 90% das . P
P N Dezembr | Saude e
da Agua para Consumo bacterioldgica 18 para amostras de o de Equipe de
Humano analise fisico-quimica e 5 agua q . P .
. 2012 Vigilancia
amostras para analise de .
. Ambiental
fldor
Estabelecer parceria com Avaliar cada resultado e Melhorar a Janeiro a | Secretario
outros 6rgdos para juntos sugerir solugdes para os gualidade da Dezembr | Municipal de
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atuarem nos pontos de coleta | resultados que se agua que é ode Saude e
que apresentarem resultado apresentarem insatisfatdrios | distribuida para | 2012 Equipe de
insatisfatorio. a populagao. Vigilancia
Ambiental
Endemias
Municipio: Martinépole
- Programagao de Controle da Dengue
N2 Localidades N2 Imdveis
o i .
Municipio A A A A A NR le.los a Respolnsav
Existente trabalhar | trabalhar Inspeciona Inspeciona ealizar €
trabalhar . .
por Ciclo por Ano | rpor Ciclo | r por Ano
_ Equipe de
M
artl'e"°p° 4 4 4.127 24.762 825 4.950 06 Endemias
da SMS
- Programagao de Controle da Doenca de Chagas
N2 Localidades N2 Unidades Domiciliares
r R nsa
Municipio GRa.\u de A Trabalhar espol sav
Isco Existente A Trabalhar Existente €
Pesquisa Borrifagao
. Equipe de
Mart | . ;
ar 'e"°'°° Médio 69 27 4.392 293 16 Endemias
da SMS
Programa do Controle da Maldaria
Atencdo as Pessoas ConiEbe
Vetor
Municipio Ne Localidades Ne Realizar Realizar Totalde | Responsavel
Unidades de Coletas de  Tratamento Localidades
Existentes @ A Trabalhar Notificagdo Sangue para| de Doentes | A realizar
A CAavisicancr | AvAaman Aa rmaalivia Canmtiiva A
. Equipe de
M |
art'e"°'°° 69 69 5 3 3 - Endemias da
SMS
Programacao de Atividades para o Controle da Peste
0 .
N2 Localidades N2 Imdveis N Carnl\_loros 2 N2 Imdveis
— Examinar .,
Municipi Responsa
o* A vel
Exi Exi ~
Xistente yabathar 9™ rabalhar Caes Gatos Borrifar Capturar
Nandauaa
Martinép NAO SE APLICA
ole
* Municipio que trabalha esta agdo informar
Programacao das Atividades de Controle da Leishmaniose Visceral
Municipio Controle Vetorial Vigilancia no Reservatoério Cdes Responsavel
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Ne NE de N2 de Inquérito Inquérito N2 de
Levantamen Investigagio Im<:)veis Sorol'c'vgi$o Sorolégico = Amostras
to Borrifados = Censitario Amostral Coletadas
Martinépol 13 3 180 228 154 382 Equipe de
e Endemias da
SMS

IV.b. Quadro sintese com a programacao das acoes e metas da atengao bdsica

Municipio: Barroquinha - CE

GRUPO  CODIGO PROCEDIMENTOS Fisico
101 010100000 Agdes coletivas/individuais em saude 2937
101 010101001 Atividade educativa / orientagdo em grupo na atenc&o basica 0
101 010102001 Agdo coletiva de aplicagdo tdpica de fluor gel 400
101 010102003 Acdo coletiva de escovacgdo dental supervisionada 500
101 010102004 | Agdo coletiva de exame bucal com finalidade epidemioldgica 500
101 010102006 Aplicagdo de selante (por dente) 16
101 010102007 | Aplicagdo tépica de flior (individual por sessdo) 80
101 010102008 | Evidenciagdo de placa bacteriana 80
101 010103001 | Visita domiciliar por profissional de nivel médio 2740
201 020100000 Coleta de material 17
201 020102003 Coleta de material p/ exame citopatoldgico de colo uterino 13
201 020102005 Coleta de sangue p/ triagem neonatal 08
301 030101000 | Consultas / atendimentos / acompanhamentos 3350
301 030101001 Consulta ao paciente curado de tuberculose (tratamento supervisionado) 01
301 030101003 | Consulta de profissionais de nivel superior na atengdo basica 590
301 030101006 | Consulta medica em atencgdo basica 1372
301 030101011 | Consulta pré-natal 45
301 030101013 Consulta/atendimento domiciliar na atengdo basica 43
301 030101015 | Primeira consulta odontoldgica programatica 250
301 030105005 | Assisténcia domiciliar por profissional de nivel médio 53
301 030106005 ' Atendimento de urgéncia em atengao basica 10
301 030110002 Administragdo de medicamentos em atengdo basica (por paciente) 95
301 030110015 | Retirada de pontos de cirurgias basicas 36
301 030110018 Terapia de reidratacao oral 08
301 030110010 Inalagdo / nebulizagdo 40
307 030700000 ' Tratamentos odontoldgicos 593
307 030701001 @ Capeamento pulpar 45
307 030701002 | Restauragao de dente deciduo 40
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307 030701003 | Restauragdo de dente permanente anterior 80
307 030701004 | Restauragdo de dente permanente posterior 60
307 030702001 @ Acesso a polpa dentaria e medicagdo (por dente) 08
307 030702007 = Pulpotomia dentaria 360
307 030703001 | Raspagem alisamento e polimento supragengivais (por sextante) 66
307 030703002 @ Raspagem alisamento subgengivais (por sextante) 66
401 040100000 @ Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e 20
401 040101002 | Curativo grau | ¢/ ou s/ debridamento (por paciente) 300
401 040101003 Drenagem de abcesso 08
414 041400000 @ Bucomaxilo facial 08
414 041402012 @ Exodontia de dente deciduo 04
414 041402013 | Exodontia de dente permanente 0
414 041402035 | Tratamento cirdrgico de hemorragia buco 0
414 041402038 @ Tratamento de alveolite 0
414 041402040 | Ulotomia/ulectomia 95
801 080101001 @ Acgdes relacionadas ao estabelecimento 36
801 080101001 = Adesado a assisténcia pré- natal 08
801 080101002 = Conclusdo da assisténcia pré-natal 0
Municipio: Camocim - CE
Grupo Procedimento
| 01 .01.01.001-0 | Atividade educativa / orientacao em grupo na at 3133
| 01 .01.01.003-6 | Pratica corporal / atividade fisica em grupo 255
| 01 .01.02.001-5 | Acao coletiva de aplicacao topica de fluor gel 3458
| 01 .01.02.002-3 | Acao coletiva de bochecho fluorado 3506
| 01 .01.02.003-1 |Acao coletiva de escovacao dental supervisionad 3536
| 01 .01.02.004-0 | Acao coletiva de exame bucal ¢/ finalidade epid 2694
| 01 .01.02.005-8 | Aplicacao de cariostatico (por dente) 72
| 01 .01.02.006-6 | Aplicacao de selante (por dente) 127
| 01 .01.02.007-4 | Aplicacao topica de fluor (individual por sessa 790
| 01 .01.02.008-2 | Evidenciacao de placa bacteriana 365
| 01 .01.02.009-0 | Selamento provisorio de cavidade dentaria 157
| 01 .01.03.001-0 | Visita domiciliar por profissional de nivel med 36
| 01 .01.04.001-6 | Aplicacao de suplementos de micronutrientes 15
| 01 .01.04.002-4 | Avaliacao antropometrica 145
| 01 .01.03.002-9 | Visita domiciliar/institucional em reabiltacao 30
| 02 .01.02.003-3 | Coleta de material p/ exame citopatologico de c 312
| 02 .01.02.004-1 | Coleta de material p/ exame laboratorial 49
| 02 .01.02.005-0 | Coleta de sangue p/ triagem neonatal 16
| 02 .14.01.001-5 | Glicemia capilar 615
| 03 .01.01.001-3 | Consulta ao paciente curado de tuberculose (tra 24
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| 02 .01.01.002-1 | Consulta ¢/ identificacao de casos novos de tub 16
| 03 .01.01.003-0 | Consulta de profissionais de nivel superior na 3050
| 03 .01.01.006-4 | Consulta medica em atencao basica 2378
| 03 .01.01.008-0 | Consulta p/ acompanhamento de crescimento e des 248
| 03 .01.01.009-9 | Consulta p/ avaliacao clinica do fumante 42
| 03 .01.01.011-0 | Consulta pre-natal 295
| 03 .01.01.012-9 | Consulta puerperal 126
| 03 .01.01.013-7 | Consulta/atendimento domiciliar na atencao basi 615
| 03 .01.01.015-3 | Primeira consulta odontologica programatica 314
| 03 .01.05.002-3 | Assistencia domiciliar por equipe multiprofissi 69
| 03 .01.04.002-8 | Atendimento clinico p/ indicacao, fornecimento 2
| 03 .01.05.005-8 | Assistencia domiciliar por profissional de nive 100
| 03 .01.06.003-7 | Atendimento de urgencia em atencao basica 147
| 03 .01.06.005-3 | Atendimento de urgencia em atencao basica c/ re 98
| 03 .01.10.002-0 | Administracao de medicamentos em atencao basica 903
| 03 .01.10.003-9 | Afericao de pressao arterial 7264
| 03 .01.10.010-1 | Inalacao / nebulizacao 499
| 03 .01.10.015-2 | Retirada de pontos de cirurgias basicas (por pa 447
| 03 .01.10.018-7 | Terapia de rehidratacao oral 60
| 03 .07.01.001-5 | Capeamento pulpar 134
| 03 .07.01.002-3 | Restauracao de dente deciduo 215
| 03 .07.01.003-1 | Restauracao de dente permanente anterior 69
| 03 .07.01.004-0 | Restauracao de dente permanente posterior 970
| 03 .07.02.001-0 | Acesso a polpa dentaria e medicacao (por dente) 76
| 03 .07.02.003-7 | Obturacao de dente deciduo 23
| 03 .07.02.005-3 | Obturacao em dente permanente c/ tres ou mais r 15
| 03 .07.02.006-1 | Obturacao em dente permanente unirradicular 15
| 03 .07.02.007-0 | Pulpotomia dentaria 70
| 03 .07.02.011-8 | Selamento de perfuracao radicular 10
| 03 .07.03.001-6 | Raspagem alisamento e polimento supragengivais 231
| 03 .07.03.002-4 | Raspagem alisamento subgengivais (por sextante) 100
| 04 .01.01.002-3 | Curativo grauic/ ou s/ debridamento (por paci 767
| 04 .13.01.002-3 | Atendimento de urgencia em pequeno queimado 10
| 04 .14.02.012-0 | Exodontia de dente deciduo 355
| 04 .14.02.013-8 | Exodontia de dente permanente 512
| 04 .14.02.035-9 | Tratamento cirurgico de hemorragia buco-dental 93
| 04 .14.02.038-3 | Tratamento de alveolite 30
| 04 .14.02.040-5 | Ulotomia/ulectomia 41
| 08 .01.01.001-2 | Adesao a assistencia pre-natal - incentivo phpn 57
| 08 .01.01.002-0 | Conclusao da assistencia pre-natal (incentivo) 50
| 03 .01.01.015-3 | Primeira consulta odontologica programatica 95
39.946
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Municipio: Chaval - CE

GRUPO coDIGO PROCEDIMENTO FisICO
0101 | 01.01.01.001-0 |Atividade Educativa / Orientagdo Em Grupo Na Atencdo Basica 2.675
0101 | 01.01.02.001-5 Acdo coletiva de aplicagdo tdpica de fluor gel 300
0101 | 01.01.02.002-3 Acdo Coletiva de bochecho fluorado 300
0101 | 01.01.02.003-1 |Acdo coletiva de escovagdo dental supervisionada 300
0101 | 01.01.02.004-0 | Agdo coletiva de exame bucal ¢/ finalidade epid 200
0101 | 01.01.02.005-8 | Aplicagdo de cariostatico (Por Dente) 1
0101 | 01.01.02.005-8 |Aplicagdo de selante (por dente 6
0101 | 01.01.02.007-4 | Aplicagdo topica de fluor (individual por sessdo) 14
0101 | 01.01.02.008-2 |Evidenciagdo de placa bacteriana 8
0101 | 01.01.03.001-0 | Visita domiciliar por profissional de nivel med 4
0201 | 02.01.02.002-5 Coleta de linfa p/ pesquisa de M. leprae 5
0201 | 02.01.02.003-3 Coleta de material p/ exame citopatoldgico 131
0201 02.01.02.004-1 | Coleta de material p/ exame laboratorial 150
0201 | 02.01.02.005-0 | Coleta de sangue p/ triagem neonatal 11
0202 | 02.02.03.024-5 Intadermorreagao com derivado proteico purifica 11
0214 | 02.14.01.001-5 | Glicemia capilar 15
0301 | 03.01.01.001-3 | Consulta ao paciente curado de tuberculose 6
0301 | 03.01.01.002-1 | Consulta c/ identificacdo de casos novos de tub 4
0301 | 03.01.01.003-0 Consulta de profissionais de nivel superior 1.234
0301 | 03.01.01.006-4 |Consulta medica em atengdo basica 2.198
0301 | 03.01.01.011-0 | Consulta pré-natal 27
0301 | 03.01.01.013-7 | Consulta/atendimento domiciliar na atencgdo basica 75
0301 | 03.01.01.015-3 |Primeira consulta odontoldgica programatica 50
0301 | 03.01.05.005-8 |Assisténcia domiciliar por profissional de nivel médio 42
0301 | 03.01.06.002-9 Atendimento de urgéncia c/ observacdo ate 24 h 110
0301 | 03.01.06.003-7 Atendimento de urgéncia em atengdo basica 100
0301 | 03.01.06.006-1 | Atendimento de urgéncia em atencdo especializada 277
0301 | 03.01.06.009-6 | Atendimento médico em unidade de pronto atendimento 93
0301 | 03.01.06.010-0 | Atendimento ortopédico com imobilizagdo provisoéria 4
0301 | 03.01.08.002-2 Administracdo de medicamentos em atengdo bdsica 608
0301 | 03.01.10.003-9 | Afericdo de pressao arterial 2.296
0301 | 03.01.10.010-1 |Inalagdo / nebulizacdo 162
0301 | 03.01.10.015-2 | Retirada de pontos de cirurgias basicas (por pa 48
0301 | 03.01.10.018-7 Terapia de reidratagao oral 3
0303 | 03.03.05.012-8 | Consulta oftalmologica-projeto olhar brasil 389
0303 | 03.03.05.012-8 | Consulta oftalmologica-projeto olhar brasil 389
0307 03.07.01.001-5 | Capeamento pulpar 2
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0307  03.07.01.002-3 |Restauragdo de dente deciduo 2
0307 | 03.07.01.003-1 Restauragao de dente permanente anterior 2
0307 | 03.07.01.004-0 Restauracao de dente permanente posterior 64
0307 | 03.07.02.007-0 Pulpotomia dentaria 1
0307 03.07.03.001-6 | Raspagem alisamento e polimento supragengivais 2
0401 | 04.01.01.002-3 | Curativo grauic/ ou s/ debridamento (por paci 465
0401 | 04.01.01.003-1 |Drenagem de abscesso 8
0401 | 04.01.01.006-6 | Excisdo e/ou sutura simples de pequenas lesdes 5
0401 04.01.01.007-4 | Exerese de tumor de pele e anexos / cisto sebac 40
0401 | 04.01.01.010-4 |Incisdo e drenagem de abscesso 74
0401 04.01.01.011-2 Retirada de corpo estranho subcutaneo 27
0404 | 04.04.01.027-0 |Remocgdo de cerumen de conduto auditivo externo 20
0404 | 04.04.01.030-0 |Retirada de corpo estranho da cavidade auditiva 2
0404 | 04.04.02.009-7 | Excisdo e sutura de lesdo na boca 8
0409 | 04.09.07.012-2 | Drenagem de glandula de bartholin / skene 4
0409 | 04.09.07.017-3 | Extragao de corpo estranho da vagina 4
0411 | 04.11.01.006-9 |Ressutura de episiorrafia pdés-parto 4
0701 | 07.01.04.007-6 Oculos monofocal- Projeto Olhar Brasil 175
0701 | 07.01.04.008-4 Oculos bifocais - Projeto Olhar Brasil 132
0414 | 04.14.02.012-0 |Exodontia de dente deciduo 50
0414 | 04.14.02.013-8 Exodontia de dente permanente 50
0801 | 08.01.01.001-2 |Adesdo a assisténcia pré-natal 17
0801 | 08.01.01.002-0 | Conclusdo da assisténcia pré-natal 7
Municipio: Granja - CE
GRUPO cODIGO PROCEDIMENTOS Fisico
Agao de Promogao e Prevengao em Salde
0101 01.01.01.001-0 Atividade educativa / orientacdo em grupo na atencao basica 11.137
0101 01.01.02.001-5 Acdo coletiva de aplicagdo topica de fltor gel 4.300
0101 01.01.02.002-3 Acdo coletiva de bochecho fluorado 7.000
0101 01.01.02.003-1 Acdo coletiva de escovagao dental supervisionada 13.600
0101 01.01.02.004-0 Coletiva de exame bucal ¢/ finalidade epid 1.000
0101 01.01.02.006-6 Aplicacdo de selante 130
0101 01.01.02.007-4 Aplicacdo topica de fldor (individual por sessdo) 530
0101 01.01.02.008-2 Evidenciacdo de placa bacteriana 122
0101 01.01.03.001-0 Visita domiciliar por profissional de nivel médio 11
Procedimento com Finalidade Diagndstica
0201 02.01.02.003-3 Coleta de material p/ exame citopatologico de colo uterino 337
0201 02.01.02.005-0 Coleta de sangue p/ triagem neonatal 145
0214 02.14.01.001-5 Glicemia capilar 270
0201 02.01.02.002-5 Coleta de linfa p/ pesquisa de m. leprae 10
0201 02.01.02.004-1 Coleta de material p/ exame laboratorial 80

Procedimentos Clinicos
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0301 03.01.01.003-0 Consulta de profissionais de nivel superior na atengao basica 4.624
0301 03.01.01.006-4 Consulta medica em atencdo bdasica 3.164
0301 03.01.01.011-0 Consulta pré-natal 520
0301 03.01.01.012-9 Consulta puerperal 22
0301 03.01.01.013-7 Consulta/atendimento domiciliar na atengdo basica 298
0301 03.01.01.015-3 Primeira consulta odontoldgica programatica 845
0301 03.01.05.005-8 Assisténcia domiciliar por profissional de nivel 84
0301 03.01.10.002-0 Administragdo de medicamentos em atengdo basica 808
0301 03.01.10.003-9 Afericdo de pressdo arterial 725
0301 03.01.10.010-1 Inalagdo / nebulizacdo 620
0301 03.01.10.015-2 Retirada de pontos de cirurgias basicas (por pa 162
0301 03.01.10.018-7 Terapia de reidratarao oral 350
0307 03.07.01.001-5 Capeamento pulpar 75
0307 03.07.01.002-3 Restauracdo de dente deciduo 09
0307 03.07.01.003-1 Restauracdo de dente permanente anterior 09
0307 03.07.01.004-0 Restauragdo de dente permanente posterior 2.525
0307 03.07.02.007-0 Pulpotomia dentaria 79
0307 03.07.03.001-6 Raspagem alisamento e polimento supragengivais 201
0310 03.10.01.001-2 Assisténcia ao parto s/ distocia 15
0301 03.01.01.009-9 Consulta p/ avaliag¢do clinica do fumante 20
0301 03.01.08.001-1 Abordagem cognitiva comportamental do fumante 20
0307 03.07.02.003-7 Obturagao de dente deciduo 52
0307 03.07.02.004-5 Obturagdo em dente permanente birradicular 17
0307 03.07.02.006-1 Obturagdo em dente permanente unirradicular 26
0307 03.07.02.008-8 Retratamento endodéntico em dente permanente 18
0307 03.07.02.009-6 Retratamento endoddntico em dente permanente 18
0307 03.07.02.010-0 Retratamento endodéntico em dente permanente 26
Procedimentos Cirurgicos
0401 | 04.01.01.002-3 | Curativo grau i ¢/ ou s/ debridamento (por paci 535
0401 04.01.01.003-1 Drenagem de abscesso 29
0401 04.01.01.006-6 Excisdo e/ou sutura simples de pequenas lesdes 38
0404 04.04.01.030-0 Retirada de corpo estranho da cavidade auditiva 08
0414 04.14.02.012-0 Exodontia de dente deciduo 685
0414 04.14.02.013-8 Exodontia de dente permanente 490
0414 04.14.02.017-0 Glossorrafia 04
0414 04.14.02.035-9 Tratamento cirurgico de hemorragia buco-dental 64
0414 04.14.02.038-3 Tratamento de alveolite 51
0414 04.14.02.040-5 Ulotomia/ulectomia 31
Agbes e Complementacdes da atengao a Saude
0801 08.01.01.001-2 Adesado a assisténcia pré-natal - incentivo PHPN 158
0801 08.01.01.002-0 Conclusdo da assisténcia pré-natal (incentivo) 114
Municipio: Martindpole - CE
GRUPO CcODIGO PROCEDIMENTO Fisico
0101  01.01.01.001-0 | Atividade educativa / orientagdo em grupo na at PAB 1.105
0101  01.01.01.003-6 | Pratica corporal / atividade fisica em grupo  PAB 240
0101 | 01.01.02.001-5 Acdo coletiva de aplicagdo topica de fluor gel PAB 455
0101 | 01.01.02.002-3 | Acdo coletiva de bochecho fluorado PAB 455
0101 | 01.01.02.003-1 | Acdo coletiva de escovagao dental supervisionada PAB 655
0101  01.01.02.004-0 |Agdo coletiva de exame bucal ¢/ finalidade epid  PAB 255
0101 | 01.01.02.005-8 |Aplicagao de cariostatico (por dente) PAB 56

155




0101 | 01.01.02.006-6 |Aplicagdo de selante (por dente) PAB 33
0101 | 01.01.02.007-4 Aplicagdo tépica de fltor (individual por sessdo) PAB 58
0101 | 01.01.02.008-2 |Evidenciagdo de placa bacteriana PAB 110
0101 | 01.01.03.001-0 | Visita domiciliar por profissional de nivel médio PAB 28
0201 | 02.01.02.003-3 Coleta de material p/ exame citopatoldgico de c PAB 100
0201 | 02.01.02.004-1 Coleta de material p/ exame laboratorial PAB 200
0214 | 01.14.01.001-5 Glicemia capilar PAB 332
0301 | 03.01.01.001-3 Consulta ao paciente curado de tuberculose (tra PAB 2
0301 | 03.01.01.002-1 Consulta c/ identificacdo de casos novos de tub PAB 1
0301 | 03.01.01.003-0 | Consulta de profissionais de nivel superior na PAB 140
0301 | 03.01.01.006-4 | Consulta médica em atengao basica  PAB 380
0301 | 03.01.01.013-7 Consulta/atendimento domiciliar na atengdo bésica PAB 23
0301 | 03.01.05.005-8 | Assisténcia domiciliar por profissional de nivel PAB 10
0301 | 03.01.06.003-7 |Atendimento de urgéncia em atencdo basica PAB 40
0301 | 03.01.06.005-3 | Atendimento de urgéncia em atencdo basica ¢/ re PAB 10
0301 | 03.01.01.015-3 | Primeira consulta odontoldgica programatica PAB 190
0301 | 03.01.05.005-8  Assisténcia domiciliar por profissional de nivel PAB 60
0301 | 03.01.08.001-1 Abordagem cognitiva comportamental do fumante PAB 80
0301 | 03.01.10.002-0 Administragcdo de medicamentos em atencdo basica PAB 504
0301 | 03.01.10.003-9 | Aferigcdo de pressao arterial PAB 2.016
0301 | 03.01.10.010-1 | Inalagdo / nebulizagdo PAB 367
0301 | 03.01.10.015-2 | Retirada de pontos de cirurgias basicas (por paciente) PAB 126
0301 | 03.01.10.018-7 Terapia de rehidratacdo oral  PAB 256
0307 | 03.07.01.001-5 ‘Capeamento pulpar PAB 25
0307 | 03.07.01.002-3 | Restauracdo de dente deciduo PAB 4
0307 | 03.07.01.003-1 Restauragdo de dente permanente anterior PAB 4
0307 | 03.07.01.004-0 |Restaurac¢ao de dente permanente posterior PAB 671
0307 | 03.07.02.007-0 | Pulpotomia dentaria  PAB 7
0307 | 03.07.03.001-6 Raspagem alisamento e polimento supragengivais PAB 73
0307 | 03.07.03.002-4 Raspagem alisamento subgengivais (por sextante) PAB 30
0401  04.01.01.002-3 | Curativo grau i c/ ou s/ debridamento (por paciente) PAB 397
0404 | 04.14.02.009-7 Excisdo e sutura de lesdo na boca 1
0401 | 04.01.01.003-1 Drenagem de abscesso PAB 7
0401 | 04.01.01.006-6 Excisdo de lesdo e/ou sutura de ferimento da pele PAB 2
0404 | 04.04.01.030-0 Retirada de corpo estranho da cavidade auditiva PAB 3
0414  04.14.02.012-0 Exodontia de dente deciduo PAB 120
0414 | 04.14.02.013-8 Exodontia de dente permanente PAB 115
0414 | 04.14.02.035-9 Tratamento cirdrgico de hemorragia buco-dental PAB 21
0414  04.14.02.038-3 Tratamento de alveolite PAB 11
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0414 | 04.14.02.040-5 Ulotomia/ulectomia PAB 3

0801 | 08.01.01.001-2 Adesdo a assisténcia pré-natal - incentivo PHPN PAB 17

0801 | 08.01.01.002-0 Conclusdo da assisténcia pré-natal (incentivo) PAB 10

V. Mapa de Metas: Quadro de investimentos realizados na regido.

MUNICiPIO: BARROQUINHA

. Responsabilidades
. . Investimento i s
L Funcional Meta plurianual Meta anual (Organizativas,
Diretri i e - .. anual .
Objetivo Programatic (Fisico) (Fisico) . . Executivas e/ou
z (Financeiro) R .
a 2013 2012 2012 Financeiras)
2012
Aprimorar a rede de
urgéncias, com expansao e Implantagdo da Unio:
2 adequagdo de UPAs, Obra Sala de -- R$100.000,00 R$100 006 00
SAMU, PS e centrais de Estabilizacdo B
regulagdo.
Garantir o acesso da
lac5 .
! e em tempo adequado ao Obra Acade,mla da - R$100.000,00 R$100.000,00
) Saude
atendimento das
necessidades de saude.
Promover a atengdo i Unido: RS
N Ref
integral a saude da mulher ?aoc;;n:S/tar:wtl:fanc 250.000,00
3 e dacriangae Obra L. - R$ 255.105,00 Municipio
. - fisica do Centro .
implementagdo da Rede de Parto Barroquinha:
Cegonha. 5.105,00
MUNICiPIO: CAMOCIM
. Responsabilidades
. . Investimento s
R Funcional Meta plurianual Meta anual (Organizativas,
Diretri - s - .. anual .
Objetivo Programatic (Fisico) (Fisico) . . Executivas e/ou
z (Financeiro) R .
a 2013 2012 2012 Financeiras)
2012
Garantir o acesso da
populagdo a
servigos de
qualidade, com
equidade e em
tempo adequado ao 1 Aquisicdo de Unio: RS
1 atendimento das | Equipamento -- equipamentos/mater | RS 54.753,00 .
. . 54.753,00
necessidades de ial permanente
saude, aprimorando
a politica de
atencdo basica e a
atencao
especializada.
Aprimorar a rede de
urgéncias, com i
- . RS Unido: RS
2 expalnsao e Obra -- 1 UPA implantada 1.400.000,00 1.400.000,00
adequagdo de UPAs,
SAMU, PS e centrais
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de regulagdo.

Garantir o acesso da
populagdo a
servigos de

qualidade, com
equidade e em
tempo adequado ao

1
Reforma/ambiéncia
nas UBASF’s José

. . ) RS Unido: RS
1 atendlmento das Obra -- Farias, Argentina 259.725,00 259.725,00
necessidades de Costa Passos e
saude, aprimorando Raimundo Alves
a politica de Fernandes
atencgdo basicae a
atengao
especializada.
Promover a atengdo 1 Unido: RS
integral a saude da A 350.400,00
3 mulhger e da crianga Obra -- Reforma/ambiéncia RS> Municipio
. N da sala de parto 365.000,00 .
e implementagdo da concluida Camocim:
Rede Cegonha. 14.600,00
MUNICiPIO: CHAVAL
Responsabilidade
L Funcional Meta plurianual Meta anual oyestimento s .
Diretri . .. . L. anual (Organizativas,
Objetivo Programatic (Fisico) (Fisico) . X .
z a 2013 2012 (Financeiro) Executivas e/ou
2012 Financeiras)
2012
Garantir o acesso da
populagdo a servigos
de qualidade, com
equidade e em .
temgo adequado ao ! A Unigo: R
1 atendimento das Obra Reforma/ambiéncia - RS 255.104,00 2,59'900'00
necessidades de da sala de parto Municipio Chaval:
, . concluida RS 5.104,00
saude, aprimorando
a politica de atengao
basica e a atengao
especializada.
Aprimorar a rede de
urgéncias, com
Sxpanséo e ! S?I.a deN Unido: RS
2 adequacdo de UPAS, Obra Fstablllzagao - R$100.000,00 100.000,00
SAMU, PS e centrais implantada
de regulacdo.
Garantir o acesso da
populagdo a servigos
de qualidade, com
equidade e em 1 Aquisigdo de
" tempod?dequa? a0 Eaui equipamentos para R$100.000,00 Unido: RS
atendimento das quipamento sala de parto - . B 100.000,00

necessidades de
saude, aprimorando
a politica de atengdo
basica e a atengdo
especializada.

concluida
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MUNICIPIO: GRANJA

. Responsabilidades
. Investimento s
L . Meta plurianual Meta anual (Organizativas,
Diretri . Funcional .. . anual .
Objetivo L. (Fisico) (Fisico) . . Executivas e/ou
z Programatica (Financeiro) . X
2013 2012 2012 Financeiras)
2012
Garantir o acesso
da populagdo a
servigos de
qualidade, com
equidade e em
tempo adequado 1 UBS na localidade
1 ao zf)tendir‘:ento Obra de Santa Terezinha -- RS UniZio: RS
. , 200.000,00 200.000,00
das necessidades construida
de saude,
aprimorando a
politica de atengdo
basica e a atengdo
especializada.
Aprimorar a rede
de urgéncias, com
€Xpansdo e ) RS Unido: RS
2 adequagdo de Obra 1 UPA construida -
UPAs, SAMU, PS e 1.400.000,00 1.400.000,00
centrais de
regulagdo.
Promover a
atengdo integral a 1
3 saude da mulher e Obra Reforma/ambiéncia N RS Unido: RS
dacrianga e da sala de parto 250.000,00 250.000,00
implementagdo da concluida
Rede Cegonha.
Reduzir os riscos e
agravos a saude da
populagdo, por RS Unido: 365.000,00
7 meio das a¢des de Obra 1 Plano concluido - 372.448.98 Municipio Granja:
promogao e B RS 7.448,98
vigilancia em
saude.
MUNICIPIO: MARTINOPOLE
. Responsabilidades
. Investimento L.
L . Meta plurianual Meta anual (Organizativas,
Diretri L. Funcional .. N anual .
, Objetivo Programatica (Fisico) (Fisico) (Financeiro) Executivas e/ou
2013 2012 2012 Financeiras)
2012
Garantir o acesso
da populagdo a
servigos de
qualidade, com
t:ﬂ?gi‘ﬁsuﬂgo 1 Unigo: R$ 250.000,00
1 20 atendimento Obra . Reforma/ambién RS Municipio
cia da sala de 255.103,00 | Martindépole: 5.103,00

das necessidades
de saude,
aprimorando a
politica de atengdo
basica e a atengdo

especializada.

parto concluida
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VI - Conter a relagdo de medicamentos ofertados na regiao de satide, observada a RENAME e a lista

complementar conforme pactuagao estadual

Programagdo Medicamentos Da Atengdo Basica - 2012

ITEM ESPECIFICACAO Apresentacao | Barroquinha | Camocim | Chaval | Granja | Martinépoles | Regido
1 | Aciclovir 200 mg comprimido 100 600 1.000 600 0 2.300
2 /;ng:’nzcet"sa"c"'°° comprimido 205.000 | 340.000| 60.000 |450.000 100.000 | 1.155.000
Acido acetilsalicilico -

3 comprimido 0 0| 10.000| 4.000 0 14.000
500 mg

4 | Acido félico 5 mg comprimido 35.000 | 117.500 | 20.000 | 200.000 5.000| 377.500

5 |Acdovalprdico 500 | cdpsula ou 23.500| 30.000| 4.000| 21.600 1.500| 80.600
mg comprimido
Acido valpréico 50

6 | mg/mL solugdo oral frasco 200 500 1.000 1.200 0 2.900
ou xarope

7 | Albendazol 400 mg comprimido 5.600 18.800 6.400| 15.360 16.160 62.320

g |Albendazol40meg/mL| o 12.500| 6.000| 3.000| 6.000 2.400|  29.900
suspensdo oral

9 | Alendronato 70 mg comprimido 1.500 3.000 1.200 7.200 2.400 15.300

10 | Alopurinol 300 mg comprimido 0 1.500 4.000| 12.000 0 17.500
11 |Amiodarona comprimido o| 3.000] 2000| 16.000 o| 21.000

cloridrato 200 mg

1p |Amitriptilina comprimido 50.000| 145.000| 30.000 | 120.000 110.000| 455.000

cloridrato 25 mg

13 | Amoxicilinas00mg | CiPsulaou 5.000 0| 10.000|180.000 3.000| 198.000

comprimido
Amoxicilina 50
14 | mg/mL po p/ frasco 300 2.000 1.000 5.500 500 9.300
suspensdo oral
Amoxicilina +
15 |clavulonatode comprimido 0| 13.500| 1.200 0 o| 14.700
potassio 500 mg +
125 mg
Amoxicilina +
clavulonato de
16 | potdssio 50 mg + 12,5 frasco 0 450 120 50 0 620
mg/mL suspensdo
oral

17 ’::‘g'Od'p'”o besilato 5 1 orimido 0| 120.000| 4.000]288.000 17.500 | 429.500

18 | Atenolol 50 mg comprimido 13.500 35.000| 10.000 | 168.000 25.000| 251.500
Azitromicina 40

19 | mg/mL suspensdo frasco 100 2.000 1.000 1.000 0 4.100

oral
20 | Azitromicina 500 mg comprimido 1.800 40.500 3.600| 18.000 0 63.900
Beclometasona

21 |dipropionato 250 frasco 210 1.100 80 800 20 2.210
mcg spray oral
Beclometasona

22 | dipropionato 50 mcg frasco 95 1.400 80 800 20 2.395

spray oral
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Benzilpenicilina
benzatina 1.200.000

23 , - frasco/ampola 500 1.150 1.000 1.500 1.000 5.150
Ul p6 p/ suspensdo
injetavel
Benzilpenicilina

24 | Denzatina600.000UI | o /o b0l 550 200 1.000| 900 1.000|  3.650
pd p/ suspensdo
injetavel
Benzilpenicilina
procaina + potassica

25 |300.000 Ul +100.000 | frasco/ampola 100 150 1.000 1.200 0 2.450
Ul suspensao
injetavel

26 g'rﬁ]eg”de”°°'°”drat° comprimido 5.000| 44.000| 16.000| 64.000 1.000| 130.000
Biperideno cloridrato -

27 . o comprimido 0 12.000 3.200 2.400 0 17.600
4 mg liberagdo lenta
Bupropiona .

28 cloridrato 150 mg comprimido 0 900 1.200 0 0 2.100

29 | Captopril 25 mg comprimido 191.000 | 800.000 | 80.000 | 800.000 25.000 | 1.896.000

30 ;agrbamazep'”a 2001 omprimido 50.000| 175.000| 20.000 | 200.000 50.000 | 495.000
Carbamazepina 20

31 | mg/mL suspensdo frasco 120 360 800 480 300 2.060
oral
Carbonato de calcio

32 | 1250 mg (equivalente | comprimido 126.000 | 168.000 | 24.000 | 115.200 28.800| 462.000
a 500mg Ca++)
Carbonato de calcio

33 [600 mg + comprimido 21.900| 67.380| 3.600 0 6.000| 98.880
colicalciferol 400 Ul

34 gggb:;amde"t'o comprimido 19.000| 190.000| 8.000| 32.000 30.000| 279.000

35 | Carvedilol 25 mg comprimido 1.800 42.000 3.600 | 30.000 0 77.400

36 |Carvedilol 6,25 mg comprimido 4.500 33.000 6.000 | 30.000 3.000 76.500

37 | Cefalexina 500 mg capsula ou 40.000| 280.000| 4.000| 96.000 8.000| 428.000

comprimido

3g | Cefalexina 50 mg/ml frasco 3000 2100 600| 3.750 1.000|  10.450
suspensdo oral

3 | Ciprofloxacino comprimido 4200| 60.000| 6.000| 36.000 1.200| 107.400
cloridrato 500 mg

a0 | Claritromicina 500 capsula ou 700| 4760| 280| 3.360 700  9.800
mg comprimido

g1 |Clomipramina comprimido 500| 25.000| 2.000| 20.000 3.000| 50.500
cloridrato 25 mg

o

gy |Cloretodescdio0,9% | o 2.000 900 400| 2.000 200 5.500

solugdo injetavel
—

g3 |Cloretodescdio0,9% | o 2.880 480|  480| 960 o| 4800
solugdo nasal

aq | Clorpromazina comprimido o| 64.000| 8000| 32.000 4.000| 108.000
cloridrato 100 mg

g5 | Clorpromazina comprimido 0 0| 8000| 16.000 1.200| 25.200

cloridrato 25 mg
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Clorpromazina

46 |cloridrato 40 mg/mL frasco 0 30 200 240 40 510
solugdo oral
Clorpromazina

47 |cloridrato 5 mg/mL frasco/ampola 100 150 1.000 200 0 1.450
solugdo injetavel
Dalteparina sédica

48 |12.500 Ul/mL solugéo | frasco/ampola 0 0 0 0 0 0
injetavel
Dalteparina sédica

49 |25.000 Ul/mL solugéo | frasco/ampola 0 0 0 0 0 0
injetavel

0,

50 Z‘:‘;:’Eta”“a 0,1% bisnaga 6.200| 7.600| 2.000| 10.000 1.000| 26.800

51 |Dexametasona0,l frasco 1.500 540| 1.200| 4.800 o| 8.040
mg/mL elixir

52 | Dexametasona 4 mg comprimido 2.490 0 2.000 9.000 400 13.890

53 | Diazepam 5 mg comprimido 70.000 | 220.000| 60.000 | 120.000 40.000| 510.000

5q |Diazepamsme/ml | mpola 400 200| 2.000| 800 o|  3.400
solugdo injetavel

55 | Digoxina 0,05 mg/mL frasco 0 40| 200 40 0 280
elixir

56 |Digoxina 0,25 mg comprimido 0| 20.000| 20.000| 80.000 0| 120.000

57 zg'r°”a sodica500 | orimido 200 100| 2.000| 4.000 0 6.300

sg | Dipironas00me/mlL |/ mpola o| 4700| 2.000| 3.000 4.000| 13.700
solugdo injetavel

59 | Dipirona 500 mg/mL frasco o| 95.000| 20.000| 96.000 10.000 | 221.000
solugdo oral

60 2‘::2205'“3 esiato B i 2.100| 4500| 1.200| 12.000 0| 19.800

g1 |Doxicicinadloridrato | i ido 7.485| 7.200| 3.000| 15.000 1.500| 34.185
100 mg
Enalapril maleato 20 -

62 | comprimido 0| 22.500| 10.000]240.000 10.000| 282.500

63 ;”;'ap”' maleatoS 1 primido 0| 70.000| 10.000 |240.000 25.000 | 345.000

64 | Eritromicina 500 mg comprimido 1.200 1.200 2.400 9.000 0 13.800
Eritromicina 50

65 | mg/mL suspensdo frasco 1.000 0 400 600 0 2.000
oral

66 | Espiramicina 500 mg comprimido 80 0 320 640 32 1.072

67 :g'm”o'acwna 1001 omprimido 2.800 960 640 0 0 4.400
Espironolactona 25 .

68 | - comprimido 4500| 30.000| 2.400| 36.000 3.000| 75.900

g | Estriol 1 me/g creme bisnaga 50 399 200 300 0 949
vaginal

70 | Fenitoina 100 mg comprimido 0 28.000 8.000| 80.000 16.000 | 132.000

71 | Fenitoina 25 mg/mL frasco 0 ol 120 240 0 360
suspensdo oral

72 | Fenobarbital 100 mg comprimido 0 30.000 | 20.000|120.000 30.000 | 200.000

73 | Fenobarbital 40 frasco o| 1400| 400| 480 200 2.480

mg/mL solugdo oral
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74 | Fenofibrato 200 mg cdpsula 0 1.800 3.000 6.000 1.500 12.300

75 | Fluconazol 150 mg capsula 7.200 12.100 4.000 9.000 0 32.300

76 | Fluoxetina 20 mg capsula ou 1.000 | 160.000| 20.000 |140.000 75.000| 396.000

comprimido

77 | Furosemida 40 mg comprimido 9.000 52.500 | 20.000|120.000 0| 201.500

78 | Glibenclamida 5 mg comprimido 115.000 | 400.000| 60.000 |500.000 25.000 | 1.100.000
Gliclazida 30 mg MR

79 |c/liberagdo comprimido 0 48.000 | 12.000| 32.400 9.000| 101.400
controlada

80 | Haloperidol 1 mg comprimido 0 12.000 8.000 | 12.000 2.000 34.000

gy |Haloperidol 2 mg/mL frasco o| 1000 400| 800 200  2.400
solugdo oral

82 | Haloperidol 5 mg comprimido 2.000 20.000 5.500 | 200.000 60.000 | 287.500

g3 |HaloperidolSme/mlL |,/ mpola 0 400| 400 200 6.000|  7.000
solugdo injetavel
Haloperidol

84 | decanoato 50 mg/mL | frasco/ampola 72 900 3 360 0 1.335
solugdo injetavel

85 :':mdomt'az'da 25 | comprimido 300.000 | 475.000 | 100.000 | 550.000 250.000 | 1.675.000
Hidrocortisona

gg |succinatoscdico500 1o o/ hola 0 50 600| 1.200 0 1.850
mg po p/ solucdo
injetavel

87 | lbuprofeno 200 mg comprimido 0 40.000 4.000| 40.000 2.000 86.000

gg |!Puprofeno 20 frasco 1.000| 2.800|  400| 2.400 400|  7.000
mg/mL solugdo oral

89 | lbuprofeno 300 mg comprimido 96.000 42.000 ( 12.000 0 0| 150.000

90 |lbuprofeno 600 mg comprimido 60.000| 200.000 | 10.000 |300.000 30.000| 600.000
Ipratréopio brometo

91 |0,25 mg/mL solucdo frasco 0 0 1.600 800 0 2.400
inalante

gy |Isossorbida comprimido 1.500| 15.450| 1.200| 14.400 1.800| 34.350
mononitrato 40 mg

93 |ltraconazol 100 mg capsula 0 28.000 1.600 | 38.400 0 68.000

gq |LevodopalOOme+ | oo 0 o| 360 0 0 360
benserazida 25 mg

g5 | Levodopa 100 mg + capsula 0 o] 600 0 0 600
benserazida 25 mg

gg |Levodopa200mg+ | capsulaou o| 7200 00| 2.400 0| 10.200
benserazida 50 mg comprimido

g7 |levodopa200me+ | i ido 0 800 240 0 0 1.040
carbidopa 50 mg

gg |levodopa2s0Ome+ | i ido o| 8o000| 800| 12.000 800| 21.600
carbidopa 25 mg
Levonorgestrel 0,15

99 | mg + etinilestradiol comprimido 2.700 14.012 2.000| 16.000 2.000 36.712
0,03 mg

100 | Levotiroxina 100 mcg | comprimido 3.600 1.800 2.400| 36.000 1.500 45.300

101 | Levotiroxina 25 mcg comprimido 6.000 12.000 3.600| 36.000 1.500 59.100

102 | Hidocaina cloridrato bisnaga 0 300| 400| 800 0 1.500

2% gel
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103 | Loratadina 10 mg comprimido 0 4,800 | 19.200|115.200 4.800| 144.000
104 |‘oratadina 1 mg/ml frasco 400| 3.800| 1.000| 4.000 1.000| 10.200
xarope
105 ;‘(’)Sri:;a“a potassica | mprimido 1.800| 270.000| 36.000 |172.800 120.000 | 600.600
106 | Medroxiprogesterona | o 0 0| 1.000 0 0 1.000
10 mg
Medroxiprogesterona
107 | 150 mg/mL frasco/ampola 20 0 82 80 0 182
suspensao injetavel
108 | Metformina500mg | comprimido 100.000 | 525.000 | 20.000 | 320.000 200.000 | 1.165.000
109 | Metildopa 250 mg comprimido 5.000| 92.500| 6.000| 72.000 5.000 | 180.500
110 m:todopram'da 101 comprimido 0| 22.000| 4.000| 20.000 500|  46.500
117 | Metoclopramida 4 frasco o| 2.000| 2000| 3.000 1.000|  8.000
mg/mL solugdo oral
Metoclopramida
112 | (o drato s mg/mL | asco/ampola 100 0 800| 2.400 0 3.300
113 | Metronidazol bisnaga 1.000| 5.250| 1.000| 4.000 0| 11.250
100mg/g gel vaginal
114 | Metronidazol 250 mg | comprimido 8.700 76.500 | 12.000|120.000 3.000| 220.200
115 | Metronidazol 400 mg | comprimido 0 0 4.000 8.000 1.000 13.000
Metronidazol 40
116 | mg/mL suspensdo frasco 600 2.000 1.000 3.000 0 6.600
oral
117 |Miconazolnitrato 2% | L oo 1.000| 6.000| 1.000| 4.000 2.000| 14.000
creme vaginal
. . -
ileg lctnazeiliato 230H] AN 2000 9.000| 1.200| 6.000 400| 18.600
creme
179 | \istatina 100.000 frasco 250 o| 1000| 2.000 o| 3250
Ul/mL
120 :';mf”ramo'”a 100 capsula 0| 5796 1.120| 28.000 2.800| 37.716
121 :‘;ret'“em”a 0,35 comprimido 140 0 205 300 0 645
127 | Nortriptilina capsula 260| 13.000| 4.000| 14.000 4.000| 35.260
cloridrato 25 mg
123 | Oleo mineral liquido frasco 200 600 200 3.201 400 4.601
124 | Omeprazol 20mg capsula 50.000 | 130.000| 20.000 | 280.000 75.000 | 555.000
125 | Paracetamol 200 frasco 0| 4500 2.000| 3.000 1.000| 10.500
mg/mL soluc¢do oral
126 | Paracetamol 500 mg comprimido 50.000 10.000 | 20.000|120.000 50.000| 250.000
127 | Permetrina 1% locio frasco 153|  1.300 800 864 200 3.317
128 | Permetrina 5% locao frasco 250 1.260 400 180 250 2.340
129 | Pirimetamina 25 mg comprimido 0 0 4.000 0 0 4.000
130 | Prednisolona 3 frasco 600|  4.000 400| 2.800 300 8.100
mg/mL solugdo oral
131 | Prednisona 20 mg comprimido 5.000 0| 10.000| 80.000 35.000| 130.000
132 | Prednisona 5 mg comprimido 0 10.000 | 10.000|120.000 7.500| 147.500
133 | Prometazina 25 mg comprimido 15.000 80.000 4.000 | 140.000 50.000 | 289.000
134 | Prometazina frasco/ampola 100 100| 1.000 100 0 1.300

cloridrato 25 mg/mL
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solucdo injetavel

Propiltiouracila 100

135 me comprimido 1.800 6.600 1.200 900 600 11.100
136 Zgor‘:]ag"c""' cloridrato | o rimido 64.000 | 160.000 | 10.000 | 160.000 20.000 | 414.000
137 | Ranitidina 150 mg comprimido 12.500 56.000| 20.000 | 100.000 30.000| 218.500
13g | Ranitidina 15 mg/ml frasco 180 600| 400| 800 200| 2180
solugdo oral
139 |Risperidona 1 mg comprimido 0 24.000 4.000| 12.000 4.000 44.000
140 | Risperidonaime/ml | oo 0 0 0 0 20 20
solugdo oral
141 | Risperidona 3 mg comprimido 0 12.000 6.000 6.000 6.000 30.000
Sais para reidratagao
142 |oral 27,9 g po p/ saché 12.000 16.500 | 2.000| 10.000 3.000 43.500
solugdo oral
Salbutamol sulfato
143 | 100 mcg/dose frasco 250 400 400 400 10 1.460
aerossol oral
Salbutamol sulfato 5
144 | mg/mL solucdo frasco 30 280 200 80 0 590
inalante
145 | Sinvastatina 10 mg comprimido 0 72.000| 24.000 0 60.000| 156.000
146 | Sinvastatina 20 mg comprimido 72.000| 102.000( 12.000| 86.400 48.000 | 320.400
147 | Sinvastatina 40 mg comprimido 72.000 56.400 | 12.000| 57.600 24.000| 222.000
148 | Sulfadiazina 500 mg comprimido 0 500 | 16.000 0 0 16.500
149 | Sulfadiazina de prata bisnaga 300 500|  400| 2.400 400|  4.000
1% pasta
Sulfametoxazol +
150 |trimetoprima 400 + comprimido 10.000 4.000( 16.000| 57.600 0 87.600
80 mg
Sulfametoxazol +
151 |trimetoprima 40 mg frasco 450|  1.500| 1.000| 3.000 0|  5.950
+ 8 mg/mL suspensio
oral
Sulfato ferroso 25
152 | mg/mL Fe?+ solucio frasco 1.500 8.000 1.200 3.200 200 14.100
oral
153 igfto ferroso40me | rimido 45.000| 200.000| 10.000|120.000 0| 375.000
154 | Tiamina cloridrato comprimido 0| 16.200| 6.000| 7.530 3.000| 32.730
300 mg
1 o)
155 |limololmaleato 0,5% | ¢ 0 250| 400| 400 50|  1.100
colirio
156 | Varfarina sddica 5 mg | comprimido 0 1.800 1.200 7.200 300 10.500
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Programacdao Medicamentos Da Aten

¢do Secundaria - 2012

ITEM ESPECIFICACAO Apresentacdo | Barroquinha | Camocim | Chaval | Granja | Martinépoles | Regido
ACIDO URSODESOXICOLICO .
1 300MG comprimido 0 0 0| 1.200 0 1.200
2 ALPRAZOLAM 0,5MG comprimido 12.000 7.200 | 2.400| 7.200 0| 28.800
3 ALPRAZOLAM 1,0 MG comprimido 8.000 3.200 | 2.400| 2.400 0| 16.000
4 ALPRAZOLAM 2,0 MG comprimido 12.000 1.200 960 720 0| 14.880
5 BACLOFENO 10MG comprimido 800 9.400 0| 1.660 0| 11.860
6 BIMATOPROSTA 0,3MG/ML frasco 0 80 0 15 0 95
BRIMONIDINA TARTARATO
7 1 5MG/ML frasco 0 60 20 30 0 110
8 BRINZOLAMIDA 10MG/ML frasco 0 0 0 20 0 20
9 CILOSTAZOL comprimido 0 2.100 0| 7.200 0 9.300
10 | CLONAZEPAM 0,5MG comprimido 48.000 89.970 | 2.400 | 36.000 0176.370
11 | CLONAZEPAM 2,0MG comprimido 43.110 90| 1.380|60.000 0104.580
12 | CLOPIDOGREL 75MG comprimido 1.120 2.940 896 | 1.680 0 6.636
13 | DOMPERIDONA 1MG/ML frasco 80 240 0 475 0 795
DORZOLAMIDA CLORIDRATO
14 20MG/ML frasco 0 0 0 15 0 15
15 | GABAPENTINA 300MG comprimido 0 3.000 0| 1.800 0 4.800
GLICOSAMINA+CONDROITINA L
16 150MG+1200MG comprimido 0 1.200 0| 1.800 0 3.000
17 | INSULINA ASPART C/ 10ML frasco 3 0 0 0 0 3
18 | INSULINA ASPART C/ 3ML frasco 20 0 0 0 0 20
19 | INSULINA DETERMIR C/ 3ML frasco 35 0 0 0 0 35
20 | INSULINA GLARGINA COM 10ML frasco 4 36 0 12 0 52
21 | INSULINA GLARGINA COM 3ML frasco 4 204 0 48 0 256
22 | INSULINA GLULISINA COM 10ML frasco 4 40 0 0 0 44
23 | INSULINA GLULISINA COM 3ML frasco 4 119 0 0 0 123
24 | INSULINA LISPRO COM 10ML frasco 0 0 0 0 0 0
25 | INSULINA LISPRO COM 3ML frasco 0 0 0 0 0 0
V)
26 LATANOPROSTA 0,005% COM frasco 0 0 0 12 0 12
2,5ML
27 | LEVOMEPROMAZINA 100MG comprimido 8.000 16.000 | 12.000 | 16.000 0| 52.000
28 | LEVOMEPROMAZINA 25MG comprimido 8.000 8.000 | 8.000 | 12.000 0| 36.000
29 METILFENIDATO CLORIDRATO comprimido 180 360 0 0 0 540
20MG
OXCARBAMAZEPINA 6% COM
30 100ML frasco 0 0 0 0 0 0
31 | OXCARBAZEPINA 300MG comprimido 0 2.400( 1.600| 4.800 0 8.800
OXIBUTININA CLORIDRATO
32 1MG/ML COM 120ML frasco 0 110 0 0 0 110
33 | OXIBUTININA CLORIDRATO 5MG comprimido 0 3.000| 1.200| 3.600 0 7.800
34 | PAROXETINA CLORIDRATO 20MG | comprimido 2.400 1.800| 7.200| 3.000 0| 14.400
35 | PERICIAZINA 4% COM 20ML frasco 40 280 250 120 0 690
36 TRAVOPROSTA 0,4MG/ML COM frasco 0 70 20 30 0 120
2,5ML
VENLAFAXINA CLORIDRATO .
37 150MG comprimido 1.008 0 0 0 0 1.008
38 VENLAFAXINA CLORIDRATO comprimido 0 560 0 0 0 560

75MG
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PARTE Il - ANEXO Il

Relagdo dos servicos de saude em cada esfera de governo e as respectivas responsabilidades pelo

referenciamento do usuario de outro Municipio.

IBGE/Municipio Populagdo . Forma de Modalidad | Comp Cédigo do Procedimento IB(.;E,/. Fisico
Encaminhador Encaminhada Finar e de procedimento Municipio Executor
o Executor

BA;::{(()JZSLSJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20101056-9 BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA Zzif)?;)l / 36
BA?{?I;(()JZQOE’JTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20101058-5 igﬂfﬁg FI/:‘SAPIRATNA DE MAMA POR Zzié?:: / 12
BA;::{(()JZSLSJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20101060-7 'C)ELRJ‘Z(S:SA/(\) DE MAMA POR AGULHA Zzif)?;)l / 12
BA;::{(()JZSLSJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20301002-7 E:RAI'XIEE)O ::’\I/.:]%TQLOLOGICO HORMONAL Zzif)?;)l / 84
BA?{?I;(()JZQOE’JTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20301004-3 EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA Zzié?:: / 24
. A;i%ZSST,jH . 14.475 MAC Ambulatorial | Média 203020030 | ZAME A“A“E’“N’*TT(;’}‘”Pirf ATOLOGICO P/ 231250/ a8
BA;?I;OOZgaTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20302006-5 E/TAAI\'\/IA: R BISESZOMOPATOLOGICO bE 22;27?; / 36
. Astl;%onfJTl\l/H . 14.475 MAC Ambulatorial | Média 203020073 | AVE  ANATOMOPATOLOGICO DE |- 231250/ 2
BA;?I;OOZgaTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20401006-3 f“ARI?I_IZO)G RAFIA DE CAVUM (LATERAL + 22;27?; / 84
BA;?I;OOZgaTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20401011-0 SQIEIISSAR?FIA DE MAXILAR  (PA  + 22;27?; / 84
BAZR‘DF’{%ZQOEJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20401012-8 EAA_II_DQROELR?:IA DEJOSSOSIDAEACRIIN + Zzii?:l/ 84
BA;?I;OOZgaTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20402003-4 f?_z-erE(REKfiIA B (EOIUITA LA 22;27?; / 48
BAZR‘DF’{%ZQOEJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20402006-9 ::Elliie R 0 el (ellly Zzii?;)l / 60
BA;?I;OOZgaTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20402009-3 f?_z-erE(REKSFIA DECRLLBACRACE (AP 22;27?; / 60
BAZR‘DF’{%ZQOEJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20403003-0 MAMOGRAFIA UNILATERAL Zzii?:l/ 348
BAZR‘DF’{(Z)ZQ03I7N/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20403018-8 ’I;AAAS"\I'/IROE(;F;IAEF;?I'O ELALLRAL BARA Zzif)?;)l / 29
BA;?:(’)ZC(ZSJTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20404006-0 :AADIOGRAFIA D uNdlA Zzii?:l/ 12
BAZRE)F‘{(Z)ZQOETN/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20404008-6 RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO Zzif)?;)l / 84
sammoqunis | 14475 MAC | Ambuiatorisl| Meda | 20sosoios | RADIOGRARIA DE MAO E PUNHO (/[ 23120/ g
BA2R3R(2)2C(;3|7[\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20406006-0 EQSEJ}SQAFIA 213 (AIQLAENS) EeN: chl)f)?;)l / 48
BAf(??oOZgaTN/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20406009-5 :AAA[E!OG RAFIA DE BACIA 221@?; / 48
BAf(??OOzgaTN/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20501003-2 ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA Zzii?:l/ 96
BA2R3R%2C(;3|7[\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20502019-4 [fE?ARCC)Ath:gEE LEe S OlEEE S RRRE A DE gzgi?ig 12
BAf(??OOzgaTN/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 20901005-3 :;ZSSSIGMOIDOSCOPIA Zzii?:l/ 12
. Aﬁ‘ggaf’@ . 14.475 MAC Ambulatorial | Média 21102004-4 m’:‘g:x’;ﬂ:(’f&,q \pLO SSTEMA | 231290/ 12
BA2R3R%2C(:3I7I\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 21102006-0 EESGTCI)EM ETEI&ZO ESFON'TE? / TESTE chl’f:; / 108
BA2R3R%2C(;3|7[\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM HANSENIASE Zzii?; / 12
BA2R3R%2C(;3|7[\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CARDIOLOGIA Zzii?; / 120
BA2R3R%2C(;3|7[\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 :\:/IOA'\::SULTA EM ANGIOLOGIA chlé?;/ 12
BAf(??OOzgaTN/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ONCOLOGIA CLIN Zzii?:l/ 72
BAZR?R%ZC()‘)STI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA DA CABECAE P chl!i?; / 12
BAf(i(())onafl\l/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA GERAL Zziii’;/ 60
BAZR?R%ZC()‘)STI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM DERMATOLOGIA chl!i?; / 84
BAZR??%ZC(I)STI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA zzclé?;/ 48
BAf(?:())ZQOf’JTI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM GASTROENTEROLO Zzilz)?:l/ 60
BAZR??%ZC(I)STI\I/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM NEFROLOGIA zzcl)i?;/ 36
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IBGE/Municipio Populagdo . Forn}a de Modalidad | Complexida Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento clplo Executor
o Executor
BA;?F’{%ZQOSTI\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM NEUROCIRURGIA zzif;?;/ 84
5 Aﬁi%ZQOE’JT’\‘/H N 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM NEUROLOGIA Zztlﬂz)?;/ 144
BA;?{%ZSST,\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM ORTOPEDIA/TRAU Zzif;?:l / 60
BA;?F’{%ZQOSTI\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM OTORRINOLARING zzif;?;/ %
BA?{?;%ZQOE’JT’\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM PNEUMOLOGIA Zztlﬂz)?;/ 60
5 A;igzgam A 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM PROCTOLOGIA Zziﬁ; / 24
5 Aﬁi%ZQOE’JT’\‘/H N 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM REUMATOLOGIA Zztlﬂz)?;/ 24
BA;?{%ZSST,\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM TISIOLOGIA Zzif;?:l / 24
BA?{?;%ZQOE’JT’\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM UROLOGIA Zztlﬂz)?;/ 132
BA;?{%ZSST’\‘/HA 14.475 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 | CONSULTA EM MASTOLOGIA Zziﬁ; / 48
T —— wne | s | wets | oaomomis | KIWROR OF COO sTAN0 0E | 2307 |,
IBGE/Municipio Populagio _Forma de Modalidad | Complexida |  Cédigo do Procedimento IBGE/Muni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento ciplo Executor
o Executor
200 | i | unc | v | wedn | aoiiozo | S0TSA/PONGRO0E Toos s |
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101027-5 | BIOPSIA DE MEDULA OSSEA  MAC Zziﬁ; / 12
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101037-2 :/IlngIA DE PELE E PARTES MOLES 225?;/ 12
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101038-0 | BIOPSIA DE PENIS MAC Zziﬁ; / 12
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101047-0 :/IlngIA PIEIHCHDIE ORI o 225?;/ 12
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101050-0 | BIOPSIA DE VAGINA MAC Zziﬁ; / 12
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101051-8 | BIOPSIA DE VULVA MAC Zziﬁ; / 12
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101052-6 E/'Igzsm ROSTECIDOS MOZES DABOCA Zzii?;/ 12
(Z:iiﬂzg?:lzl\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101056-9 s}lngIA/EXERESE IERCBIULY Bl5 MR Zzif)?;)l/ 168
B | i | e || wean | mmoins | PRI G Ao | By |
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101060-7 ZL;CN)EQE DE MA“,\AA’:EOR AGRLES Zzii?;/ 72
éiﬁggﬁ\; 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101063-1 :AUA’\::CAO O Zzif’?:l/ 12
éiﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101064-0 :AUANCCAO Y BN 221@?:'/ 12
(Zji(zlzlg(():lzl\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101066-6 ’?/IICA)ESIA SOEOLCRIERED Zzii?; / 12
éiﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20101066-6 :Algzsm DO COLO UTERINO gzgi?:zg 120
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201021-0 &TCAGEM EENED Zzif’?;/ 84
éi(lzﬂzgglzl\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201027-9 E;;SCAGEM DE COLESTEROL HDL Zzif’?:l/ 12
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201029-5 &TCAGEM DE COLESTEROL TOTAL Zzif’?;/ 12
éiﬁgg“ 60.163 MAC Ambulatorial | Média 20201031-7 &TCAGEM DE CREATININA chl,i?;/ 84
éiﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201038-4 EAiSCAGEM DE FERRITINA 221@?:'/ 24
(Z:i(lzlzlcs)(()jlzl\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201039-2 II\D/IOASCAGEM DE FERRO SERICO Zzii?; / 24
éiﬁggﬁ\; 60.163 MAC Ambulatorial | Média 20201042-2 mSCAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 222;?;/ 2
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201043-0 a(;SCAGEM DE FOSFORO zzii:}l/ 84
éiﬁ:gzﬁ\ﬁ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201047-3 ’[\)ACZSCAGEM DE GLICOSE Zzii?:l/ 84
éiﬁ:gzm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201060-0 ac;SCAGEM DEPOTASSIO Zzii?;/ 84
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 202010627 FD'S:égEESM bE mgCTHNAS TOTAISE zzii:}l / 12
20ac0a 60.163 MAC Ambulatorial | Média 20201065-1 ijﬁf&':’égirmui’:"g':ﬁic 2390/ 84
éiclilzlg(()jlzl\ﬁ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201066-0 ’[\)/IC;SCAGEM DE TRANSFERRINA Zzif)?:l/ 24
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202602 60163 wac | Ambustoril | meds | 202010675 | DOSAGEM DETRIGLICERIDEOS B0/ |
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20201069-4 EATCAGEM DE UREIA 22(1)@?:'/ 168
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20202038-0 K'AZMCOG RAMA COMPLETO sz:}l / 84
éi‘ﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20203030-0 :lE\ng(IESLT ai@NT'CORPOS ANTI-HIV-1 + gjf’t‘:l‘:zg 360
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20203030-0 :IESgU('ESS BIZQNT'CORPOS ANTIHIV-L + sz":;/ 12
202602 60163 MAC | Ambubtorial | Meds | 202030636 | PESQUSADEANTICORPOS CONTRA | 231200/ |,
éi‘ﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20203067-9 SIE:S;JE:SEEP’;T’\'AC/SCRPOS CONTRAO Zzii?:l / 84
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20203089-0 ':\EST?EE'?\‘%DCEESN’\;':CO RPOS IGM CONTRA sz:}l / 84
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20203097-0 E’?(\}:;'SSA E?E ’:A"LTC'GENO DE SUPERFICIE 22(1)@?:'/ 84
éi‘ﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20206027-6 mSCAGEM DE PARATORMONIO Zziii‘;’l/ 12
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20207008-5 EAiSCAGEM DEALUMINIO 22(1)@?:'/ 12
202602 60163 MAC | Ambulatort | wéda | 203010027 | SXAVECTTOPATOLOGICOHORMONAL 231250/ | g0
éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20301004-3 Sl(:év'E CITOPATOLOGICO DE MAMA 22(1)@?:'/ 108
202602 60163 MAC | Ambubtorial| Meds | 20302004 | CETERMINACAO DE RECEPTORES Boso/ g,
o202 | 60163 MAC | Ambuistorisl | Meda | 20302002 | DAMEANATOMO-PATOLOGICODO [ 230440/ [ g
202602 s0.163 MAC | Ambustorial | weda | 203020030 | EAMEANATOMO-PATOLOGICO P/ Bou0/
o202 | 60163 WAC | Ambulatorl | weda | 203020005 | MUNOHSTOQUMICADENEOPLASIAS [ 230440 |
202602 60163 MAC | Ambuistorisl | Meda | 203020065 | XAMEANATOMOPATOLOGICO DE 21200/ | g
202602 ] 60163 MAC | Ambubtorl | meds | 203020073 | EXAMEANATOMOPATOLOGICO DE i
202602 60163 MAC | Ambuistorisl | Meda | 203020081 | DAMEANATOMIOPATOLOGICODO [ 230440/ [ g
éi‘ﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20401006-3 ':lfRDT'gG RAF’::A%E U (AL zzif’?:l / 84
éiﬁjggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20401007-1 E?;SSSQHA BEEHMIOfH - UANTEL Zzii‘:’; / 9
202602/ 60163 wAc | ambuistorial | weda | 20a010104 | ADIOGRARA DE MASTOE/ B/ [
éi‘:}lggf’\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20401011-0 g’;'f:gﬁ:f‘m ERMSAR (AR Zziff; / 48
éiﬁgm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20401012-8 f:TDE'ROfLRf:'A CE S AR (I Zzii?;/ 48
éi‘:}lggf’\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20401014-4 RMANDLO&';’E‘ET DESEICSDARACE R chl;f,?;/ 60
éiﬁggﬁ\ﬁ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20401015-2 'E:EE'S;SLRfFB': EESELWEEE Zzii?; / 48
éiﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20402003-4 f’tz'TcéiARfi'A RV ICAL (AP gzg‘:lgé 120
éiﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20402005-0 ECEL?SS:{I/AS ; e Zziﬁ; / 120
éiﬁgg% 60.163 MAC Ambulatorial Média 20402006-9 g:cDgGRAF'A RGN A RN Zzii?:l/ 120
202602 60163 MAC | ambulstorial | wéda | 200020077 | FADIOGRAFIADE COLUNA LOMEO- B0/ |
02602 ] 60163 MAC | Ambuiatorial | Media | 204020085 | "ADIOGRAFIADE COLUNALOMBO- B0/ [,
éiﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20402009-3 fﬁﬁ?ii\)m DE COLUNATORACICA (AP Zziﬁ; / 120
éiﬁgm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20402010-7 [{QEA'BO;?AF'A DE COLUNA TORACO- Zzii?:l/ 180
o202 | 50163 MAC | Ambubtoral | meds | zoazorrs | PADIOSRARADECOUNATORACO. | 2312s0/ |
B2/ 50163 MAC | Ambubtoral | meda | 20a0z0123 | RAIOSRARIADEREGIAO SACRO- B0/ g
éiﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20403003-0 | MAMOGRAFIA UNILATERAL Zzii?; / 1.176
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Ambulatorial Média 20403008-0 | RADIOGRAFIA DE ESOFAGO chl,f,?; / 12
éi‘,ﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20403010-2 sér?;ﬁ)sRAF'A DEMEDIASTINO (PA € zzii?;/ 48
o2 s0.163 MAC | Ambuistorisl | Meda | 204030137 | ADIOSRAFIADETORAX(PA+ B0/ [
éi‘,ﬁggf’\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20403014-5 g’;'f:gﬁ;;“m DETORAX (PA + LATERAL + zzif’?; / 36
éiﬁgm 60.163 MAC Ambulatorial Média 20403015-3 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) Zziif:l/ 60
éi‘,ﬁggﬁ\z 60.163 MAC Ambulatorial Média 20403017-0 | RADIOGRAFIA DE TORAX (PA zziﬁ; / 36
oz 0163 MAC | Ambuistorial | Meda | 20a0301ss | MAMOSRAFIA BILATERAL PARA 2R/ |
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2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20404001-9 RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO Sobral 36
2302602 / ! - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20404006-0 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA Sobral 24
2302602 / . . RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20404010-8 DETERMINACAO DE Sobral 24
2302602 / . - RADIOGRAFIA DE OMOPLATA / OMBRO 231290/

60.163 MAC Ambulat | Méd 20404011-6 36
CAMOCIM mbulatoria ecla (TRES POSICOES Sobral
2302602 / . - RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20404012-4 + OBLIQUA) Sobral 36
2302602 / . . RADIOGRAFIA DE ABDOMEN (AP + 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20405011-1 LATERAL / LOCALIZ Sobral 48
2302602 / . . RADIOGRAFIA DE INTESTINO DELGADO 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20405015-4 (TRANSITO) Sobral 36
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20405017-0 URETROCISTOGRAFIA Sobral 48
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20405018-9 UROGRAFIA VENOSA Sobral 48
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20406001-0 ARTROGRAFIA Sobral 48
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20406009-5 RADIOGRAFIA DE BACIA Sobral 48
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20406011-7 RADIOGRAFIA DE COXA Sobral 24
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20406012-5 RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL) Sobral 60
2302602 / 60.163 MAC Ambulatorial Média 20406015-0 RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE 230440/ 36
CAMOCIM Fortaleza
2302602 / . - ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20502004-6 TOTAL Sobral 60
2302602 / . . ULTRA-SONOGRAFIA DE APARELHO 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20502005-4 URINARIO Sobral 60
2302602 / . . ULTRA-SONOGRAFIA DE BOLSA 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20502007-0 ESCROTAL Sobral 60
2302602 / . . ULTRA-SONOGRAFIA MAMARIA 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20502009-7 BILATERAL Sobral 60
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20502012-7 ULTRA-SONOGRAFIA DE TIREOIDE Sobral 60
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20901002-9 COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Sobral 12
2302602 / 60.163 MAC Ambulatorial Média 20901003-7 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA 231290/ 60
CAMOCIM Sobral
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20901004-5 LAPAROSCOPIA Sobral 60
2302602 / . - MARCACAO DE LESAO PRE-CIRURGICA DE 230440/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20502019-4 LESAQ NAO P Fortaleza 33
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20901005-3 RETOSSIGMOIDOSCOPIA Sobral 12
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20904001-7 BRONCOSCOPIA (BRONCOFIBROSCOPIA) Sobral 48
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20904002-5 LARINGOSCOPIA Sobral 96
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 20904004-1 VIDEOLARINGOSCOPIA Sobral 48
2302602 / . - MONITORAMENTO PELO SISTEMA 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21102004-4 HOLTER 24 HS(3 CAN) Sobral 36
2302602 / . - MONITORIZACAO AMBULATORIAL DE 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21102005-2 PRESSAO ARTERIAL Sobral 24
2302602 / ) - TESTE DE ESFORCO / TESTE 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21102006-0 ERGOMETRICO Sobral 432
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21104001-0 AMNIOSCOPIA Sobral 48
2302602 / ) - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21104005-3 PERSUFLACAO TUBARIA (DIAGNOSTICA) Sobral 60
2302602/ 60.163 MAC Ambulatorial Média 21104006-1 TOCOCARDIOGRAFIA ANTE-PARTO 231290/ 48
CAMOCIM Sobral
2302602 / . - ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21105003-2 INDUZIDO ¢/ OU S/ Sobral 120
2302602 / . - ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGILIAE 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21105004-0 SONO ESPONTAN Sobral 120
2302602 / . . BIOMETRIA ULTRASSONICA 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106001-1 (MONOCULAR) Sobral 36
2302602/ 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106002-0 BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 231290/ 12
CAMOCIM Sobral
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106005-4 CERATOMETRIA Sobral 12
2302602 / . . CURVA DIARIA DE PRESSAO OCULAR 231290/

60.163 MAC Ambulat | Méd 21106006-2 36
CAMOCIM mbulatoria ccia CDPO (MINIMO 3 Sobral
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 021106007-0 | ELETRO-OCULOGRAFIA Sobral 12
2302602 / . . 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106008-9 ELETRORETINOGRAFIA Sobral 12
2302602 / ) - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106009-7 ESTESIOMETRIA Sobral 36
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106010-0 FUNDOSCOPIA Sobral 60
2302602 / ) - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106011-9 GONIOSCOPIA Sobral 60
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2302602 - 231290
/ 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106012-7 MAPEAMENTO DE RETINA COM GRAFICO / 24
CAMOCIM Sobral
2302602 / . . MEDIDA DE OFUSCAMENTO E 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106013-5 CONTRASTE Sobral 48
2302602 / 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106014-3 MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA 231290/ 12
CAMOCIM Sobral
2302602 / . - 231290/
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106015-1 POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL Sobral 60
2302602 / 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106016-0 POTENCIAL VISUAL EVOCADO 230440/ 12
CAMOCIM Fortaleza
2302602 . 231290
/ 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106017-8 RETINOGRAFIA COLORIDA BINOCULAR / 36
CAMOCIM Sobral
2302602 / 60.163 MAC Ambulatorial Média 21106020-8 TESTE DE PROVOCACAO DE GLAUCOMA 231290/ 36
CAMOCIM Sobral
2302602 / . - 231290/
21106021-6 TESTE DE SCHIRMER
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média Sobral 48
2302602 / . . 231290/
21106022-4 TESTE DE VISAO DE CORES 48
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média Sobral
2302602 / . - 231290/
A 21106023-2 TESTE ORTOPTICO 60
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média Sobral
2302602 / X L TESTE P/ ADAPTACAO DE LENTE DE 231290/
21106024-0 36
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CONTATO Sobral
2302602 / . - 231290/
A 21106025-9 TONOMETRIA 60
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média Sobral
2302602 / TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE 231290/
i &di 21106026-7 12
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CORNEA Sobral
2302602 / X . PROVA DE FUNCAO PULMONAR 231290/
21108005-5 12
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média COMPLETA C/ BRONCODIL Sobral
2302602/ 60.163 MAC Ambulatorial Média 21108006-3 PROVA DE FUNCAO PULMONAR SIMPLES 231290/ 12
CAMOCIM Sobral
2302602 / X . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
30101007-2 180
CAMOCIM £0.163 MAC Ambulatorial | Média GASTROENTEROLO Sobral
2302602 / CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
i &di 30101007-2 180
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média NEFROLOGIA Sobral
2302602 / . . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
3 30101007-2 24
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média NEUROCIRURGIA Sobral
2302602 / . . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
A é 30101007-2 180
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média ORTOPEDIA/TRAU Sobral
2302602 / CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
i &di 30101007-2 180
CAMOCIM £0.163 MAC Ambulatorial | Média OTORRINOLARING Sobral
2302602 / . . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
3 30101007-2 24
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média TISIOLOGIA Sobral
2302602 / . L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
b 30101007-2
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média ONCOLOGIA Sobral 180
2302602 / X . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CIRURGIA GERAL Sobral 60
2302602 / X . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
30101007-2
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CARDIOLOGIA Sobral 240
2302602 / CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
b i édi 30101007-2 180
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média DERMATOLOGIA Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
L 30101007-2 180
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média NEUROLOGIA Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2 144
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média ORTOPEDIA/TRAU Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
A 30101007-2 180
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média PNEUMOLOGIA Sobral
2302602 / . CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
&di 30101007-2 60
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial | Média CIRURGIA DA CA Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA - 231290/
. 30101007-2 120
CAMOCIM 60163 MAC Ambulatorial | Média CIRURGIA GERAL Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2 P 60
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CIRURG PEDIAT Sobral
2302602 / ] CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
édi 30101007-2 180
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CIRUGIA PLAS Sobral
2302602/ ] o CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média CIRUGIA VASCU Sobral 120
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2 120
CAMOCIM £0.163 MAC Ambulatorial | Média ENDOCRINOLOGIA Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2 24
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média HEMATOLOGIA Sobral
2302602 / CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
i &di 30101007-2 24
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média INFECTOLOGIA Sobral
2302602 / . L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2 120
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média MASTOLOGIA Sobral
2302602 / . X CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
é 30101007-2 60
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média OFTALMOLOGIA Sobral
2302602 / ) ) CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 230440/
A é 30101007-2 60
CAMOCIM 60163 Mac Ambulaterial | Média PROCTOLOGIA Fortaleza
2302602 / CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
.1 i édi 30101007-2 60
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média PROCTOLOGIA Sobral
2302602 / X L CONS. MEDICA EM AT. ESPECIALIZADA — 231290/
30101007-2 120
CAMOCIM 60.163 MAC Ambulatorial Média REUMATOLOGIA Sobral
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éiﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial | Média 30101007-2 Eigi‘o'\é;DICA EMAT. ESPECIALIZADA - Z:ﬁ,?;/ 180
éi‘ﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial | Média 30101007-2 E(;(N)fb'é';mm EMAT. ESPECIALIZADA = oo / 180
é:ﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial | Média 30101007-2 S?TN:L’\'\AA;E’CI)CG/T:M AT- ESPECIALIZADA = 223)@?:'/ 60
é:ﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial | Média 30106006-1 2::3\'\3EE’:12C?§LLIJ;£ENCIA M 223)@?:'/ 612
éi‘ﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial Média 30106009-6 ’;;Zﬁ'(’)f:‘gﬁ;"wwo EM UNIDADE DE Zziifz/ 204
20aceat 60.163 MAC Ambulatorial | Média 303070048 | o TON DR CORPOESTRARIO DO 2390/ 12
é:ﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial | Média 30309015-4 Iiﬁlﬁrfggﬁﬁ:fmr’OR bE 223)@?:'/ 36
éi‘ﬁggﬁ\ﬁ 60.163 MAC Ambulatorial | Média 309030013 | CATETERISMO EVACUADOR DE BEXIGA Zzif;?;/ 12
é:ﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial | Média 30903004-8 Eféfsggir:iﬁéz o/ DF COLO E 223)@?:'/ 12
é:ﬁg% 60.163 MAC Ambulatorial | Média 40505016-0 x;ﬁ:ﬁoﬁiﬁmumm / Zzigi’; / 12
éi‘ﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial | Média 40802017-2 T:AL;CQZ::;RSENTA DEFRATURA/ Zziifz/ 36
éi‘ﬁggm 60.163 MAC Ambulatorial | Média 40802024-5 E;Z?S:f /' ':LC;:ENTA DELUXACAO OU o / 12
Total 13.548
éi‘ﬁg% 60.163 MAC Hospitalar Média 0303010037 gi’g’émzz DE OUTRAS DOENGAS ::’t‘:l‘eozg 2
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030301006-1 ?::I‘E‘S""T'IE,\"\‘;(S’ DE DOENCAS INFECCIOSAS gjft‘:l‘ig 2
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030303004-6 m:TT:B"gE:“CTOOS DE DISTURBIOS gzg‘;‘l‘:zg 2
éi‘ﬁg% 60.163 MAC Hospitalar Média 030314015-1 IT;?LTUAEmEZT(SR?sEPNEUMON'AS ou ::’t‘:l‘eozg 2
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 0303010037 gi’g@a’:ﬁ:g RECCIRASDOENGAS gzg‘;‘l‘:zg 6
éi‘ﬁg% 60.163 MAC Hospitalar Média 030301005-3 EECITQI';’S'E:‘;?ODTZCZ’SET\;SDOENCAS ::’t‘:l‘eozg 2
éiﬁjgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030304014-9 ZE’;EQ&EN_REZSAS?ENTE RASCLER gjft‘:l‘ig 2
éi‘ﬁg% 60.163 MAC Hospitalar Média 030306018-2 ;s@;ﬁg’::&o DE HIPERTENSAO ::’t‘:l‘eozg 2
éiﬁg% 60.163 MAC Hospitalar Média 030306021-2 ZRA’:{TD‘:/';’&?NTO DE INSUFICIENCIA ?:?t‘:l‘:zé 6
éiﬁjgﬂ“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030306028-0 lgﬁ?&?:ﬁf:éﬂﬁmw gj?t‘:l‘:zg 2
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 030307012-9 \T/T:ST :mi’;g’g iméﬁsmmos DAS ?:?t‘:l‘:zé 2
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030308004-3 | TRATAMENTO DE AFECCOES BOLHOSAS gj?t‘;‘lleoz: 2
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030311004-0 Zg’?\‘T:E","\“ETN:SOD%E A“ﬁﬁki‘fﬁg"ﬁf"“ ’fg?t‘:l‘:z; 4
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030314015-1 T;?JJ’Z"SEZT(SR?EEPNEUMON'AS ou ggg‘:l‘ig 2
Ao 60.163 MAC | Hospitabr | Meda | 0303160055 | el eIt RACAD Fortaens 2
2 | wm | e | vomr | wer | owminen | pemeronmmennor | ool |,
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030317009-3 E’::)T ALENIOEMIES QURELEOR ggg‘;fzg 12
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 030319001-9 | TRATAMENTO EM REABILITACAO ggrot‘:l‘eozg 2
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030502005-6 ZRRQL‘:&ENTO DEINSUFICIENCIA RENAL ggg‘:l‘ig 6
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Meédia 0308040015 ;ig&'xﬂg&gi E?R% ig ICCACOES bE sg‘;‘l‘eozg 2
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 040401037-7 | TRAQUEOSTOMIA ggrot‘:l‘eozg 4
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Meédia 040602012-4 | EMBOLECTOMIA ARTERIAL ggg‘;fzg 2
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 040805061-6 ;5:1’;g$ﬁ$£§'li:iﬁ'co DE FRATURA ggrot‘:l‘eozg 2
éiﬁggﬁ\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040805076-4 ZZ’LT(?QQIETNJ O CIRURGICO DE PE TORTO ggg‘:lfzg 2
éiﬁgzm 60.163 MAC Hospitalar Meédia 0413040178 Ei?g:&i“&%g;%géco DELESOES gjf’ti‘l‘:zé 2
éiﬁgzﬁ\z 60.163 MAC Hospitalar Média 041504002-7 ZEﬁig’T’*‘Xi"‘TTEO DE FASCEITE gjf’t‘:l‘:zé 2
éiﬁgzm 60.163 MAC Hospitalar Meédia 030106001-0 B";*GGE’;‘\‘%TZ'CEOMEC/f::l‘éTAEND'MENTO bE Zziif;/ 14
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Meédia 0301060088 B";*GGE’;‘\‘%?Z';a EC/L?;‘JI SIEND'MENTO bE Zziif;/ 4
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 0303010037 gi’g@mﬁmg DE OUTRAS DOENGAS Zziif:l/ 20
éi‘ﬁggﬁ\z 60.163 MAC Hospitalar Média 030301004-5 ;’;’g’égﬁ:;‘; fg:&f#gﬁg Zzii?:l / 2
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202602/ 0163 wac | wospior | medo | oaosotones | TRATAMENTODE DOENGAS NeEcciosas | 231200/ |
(z:i(’:jg(élz“z 60.163 MAC Hospitalar Média 030302003-2 gﬁﬁ;’;’?iﬁliﬂ?:sANEMlA APLASTICA E zzigfg‘:/ 2
zazcoz/ 0163 MAC | Hospitclr | Méda | 0303020059 | TRATAMENTO DEANEMIAS i/ |,
éiﬁ:ggﬁ\z 60.163 MAC Hospitalar Média 030303002-0 TRATAMENTO DE DESNUTRICAO Zzif)?:l / 2
zozc0z/ 0163 MAC | Hospitalr | Médo | 030300076 | [RATAMENTO CONSERVADOR DA B0/ |,
Pl | o | wc | s | wean | oomons | mevemoosenmoner | |
IBGE/Municipio Populagdo . FO"T.]EI de Modalidad | Complexida Cédigo do Procedimento IBGE'/I-VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento clpio Executor
o Executor
202602/ 0163 WaC | Mool | s | owsouones | [RATAMENTODEACDENTEwASCULR | 2stas0/ |,
B2z 0163 WAC | Homtolor | mede | ososoaotes | IRATAMENTODECRSESEPILETICASNAG | zas0 /[,
(2:2(’3/'23?:'2“2 60.163 MAC Hospitalar Média 030304018-1 liARLﬁ\"ng\’LTO DE DOENCA DE Zzig?::/ 4
B2z 0163 VAC | Hoilor | mede | oaosoaozr1 | [RATAVENTODEENCEFALOPATI s/ |
(Z:i(:/zlg?:lz'\; 60.163 MAC Hospitalar Média 030306006-9 -CriAR-I;/TOMCfé\‘l\;l]gC)DE CHOQUE Zzii?::/ 2
(2:2(’3/'23?:'2“2 60.163 MAC Hospitalar Média 030306012-3 ;’;é;ﬁgi’;ﬁo DE DOENCA REUMATICA Zzig?::/ 2
éiﬁjggﬁ\z 60.163 MAC Hospitalar Média 030306013-1 -;BALEXZI’ENTO DE EDEMA AGUDO DE Zzii?;/ 2
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 030306021-2 ziﬁx«x:iNTo DE INSUFICIENCIA zzilz’?:l / 8
zoze0e ] 0163 VAC | Hoilor | mede | oaososozso | IRATAMENTODESNORONE s/ |
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 030306029-8 ?;g‘:;ﬁ'ngro DE TROMBOSE VENOSA zzilz’?:l/ 2
20202/ 60.163 MmaC Hospitalar | Média | 0303070064 | i A MENTO DE DOENCAS DOESOFAGO | - 231290/ 2
éiﬁjggﬁ\z 60.163 MAC Hospitalar Média 030307007-2 TRATAMENTO DE DOENCAS DO FIGADO Zzii?;/ 2
zozc0z/ 0163 MAC | Hospilar | Meds | owsoroi2 | [ATAMENTODEQUTRASDOENCASDO | 231250/ |,
(Zilitlzlzlg(()ilzl\ﬁ 60.163 MAC Hospitalar Média 030308006-0 TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS Zzii?;/ 12
éiﬁgm 60.163 MAC Hospitalar Média 030308008-6 TRATAMENTO DE FARMACODERMIAS zzilz’?:l/ 2
20ac0a! 60.163 MaAC Hospitalar | Média | 0303100010 | R TAVENTO D COMPLCACORS 2as0/ 2
ézﬁjggﬁ\; 60.163 MAC Hospitalar Média 030314015-1 T:?Lim;:{gR?sEiNEUMONIAS ot Z:if)?;)l / 16
éiﬁgg“ 60.163 MAC Hospitalar Média 030315002-5 g?gmmi’\&g;lz ROCE Zzii?; / 4
2026008 0163 MAC | Hostalr | meda | osostsooso | ATAMENTODEOUTRASDOENGASDO | zaso/ |
El | o | wc | ewwr | wes | ooomo |prmemonewicos T | mmer |
éiﬁ/zlcs)glzl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 030316003-3 IziLé‘?;ngSDéR?:ILZ%SOS NO PERIO chl,fffl/ 4
| i | we | voww | wen | owon |peweroctimeomes | Duey |
z02602 0163 WAC | Wodar | Meds | osostconss | ATAMENTODE TRANSTORNGS s/ |,
Canioon 0163 MAC | Hosalar | Méda | 0303160063 | oo ironiose canpiovase o |8
202502/ 0163 wae | votar | wes | omsmooes | IRAlMENTORIPSQUATA eV s/ |,
zoaeon! 60.163 maC Hospitalar | Media | 0304100013 | [RATAYERTO ADCEIE'EIE’;CORRENC'AS 2%/ 8
éiﬁggm 60.163 MAC Hospitalar Média 030502004-8 ZEAUTSAMENTO DE INSUFICIENCIA RENAL Zzii?:l/ 2
202502/ 0163 MAC | Hospilar | Meds | owosoiooss | PATAMENTODETRAUMATISMOSC/ | 231290/ |,
z02602 ] 0163 WAC | Hoilr | wede | caosoaonso | IRATAMENTODENTOXCACROOU |0/ |,
(Z:i(:/?cs)(()jl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 031001003-9 PARTO NORMAL chl’é?; / 26
éiﬁ/zlgglzl\ﬁ 60.163 MAC Hospitalar Média 031001004-7 22’2"’00 NORMAL EM GESTACAO DE ALTO Zziii):l/ 6
(Z:/i([z/2|(6)(():|2|\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040102002-9 ENXERTO DERMO-EPIDERMICO Z:CI:E?; / 4
Zoaceat 60.163 MaC Hospitalar | Média | 0403010276 | [HAPANERTO CIRAREIED D 230/ 2
(Z:/i([z/2|(6)(():|2|\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040301031-4 Liﬁ:%ﬂlgjé%ﬁf&%mco Z:CI:E?; / 2
20602 0163 VAC | Hotolr | Meds | omosoiosis | RprACADECOROETRANRODE | st/ |
202502/ c0163 MAC | Hospilar | Meda | omosoiorzs | RECONSTTUICRO PARCIALDEPALPESRA [ 231250/ |
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IBGE/Municipio Populagdo .Forma de Modalidad | Complexid Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Finar e de procedimento clpio Executor
o Executor
(Z:i(’::g?:lzl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040701013-0 S:é‘gfg;?:ﬂm PARCIALC/OU S/ Zzif)?;)l / 2
(2:2(’3/'23?:'2“2 60.163 MAC Hospitalar Média 040702003-9 APENDICECTOMIA Zzié?:: / 6
20262/ c0163 WAC | Mool | meds | otoroipes | [LaNeNTO OEENTERGSTONA S
(Z:i(’::g?:lzl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040703002-6 COLECISTECTOMIA Zzif)?;)l / 2
(2:2(’3/'23?:'2“2 60.163 MAC Hospitalar Média 040704008-0 HERNIOPLASTIA INCISIONAL Zzié?::/ 2
(Z:i(’::g?:lzl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040704016-1 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Zzif)?;)l / 4
02502/ 0163 VAC | Hotolr | weds | omorosones | IrORADEPAREDE ASDOMINAL [ astzs0 |
20262/ c0163 WAC | nospiolor | meds | oasoaosss | IRATAMENTOCRURGICODERRATURA/ | 230/ [
02602/ c0163 MAC | Hospiulor | weda | ososoaoszs | ATAMENTOCRURGICODEFRATURA | 231200/ |
02502/ 0163 WAC | Hopilar | Medo | omosoooss1 | ATAMENTOCRURGICODERRATURA | 231290/ |
2302502 0163 VAC | Mool | weds | omosoaoses | FSECCRODEREVENTO VERTESRAL | 23150 |
02502/ 0163 MAC | Hospiular | wedo | omososoors | AVPUTACAO/DESARTICUAGAODE |20/ |
ézﬁjggﬁé 60.163 MAC Hospitalar Média 040805002-0 ?ml;téTACAO / DESARTICULACAO DE PE € Zzii?:l / 2
02602 0163 VAC | Hostolr | weds | omososoreo | TeconSTUCROUGVENTARINTRA | 251as0/ |
Z02E2 0163 VAC | Woilar | Meds | odosososs | [UATAMENTO CRURGIODEFRATURA | 2312907 |,
2302602 0163 WAC | Hosialr | wedo | ososososoo | WATAMENTOCRURGICODEFRATURA | zaiaso/ |
02502/ 0163 WAC | Hosilr | wedo | oosososts | TATAMENTOCRURGICODEFRATURA | ze1s0/ |
2302502 0163 WAC | Hosialr | wéda | ososososos | ATAMENTOCRURGICODEFRATURA | zaus0/ |
02502/ 0163 MAC | Hospiuler | weds | osososogs2 | ATAMENTOCRURGICODERRATURA | 231200/ | ¢
éiﬁjggﬁé 60.163 MAC Hospitalar Média 040806004-2 SIEADPOUTACAO gBEARIC LACAo ] Zzif’?; / 2
& 0163 WAC | Hospialr | weda | odosososzs | REVISOCRURGICA DE COTO OE Zeel |
éitliﬂzgglzl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040806045-0 TENOMIORRAFIA Zzii?:l / 4
(2:/3.‘\([3/2|c6)?:|2M/ 60.163 MAC Hospitalar Média 040901017-0 ::;\‘US;-LAOU?CAO ENDOSCORCIRECATETER Zziiiﬂ / 2
02602 0163 WAC | Hospilr | wéda | odososoows | CURETAGEM SENIOTICA ¢/ OU'S/ ZEe [
(Z:i(’:jgglz'\z 60.163 MAC Hospitalar Média 040906005-4 E:J;:;/:g:h'\l/lléJTERINA EMIMOLA chl)i?; / 2
(Zji(zlzlcs)(()jle/ 60.163 MAC Hospitalar Média 041101002-6 )I:/:_I;;(;ICSI(E:SC;\RIANO ERICESTRCA0 OE chl)f)?;/ 16
(Zji(zlzlcs)(()jle/ 60.163 MAC Hospitalar Média 041101003-4 PARTO CESARIANO chl)i?; / 26
éiﬁjggﬁé 60.163 MAC Hospitalar Média 041102001-3 SSE:Z@::I’.\A RESABERAUEN /) chl)i?; / 6
éiﬁjggﬁé 60.163 MAC Hospitalar Média 041203001-2 DESCORTICAGAO PULMONAR chl)i?; / 2
éiﬁggm 60.163 MAC Hospitalar Média 041204016-6 l?:ﬁ;ﬁsg&mL\ADiOM DRENAGEM Zzii?:l / 18
el | o | wac | ower | wen | SUOUVS | mummnocnignEos | mimer |
éi(’iﬂzgglzl\z 60.163 MAC Hospitalar Média 041501001-2 TRATAMENTO C/ CIRURGIAS MULTIPLAS Zzii?:l/ 12
Ak
Total 520
IBGE/Municipio Populagdo . F°"‘Ta de Modalidad | Complexida Cédigo do Procedimento IBGE/I}/Iuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento cipio Executor
o Executor
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20101056-9 BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA Zzii?:l/ 36
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20101058-5 z:’L\‘J(L::/C: :'S\:;IRATIVA DEMAMA POR zziif::/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20101060-7 ZL;S(S:Q/S DE MAMA POR AGULHA Z:CI:E?:I/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201021-0 DOSAGEM DE CALCIO Zzii?:l/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201027-9 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL Zziﬁ;/ 12
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2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201029-5 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL Zziii};/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 202010317 DOSAGEM DE CREATININA Z:iﬁ:l/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201039-2 DOSAGEM DE FERRO SERICO ZZig?:l/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201042-2 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA Zzif)?:l/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201043-0 DOSAGEM DE FOSFORO ZZig?:l/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 202010473 DOSAGEM DE GLICOSE Zzif)?:l/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201060-0 DOSAGEM DE POTASSIO ZZig?::/ 2
2303907 / Chaval 12,617 MAC Ambulatorial Média 20201062-7 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E 231290/ 24
FRACOES Sobral
. - 20201065-1 DOSAGEM DE TRANSAMINASE 231290/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média GLUTAMICO-PIRUVICA (TG MAC Sobral
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201066-0 DOSAGEM DE TRANSFERRINA ZZig?:l/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201067-8 DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS Zzif)?:l / 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20201069-4 DOSAGEM DE UREIA ZZig?:l/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20202038-0 HEMOGRAMA COMPLETO Zzif)?:l / 12
2303907 / Chaval 12,617 MAC Ambulatorial Média 20203007-5 DETERMINACAO DE FATOR REUMATOIDE 22;2’?::/ 12
. - 20203067-9 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O 231290/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média VIRUS DA HEPAT MAC Sobral
. - 20203089-0 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 231290/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média ANTIGENO CEN MAC Sobral
. - 20203097-0 PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE 230440/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média DO VIRUS DA MAC Fortaleza
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20301004-3 EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA 231290/ 24
MAC Sobral
. . 20302006-5 EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE 231290/ 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média MAMA - BIOPSIA  MAC Sobral
] o 20302007-3 | EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE 231290/ 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média MAMA - PECA CIRURGI MAC Sobral
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 20403003-0 e €147 LA AL 231290/ 192
MAC Sobral
. - 20403018-8 MAMOGRAFIA BILATERAL PARA 231290/ 192
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média RASTREAMENTO FAEC Sobral
. - 20502019-4 MARCACAO DE LESAO PRE-CIRURGICA DE 230440/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média LESAO NAO P MAC Fortaleza
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 21102003-6 . e Zzii?e?l / 24
. - 21102004-4 MONITORAMENTO PELO SISTEMA 231290/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média HOLTER 24 HS (3 CAN MAC Sobral
. - 21102006-0 TESTE DE ESFORCO / TESTE 231290/ 84
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média ERGOMETRICO MAC Sobral
: - 21106001-1 BIOMETRIA ULTRASSONICA 231290/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média (MONOCULAR) MAC Sobral
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 21106002-0 BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 231290/ 12
MAC Sobral
) - 21106006-2 CURVA DIARIA DE PRESSAO OCULAR 231290/ 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média CDPO (MINIMO 3 MAC Sobral
211 - ELET ETIN: 1 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 06008-9 RORENINOCRARLS 221@?:'/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 21106010-0 FUN e chl)i?:: / 12
e = Forma de " . i IBGE/Muni
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o Executor
21106011-9 GONIOSCOPIA 231290/ 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média
Sobral
2303907 / Chaval 12,617 MAC Ambulatorial Média 21106012-7 MAPEAMENTO DE RETINA COM GRAFICO 231290/ 12
MAC Sobral
21106015-1 POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 06015 OTENC v U 231290/
MAC Sobral
2303907 / Chaval 12,617 MAC Ambulatorial Média 21106020-8 TESTE DE PROVOCACAO DE GLAUCOMA 231290/ 12
MAC Sobral
21106025- TONOMETRIA 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 06025-9 ONO chl;f;?;)l/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM UROLOGIA Zzilz)?:l/ 60
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM OFTALMOLOGIA Z:CI:E?:I/ 120
101007-2 LTAE DIOL 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007 CONSULTA EM CARDIOLOGIA Zzii?:l/ 0
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM NEFROLOGIA Z:CI:E?:I/ 2
101 -2 LTAE E [X
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007 CONSULTA EM NEUROLOGIA chl,i?;/ 84
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ORTOPEDIA/TRAU 22;2)?:'/ 24
101007-2 LTAE E X 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007 CONSULTA EM PNEUMOLOGIA Zzii?;/
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2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ONCOLOGIA CLIN Zziii};/ 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA DA CA Z:ifj::/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM GERIATRIA Zzig?::/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA VASCU Zzif)?:l/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM DERMATOLOGIA Zzig?::/ 36
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA Zzif)?:l/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM GASTROENTEROLO Zzig?;/ 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM HEMATOLOGIA Zzif)?:l/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM INFECTOLOGIA Zzif)?:l/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM OTORRINOLARING Zzig?;/ 36
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM PROCTOLOGIA 230440/ 12
Fortaleza
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM MASTOLOGIA Zzig?::/ 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ORTOPEDIA/TRAU Zzif)?:l/ 2
30101007-2 | CONSULTA EM NEFROLOGIA 231290 / 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média
Sobral
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM REUMATOLOGIA 230440/ 12
Fortaleza
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM REUMATOLOGIA 22;27?;/ 12
. - 40101005-8 EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE 231290/ 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média FERIMENTO DA P MAC Sobral
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 40402009-7 EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA 231290/ 12
MAC Sobral
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 40501017-6 ST 231290/ 2
MAC Sobral
40505008-9 EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA 24
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média Ui Gy 231290/
MAC Sobral
40505020-8 PARACENTESE DE CAMARA ANTERIOR 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média 231290/
MAC Sobral
40505036-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO 12
2303907 / Chaval 12.617 MAC Ambulatorial Média OERURENED € 231290/
MAC Sobral
Sub Total 2.100
- A Forma de . | : IBGE/Muni ..
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2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030301021-5 AR W EIIEE (e L)) 4
A19) Fortaleza
. - TRATAMENTO DE MALFORMACOES 230440/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030311004-0 CONGENITAS DO APARELHO CI Fortaleza 2
5 - TRATAMENTO DE PACIENTE SOB 230440/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030313006-7 CUIDADOS PROLONGADOS POR Fortaleza 2
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030106001-0 E/CRATENRIMENIODELECENCIA FM 231290/ 2
CLINICA Sobral
) - TRATAMENTO DE OUTRAS DOENGCAS 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030301003-7 BACTERIANAS Sobral 2
. - TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030301005-3 DEVIDAS A PROTOZOARIOS Sobral 4
. - TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030304014-9 CEREBRAL - AVC (15QU Sobral 2
) - TRATAMENTO DE INSUFICIENCIA 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030306021-2 CARDIACA Sobral 2
. . 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030308006-0 TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS Sobral 4
. - TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030410001-3 CLINICAS DE PACIENTE O Sobral 6
X - TRATAMENTO DE COMPLICACOES DE 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 030804001-5 PROCEDIMENTOS CIRURGIC Sobral 2
) - 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 031001003-9 PARTO NORMAL Sobral 4
) - 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 040702003-9 APENDICECTOMIA Sobral 2
. - PARTO CESARIANO EM GESTACAO DE 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 041101002-6 ALTO RISCO Sobral 2
) - 231290/
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 041101003-4 PARTO CESARIANO Sobral 2
TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES 231290/
2 12.61 ital édi 1 17- 2
303907 / Chaval 617 MAC Hospitalar Média 041304017-8 EXTENSAS C/ PERDA DE Sobral
2312
2303907 / Chaval 12.617 MAC Hospitalar Média 041501001-2 TRATAMENTO C/ CIRURGIAS MULTIPLAS zob?;/ 2
Total 48
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20101001-1 | AMNIOCENTESE MAC 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média
Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101028-3 BIOPSIA DE MUSCULO (A CEU ABERTO) 230440/ 24
Fortaleza
. . - 20101030-5 BIOPSIA DE OSSO / CARTILAGEM DA 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CINTURA ESCAPU MAC Sobral
. . - 20101031-3 BIOPSIA DE OSSO / CARTILAGEM DA 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CINTURA PELVIC MAC Sobral
. . - 20101032-1 BIOPSIA DE OSSO / CARTILAGEM DE 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MEMBRO INFERIO MAC Sobral
. . - 20101033-0 BIOPSIA DE OSSO / CARTILAGEM DE 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MEMBRO SUPERIO MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101034-8 BIOPSIA DE OSSO DO CRANIO E DA FACE 231290/ 12
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 201010380 BIOPSIA DE PENIS MAC Zzif)?:l/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101039-9 BIOPSIA DE PIRAMIDE NASAL 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101051-8 BIOPSIA DE VULVA MAC ZZiE?:I / 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101056-9 BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA 231290/ 108
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101056-9 BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA 231290/ 12
MAC Sobral
. . - 20101058-5 PUNCAO ASPIRATIVA DE MAMA POR 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média AGULHAFINA  MAC Sobral
. . - 20101058-5 PUNCAO ASPIRATIVA DE MAMA POR 230440/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média AGULHA FINA  MAC Fortaleza
. . - 20101058-5 PUNCAO ASPIRATIVA DE MAMA POR 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média AGULHAFINA  MAC Sobral
. . - 20101060-7 PUNCAO DE MAMA POR AGULHA 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média GROSSA MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101063-1 PUNCAGHCRIBER 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101064-0 PUNCACIERAZE I ENTC) 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20101066-6 BIOPS| SDCICOLOIIERING 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20201021-0 DOSAGERIDECEICS 231290/ 2
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20201027-9 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 231290/ 12
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20200030 ROSAGERIDECRERIININA 2 2
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 2020103528 ROSACEMDERERRITINS 230440/ 2
MAC Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 2020002002 ROSACENIDEE ERAOEERICY ZEHED ) 2
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20201042-2 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 231290/ 12
MAC Sobral
20201043-0 DOSAGEM DE FOSFORO 231290 / 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAC
Sobral
20201047- D EM DE GLI E 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0201047-3 0S4 SLIcS 231290/
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20201060-0 DOSECEEE 231290/ 2
MAC Sobral
. . - 20201062-7 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRACOES MAC Sobral
. . - 20201065-1 DOSAGEM DE TRANSAMINASE 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média GLUTAMICO-PIRUVICA (TG MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20201067-8 DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 231290/ 12
MAC Sobral
20201069-4 DOSAGEM DE UREIA 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0201069 0SAG v 231290/
MAC Sobral
. . - 20202016-9 DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CIRCULANTE MAC Sobral
. . - 20202031-2 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA - 231290/ 492
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média INSTABILIDADE A 370C MAC Sobral
e ~ Forma de " . i IBGE/Muni
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20202052-5 TESTE DE AGREGACAO DE PLAQUETAS 231290 / 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAC
Sobral
. . - 20202054-1 TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HUMANA (TAD) MAC Sobral
. . - 20203030-0 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 + 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HIV-2 (ELI MAC Sobral
! . - 20203041-5 PESQUISA DE ANTICORPOS 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ANTICISTICERCO MAC Sobral
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. . - 20203063-6 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ANTIGENO DE SUPE MAC Sobral
. . - 20203067-9 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média VIRUS DA HEPAT MAC Sobral
. . - 20203086-5 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ANTILEISHMANIAS  MAC Sobral
. . . 20203089-0 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ANTIGENO CEN MAC Sobral
. . - 20203097-0 PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DO VIRUS DA MAC Sobral
. . - 20205011-4 DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 231290/ 168
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HORAS) MAC Sobral
. . - 20206025-0 DOSAGEM DE HORMONIO 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média TIREOESTIMULANTE (TSH)  MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20206027-6 DOSAGEM DE PARATORMONIO 231290/ 2
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20207008-5 DOSAGEM DE ALUMINIO 231290/ 12
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20208010-2 CULTURA P/ HERPESVIRUS 231290/ 60
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20208011-0 CULTURA PARA BAAR 231290/ 108
MAC Sobral
. . - 20208013-7 CULTURA PARA IDENTIFICACAO DE 231290/ 156
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FUNGOS MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20209010-8 DOSAGEM DE FRUTOSE 231290/ 2
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20209019-1 MIELOGRAMA MAC 22;2’?:'/ 132
. . - 20301002-7 EXAME CITOPATOLOGICO HORMONAL 231290/ 50
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SERIADO (MINIMO MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20301004-3 EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA 230440/ 96
MAC Fortaleza
. . - 20302003-0 EXAME ANATOMO-PATOLOGICO P/ 231290/ 348
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CONGELAMENTO / PAR MAC Sobral
. . - 20302006-5 EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE 231290/ 84
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAMA - BIOPSIA  MAC Sobral
. . . 20302007-3 EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE 231290/ 72
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAMA - PECA CIRURGI MAC Sobral
. . - 20401003-9 RADIOGRAFIA BILATERAL DE ORBITAS (PA 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média + OBLIQUA MAC Sobral
. . - 20401004-7 RADIOGRAFIA DE ARCADA ZIGOMATICO- 231290/ 48
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MALAR (AP+ OB MAC Sobral
. . - 20401005-5 RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média TEMPORO-MANDIBULAR MAC Sobral
. . - 20401006-3 RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + 231290/ 84
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HIRTZ) MAC Sobral
. . - 20401007-1 RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média + OBLIGUA MAC Sobral
. . - 20401007-1 RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média + OBLIGUA MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ZCR0T0008 RASICCRALUBELARECE 2 @
MAC Sobral
; : - 20401010-1 RADIOGRAFIA DE MASTOIDE / 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ROCHEDOS (BILATERAL) MAC Sobral
e o Forma de q . i IBGE/Muni
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. atorial L 20401012-8 RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatoria Média LATERAL + H MAC Sobral
. . - 20401015-2 RADIOGRAFIA DE SELA TURSICA (PA + 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LATERAL + BR MAC Sobral
. . - 20402003-4 RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média + LATERAL + MAC Sobral
) ) - 20402003-4 RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média + LATERAL + MAC Sobral
) . - 20402005-0 RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FUNCIONAL / DIN MAC Sobral
. . - 20402007-7 RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO- 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SACRA (C/ OBLIQUAS MAC Sobral
. . - 20402008-5 RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO- 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SACRA FUNCIONAL / MAC Sobral
. . - 20402010-7 RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO- 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LOMBAR MAC Sobral
. . - 20402011-5 RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO- 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LOMBAR DINAMICA MAC Sobral
. . - 20402012-3 RADIOGRAFIA DE REGIAO SACRO- 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média COCCIGEA MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20403003-0 MAMOGRAFIA UNILATERAL 231290/ 600
MAC Sobral
! . - 20403005-6 RADIOGRAFIA DE CORACAO E VASOS DA 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média BASE (PA + L MAC Sobral
. . - 20403006-4 RADIOGRAFIA DE CORACAO E VASOS DA 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média BASE (PA + L MAC Sobral
. . - 20403007-2 RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HEMITORAX) MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20403008-0 RADIOGRAFIA DE ESOFAGO 231290/ 60
MAC Sobral
- 20403009-9 RADIOGRAFIA DE ESTERNO 2312 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAC ;b?;/
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. . - 20403010-2 RADIOGRAFIA DE MEDIASTINO (PA E 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média PERFIL) MAC Sobral
. . - 20403012-9 RADIOGRAFIA DE TORAX (APICO- 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LORDORTICA) MAC Sobral
. . - 20403013-7 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média INSPIRACAO + EXPIRA MAC Sobral
. . - 20403013-7 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média INSPIRACAO + EXPIRA MAC Sobral
. . - 20403018-8 MAMOGRAFIA BILATERAL PARA 230440/ 720
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média RASTREAMENTO FAEC Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20404006-0 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 231290/ 12
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20404008-6 RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 231290/ 12
MAC Sobral
. . L 20404010-8 RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DETERMINACAO DE MAC Sobral
. . - 20404011-6 RADIOGRAFIA DE OMOPLATA / OMBRO 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média (TRES POSICOES MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20405001-4 CLISTER OPACO C/ DUPLO CONTRASTE 231290/ 12
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20405004-9 DUODENOGRAFIA HIPOTONICA 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20405008-1 PIELOGRAFIA ASCENDENTE 231290/ 24
MAC Sobral
. . - 20405011-1 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN (AP + 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LATERAL / LOCALIZ MAC Sobral
. . - 20405014-6 RADIOGRAFIA DE ESTOMAGO E 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DUODENO MAC Sobral
. . - 20405015-4 RADIOGRAFIA DE INTESTINO DELGADO 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média (TRANSITO) MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20405017-0 URETROCISTOGRAFIA 231290/ 36
MAC Sobral
- ~ Forma de . | N IBGE/Muni
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20405018-9 | UROGRAFIA VENOSA 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAC
Sobral
. . - 20406002-8 DENSITOMETRIA OSSEA DUO- 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ENERGETICA DE COLUNA ( MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20406003-6 ESCANCRIERRLY MAC Zzii?; / 36
. . - 20406006-0 RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO- 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FEMORAL MAC Sobral
. . - 20406007-9 RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO SACRO- 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ILACA MAC Sobral
. . . 20406014-1 RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média + LATERAL MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20501001-6 ECOCARDIOGRAFIA DE ESTRESSE 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20501003-2 ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 231290/ 180
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20502002-0 PAQUIMETRIA ULTRASSONICA 231290/ 24
MAC Sobral
. . - 20502004-6 ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN 231290/ 48
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média TOTAL MAC Sobral
) . - 20502005-4 ULTRA-SONOGRAFIA DE APARELHO 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média URINARIO MAC Sobral
. . - 20502007-0 ULTRA-SONOGRAFIA DE BOLSA 231290/ 48
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ESCROTAL MAC Sobral
) . - 20502009-7 ULTRA-SONOGRAFIA MAMARIA 231290/ 72
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média BILATERAL MAC Sobral
. . - 20502010-0 ULTRA-SONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ABDOMINAL) MAC Sobral
20502012-7 LTRA-SON! |IA DE TIREOIDE 4
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 05020 oyl SR L] 231290/ 8
MAC Sobral
. . - 20502019-4 MARCACAO DE LESAO PRE-CIRURGICA DE 230440/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LESAO NAO P MAC Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20901003-7 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA 231290/ 48
MAC Sobral
20901005- RET IGMOID! PIA 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0501005-3 OSSIGMOIDOSCO 230440/
MAC Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20901005-3 RETOSSIGMOIDOSCOPIA 231290/ 2
MAC Sobral
20901006-1 VIDEOLAPAR PIA 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0901006 o 05cO 231290/
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20904001-7 BRONCOSCOPIA (BRONCOFIBROSCOPIA) 231290/ 84
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20904002-5 LARINGOSCOPIA MAC 230440/ 24
Fortaleza
2 2- L 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0904002-5 ARINGOSCOPIA MAC 230440/
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 20504004-1 VIDEOLARINGOSCOPIA zzcl:i?:l / 60
21102003-6 ELETROCARDIOGRAMA 231290 / 360
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média
Sobral
) ) . 21102004-4 | MONITORAMENTO PELO SISTEMA 231290/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HOLTER 24 HS (3 CAN MAC Sobral
. . - 21102006-0 TESTE DE ESFORCO / TESTE 231290/ 360
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ERGOMETRICO MAC Sobral
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2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21104001-0 AMNIOSCOPIA MAc Zziii}; / 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21104002-9 COLPOSCOPIA zziﬁ;/ 120
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21104004-5 HISTEROSCOPIA (DIAGNOSTICA) 230440/ 12
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Hospitalar Média 21104005-3 PERSUFLACAO TUBARIA (DIAGNOSTICA) 231290/ 132
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21104006-1 TOCOCARDIOGRAFIA ANTE-PARTO 231290/ 60
MAC Sobral
Lo = Forma de . Lowid . i IBGE/Muni ’
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o Executor
. ! . 21105002-4 ELETROENCEFALOGRAFIA EM VIGILIA C/ 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0U S/ FOTO- MAC Sobral
. . - 21105003-2 ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO 231290/ 84
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média INDUZIDO C/ OU S/ MAC Sobral
. . - 21105004-0 ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGILIA E 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SONO ESPONTAN MAC Sobral
. . - 21106001-1 BIOMETRIA ULTRASSONICA 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média (MONOCULAR) MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106002-0 BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 231290/ 12
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106005-4 CERATOMETRIA Zzif’?;/ 2
R . - 21106006-2 CURVA DIARIA DE PRESSAO OCULAR 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CDPO (MINIMO 3 MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106007-0 ELETRO-OCULOGRAFIA 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106008-9 ELETRORETINOGRAFIA 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106009-7 ESTESIOMETRIA Zzii?;/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106010-0 FUNDOSCOPIA ZZii?:I/ 3%
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106011-9 GONICSEERE Zzii?;)l/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106012-7 MAPEAMENTO DE RETINA COM GRAFICO 231290/ 24
MAC Sobral
. . - 21106013-5 MEDIDA DE OFUSCAMENTO E 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CONTRASTE MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106014-3 MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106015-1 POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL 231290/ 36
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106016-0 POTENCIAL VISUAL EVOCADO 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106017-8 RETINOGRAFIA COLORIDA BINOCULAR 231290/ 24
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106020-8 TESTE DE PROVOCACAO DE GLAUCOMA 231290/ 24
MAC Sobral
21106021- TESTE DE IRMER 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média QE020E = S LS Zzii?;/ 4
21106022-4 TESTE DE VI DE CORE! 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0c0 s VEADRIE RS D) X
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106023-2 TESTEORIORTICO jrac Zzii?\g / 2
. . L 21106024-0 TESTE P/ ADAPTACAO DE LENTE DE 230440/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CONTATO MAC Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 21106025-9 TONGEIERS pMAC Zzii?;/ 2
. . - 21106026-7 TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CORNEA MAC Sobral
30101007-2 | CONSULTA EM CARDIOLOGIA 231290/ 180
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média MAC Sobral
101007-2 NSULTA EM CIRURGIA GERAL 4
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 3010100 CONSU CIRURGIA G 231290/ 8
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ORTOPEDIA/TRAU 231290/ 84
MAC Sobral
101007-2 NSULTA EM ONCOLOGIA CLIN
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 3010100 CONSU ONCOLOGIA C 231290/ 60
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA GERAL 231290/ 60
MAC Sobral
101007-2 NSULTA EM CIRURGIA PEDIA
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 3010100 CONSU CIRURG 231290/ 60
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA VASCU 231290/ 48
MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM DERMATOLOGIA 231290/ 60
MAC Sobral
101 -2 LTA EM END! L
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007 CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA ZZiE?:l/ 60
e " Forma de " . i IBGE/Muni
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30101007-2 | CONSULTA EM GASTROENTEROLO 231290/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média
Sobral
- 30101007-2 CONSULTA EM NEFROLOGIA 231290 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SobraI/
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2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM NEUROCIRURGIA Zziii};/ 120
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ORTOPEDIA/TRAU Z:itzj::/ 240
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM OTORRINOLARING zzié?::/ €0
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM PNEUMOLOGIA Zzif)?:l/ 120
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM REUMATOLOGIA zzié?::/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EMTISIOLOGIA Zzif)?:l/ 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM UROLOGIA zzié?::/ 60
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA VASCU Zzif)?:l/ 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM PSIQUIATRIA Zzif)?:l/ 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM NEUROLOGIA zzié?::/ €0
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM PROCTOLOGIA Zzif)?:l/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM MASTOLOGIA zzié?::/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA DA CA Zzif)?:l/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA PLAST 22;27?::/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA TORAC 22;2’?:'/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM HEMATOLOGIA Zzii?z?l/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA PEDIA 230440/ 36
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ONCOLOGIA CLIN 230440/ 12
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTEERIGESTROERTERCEC 22;2’?:'/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 Rl (TR IO Zzii?:l/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULERERICERDIOLOG I 230440/ 12
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 e (PRI I OTLElA 22;2’?:'/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA DA CA 230440/ 12
Fortaleza
30101007-2 CONSULTA EM INFECTOLOGIA 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média
Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SCLO10072 CORSELTA EMOERAOrCCE Zzii?;/ 22
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 R e Zzif)?;)l/ 12
101007-2 NSULTA EM ORTOPEDIA/TR. 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média S0L01007 CONSLUTE SR G chl:i?a(\)l/
’ . - 30201001-7 ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média PACIENTE NO PR MAC Sobral
) . - 30307004-8 RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DO 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Hospitalar Média ESOFAGO MAC Sobral
) . - 30309003-0 INFILTRACAO DE SUBSTANCIAS EM 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média CAVIDADE SINOVIA MAC Sobral
. . - 30309007-3 REVISAO C/ TROCA DE APARELHO 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média GESSADO EM MEMBRO MAC Sobral
) . - 30309009-0 REVISAO C/ TROCA DE APARELHO 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média GESSADO EM MEMBRO MAC Sobral
. = Forma de . . i IBGE/Muni
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) ] o 303090120 | TRATAMENTO CONSERVADOR DE 231290 /
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ERATURA NA CINTURA MAC Sobral 24
) . - 30309015-4 TRATAMENTO CONSERVADOR DE 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRATURA DE PUNHO COM MAC Sobral 12
. . - 30309020-0 TRATAMENTO CONSERVADOR DE 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRATURA EM MEMBRO IN MAC Sobral 24
. . - 30309021-9 TRATAMENTO CONSERVADOR DE LESAO 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DA COLUNA CERV MAC Sobral 12
. . - 30309022-7 TRATAMENTO CONSERVADOR DE 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRATURA EM MEMBRO SU MAC Sobral 252
. . - 30309023-5 TRATAMENTO CONSERVADOR DE LESAO 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DA COLUNA TORA MAC Sobral 12
. . - 30309025-1 TRATAMENTO CONSERVADOR DE LESAO 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DE COLUNA TORA Sobral 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30903001-3 CATETERISMO EVACUADOR DE BEXIGA zzclé?;/ 36
! . - 30903004-8 CRIOCAUTERIZACAO / 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ELETROCOAGULACAO DE COLO DE MAC Sobral 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30903005-6 DILATACAO DE URETRA (POR SESSAO) 231290/ 24
MAC Sobral
- DE BE: 2
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 30903008-0 INSTILACAO XIGA Zzii?;/ 4
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. . - 40101005-8 EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FERIMENTO DA P MAC Sobral 12
. . L 40101009-0 FULGURACAO / CAUTERIZACAO QUIMICA 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DE LESOES CU MAC Sobral 84
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40101010-4 INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO zzig?::/ 24
. . - 40401012-1 EXERESE DE TUMOR DE VIAS AEREAS 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SUPERIORES, FA MAC Sobral 12
. . - 40401012-1 EXERESE DE TUMOR DE VIAS AEREAS 230440/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média SUPERIORES, FA Fortaleza 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40401024-5 MIRINGOTOMIA Zzif)?:l / 24
. . - 40402003-8 CORRECAO CIRURGICA DE FISTULA ORO- 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média NASAL / ORO- Sobral 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40402009-7 EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA Zzif;?:l/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40602009-4 DISSECCAO DE VEIA / ARTERIA Zzif)?:l / 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40602020-5 LINFADENECTOMIA PROFUNDA zzig?::/ 24
. . - 40702012-8 DILATACAO DIGITAL / INSTRUMENTAL DO 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ANUS E/OU MAC Sobral 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40702013-6 DRENAGEM DE ABSCESSO ANU-RETAL 230440/ 12
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40702013-6 DRENAGEM DE ABSCESSO ANU-RETAL 230440/ 1
Fortaleza
. . - 40702016-0 ELETROCAUTERIZACAO DE LESAO 230440/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média TRANSPARIETAL DE A MAC Fortaleza 24
] ] o 407020314 | LIGADURA ELASTICA DE HEMORROIDAS 230440 /
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média (SESSAO) Fortaleza 24
. . - 40702049-7 TRATAMENTO ESCLEROSANTE DE 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média HEMORROIDAS (POR SE MAC Sobral 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40704019-6 PARACENTESE ABDOMINAL Zzii?:?l / 24
R . - 40801012-6 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA E 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRATURA-LUXACAO Sobral 24
. . - 40801013-4 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRATURA / LUXA MAC Sobral 12
. . - 40802016-4 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA / 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média LESAO FISARIA D MAC Sobral 12
. . - 40802019-9 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DA 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DIAFISE DO UME MAC Sobral 12
. . - 40802029-6 REVISAO CIRURGICA DE COTO DE 231290/
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média AMPUTACAO DO MEMB MAC Sobral 60
. . -~ 40805026-8 REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO / 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média FRATURA-LUXACAO MAC Sobral
- A Forma de . | : IBGE/Muni
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) torial i 40805033-0 | REVISAO CIRURGICA DE COTO DE 231290/ 120
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média AMPUTACAO EM MEMB MAC Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média RCS0C00S EURSECIORIS 22;2)?:'/ Z)
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40806035-2 RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEO chl)i?;)l/ 12
) . - 40806040-9 RETIRADA DE TRACAO TRANS- 231290/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ESQUELETICA Sobral
. . - 40806042-5 REVISAO CIRURGICA DE COTO DE 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média AMPUTACAO DOS DED MAC Sobral
4 45+ TENOMI | 1
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0806045-0 GREORESELS ZZiE?;/ 80
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40901035-9 PUNCAO / ASPIRACAO DA BEXIGA 230440/ 12
Fortaleza
40901035- PUN Pl DA BEXI 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0901035-9 R O/ SO 230440/
Fortaleza
40901035- PUNCAO / ASPIRACAO DA BEXIGA 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0901035-9 UNCAOC / As CAO G 230440/
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40902007-9 MEATOTOMIA SIMPLES chl)i?:: / 24
40902007- MEATOTOMIA SIMPLE! 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 0902007-9 oTo s S 230440/
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40904001-0 DRENAGEM DE ABSCESSO DA BOLSA 230440/ 12
ESCROTAL Fortaleza
. . - 40904001-0 DRENAGEM DE ABSCESSO DA BOLSA 230440/ 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média ESCROTAL Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40904001-0 DRENAGEM DE ABSCESSO DA BOLSA 230440/ 12
ESCROTAL Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40904006-1 EXERESE DE CISTO DE BOLSA ESCROTAL chl’f’?;/ 12
16- E LATERAL
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40904016-9 ORQUIECTOMIA UNILATERA 230440/ 36
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40904021-5 TRATAMENTO CIRURGICO DE HIDROCELE 230440/ 24
Fortaleza
21-! El DE HID! ELE 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40904021-5 TRATAMENTO CIRURGICO DE HIDROC 230440/
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40905005-9 LIBERACAO / PLASTIA DE PREPUCIO 230440/ 12
Fortaleza
- 40905005-9 LIBERACAO / PLASTIA DE PREPUCIO 2 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média / Fsgi?gz:
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2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40905005-9 LIBERACAO / PLASTIA DE PREPUCIO 230440/ 12
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40905005-9 LIBERACAO / PLASTIA DE PREPUCIO zzitzj::/ 36
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40905006-7 PLASTICA DE FREIO BALANO-PREPUCIAL 230440/ 24
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40905008-3 POSTECTOMIA Zzif)?:l / 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40906001-1 CERCLAGEM DE COLO DO UTERO Zzig?::/ 2
) ] o 40906004-6 | CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média DILATACAO DO COLO Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 40906006-2 DILATACAO DE COLO DO UTERO Zzif)?;)l/ 2
40907010-6 COLPOTOMIA 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 230440/
Fortaleza
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 41001010-3 REVERSAO DE MAMILO INVERTIDO Zzig?::/ 2
41304001-1 AUTONOMIZACAO DE RETALHO 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 230440/
Fortaleza
. . - 41304015-1 TRANSFERENCIA INTERMEDIARIA DE 231290/ 24
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média RETALHO Sobral
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média 41701005-2 ANESTESIA REGIONAL Zzif)?;)l/ 36
41701006-0 SEDACAO 12
2304707 / Granja 52.670 MAC Ambulatorial Média sz?::/
- - Forma de " N IBGE/Muni ..
IBGE/Municipio Populagdo . . Modalidad | Comg Cédigo do Procedimento ,/. Fisico
. N Financi " cipio
Encaminhador Encaminhada e de procedimento Executor
o Executor
2304707 / 5 . DIAGNOSTICO E/OU ATENDIMENTO DE 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030106001-0 URGENCIA EM CLINICA Fortaleza 2
2304707 / 5 . TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030301003-7 BACTERIANAS Fortaleza 4
2304707 / . - TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030304014-9 CEREBRAL - AVC (ISQU Fortaleza 1
2304707/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030306010-7 TRATAMENTO DE CRISE HIPERTENSIVA 230440/ 1
GRANJA Fortaleza
2304707 / . - TRATAMENTO DE TROMBOSE VENOSA 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030306029-8 PROFUNDA Fortaleza 2
2304707/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030308007-8 TRATAMENTO DE ESTREPTOCOCCIAS 230440/ 2
GRANJA Fortaleza
2304707 / 5 . TRATAMENTO CONSERVADOR DE 230440/
GRANJA 52670 MAC Hospitalar Média 030309020-0 | ¢ \TiyRA EM MEMBRO INFERIOR Fortaleza 2
2304707 / . - TRATAMENTO DE OUTRAS 230440/
GRANJA 52670 MAC Hospitalar Média 0303110112 | 1 FORMACOES CONGENITAS DO APAR | Fortaleza 2
2304707 / 5 . TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030314013-5 APARELHO RESPIRATORI - 1
2304707 / . - TRATAMENTO DE PNEUMONIAS OU 230440 /
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030314015-1 INFLUENZA (GRIPE Fortaleza 2
2304707 / . . TRATAMENTO DE DOENCAS 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030315002-5 GLOMERULARES Fortaleza 2
2304707 / . - TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS DO 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030315005-0 APARELHO URINARIO Fortaleza 2
2304707 / X - TRATAMENTO DE OUTROS 230440/
GRANJA 5265 MAC hipzpitalar Média 030316003-3 | 12 ANSTORNOS ORIGINADOS NO PERIO Fortaleza 2
2304707 / X - TRATAMENTO EM PSIQUIATRIA (POR 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030317009-3 DIA) Fortaleza 16
2304707/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030319001-9 TRATAMENTO EM REABILITACAO 230440/ 2
GRANJA Fortaleza
2304707 / X - TRATAMENTO DE EFEITOS DO CONTATO 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030802002-2 €/ ANIMAIS E PLANTA Fortaleza 2
2304707 / . - DERIVACAO VENTRICULAR PARA 230440/
GRANJA 52670 MAC Hospitalar Média 040301010-1 | g roNED / ATRIO / PLEUR Fortaleza 2
2304707 / . - 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 040401037-7 TRAQUEOSTOMIA Fortaleza 2
2304707 / X - COLEDOCOTOMIA C/ OU S/ 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 040703006-9 COLECISTECTOMIA Fortaleza 2
2304707/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040704012-9 HERNIOPLASTIA UMBILICAL 230440/ 2
GRANJA Fortaleza
2304707 / X - AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 040806004-2 DEDO Fortaleza 2
2304707 / . - TORACOSTOMIA COM DRENAGEM 230440/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 041204016-6 PLEURAL FECHADA Fortaleza 2
2304707 / . . DIAGNOSTICO E/OU ATENDIMENTO DE 231290/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030106001-0 URGENCIA EM CLINICA Sobral 2
2304707 / . . TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS 231290/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030301003-7 BACTERIANAS Sobral 22
2304707 / X - TRATAMENTO DE ANEMIA APLASTICA E 231290/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030302003-2 OUTRAS ANEMIAS Sobral 2
2304707/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030303003-8 TRATAMENTO DE DIABETES MELLITUS 231290/ 1
GRANJA Sobral
2304707 / . . TRATAMENTO DE DISTURBIOS 231290/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030303004-6 METABOLICOS Sobral 2
2304707 / . . TRATAMENTO CONSERVADOR DE 231290/
GRANJA 52670 MAC Hospitalar Média 030304003-2 | 1o A MATISMO CRANIOENCEFALI Sobral 2
2304707 / . 4 TRATAMENTO DE ACIDENTE VASCULAR 231290/
GRANJA 52.670 MAC Hospitalar Média 030304014-9 CEREBRAL - AVC (15QU Sobral 4
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z0u707 2670 wac | ool | weda | ososnaones | TATAMENTODE Crses ceueTicas o | aztzsoy |
2(?;(;17[\]0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030306021-2 'cl'iAR'II;CI\X/(I:EANTO DE INSUFICIENCIA 2:;2)?::/ 2
22(;17[\]0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030306029-8 lﬁglﬁlngiTO DE TROMBOSE VENOSA 2:;2:::/ 2
22(;17[\]0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030307011-0 ;I"\I‘R‘l{\l;l'slfrll\:l\‘E(;\ITO DE OUTRAS DOENCAS DO 2:;2:::/ 2
ZZ(:ZNOJ;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030308006-0 TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS Zzif’?;)l/ 2
BT | ao | e | o | e | PR | EmmORwmOrs | imer |
IBGE/Municipio Populagdo .Forma de Modalidad | Compl Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Finar e de procedimento clpio Executor
o Executor
230707/ 52670 WAC | Hospilor | wede | caostoonse | RATAMENTODENTERcORRENas | zuso/ |,
Bron ] 52670 WAC | Hosialr | wads | osostiooro | WATAWENTODEAOWACOR | zmuso/ |
Za0a707 2670 VAC | vomiolr | weda | osostaooee | IWATAVENTODAS DONGAS RONICRS |22/ |
30707 52670 WAC | Hoilor | wede | caosteorss | IRATAMENTODEQUIRASDORNGASDO | z3mas0/ |
Bwr0n] 52670 WAC | Hosialr | wedo | osostaores | ATAMENTODEQUTRASINFECCORS | zauso/ |
80707/ 52670 WAC | Mool | weds | ososmmoiss | AAMENTODEPNEMGNIASOU a0 |
22(;17,\1011/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030315002-5 -(I;T_gmx{ﬂ\&gél; DOENCAS 22;2’?:' / 4
0707 ] 2670 Vac | vl | weds | ososteovno | IWATAMENTODENFECCOES B E
22%71\1011/ 52670 MAC Hospitalar Média 030316003-9 IiiLAS"I\'ACfF:\‘JSSDCER?gILiODSOS NO PERIO 22;27?;/ 2
0707/ 2670 VaC | vl | weds | ososteooes | TWATAMENTODE TRANSTORNOS sl |
80707/ 52670 WAC | Wosidar | Meds | o3ostconss | TATAMENTODE TRANSTORNGS muso/ |,
20701/ 52670 WAC | Hoilor | méde | oaosisons | IRATAMENTODE RANSTORNOS s/,
0707 2670 WAC | Hoidar | Medn | ososiooss | IWAMENIOEMPSQUATRA -EW | Ziz0/ |
B0r0r ] 52670 WAC | Hosialr | weds | ososooors | WATAMENTODE NTERCORGENCAS | zuso/ |,
22?:;7’\‘0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030502001-3 TRATAMENTO DA PIELONEFRITE Zzii?;)l / 2
2(3;(:;7’\‘0];/ 52.670 MAC Hospitalar Média 030502005-6 ZRRgTNAI:;AAENTO PEISUAEETE RN Z:if)?e?ll 4
Ly 52670 WAC | Homilr | weda | caosotonss | IRATAMENTODERAUMATIMOSC/ | zmso/ |
0707 2670 WAC | Howiolr | weda | ossoaoopz | TAAMENTODEGFETOSDOCONATO | aamaso/ |,
007 2670 VAC | vosiar | weda | ososomoors | [ATAMENTODECOMPUCACOESDE | zamso/ |
2(35(:;7’\‘0];/ 52.670 MAC Hospitalar Média 031001003-9 PARTO NORMAL chlj)?; / 30
2;??17!\1011/ 52.670 MAC Hospitalar Média 031001004-7 ig’?’oo Bl /1L T0 222@?;/ 2
Zé(:iNoj?A/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040102002-9 ENXERTO DERMO-EPIDERMICO Zzii?; / 4
ZZ(:ZNO;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040102005-3 ?E;I;_,TSAE;\;J;LgA BE O A P chl)f)?;/ 2
2304707/ 52670 WAC | Hoilor | mede | odosotonss | DERVACKDVENTRICUAREXTENAR | 230/ [
304707 2670 WAC | Hoiolr | wedn | oiosoioior | DENVACKDVENTRCULAT PARA I
za0a707 2670 VAC | ool | e | owsoioses | IWATAMENIOCRURGICODEFraruRs | 2310 |
2(35(:;7’\‘0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040702003-9 APENDICECTOMIA chlj)?; / 1
2(35(:;7’\‘0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040702010-1 COLOSTOMIA chlj)?; / 2
2;(:;7’\‘0];/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040702017-9 ENTERECTOMIA chl’é?; / 2
ZEORAZ\‘OJ;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040703012-3 ESPLENECTOMIA Zziii):l/ 2
Z;(;AZNOJL/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040704016-1 LAPAROTOMIA EXPLORADORA chl’i?; / 2
BT | aon | e | e | wen | 70U | Revumoerm oo | muery |
R e e il e i =
I e el i R
ZZORAZ\‘OJ;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040802036-9 IERSA/IQI\F/:EZ‘IR'IC;(;(F;%RGICO DE FRATURA / 22;2)?;)'/ 4
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ZEORZZ\IOJ;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040802038-5 IE:;S’::EE;&?S::GCO DE FRATURA / Zziii):l / 2
IBGE/Municipio Populagdo . Forn'.la de Modalidad | Complexida cédigo do Procedimento IBGE'/I-VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento clpio Executor
o Executor
za0a07 2670 wic | Hoiolr | weda | owsorosos | ATAMEVOCRURGKODERATURA | 230/ |
0707 2670 VAC | Hostaar | Médla | odoncaosrs | [WATAVENTOCRURGICODEFRATURA | 231290/ | ¢
204707 52670 MAC | Hospiular | weds | omosoaosa | WATAMENTOCRURGICODELUACAD | 231290/ |
Z304707 2670 VAC | Hospiaar | Médla | oaososoors | AVPUTACAO/DEARICUAGRODE | zamaso/ |
ZZ(;‘Z\IOJZ\/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040805002-0 ?}:/;:L(J)TACAO / DESARTICULACAO DE PEE Zzif)?:l / 4
204707 52670 WAC | ool | weds | omososoes | RDUCRONCRUNTADERRATUR [ st/ |
Z30707 2670 VAC | Hospiaar | Médla | oaonososoo | IATAMENTO GRURGICODEFRATURA | 231200/ |
204707 52670 MAC | Hospiler | weda | omosososto | ATAMENTOCRURGICODERRATURA | 231290/ |
Z30707 2670 VAC | Hospialar | Médla | oaonososz7 | ATAMENTOCRURGICODERRATURA | 231200/ |
22(;17,\‘0];/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040806004-2 g’:IDP(;JTACAO / DESARTICULACAO DE zzii?;/ 1
22(:;7,\‘0]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040806036-0 RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO zzié?::/ 1
2(3;(;‘1\71\]0;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040806045-0 TENOMIORRAFIA Zzii?:l / 2
22(;17,\1011/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040806048-4 I:EB’\:{OORSROAFIA UNICA EM TUNEL OSTEO- 22;27?;/ 3
2(3;(;‘/17[\10]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040901009-0 CISTOSTOMIA Zzii?:l / 2
22(;17,\1011/ 52.670 MAC Hospitalar Média 040907025-4 ziéizv\fggﬁzi:ﬁur{mco DEFISTULA 22;2’?:' / 2
Zé(:iNOJ;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 041101002-6 2??;%;E?RIANO SHEBRELIY Zzii?;)l/ 16
2(3;(;‘1\71\]0;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 041101003-4 PARTO CESARIANO Zzii?:l / 40
22(;17,\1011/ 52.670 MAC Hospitalar Média 041102001-3 (I;EEFE::I?:I{VI FOSACOIIANIEND ) 22;2’?:' / 6
2(3;(;‘/17[\10]1/ 52.670 MAC Hospitalar Média 041204016-6 l?:lj\RCz.S:SC':,IAADiOM DRERSCEN Zzii?:l / 2
204707 52670 WAC | Hotolr | weds | omsouorrs | [TAMENIOCRURGICODELESORS | st/ | g
B0 2670 WAC | Hosstar | weda | oarsomooeo | [ATAMENTOCRURGICOR/ CIT
R0 / 52.670 MAC Hospitalar Média 041501001-2 TRATAMENTO C/ CIRURGIAS MULTIPLAS 2B 6
GRANJA Sobral
= 52670 MAC | Wosstalr | Media | os1soioosa | OUTROSPROCEDIMENTOS COM B/ [
070 52670 WiC | rosilr | weda | ossosoons | IRATAMENTO GRURGICO e B0/ |
225117’\10;/ 52.670 MAC Hospitalar Média 031001003-9 PARTO NORMAL Tl:l:sng 2
22??17!\1011/ 52.670 MAC Hospitalar Média 041101003-4 PARTO CESARIANO Ti::g‘l}A 2
Total 391
IBGE/Municipio Populagdo . Forn.1a de Modalidad | Complexida Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento clpio Executor
o Executor
M:;-Orr,\‘gg?é& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20101056-9 BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA Zzii?\g/ 36
Mi:grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20101058-5 i:ldf:g If\lf\‘F’AIRATIVA DE MAMA POR Zzii?;/ 12
Mﬁ:grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20101060-7 gL;g(S:SA:\D DE MAMA POR AGULHA Zzii?;/ 12
M i:?r;g? C/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Meédia 20101063-1 | PUNCAO LOMBAR Zzii?; / 12
M;:?r,\?g%u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201021-0 DOSAGEM DE CALCIO 223}[2)?:'/ 12
Mi;_orr’\?ggc/)w 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201027-9 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL Z:CI’E?; / 12
Mi:grsgﬁé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201029-5 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 223}[2)?:'/ 12
Mi;_orr’\?ggc/)w 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201031-7 DOSAGEM DE CREATININA Z:CI’E?; / 12
Mi;_orr’\?ggc/)w 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201039-2 DOSAGEM DE FERRO SERICO chl’i?;/ 12
Mlz:gr’fgﬁé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201042-2 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA Zziii);)l/ 12
Mi;_orrNQggc/nE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201043-0 DOSAGEM DE FOSFORO Zzii?;/ 12
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M:;_Orr'\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201047-3 DOSAGEM DE GLICOSE Zziii):l / 12
Mi;_orrNBgzc/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201060-0 DOSAGEM DE POTASSIO 22;2)?::/ 12
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201062-7 E::?g;sM DE PROTEINAS TOTAIS E 2:;2:::/ 24
e I e e Rl P e
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201066-0 DOSAGEM DE TRANSFERRINA 2:;2:::/ 12
M:;_Orr,\?gié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20201067-8 DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS Zziifg / 12
BOTS8] g WAC | Ambulatoril | wedo | 202010554 | DOSAGEMDEUREIR s/
M:;_Orr,\?gié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20202001-0 CITOQUIMICA HEMATOLOGICA Zziifg / 12
M:;-Orr,\?gié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20202038-0 HEMOGRAMA COMPLETO Zziifgl/ 12
B0TS08] g 0 MAC | Ambulstora | mada | 20202051 | TESTEDIRETO DE ANTIGLOSULINA s/ |4
e R e e Rl e e
e R e el e R e
ol | omo | we [ | wen | PO050 | rEauer oo ionco | me/ |
M§:$I7’\?g§él_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 20203097-0 I;ZSS:;ISQ DDE ;’\&/INA'I;:IGENO DE SUPERFICIE 22;2’?::/ 12
M§:$I7’\?g§él_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 20203113-6 ;’:EFSI‘II:IESFTA—ABS IGM P/ DIAGNOSTICO DA 2:;2’?:'/ 12
ol | om | e[ wnenn | | PP |omemoniomovoroicue | amer |
M::-Orr,\‘sggéLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20206024-1 Rﬁ?AGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE Z’Z‘ii?:l/ 12
EA
M::_Orr;ggéLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20206037-3 DOSAGEM DE TIROXINA (T4) Z’Z‘ii?:l / 12
M§:$I7’\?g§él_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 20206039-0 DOSAGEM DE TRIIODOTIRONINA (T3) Zzii?;)l/ 12
ol | om | e [wnenn | e | OO | mcemme om0 | pimer | 1
M::-Orr,\‘sggéLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20208003-0 ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS Z’Z‘ii?:l / 12
T -
IBGE/Municipio Populagdo .Forrrlla o Modalidad | Compl Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Fir e de procedimento clpio Executor
o Executor

Mi;gr’\?giéu I M C PUR—— Médin 20208011-0 CULTURA PARA BAAR Zzii?;)l/ 12
BOTSO8] g IS R [ TR ZEe [
M::gr,\,gg%& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20208014-5 (EI;(:‘hE/IfOI;AICROBIOLOGICO A FRESCO chl,i?;)l / 36
Mi:grl\?giéLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20208015-3 HEMCELLILRS Zzii?:l/ 12
e R e R el R R
Mi:_orr,\?gic/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20208017-0 PEQUISA DE PNEUMOCYSTI CARINI Zzif)?;)l/ 12
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20208018-8 PESQUISA DE BACILO DIFTERICO Zzii?:l/ 36
M::_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20209005-1 EI%I\LIJTOAFZSEM ESPECIFICA DE CELULAS NO Zzii?; / 12
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20209006-0 EI%I\LIJTOAFESEM GLOBAL DE CELULAS NO Zzii?:l/ 12
moee] VAC | Ambulatorl | weda | 22090151 | MIELOGRAMA Bun/ [ ©
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20209023-0 E:;S&;J;{SA DE CARACTERES FISICOS NO Zzii?:l/ 12
sl | om | s | e | OV | S Gonacotoiomiow | sy |
Mi:grsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20301004-3 EXAME CITOPATOLOGICO DE MAMA Zziii):l/ 24
e R e e Rl s e
Bome] T VAC | Ambuaoral | wda | 200070065 | EWEANATOWOPATOLOGICODE | a3ms0/ | aa
e R e e el e R
e R e R el e i e
R e R el e R
Mizglﬁg%w 10.220 MAC Ambulatorial Média 20401006-3 ﬁﬁg—gGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + 22(1)5?; / 12
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M:;_Orr’\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20401008-0 RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL) Zziii); / 12
Mi;-orr,\?ggéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20401011-0 ZQIEIISS:;\FIA DE MAXILAR (PA + 2:;2)?::/ 12
el | omo | we [ | wen | D000 | MocwmmtOSSRTGEIN. | T |3
M:;-Orr’\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20401014-4 :AANDLOSF-T—‘E\;L\A,\E/";(S:EIOS DA FACE (FN + ZziE?:'/ 12
M/i;%i\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 204020054 5?_2;‘;&:’:?@55 COLUNA CERVICAL (A2 Zzié?:: / *
M:;_Orr’\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20402004-2 E/?_z_lg(;z/:il:ﬂiECOLUNA CERVICAL (AP ZziE?:' / 12
R e e R s e
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20402006-9 g:?;(zGRAFIA DE COLUNA LOMBO- 2:;2)?::/ 12
| wa | e [ || P07 | moCGRGIOwe | ey | @
I e e Rl e e
M:;_Orr’\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20402009-3 Ellk_z_lr(;(Rizll_\)FlA DE COLUNA TORACICA (AP ZziE?:' / 12
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20402010-7 féll\D/ll(BJfF;{AFIA DE COLUNA TORACO- 2:;2)?;/ 108
il | om | wac [ wenn | | P00R0 | woccmmecomwoRe | ey |
IBGE/Municipio Populagdo . Fom]a de Modalidad | Complexida Cédigo do Procedimento IBGE,/'.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento clpio Executor
o Executor

M§:$I7’\?g§él_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 20402012-3 EQEICOISS:FIA DE REGIAO SACRO- 2:;2’?;/ 36
M::_OrrNngéLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20403003-0 MAMOGRAFIA UNILATERAL Z’Z‘ii?:l / 396
om0t/ [ WAC | mbuistoral | meda | 20%0°0072 | FADIOGRAFIADE COSTELRS (POR s/ |
M§:$I7’\?g§él_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 20403009-9 RADIOGRAFIA DE ESTERNO 2:;2’?;)'/ 84
M::gr;ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20403015-3 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) Zz‘ii?:l / 36
M§:$I7’\?g§él_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 20403017-0 0 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 2:;2’?;)'/ 12
Mi;grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404001-9 RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO Zzii?;)l/ 12
el | omo | we [wwen | wen | 2007 |vooewmiemauco | maw | %
sl | om | | e | 0 | pocemmomanoo | ey | ®
Mi:grﬁgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404005-1 RADIOGRAFIA DE BRACO 2:;2)?;)'/ 12
M::_Orr;ggc/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404006-0 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA chl)i?:l / 48
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404007-8 RADIOGRAFIA DE COTOVELO Zzii?;/ 12
M::_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404008-6 RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 22(1)5)?; / 48
Mi:_orr,\?gic/)& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404009-4 RADIOGRAFIA DE MAO Zzif,?;/ 12
| | e[ | e | 0000 | SORCRROGROTNROR | mimor | %
R e e Rl e R
Mi:grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20404012-4 ng;SgLR;\JIA DE PUNHO (AP + LATERAL Zzii?:l/ 12
M::_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20405013-8 ?AAPD)IOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES 22(1;?;/ 12
Mi:grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20405018-9 UROGRAFIA VENOSA Zzii?:l/ 84
moroe] T VAC | Ambulotoril | wida | 200000056 | ESCANONETRIA Bum/ [ ©
M::_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406006-0 EEA’BII(;)’:S/:.AFIA DE ARTICULACAO COXO- Zzii?; / 48
Mi:grsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406007-9 :?L?E(I:iGRAFIA DE ARTICULACAO SACRO- gzziéll:zé 48
Mi;_orr’\?ggc/)w 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406008-7 $:'?SI|C2:(ZRAFIA DE ARTICULACAO TIBIO- chl’i?; / 12
Mi:g;\?gié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406010-9 RADIOGRAFIA DE CALCANEO 22;2)?;)'/ 12
M;:?r’\?g%& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406011-7 RADIOGRAFIA DE COXA Zzii?:l/ 12
M::grsgﬁé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406012-5 RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL) 22(1)[2)?; / 12
Mi:_orrNQggc/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406013-3 T/IA_K_IF(E(RSEII_\FIA DE JOELHO OU PATELA (AP 22(1)5?; / 48
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406015-0 RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE 22;2)?;)'/ 12

187




M:;_Orr’\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20406016-8 RADIOGRAFIA DE PERNA Zz‘iii);)l / 12
Mi;_orrNBgzc/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 20501003-2 ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 22;2)?::/ 96
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20502004-6 #J(Iz_)‘-ll'-l;?—SONOGRAFIA DE ABDOMEN 22;2:::/ 36
M:;_Orr,\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20502005-4 SI';'[S:;{SIB)NOGRAFIA DE APARELHO Zziifgl/ 48
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20502007-0 EJSL;:I'RRS:FS/SLNOGRAFIA DE BOLSA 22;2:::/ 36
IBGE/Municipio Populagdo .Forma de Modalidad | Complexid Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Finar e de procedimento clpio Executor
o Executor
s 10.220 MAC Ambulatorial | Média B o A MAMARIA a0/ &
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 20502010-0 :‘I;‘II;IE)A’\—ASI?‘TL))GRAFIA DE PROSTATA (VIA 22;2:::/ 48
M:;_Orr,\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20502012-7 ULTRA-SONOGRAFIA DE TIREOIDE ZziE?; / 60
e R e e el e s e
M:;_Orr,\?ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20901003-7 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA Zziifgl/ 72
Mi;?rsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 20901005-3 RETOSSIGMOIDOSCOPIA Zzii?::/ 36
Mi;_orr’\?gic/)u 10.220 MAC Ambulatorial Média 21102003-6 ELETROCARDIOGRAMA 22;2:::/ 72
e B e I il e i e
I R e e Rl | i = e
sl T, VAC | Amuatoral | wada | 00050 | TESTEDE ESTORCO  TESTE s | 1
om0t/ T WAC | Ambutors | wedo | 100029 | COLPOSCOPA z1s0/ |5
Mi;grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 21104005-3 PERSUFLACAO TUBARIA (DIAGNOSTICA) 2’;‘;2’?:' / 12
st/ I WAC | Ambuisoral | meds | 20U | PIOMETRIA UTRASSONICA B/ | 1
I B e e Rl sl e
sl T, VAC | amouatorsl | wiada | 00097 | ESTESOVETRA B/ | =
_mors0s/ T, WAC | Ambuistoral | wada | 211080100 | FUNDOSCOPA Buso/ | 1
el T, WAC | Ambutoral | wegs | 2220601 | GONOSCORA B | T
ozt M e T sy [
Mi;grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 21106015-1 POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL Zzii?:l/ 36
M::_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 21106021-6 TESTE DE SCHIRMER chl)i?;)l / 12
Mi:grsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 21106022-4 TESTE DE VISAO DE CORES Zzii?;)l/ 12
sl T, VAC | ambuatoral | wege | 200258 | TONOWETRA s/ |
M;:grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ANGIOLOGIA gzrotiélleozg 48
Mi;grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ONCOLOGIA CLIN Zzii?; / 144
M:;_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CARDIOLOGIA Zzii?\g / 192
Mi:gﬁg%u 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA GERAL 2213’?:'/ 84
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA PEDIA Zzii?:l/ 36
M::_OFFNBC(J)EC/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA PLAST 22(1)5)?; / 36
Mi:grsgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM CIRURGIA VASCU Zzii?:l/ 36
Mi;grﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM DERMATOLOGIA Zzii?; / 132
| @
M;:grsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM GASTROENTEROLO Zziii):'/ 72
Mi;_orrNngc/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM INFECTOLOGIA chl’i?; / 36
M;:grsgﬁé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM NEFROLOGIA Zzif)?;/ 96
IBGE/nI!unicipio Popu!a;éo ) Forr.na de Modalidade Complexida Cédig.n do Procedimento IB'GE/Munici Fisico
had had. F de procedimento pio Executor Executor

M;:?r;ggé& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM NEUROLOGIA 22(1)3)5:3/ 96
Mi:gr,\‘gggéw 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM OFTALMOLOGIA chl)i?; / 180
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M:;?rsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ORTOPEDIA/TRAU Zz‘iii):l / 180
Mi;grsgzéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM OTORRINOLARING Zziii)::/ 180
M§:$I7’\?g§c/)l_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM PNEUMOLOGIA 22;2:::/ 144
M:;?rsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM REUMATOLOGIA Zziifs)l/ 36
M§:$I7’\?g§c/)l_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM TISIOLOGIA 22;2:::/ 36
M:;?rsg?é& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM UROLOGIA Zzif’?:l / 180
M§:$I7’\?g§c/)l_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM ACUPUNTURA 22;2:;/ 36
M:;?rsg?é& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM MASTOLOGIA Zzif’?:l / 180
M:;?rsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 30101007-2 CONSULTA EM OFTALMOLOGIA Zziifs)l/ 180
e Mac | Ambuistorinl | meds | | eSptoAIZAMAC o |
waatopor | 19220 wac | ambumoral | meda | O | e | e |
M§:$I7’\?g§c/)l_£ 10.220 MAC Ambulatorial Média 030107011-3 TERAPIA FONOAUDIOLOGICA INDIVIDUAL 22;2:::/ 60
M:;?rsg?é& 10.220 MAC Ambulatorial Média 030702003-7 OBTURACAO DE DENTE DECIDUO Zzif’?:l / 144
Mi:?rﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 030702004-5 gli'l’;L:EAl((:ISLOAERM DENTE PERMANENTE 22;2’?::/ 24
wartmGpe | 10220 Mac | ambulatoril | wed | 702003 | O s | e |
M::$I7’\‘98§éLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 030702006-1 SE'II":JRRA/-\[;ﬁSLE:: DENTE PERMANENTE Z’Z‘ii?:l/ 36
wartmGpe | 10220 wac | ambuistoril | weda | T | e D | s |
waatopons | 19220 mac | ambuiatoril | weda | 07000 | e 200 | s |
wartmope | 10229 MAc | ambuiatoril | weda | O B NENTE oA | somnal |
ress ! 10220 MaAC Ambulatorial | Media | 307020118 | SESWENED DEPERFURACAS 2390/ 2
M::$I7’\‘98§éLE 10.220 MAC Ambulatorial Média 030703003-2 gé;l-’:sfé\)ll CORONO-RADICULAR (POR Z’Z‘ii?:l / 48
2070/ | vac | i | meda | | ELETROCOAGULACAD DECOLODE sus/ | ¥
UTERO
R e e i e
Mi;?rﬁgiéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 040401034-2 Z?&P;)gg—h::llﬂo;o NASAL ANTERIOR Zzii?;)l / 24
M::grsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 040402005-4 KEEQS‘SEM DE ABSCESSO DA BOCA E Zzii?;)l / 24
M::$I7NQC0N8)C/)LE 10.220 MAC Ambulatorial Média 040402009-7 EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA ZSS)‘:)E?;)I / 72
Mi:grsgié& 10.220 MAC Ambulatorial Média 040501004-4 DRENAGEM DE ABSCESSO DE PALPEBRA Zzilz)?;)l/ 12
M::grsg?é& 10.220 MAC Ambulatorial Média 040505036-4 TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO 22ii?§ / 12
Mi:g;\?giéu 10.220 MAC Ambulatorial Média 040602029-9 LINFADENECTOMIA SUPERFICIAL Zzii?:l/ 12
IBGE/Municipio Populagio " Forn.1a de Modalidad | Complexida Cédigo do Procedimento IBGE'/I.VIuni Fisico
Encaminhador Encaminhada Financiament e de procedimento clpio Executor
o Executor

Mi:grl\?giéLE 10.220 MAC Hospitalar Média 030314015-1 T;?L’:mi:{gR?:EiNEUMONIAS ou iggi?e()zg 2
il | om0 | wc | o | weor | oonower | pmieocemones | ey |
Mi;grsg?é& 10.220 MAC Hospitalar Média 041101002-6 i/::;(;l(;iz\RlANO EM GESTACAO DE gzgi?ig 2
Mi:grl\?giéLE 10.220 MAC Hospitalar Média 041203001-2 DESCORTICAGAO PULMONAR goar()ti?e()zé 2
Mi;grsg?é& 10.220 MAC Hospitalar Média 040805002-0 _?ZL';LC{I-ACAO / DESARTICULACAO DE PE E COASZ(?A?A 2
Mi;grsg?é& 10.220 MAC Hospitalar Média 031001003-9 PARTO NORMAL M0A850;)A-iE 2
oSt/ I WAC | Homilr | wedo | caotosooro | DAGNOSTCOE/OUATENDIMENTODE | z3ms0/ |
Mi;‘ol'rl\lgggc/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 030106007-0 LDJII;\(;;E’\II\I(()I?E;\?I E/I_(I)’\EJI?;ENDIMENTO bE chl’ii):: / 2
el VAC | Homiolr | weda | ososomopsy | ITAVENIODEQUIASDORNGAS | aamso/ |
Mi;grﬁg?éw 10.220 MAC Hospitalar Média 030301006-1 ?TCPE\;YII'IEI\II\‘;I(S) DE DOENGAS INFECCIOSAS zzcl)i?; / 4
el T, VAC | Homtolr | weda | ososmmopss | IVATAVENTODEANEVIARPIASTIGRE | a0/ |
M;:grl\?ggéﬁ 10.220 MAC Hospitalar Média 030303002-0 TRATAMENTO DE DESNUTRICAO Zziii’; / 2
Mi;‘ol'rl\lgggc/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 030304014-9 (TZE/I:EQI’RVIAEI.’\‘-TAC\'/ETISACCIBDENTE VASCULAR chl)i?; / 2
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L2008/ | 000 wac | Hosiar | wede | ossoaotss | TATAMENTODECRSES ELETcAs RO | 231250/ |
Mi;grl\lggz(/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 030306006-9 ERAARE/I\OM;SJ-IS()DE CHOQUE Zziéi)::/ 2
Mi;$l7[\?gic/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 030307007-2 TRATAMENTO DE DOENCAS DO FIGADO zzitz)?::/ 4
Boe] [0, MAC | Hopilar | meda | ossororze | TRATAMENTODETRANSTORNOSDAS [ 231290/ |
Mi;$l7[\?gic/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 030308006-0 TRATAMENTO DE ESTAFILOCOCCIAS Zzié?; / 4
L0708/ g 0 MAC | Wosialr | Wedo | oaostoooas | IPATAMENTODE NTERCORRENCRS | 2siaso/ |
08/ I MAC | Hospitalr | Méda | osostaooas | TRATAMENTODASDOENCAS CRONICAS | 231290/
LBorS08] g0 WAC | Mool | weds | owosaonsa | IWAAMENTODERNEUMONASOU st/ |,
ol | wom | wac | rowow | wen | wowess | ToavONTRRONG | mimel |
S | o | wc | s | we | owieoes |memimmonmasonos | muor |
Boe] [0, wac | vt | s | omosmooes | IATMENTORMPSQUATRA e st/ |
06/ MAC | Hospitolr | Médo | osostonors | IRATAMENTODEINTERCORRENCIAS | 231250/ [ g
Mi;$l7[\?gic/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 030502005-6 -chRgTN/T(’\:AAENTO DE INSUFICIENCIA RENAL zzitz)?;/ 2
sl | e | e [ o | e | omoumo |[umemonongoo | mme/ [
M§:$I7l\?g§éLE 10.220 MAC Hospitalar Média 031001003-9 PARTO NORMAL 22;27?;/ 18
M§:$I7l\?g§éLE 10.220 MAC Hospitalar Média 031001004-7 ;2’21—00 NORMAL EM GESTACAO DE ALTO 22;27?;/ 6
M::$I7’\‘98§éLE 10.220 MAC Hospitalar Média 040102002-9 ENXERTO DERMO-EPIDERMICO Zzii?:l / 4
M§:$|7,\?g§é|_£ 10.220 MAC Hospitalar Média 040401037-7 TRAQUEOSTOMIA 2:;2’?;)'/ 2
M::grﬁgié& 10.220 MAC Hospitalar Média 040702003-9 APENDICECTOMIA Z’Z‘ii?:l/ 2
M§:$|7,\?g§é|_£ 10.220 MAC Hospitalar Média 040704001-3 DRENAGEM DE ABSCESSO PELVICO 2:;2’?;)'/ 2
M§:$|7,\?g§é|_£ 10.220 MAC Hospitalar Média 040704010-2 FJI\T:;I_IAC;I;LRQSJIA INGUINAL / CRURAL 2:;2’?;)'/ 2
sl | wao | we | o | wees | OOUOSS | meMocRASGORRAI | B |
ol | wao | we | o | wes | 007 |mmeochaccosmaLR | Baw |
IBGE/Municipio Populagdo FilForrr.la e Modalidad | Complexid Cédigo do Procedimento IBGCEI,{:?:UM Fisico
Enc inhad Er inhad A e de procedimento Executor Executor
L0708/ |y WAC | Hospialer | wede | odsoaoas1 | RATAMENTOCRURGLODERRATURA | suse/ |,
Bor0e] [ g0, WAC | vossmalr | meds | odaosozzs | RUChONCRUNTADEFRATURA | 2stase/ |
mme] [, MAC | Hospilar | weda | odoaososo | ATAMENTO CRURGICODEFRATURA | 231290/ |
L B07s] | WAC | Homilr | weda | ososososrs | RATAVENTOCRURGIODERRATURA | 231250/ |
Be] [, MAC | Hospiular | weda | odoaososzs | REVSAOCRURGICA DECOTODE s/ [,
Mi;grl\?gic/)LE 10.220 MAC Hospitalar Média 041101002-6 iﬁ:gi;i?RlANo AN ETACRC) g Zzif)?;/ 4
Mi:grl\?giéLE 10.220 MAC Hospitalar Média 041101003-4 PARTO CESARIANO Zzii?:l / 20
M:;grﬁg?é& 10.220 MAC Hospitalar Média 041102001-3 gﬂ?:g@s:y POS-ABORTAMENTO / chl)i?; / 12
L B0E] [0 WA | Hopilar | mede | outaoiotes | [ONACOSTOMIACOM DRENAGEM s/ [
BE] [, VAC | Hosptalr | Meda | oersodoirs | [ATAMENTOCRURGICODELESOES | zmse/ |
Mi:grl\?giéLE 10.220 MAC Hospitalar Média 041304023-2 EiAg:xE:TO CIRURGICO NAO ESTETICO Zzii?:l / 2
Mi:grl\lggiéLE 10.220 MAC Hospitalar Média 041501001-2 TRATAMENTO C/ CIRURGIAS MULTIPLAS Zzii?; / 4
ress! 10220 MaC Hospitalar | Média | 0415030013 | R TVENTO CIRURGICOEM 2390/ 4
Total 194
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Quadro sintese dos Protocolos de Cooperacao entre Entes Publicos (PCEP) celebrados na regiao.

PPI ASSISTENCIAL - Detalhamento dos valores a serem descontados da PPl dos municipios em fungao
de PCEP entre os gestores estadual e municipal (valores anuais).

Competéncia: UF:
IBGE | Municipio | Nome da | Cédigo Numero Data de | Fundo (FMS ou FES) para | Valor ANUAL a ser
Unidade | CNES do Publicagdo o qual serdo realizadas as | destinado ao Fundo
Protocolo | do Extrato do | transferéncias de Saude
Protocolo
Nao se aplica

Total quadro
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Parte Ill - Das Responsabilidades Orcamentarias e
Financeiras
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CLAUSULA DECIMA-NONA

DAS RESPONSABILDIADES PELO FINANCIAMENTO DO CONTRATO

19. Fica estabelecido neste contrato que a Regido de Saude de Camocim serd a referéncia para as transferéncias

de recursos entre os entes signatarios.

19.1. Dos recursos da Unido:

19.1.1. Os recursos financeiros da Unido, para financiamento do presente contrato, serdo transferidos conforme
dispostos nos seguintes blocos de financiamento: Atengdo Basica, Aten¢do de Média e Alta Complexidade
Ambulatorial e Hospitalar, Vigilancia em Saude, Assisténcia Farmacéutica e Gestdo do SUS, identificado no

quadro abaixo (*):

ATENGAO DE MAC . . OUTROS**

2012 ATENGAO BASICA AN:;US':I:LR "\ARL E V'G";i':]g: EM F:::/:ZTCZTJ?Q A GESTAO DO SUS (especificar) TOTAL
Estado -- -- -- - -- --
Barroquinha RS 1.245.010,00 R$ 451.325,00 RS 74.138,77 RS 79.345,80 0 0 RS 1.849.819,57
Camocim RS 2.924.878,00 | RS 4.844.348,00 | RS 203.395,88 R$ 312.517,80 0 0 RS 8.285.139,68
Chaval RS 1.125.778,70 RS 554.410,00 RS 45.950,96 RS 88.484,44 0 0 R$ 1.814.624,10
Granja RS 1.517.615,00 | RS 1.801.034,00 | RS 177.205,17 RS 275.155,20 RS 4.000,00 0 R$ 3.775.009,37
Martinépole RS 721.664,00 RS 352.863,00 RS 50.167,58 RS 56.701,80 0 0 R$ 1.181.396,38
TOTAL R$ 7.534.945,70 | RS 8.003.980,00 | R$ 550.858,36 R$ 812.205,04 R$ 4.000,00 0 | RS 16.905.989,10

* Incluir més/ano de referéncia dos valores.

** Qutros: recursos de emenda parlamentar, convénios, projetos, etc. que

nao forem possiveis de
correlaciona-los com os blocos de financiamento. Ex.: Projeto Qualisus (informar na linha do Estado).

19.1.2. Os recursos financeiros de investimentos (capital) da Unido serdo assim previstos, conforme

discriminados no Mapa de Metas (Quadro de investimentos realizados na regido, Parte Il, Anexo Il, item V) e

consolidado no quadro abaixo:

INVESTIMENTOS

ATENGAO DE
2012 . MAC VIGILANCIA ASSISTENCIA TOTAL
ATENCAO BASICA |\ MBULATORIAL EM SAUDE | FARMACEUTICA | GESTAO DO SUS OUTROS™*

E HOSPITALAR
Estado RS - RS RS RS RS - RS - 0
Barroquinha R$ 100.000,00 R$ 350.000,00 R$ 0,00 RS - RS - RS- | R$450.000,00
Camocim R$ 259.725,00 | RS 1.805.153,00 RS 0,00 RS - RS - RS- | R$ 2.064.878,00
Chaval R$ 0,00 R$ 450.000,00 R$ 0,00 R$ 11.200,00 RS - R$-| R$461.200,00
Granja R$200.000,00 | R$ 1.650.000,00 | R$ 365.000,00 RS - RS - RS- | R$2.215.000,00
Martinépole - R$ 250.000,00 R$ 0,00 RS - RS - R$-| R$250.000,00
TOTAL R$ 559.725,00 | R$4.505.153,00 | R$ 365.000,00 R$ 11.200,00 R$ 0,00 R$ 0,00 | R$ 5.441.078,00

19.1.3. Para o desembolso dos recursos financeiros da Unido deverdo ser observadas as regras do Fundo

Nacional de Saude obedecida, sempre, a programacgao financeira do Tesouro Nacional.
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19.2. Dos recursos do Estado:

19.2.1.0s recursos financeiros do Estado, para financiamento do presente contrato, serdo transferidos conforme

dispostos nos seguintes blocos de financiamento: Atengdo Basica, Atengao de Média e Alta Complexidade

Ambulatorial e Hospitalar, Vigilancia em Saude, Assisténcia Farmacéutica e Gestdo do SUS, identificados no

quadro abaixo (*):

ATENCAO DE MAC OUTROS**
in nk AMBULATORIALE | VIGILANCIA EM ASSISTENCIA % =
2012 ATENGAO BASICA HOSPITALAR SAUDE FARMACEUTICA | GESTAODOSUS | (especificar) TOTAL
Ceard 0 0 0 0| R$563.055,00 0 R$ 563.055,00
Barroquinha RS 1.651.067,63 RS 611.345,90 RS 20.000,00 R$ 32.360,64 RS 0,00 R$ 0,00 | RS$2.314.774,17
Camocim R$ 4.632.332,72 | R$ 2.541.144,27 R$ 79.000,00 R$ 127.458,24 R$ 0,00 R$ 0,00 | R$7.379.935,23
Chaval R$ 1.568.605,44 R$ 532.708,05 R$ 16.000,00 RS 26.299,52 R$ 0,00 R$0,00 | R$2.143.613,01
Granja R$ 2.973.911,80 | R$ 2.224.690,31 R$ 67.000,00 R$ 112.220,16 R$ 0,00 R$ 0,00 | RS$5.377.822,27
Martinépole R$ 1.239.488,43 R$ 431.874,03 R$ 14.000,00 R$ 17.566,44 R$ 0,00 R$ 0,00 | R$1.702.928,90
TOTAL R$ 12.065.406,02 | RS 6.341.762,56 R$ 196.000,00 R$ 315.905,00 | R$ 563.055,00 R$ 0,00 | R$ 19.482.128,58

* Incluir més/ano de referéncia dos valores.

** QOutros: recursos de emenda parlamentar, convénios, projetos, etc. que nao forem possiveis de

correlaciona-los com os blocos de financiamento.

19.2.2.0s recursos financeiros de investimentos (capital) préprios do Estado serdo assim previstos, conforme

discriminados no Mapa de Metas (Quadro de investimentos realizados na regidao, Parte I, Anexo I, item V) e

consolidado no quadro abaixo:

INVESTIMENTOS
ATENGCAO DE MAC
2012 ATENCAO VIGILANCIA EM ASSISTENCIA ) TOTAL
) AMBULATORIAL E ) GESTAO DO OUTROS**
BASICA SAUDE FARMACEUTICA
HOSPITALAR sus
Barroquinha 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Camocim 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Chaval 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Granja 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Martinépole 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

19.2.3. Os incentivos financeiros do estado pelo desempenho do contrato :

19.2.3.1. A transferéncia de recursos obedecera a proposta instituida pela Secretaria de Estado da

Saude.
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19.3. Dos recursos do Municipio:

19.3.1.0s recursos financeiros dos Municipios, para financiamento do presente contrato, serdo transferidos
conforme dispostos nos seguintes blocos de financiamento: Atencdo Basica, Atencdo de Média e Alta
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar, Vigilancia em Salde, Assisténcia Farmacéutica e Gestdo do SUS,
identificado no quadro abaixo (*):

ATENGAO DE MAC
A A ) OUTROS**
o AMBULATORIALE | VIGILANCIAEM | ASSISTENCIA | GESTAO TOTAL
2012 ATENCAO BASICA ) (especificar)
HOSPITALAR SAUDE FARMACEUTICA | DO SUS

Barroquinha RS 331.420,00 313.966,80 | RS 174.946,00 RS 24.581,64 0| R$4.627.71582 | R$5.472.630,26
Camocim RS 17.545.439,67 52.615,68 R$ 62.719,00 RS 96.819,24 0 -| R$ 17.757.593,59
Chaval R$ 1.310.250,00 764.715,98 RS 23.086,25 RS 19.977,52 o| R$951.750,00| R$3.069.779,75
Granja R$ 2.573.578,51 3.873.839,10 0 RS 85.244,16 0| R$3.106.553,78 | R$9.639.215,55
Martindpole | ¢ 1 865.000,00 1.059.903,80 0 RS 17.566,44 0| R$888.300,00| R$3.830.770,24
TOTAL RS 23.625.688,18 6.065.041,36 | R$260.751,25| R$244.189,00| R$0,00| R$9.574.319,60 | RS 39.769.989,39

* Incluir més/ano de referéncia dos valores.

** Qutros: recursos de convénios, projetos, etc. que ndo forem possiveis de correlaciona-los com os blocos de

financiamento.

19.3.2. Os recursos financeiros de investimentos (capital) proprios dos municipios serdo assim previstos,
conforme discriminados no Mapa de Metas (Quadro de investimentos realizados na regido, Parte Il, Anexo Il,
item V) e consolidado no quadro abaixo:

INVESTIMENTOS
_ ATENCAO DE MA R ASSISTENCIA
2012 A;E':ICC‘ZO AMBS L:TORIAL : \é'“j';’;ﬁg: FAiSIVISACESTIC i’ggﬁg OUTROS** ToTAt
HOSPITALAR A

Barroquinha RS 0,00 RS 5.105,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$0,00| RS$5.105,00
Camocim RS 0,00 RS 14.600,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 | RS 14.600,00
Chaval RS 0,00 RS 5.104,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$0,00| RS5.104,00
Granja RS 0,00 R$0,00| RS 7.448,98 RS 0,00 RS 0,00 R$0,00 | RS 7.448,98
Martinépole RS 0,00 RS 5.103,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$0,00| R$5.103,00

TOTAL RS 0,00 RS 29.912,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$0,00 | R$37.360,98
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PARTE IV - Monitoramento, Avaliacao de desempenho
e Auditoria
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CLAUSULA VIGESIMA

DO MONITORAMENTO, AVALIAGAO DE DESEMPENHO E AUDITORIA

Regras Gerais

20.1. O presente contrato sera monitorado, avaliado e auditado pelos entes signatarios, na forma de seus
regramentos de controle interno, nos termos da Constituicdo Federal, art. 70 e seguintes e na Constituicdo do
Estado e Leis Organicas Municipais dos entes signatarios, incluindo o controle especifico do Sistema Nacional de
Auditoria de cada ente e as clausulas e condi¢gdes aqui previstas, podendo ser realizado de forma individual ou
integrada.

20.2. O monitoramento e a avaliagdo de desempenho serdo executados pelos entes federativos, de forma
individual e também integrada na Regido de Saude de Camocim.

20.3. Os resultados da execucgdo do contrato devem ser publicizados anualmente.

20.4. Os entes signatdrios deverdo disponibilizar relatérios referentes ao monitoramento, avaliagdo e auditoria
do contrato para o exercicio do controle social sobre a execugdo do contrato.

Do Monitoramento do Contrato

20.5. Devera haver um sistema de monitoramento e avaliagdo, com a finalidade de garantir uniformidade nesses
processos.

20.6. Os entes signatarios deverdo de forma sistematica emitir relatérios de monitoramento deste contrato com
o objetivo de subsidiar as analises realizadas pelas comissGes intergestores quanto ao cumprimento das metas
previstas neste contrato.

20.7. O monitoramento deste contrato devera levar em consideragdo o monitoramento previsto nas politicas

nacionais.

Da Avaliagao de Desempenho

20.8. A avaliagdo de desempenho tem por finalidade medir periodicamente o desempenho do ente signatario na

execugao deste contrato, de acordo com as metas e indicadores previstos neste contrato.

20.9. A avaliagdo de desempenho deste contrato deverd observar padrdo nacional, considerando:
20.9.1. indice de Desempenho do SUS (IDSUS);

20.9.2. Avaliagdo do cumprimento das metas do contrato.

20.10. O Ministério da Saude podera instituir formas de incentivo ao cumprimento das metas de saude e a
melhoria das a¢Ges e servicos de saude.

20.10.1. O IDSUS sera a base para aplicagdo do incentivo de desempenho do contrato.
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Do Relatério de Gestdao Anual:

20.11. O relatério anual de gestdo, conforme disposto na Lei n2 8.142/1990, deverd conter dados que
comprovem haver conformidade entre a execugdo deste contrato e suas metas, programacgdes, demonstrando
0s processos e os resultados alcangados, além dos elementos a que se refere o artigo 62, do Decreto n@
1.651/1995.

O presente contrato e seus anexos,contendo 198 paginas, certificado pelo Ministério da Saude sob o numero
16/CE-COAP foi por mim rubricado como condi¢cdo de originalidade de suas paginas, o qual ficarad arquivado na
Secretaria de Estado da Saude do Ceard e sera referéncia para a sua inser¢cdo em futuro sistema informatizado
pelo Ministério da Saude. As assinaturas dos entes signatarios estdao depositadas na pagina 04 deste contrato.

Por ser a expressao da verdade, firmo abaixo:

Nome do servidor publico: MARIA IONE DE SOUSA
Cargo e Instituicdo: Coordenadora Regional de Saide de Camocim da Secretaria de Saude do Estado do Ceara.
Matricula n? 495746-1-4

198



