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ESTADO DE MATO GROSSO

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE ARAPUTANGA
REUNIAO EXTRAORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE DE ARAPUTANGA, ESTADO DE MATO GROSSO

ATA N°04/2026

REUNIAO EXTRAORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE
ARAPUTANGA, ESTADO DE MATO GROSSO. Aos 13 dias do més de margo de dois
mil e vinte e seis, as 14:00 hs ocorreu a Reunido extraordinaria do Conselho Municipal
de Satde de Araputanga-MT, localizado na Rua: Sebastido Francisco de Almeida n°471,
com a seguintes pautas: a) Plano Mun.icipal de Satde — 2026/2029 e Plano Anual de
Satde- 2026 b) Informes gerais. Reuniram-se extraordinariamente os conselheiros,
Vanilton Soares de Souza, José Ricardo Ribeiro, Priscilla Cristina da Silva, Leandro
Ricardo dos Santos Souza, Eliana Moura da Silva, Viviane Seben Marquezini, Hudson
Cunha Ramos, Com a palavra o Presidente Vanilton Soares de Souza, cumprimenta a
todos os presentes e passa a palavra para a Coordenadora de aten¢io basica Mariana para
que faga a apresentagdo do PAS- 2026 e PMS-2026/2029. A coordenadora cumprimenta

da inicio a apresentagio que segue:
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1. APRESENTACAO

segundo Paim (2006) planejamento também é “um modo de explicitagdo do que vai ser
feito, quando, onde, como, com quem, e para qué.” O documento que registra essas escolhas éo
plano. Ademais, Matus nos ensina que o Planc é um produto momentaneo de um processo de
planejamento. £ um instrumento de negocia¢do, nunca estd acabado, mas sempre em construgao.
Outrossim, a programagdo na satde tem como objetivo orientar as agoes da equipe de saude do
municipio, apontar para correces de rumos e avaliagio dos resultados obtidos em relagdo aos
ochjetivos propostos.

Na satde, quase sempre pretendemos alcancar objetivos complexos, de maneira pactuada

entre os gestores do SUS e com a co-gestdo da sociedade civil. Para tanto, ndo s6 € importante
planejar, como também dispor de um método de planejamento.
Além disso, o planejamento deve ser um processo permanente, considerando que as situagdes sao
dinamicas, estdo em constantes transformagbes. Por isso, um processo permanente de
planejamento deve facilitar a direcionalidade das acGes, a corregdo de rumos e o enfrentamento de
imprevistos.

Portanto, a2 Programag3o Anual de Saude (PAS) contém, de forma sistematizada, as agoes,
os recursos financeiros e outros elementos que contribuem para o alcance dos objetivos € o
cumprimento das metas do Plano de Saude; as metas anuais para cada ac3o definida; os indicadores
utilizados no monitoramento e na avaliacao de sua execugdo. Sua elaboragdo inicia no ano em curso,

para execugdo no ano subsequente.




2. INTRODUGAO

A Programagido Anual de Satide — PAS é 0 instrumento que operacionaliza as intencdes
expressas no Plano de Salide e tem por objetivo anualizar as metas do Plano de Satide e prever a
alocacio dos recursos orcamentarios a serem executados.

Neste sentido a Programacdo Anual de Salde é primordial para a elaboragdo do Relatorio
Anual de Gestdo, no gual delimita e destaca seus objetos a serem avaliados. Logo, essas ferramentas
de planejamentos, a PAS e a RAG, s3o fundamentais apanhados do Plano de Saude, sendo a PAS
fundamental para proposicac e a RAG com carater analitico e indicativo,

Assim, a PAS de 2026 engloba o desenvolvimento do Plano Municipal de Saide 2026-2028,
no qual, s3o0 destacadas as diretrizes e acdes que serdo desenvolvidas no exercicio do ano de 2026.

Neste interim, a PAS vem buscando efetivar as acGes propostas no Plano de Saude, e os
resultados desta programacio sera avaliado nos Relatorios de Gestao {Quadrimestrais e Anuais)
com a participacio social a partir do Conselho Municipal de Salde, bem como, das Audiéncias
Plblicas de Prestacao de Contas.

Considerando o exposto & extremamente importante destacar a base legal que vem
corroborar com o texto supramencionado, assim vejamc;s:

e Art. 198. As acdes e servicos publicos de satide integram uma rede regionalizada e hierarquizada
e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes: § 32 Lei
complementar, que sera reavaliada pelo menos a cada cinco anos, estabelecera;

o LeiB.080/90 que dispde sobre as condigSes para a promogio, prote¢ao e recuperagdo da salide,
a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes;

s Lei 8.142/90 que dispbe sobre a participagio da comunidade na gestao do Sistema Unico de
Satide (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na drea da
salide;

* Decreto 7.508/2011 que Regulamenta a Lei no 8.080, de 12 de setembro de 1990, para dispor
sobre a organizagio do Sistema Unico de SatGde - SUS, o planejamento da satide, a assisténcia a

satide e a articulacdo inter federativa;
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s Leicomplementar n® 141/2012 que Regulamenta o § 30 do art. 198 da Constituigdo Federal para

dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito
Federal e Municipios em agBes e servigos publicos de saude; estabelece os critérios de rateio
dos recursos de transferéncias para a satide e as normas de fiscalizacao, avaliagdo e controle
das despesas com satide nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis nos 8.080,
de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993;

O dispositivo legal do Art. 36 § 29da LC 141/2012, destaca que os gestores do SUS deverdo
encaminhar a programacio anual do Plano de Saude ao respectivo Conselho de Salde, para
aprovacdo antes da data de encaminhamento da lei de diretrizes orgamentarias do exercicio
correspondente, 3 qual sera dada ampla divulgacao, inclusive em meios eletronicos de acesso
publico;

A portaria n¢ 2.135/13 Estabelece diretrizes para o processo de planejamento no ambito do

Sisterna Unico de Satde.
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{tuica eral para
Lei complementar o° 14112012 Que Regu\amenta 0§30do art. 198 da Constituicao Federal p

\ ia istrito
dispor sobre 0% yalores minimos & serem aplicados anualmente pela Uniao, £stados, DIS

federal e Municipios em acdes e Servigos publicos de saude; ectabelece 05 criverios de rateio
dos recursos de transferéncias para a ¢alide e as normas de fiscalizagao, ayaliagao e confrole
das despesas com satide nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis nos 8.080,
de 19 de setembro de 1990, e 8.689,de 27 de julho de 1993;

O dispositivo legal do Art. 36 § 22da LC 141/2012, destaca que os gestores do SUS deverao
encaminhar a programacio anual do Plano de gaude ao respectivo Conselho de Satde, para
aprovagao antes da data de encaminhamento da lei de diretrizes orcamentarias do exercicio
correspondente, 3 qual sera dada ampla divulgacio, inclusive em meios eletronicos de acesso
publico;

A portaria n® 5 135/13 Estabelece diretrizes para 0 processo de planejamento no imbito do

Sisterna Unico de Saude.



Percentual de Garantir atendimento humanizado em toda a rede - 50%

servidores da satde municipal, com qualificagdo dos servidores
capacitados em anualmente.

atendimento

humanizado,

Acbes + (Capacitacdo para servidores.

* Atendimento humanizado.
Observagdo - As propostas identificadas com (CMS), sdo propostas que foram elaboradas através
de conferéncia municipal de saude.

122- GESTAO SUS

DIRETRIZ 2 - GESTAO SUS - FORTALECIMENTO E QUALIFICACAO DA GESTAO DO FINANCIAMENTO
EM SAUDE E DOS RECURSOS PROPRIOS.

Objetivo 2.1 — Consolidar as agBes de salde nos diversos niveis de atengdo no ambito municipal,
garantindo atendimento de qualidade e a efetivagdo da Politica Publica de Saude.

Sub " indicador Meta tinhade  Meta Anual
fungdo 2026 - 2029 base
2026
Aquisicdo tabletes para  Adquirir combo de tablets para a qualificacdo das
ACS. visitas domiciliares. - 1
Acoes » Elaborar levantamento da demanda e especificac@es técnicas.

o Distribuir e capacitar os agentes para uso em campo.
e Monitorar o uso dos dispositivos em visitas domiciliares e relatorios

digitais.
Ampliagio de Credenciamento de 07 ACS e 02 ACE em 2026.
cobertura ACS e ACE. - 9
Agbes » Realizar processo seletivo piblico conforme demanda.

e Atualizar cadastro das areas de atuagao.
e Acompanhar indicadores de cobertura populacional.
Ampliagdo da Frotade  Aquisic3o de 5 ambulancias para a atengdo basica.
Ambulancias. - 1
Agdes s Planejar e cadastrar proposta junto ao Fundo Nacional de Saude.
s Buscar recursos via emendas parlamentares e convénios estadual.
e Realizar processo licitatorio e aquisicdo dos veiculos.

Ampliacdo da Frotada  Aquisico Micro dnibus para transporte de
Secretaria de Saude. pacientes. - 1

Acdes s Buscar recursos via emendas parlamentares e convénios,
* Realizar licitagdo e aquisicdo.
e Destinar veiculo para transporte de pacientes em TFD (Tratamento
Fora do Domicilio}
Reforma e ampliacdo Executar reforma de predios para instalagdo da
de prédio publico. Unidade Descentralizada de Reabilitacdo. : i
Acdes e Realizar licitacdo e execucdo da obra.




Reforma e ampliagdo Reformar e adequar & estrutura fisica da

do prédio da secretaria  secretaria Municipal de salide, visando melhoria - 1
municipal de satide das condiches de trabaihs, organizagdo

‘administrativa e afencimento ao publico.
Agﬁes o e Rezlizar diagnéstice da infraestrutura atual.

s Readeguar 2spacos de atendimento e administracdo.

301 - ATENCAD BASICA

DIRETRIZ 3 - FORTALECER A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE, AMPLIANDO O ACESSO, A PREVENCAO
£ 0 CUIDADO INTEGRAL A MULHER, AO ADOLESCENTE E AS PESSOAS COM CONDICOES CRONICAS,
COM FOCO NA PROMOCAO DA SAUDE E NA REDUCAD DE AGRAVOS.

Objetive 3.1 — Promover a melhoria das condicdes de salde da populagdo por meio do
fortalecimento da Atencdo Primaria, ampliandc o acesso a0s servicos, qualificando o cuidado e
intensificando as acBes de prevengdo, promocio e scGimpanhamento continuo dos usudrios do SUS.

Sub Indicador Meta Linhade  Meta Anual
funio o o 2026 - 2029 base
2026
Proporcio de mulher Ampliar a realizacio de exames de mamografia de 12% 55%
com exames de rastreamento em mutteres de 40 a 64 anos.
mamografia.
Acbes +  Produzir informativos sobre a importancia do autoexame.

«  Estratégia continua de busca ativa para identificar mulheres com o
exame pendente, utilizando listas por microérea e o apoio dos ACS.
«  Organizar campanhas de prevencdo e a intensificagao do autoexame

de mama
Proporgao de mutheres  Ampliar a reatizacao de coletas de exames 46% 55%
com a realizagao do citopatologicos de colo do ttero em muiheres de
citopatologico. 25 a 64 anos.
Acdes « Realizar busca ativa para identificar mulheres com o exame pendente,

utilizando listas por micro area e o apoio dos ACS.

s (Organizar campanhas de coleta para atingir a demanda reprimida,
aproveitando eventos e acdes de satde para divulgar e oferecer o
exame,

« Ofereca horarios de atendimento alternativos, incluindo noites e finais
de semana, pera facilitar a participacio das mulheres que trabalham
durante o harério comercial.

s Realizar a solicitago do exame de PCCU,

Reduzir a gravidezem  Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as 20% 15%
adolescentes. faixas etdrias 10 2 19 anos.
Acbes e Reduzrainuidéncia de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias

10 a 19 anos, através do fortalecimento do Planejamento Familiar.
« Realizar mutirdo de insercio de métodos contraceptivos,
s Realizar palestrzs sobre o tema em escolas.
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Proporgao de
gestantes com no
minimo sete consultas
ou mais de pré-natal.
Agbes

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atengdo Primaria
em Sadde.

Agides

Ampliar a cobertura de
acaompanhamento das
condicionalidades do
PBF pelas equipes de
atencgio basica.

Agbes

Oferta de testes
rapidos para evitar
transmissdo vertical.
Agbes

Percentual de
portaderes de
hipertensao arterial
sistémica cadastrados
e acompanhados pelas
suas respectivas
equipes de ESF,

Agbes

Percentual de
portadores de diabetes
identificados e
acompanhados pelas
suas respectivas
equipes de ESF.

Alcangar 100% das gestantes com sete ou mais 89% 90%
consultas de pré-natal.

» Realizar busca ativa das gestantes faltosas;
= Manter registro de todas as consultas e exames na caderneta da
gestante, atualizada a cada atendimento,

Manter a cobertura de Aten¢do Primaria em 117.81% 100%
Salide maior ou igual a 100%.

« Realizar revisio mensal das equipes para garantir que nio haja
SUSPENSA0,
s Instituir um fluxo administrativo para substituicdo imediata de
profissionais.
Cobertura de acompanhamento das 85% 90%
condicionalidades de Sadde do Programa Bolsa
Familia [PBF).

»  Atualizar periodicamente 2 lista de beneficiarios junto ac Cadastro
Unico.

« Cruzar lista do Bolsa Familia com cadastro da ESF.

» Identificar faltosos ja no inicio da vigéncia.
Garantir a oferta de testes rapidos, HIV, SIFILIS, 65% 100%
HEPATITE B e C em todas mulheres gestantes, pra
evitar a transmissdo vertical.

« Monitoramento mensal do estogue de testes rapidos

+ Solicitacdo programada via sistema estadual

« Estogue minimo de seguranga (minimo 3 meses)
Acompanhar 80% dos pacientes portadores de 63,26% 65%
hipertensao arterial.

= Reorganizar a atencao aos portadores de Hipertensdo arterial sistémica
de acordo com a estratificacdo de risco.
* Realizar acompanhamento através de visitas domiciliares e grupos do

hiperdia.
* Realizar busca ativa dos faltosos.
Acompanhar 80% dos pacientes portadores de 61,82% 65%

diabetes identificados no sistema.



Agoes

Numero de escolas
credenciadas ao
“Programa Saude na
Escola”

Acbes

Proporgdo de gestantes
com realizagdo de
exames para a sifilis e
HIV (Nota Técnica no
5/2020-
DESF/SAPS/MS)

Acdes

Implantar e fortalecer o
matriciamento em
hanseniase entre a
vigilancia em satide e as
equipes da Atencdo
Primaria do municipio,

garantindo apoio
tecnico, atualizacdo
profissional e
qualificacio das
equipes para
diagnostico  precoce,
manejo clinico
adequado e

acompanhamento dos
casos e contatos.
Agdes

Proporgdo de contatos
examinados de casos
novos de hanseniase.

DIRETRIZ 4 - QUALIFICAGAD
PREVENCAO E NA VIGILANCIA.

e Reorganizsr @ aizngdo acs portadores de Diabetes de acordo com 0s
estratos de riven,
o Realizar mapa para a identificagdo de possiveis diabeticos.
e Realizar avalizgac dos pés diabeticos.
Manter ¢ credanciamento do “Programa Sadde na 2 3
Escola.

o Realizar paiesiras nas ecolas e creches credenciadas.
+  Manter credenciamento das escolas e creches.
Ampliar a ;)rbpur-;fio da gastantes com realizagio'
de exames para sifilis e HiV,

+ Realizar tastagem na gestantes no primeire, segundo e terceiro
trimesire de gestagdo.
» Realivagao de poiestras.
Promover capacitagies periddicas sobre sinais e
sintomas de hanseniase, diagnostice, tratamento
e acompanhamento dos pacientes.

A 70
* Capacitagdes para os profissionais.
«  Reunides entie atengo basica e vigilancia em satde.
Examinar 100% dos conisios de casos novos de
hanseniase registrados no municipio, R 70%

* (apacita;0es para os profissionais.
« Avaliagic de contatos de novos casos

DA ATENCAC PRIMARIA EM SAUDE BUCAL COM FOCO NA

Objetivo 4.1 — Promover a qualificacio da atencdo & Sslde Bucal, visando cuidado integrado em
rede, desenvolvendo acbes de promogio, prevencio e assisténcia a salide.
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Sub Indicador
fungdo
Cohertura populacional
estimada de saude
bucal.
Agdes
Proporgéo de

gestantes com
atendimento
odontelogico realizado.
Agdes

Meta Linhade  Meta Anual

2026 - 2029 base
2026

Manter a cobertura da satde bucal acima de 90% 94,25% 90%
por ano.

«  Realizar revisdo mensal das equipes para garantir que nac haja
suspensan.

«  Solicitar credenciamento de novas equipes e garantira contratacao de
novos profissionais.

Alcancar 95% das gestantes com acesso a0 89% 95%
atendimento/ avaliagdo odontologica.

« Garantir o acesso das gestantes ao atendimento\avaliagdo
odontoldgica.

« Realizar busca ativa das gestantes faltosas.

o Realizar orientaco, educagdo em satde bucal e a realizagao de
procedimentos necessarios para garantir o bem-estar de ambos.

302 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

DIRETRIZ 5 - FORTALECER A ATENCAO HOSPITALARE A REGULACAO MUNICIPAL, AMPLIANDO O

ACESSO, QUALIFICANDO A

ASSISTENCIA ESPECIALIZADA E PROMOVENDO CUIDADO

HUMANIZADO, SEGURO E RESOLUTIVO NO SUS MUNICIPAL,

Objetivo 5.1 - Ampliar e qualificar a capacidade assiste ncial hospitalar e especializada do municipio,
estruturando o Complexo Regulador, fortalecendo a seguranga do paciente e promovendo melhoria
dos indicadores materno-infantis, garantindo acesso oportuno e atendimento humanizado a

populagdo.

Sub indicador
fungao

Ampliar a capacidade
instalada, qualificar
assisténcia hospitalar
garantindo
atendimento resolutivo
humanizado e seguro a
populacao.

Agdes

Meta Linhade  Meta Anual
2026 - 2029 base
2026
Alcangar 90% de conformidade estrutural e - 60%

assistencial no hospital municipal ate 2029,

= Reforma e adequagao da estrutura fisica hospitalar.

« Ampliacio de leitos conforme necessidade epidemiologica.
» Aquisicio de equipamentos hospitalares estratégicos.

s Implantacdo de protocolos clinicos assistenciais.

* Imptantacdo do Nucleo de Seguranca do Paciente.

+ (Capacitacdo anual da equipe hospitalar.
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Ampliar o acesso da
populacio as consultas
e procedimentos

- espedializados.

Agbes

Proporgdo de partos
normais realizados pele
SUS entro o total de
partos realizados.
Agbes

Estruturar o complexo
Regulador Municipal.
Agbes

s Organizagic e padronizagéo do fluxo assistencial.
Ampliar a4 oferta de consuitas e procedimentos - 6
especializados até 2029, através de contratacio
de médices espaciatistas,

«  Centratacho <2 médicos especializados, ortopedista, ginecologista e
obstetifda, pediatra, anestesista, cirurgiao geral,

«  ampliacio da nferta de consultas em especialidades prioritarias.

»  Pactuagio regional para redugdo de fila de espera.

*  Moniteramento mensal da fila de regulagdo,

Alcancar proporgdo minima de 55% de partos - 40%
normais nc 54% 2té o final do quadriénio.

e Garant initio nreccce do.pr.é-n.atal (até 122 sémana}.

« Estratificar riceo gestacionat ja na primeira consulta.

e Incezntivar presanga de acompanhante no parto.

e Monitorar taga de cesariana por estabelecmento.
Reformar e estruiurar 100% de Complexo = 40%

regulador zté 2023,
e Projete arouiietdnico,
s AquisicZo de suvinamentos de informatica.
s Contratagzo ou reformulagio de equipe técnica reguladora,
s Capadtagdo 2 protocolos de regulacio.

303 - SUPORTE PROSILATICO E TERAPEUTICO

DIRETRIZ 6 - FORTALECER A ASSISTENCIA FARMACEUTICA MUNICIPAL, GARANTINDO ACESSO
CONTINUO AOS MEDICAMENTOS PADRONIZADOS, QUALIFICACAO DA GESTAO E ADEQUADA
ESTRUTURA FiSICA E OPERACIONAL.

Objetivo 6.1 - Assegurar a disponibilidade regular dos medicamentos € 3 estruturacéo adequada da
Farmacia Municipal, promovendo o uso racional de medicamentos e a melhoria da qualidade do
atendimento a populacdo.

Sub
funcdo

Indicador

Percentual de
medicamentoas
padronizados
disponiveis (REMUME}.
Agdes

Meta Linhade  Meta Anual
2026 - 2929 base
2026
Garantir a digpanibiiicade de medicamentos 80%

padronizados 2m no minimo 80% anual.

«  Evitar exceseo de itens pouco utilizados.

* Monitorai e evitar judicializacdo,

+  Lictagde anuai com planejamento antecipado.
* Registio e prece vigente,

+  Planejamentc com antecedencia.



Reestruturacdo da
comiss3o de farmacia e
terapéutica.

Reestruturar e manter a comissio de farmacia e
terapéutica, garantindo a atualizagdo periddica
dos medicamentos elencados na REMUME

Agoes » Publicar portaria de nomeacdo da CFT.
* Flaborar ou revisar regimento interno.

+ Realizar no minimo 4 reunites anuais.

Atualizagdo periodica Garantir a atualizagdo periodica dos - 1
da REMUME. medicamentos elencados na REMUME a cada 2

anos.
Acdes « Realizar reunido de atualizagdo com os membros da comisséo.

« Publicar versio atualizada da REMUME no site institucional.

122 Adquirir 100% dos equipamentos e mobiliarios 50%

previstos {1 camara fria, pallets e 2 arquivos com

gavetas) até o final do exercicio subsequente a

liberacdo do recurso.

Agbes « Elaborar proposta técnica para estruturagao da Farmacia Municipal
« Cadastrar proposta no sistema oficial de captacdo.

« Acompanhar tramitacio da emenda parlamentar até sua liberagdo.

Percentual de
equipamentos e
mobiliarios adquiridos.

304 - VIGILANCIA EM SAUDE (SANITARIA, EPIDEMIOLOGICA, AMBIENTAL E SAUDE DO
TRABALHADOR)

DIRETRIZ 7 - FORTALECER AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE NO MUNICIPIO, AMPLIANDO A
ESTRUTURA FISICA, LOGISTICA E TECNICA, COM FOCO NA PREVENCAO, PROTECAO E PROMOCAO
DA SAUDE DA POPULACAO URBANA E RURAL.

Objetivo 7.1 - Garantir a estruturacdo e o fortalecimento dos servigos da Vigilancia em Satde,
abrangendo as areas sanitaria, epidemiolégica, ambiental e de satde do trabalhador, assegurando
condices adequadas para execucdo das agdes de vigilancia e controle.

Sub indicador Meta tinhade Meta
fungao 2026 - 2029 base Anual
2026
122 Equipamentos para Aquisic3o de material permanente {Mesas, cadeiras, - 1
sede de Vigildncia ar-condicionado, armarios, etc}).
em Satde.
Agbes e Realizar aquisicio de materiais permanentes através de emenda

parlamentar, para suprir com a necessidade da vigilancia em satde.

DIRETRIZ 8 - FORTALECER A VIGILANCIA SANITARIA MUNICIPAL, APRIMORANDO A REGULACAO,
FISCALIZACAO E CONTROLE SANITARIO DE PRODUTOS, SERVICOS E AMBIENTES, VISANDO A
PROTECAO £ A PROMOCAO DA SAUDE DA POPULACAO.

Objetivo 8.1 - Estruturar e qualificar as agbes da Vigilancia Sanitaria, promovendo a implementac¢ao
de instrumentos legais, programas e praticas de controle sanitario eficientes no municipio.

Sub
fun¢do

Indicador Meta

2026 - 2029

Linha de
base

Meta Anual
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122

Codigo Sanitario
Municipal elaborado
e encaminhado ao
Poder Legislativo.
Agdes

Instituir programa
municipal de
monitoramento de
alimentos.

Agdes

Adocio e Execucdo
do PAAVISA (Plano
Anual de Acoes da
Vigilancia Sanitaria)
Agdes

Protocolo de
inspecdo criado e
mantido.

Agdes

Percentual de
equipamentos
adquiridos.
Acdes

Percentual de
estabelecimentos
com responsavel
capacitado,

Acgdes

Percentual de
servidores
contemplados com
uniforme
padronizado.

Crizcdc do Codige Sanitirio (Frojeto de Lei). - 1

«  Constituir Comvesio de ftica.

« Realizar leventamznto normativo

e Elaborar Minvia. ‘

» Apresentar ac Conselho Municipal de Sadde.

o Elaborar decreto regulamentador.
implementagén de colatas de alimentos, para - 1
analise microbiciogica ne LACEN.

e  Elaborar ato acministrativo instituindo o Programa Municipal de
Monitor=men:o ldicrohiologico de Alimentos.

»  Desigrar fiscal sanitario responsavel.

s Pactusr luxo d= envio de amostras com o LACEN,

Elaborar e executar 5 SAAVISA anualmente a partir - 1
de 2026.

e Submeter o PASYS5A 3 aprovacio do Conselho Municipal de Salde.
o Planejar agiies < tHacalizagio, licenciamento e controle sanitario de
acorde com a raalidade local.
Criagao do mapa de risco, por bairros, e intensificar - 1
a fiscalizacdo em drea: d2 maior risco.

e Levantar e clessiicar areas de risco sanitario por bairro.

» Elaborar protoco'o técnico padronizado de inspegdo e controle,
Adquirir 100% das equinanertas {1 termometro
digital para alimentas e I computador} até o final do
exercicio subsequente 2 liberacdo do recurso.

« FElaborar proposta técnica justificando a necessidade

«  Cadastrar proposta no sistema oficial de captagdo.

50%

»  Acompanhar tremitacdo da emenda parlamentar até sua liberacao.
Realizar treinamento com os manipuladores de - 80%

alimentos de estabelecimentos do ramo alimenticio.

«  Levantar numero de estabelecimentos do ramo alimenticio,
» identificar manipulacores prioritarios.
s Elaborar cronograima anual de capacitagoes.

Contemplar 100% da equipe da Vigilancia em Satde -

com uniformes padronizados até o final do exercicio

vigente.



2026

Codigo Sanitario CriacSo do Ct‘)digc sanitario {Projeto de Lei). - 1
Municipal elaborado
e encaminhado ao
Poder Legislativo. -
Acdes » Constituir Comissao de Etica.

s Realizar levantamento normativo

«  Elaborar Minuta.

»  Apresentar ao Conselho Municipal de Saude.

« Elaborar decreto regulamentador.

Instituir programa Implementacdo de coletas de alimentos, para - : 1
municipal de andlise microbiologica no LACEN.

monitoramento de

alimentos.

Agdes » Elaborar ato administrativo instituindo o Programa Municipal de

Monitoramenta Microbiologico de Alimentos.
» Designar fiscal sanitario responsavel.
«  Pactuar fluxo de envio de amostras com o LACEN.
Adocio e Execugdo Elaborar e executar o PAAVISA anualmente a partir - 1
do PAAVISA (Plano de 2026.
Anual de Agdes da
Vigilancia Sanitaria)
Acbes e Submeter o PAAVISA 3 aprovagio do Conselho Municipal de Satde.
o Planejar acties de fiscalizacdo, licenciamento e controle sanitario de
acordo com a realidade focal.

Protocolo de Criacio do mapa de risco, por bairros, e intensificar - 1
inspecdo criado e a fiscalizac3o em areas de maior risco.
mantido.
Acdes » Levantar e classificar dreas de risco sanitario por bairro.
« Elaborar protocolo técnico padronizado de inspegdo e controle.
122 Percentual de Adquirir 100% dos equipamentos (1 termémetro - 50%
equipamentos digital para alimentos e 1 computador) até o final do
adquiridos. exercicio subsequente a liberacdo do recurso.
Agdes » Elaborar proposta técnica justificando a necessidade

s Cadastrar proposta no sistema oficial de captacio.
«  Acompanhar tramitacio da emenda parfamentar até sua liberagio.

Percentual de Realizar treinamento com os manipuladores de . 80%
estabelecimentos alimentos de estabelecimentos do ramo alimenticio.

com responsavel

capacitado. !

Agdes « Levantar nimero de estabelecimentos do ramo alimenticio.

» Identificar manipuladores prioritarios.
= FElaborar cronograma anual de capacitagdes.

122 Percentual de Contemplar 100% da equipe da Vigilancia em Sadde - 100%
servidores com uniformes padronizados até o final do exercicio
contemplados com vigente.
uniforme

padronizado.




Agdes »  Levantsr uuaniitativo de servidores,
»  Definir peges necassarias (camisa, colete, jaleco, etc.).
3o visual com identificagdo institucional.

+  Definir padroni
»  Realizar procesto licitatorio.

DIRETRIZ 9 - FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMICLOGICA MUNICIPAL, GARANTINDO A
DETECCAD, INVESTIGACAD, CONTROLE E PREVENCAO DE AGRAVOS E DOENCAS, COM FOCO NA
MELHORIA DOS INDICADORES DE SAUDE E NA ZEDUCAD DA MORTALIDADE E MORBIDADE
EVITAVEIS.

Objetivo 9.1 - Aperfeigoar a vigilancia, moniteramento & controle das doencas e agravos de
notificacio compulsoria, fortalecendo a capacidade de resposta do municipio diante dos riscos
epidemioldgicos e promovendo a qualidade dos registros e das aches de prevencdo.

Sub Indicador Meta Linhade  Meta Anual
funcao 2526 - 2029 base
2026
Registrar os obitos com  90% dos registros de Shitos com causa hasica 73.17% 90%

causa basica definida definida.
no Sistema de
Informacao sobre

Mortalidade.

Acdes s Reslizar capecitaces periadicas com profissionais da Atencdo Basica,
hospitaie @ c3ridrics sobre o correta preenchimento das Declaragbes
de Obito.

e Realizar reuniCes trimestrais de monitoramento dos indicadores de
mortalidade.

a  Manter fluxs de comunicacio entre Secretaria de Satide, cartorios e
vigiléncia.

Proporgdo de casosde  BO% de casos das dnencas de notificagdo 0% 80%

doengas de notificacdo  compulsdria imedinta registrados no Sinan
compulséria imediata encerradas em ate 50 dias, a partir da data de
nacional (ONCI} notificagdo.
encerrados em até 60
dias apds notificagdo. _
Acoes = Criar alertas automaticos para acompanhamento de prazos.
s |mplantar rotina semanal de monitoramento dos casos abertos no
SINAN,
e Capacitar protissionais das unidades notificadoras sobre prazos e
critérios d= encerramento.
Aumentar a efetividade Proporgio de cura dos casos novos de hanseniase 100% 100%
dos servigos de satide,  diagnosticados nos anos das coortes.
melhorando a adesao
dos pacientes em
tratamento de
hanseniase até a alta.
Acbes s Estabelecer srotocolos de busca ativa de faltosos e abandono de
tratamento.




Manter a qualidade
dos registros das
notificagdes de agravos
relacionados ao
trabalho.

Agoes

Monitoramento de
novas casos de sifilis
congenita.

Agdes

Fortalecimento da
gestdo do PNI.

Acbes

identificar o numero de
casos novos de AIDS
em menores de 5 anos,
residentes no
municipio.

Acdes

Proporcdo de cura de
casos novos de
tuberculose pulmonar.
Agdes

s Oferecer apoio psicologico e social para os pacientes em tratamento.

Promover aces educativas nas comunidades e escolas sobre
prevencao e adesao.

proporcio de preenchimento do campo 100% 100%
“ocupacio” nas notificagoes de agravos
relacionados ao trabalho.

Realizar informes sobre aimportancia do preenchimento correto.
Manter o preenchimento do campo “oeupagao” nas notificages de
agravos relacionados ao trabalho.

Mensurar e monitorar os novos casos de sifilis 1 0
congénita em menores de um ano de idade.

Garantir diagndstico e tratamento adequado e em tempo oportuno na
Atencdo Basica.

Monitorar a realizacio do Pré-Natal do Homem em 100% das Unidades
Basicas de Saude.

Garantir zcesso aos testes rapidos em 100% da rede municipal de
saude.

Fortalecer a gestao do PNI com base em diretrizes 100% 100%
epidemiclogicas, por meio do planejamento,

organizacdo e avaliagdo continua das agdes de

imunizagdo, conforme o cendrio epidemioldgico e

as necessidades da populagdo.

Planejar e coordenar o Calendario Nacional de Vacinagao;

Garantir a operacionalizagdo da Rede de Frio, assegurando a
conservacdo, o armazenamento e a distribuicao adequada de
imunobiolagicos;

Monitorar os Eventos Supostamente Atribuiveis a Vacinagio {(ESAVI),
por meio da coleta, andlise e acompanhamento das informacoes,
visando a seguranca vacinal.

Manter em zero o nimero de menores de 5 anos 0 0
com casos de AIDS.

-

Garantir a realizagdo de testes anti-HIV durante a gestagao.
Acompanhar todas as gestantes soropositivas e criangas expostas,
garantindo tratamento adequado durante gestagao e parto.

Garantir 85% da proporgao de cura dos casas 100% 85%
novos casos de tuberculose pulmonar bacilifera
diagnosticados nos anos das coortes.

Manter os profissionais da Atencio Basica atualizados para diagnostico
e tratamento de pacientes com Tuberculose pulmonar.

Garantir a adesdo ao tratamento de Tuberculose através do
acolhimento e tratamento diretamente observado.

Realizar testagem de HIV em 100% dos casos novos de Tuberculose.
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Reduzir a taxa de Reduzir a taa ce raesialitads intentil em menores 12,44% 12%
mortalidade infantil (<1 sio periodo e territorio,

ano) simanto o monitoramento da
assisténcia pré-notzle do acompanhamento
integral da salde srna-infantil
Acdes e Realizery daviciiar no pos-parto para avaliagdo da mae e do babé.

L Prni";.{:'v's.' sea ativa de criancas faltosas nas consultas de
pusticulturs  vaginaqdo.

s Incentivar oafzitamiento maternc.

o Garantit # inunizacio conforme o Calendario Nacional de Vacinagao e
assagurar aconpanhamento médico e de enfermagem mensal as
criancas até o sexto mes de vida,

Proporgao de Obitos Garantit 1003 Je invastigagio dios Ghitos infantis, 100% 100%
infantis a fetais

investigados.

Agoes s Imeestiwar as c2sos de moralidade infantil

o Maritorar 3 mvestizscio dos shitos infantis ¢ fetais a fim de garantir a

inwesti = forns 0% Cas0s.

DIRETRIZ 10 - FORTALECER AS ACOES DE V!GiLANTA AMBIENTAL EM SAUDE, ASSEGURANDO O
MONITORAMENTO DA AGUA, O CONTROLE DE VETUHES £ ZOONGSES, EA PREVENCAQ DE RISCOS
AMBIENTAIS A SAUDE DA POPULACAC.

Objetivo 10.1 - Implementar e qualificar as poBes de vigilincia ambiental, com foco no controle de
vetores, zoonoses e monitoramento da qualicade €& ague.

Sub indicador Mata Linha de Meta
funcao TG - 208 hase Anual
. 2026
Garantir a realizagdo  Proporcio de andlises reciizadas ern amostras de 100% BO%
das agoes de dgua para consuno IRIN2No uanto aos parametros
vigilancia da coliformes totals, sloro residual livre e turbidez.

qualidade da agua
para 0 CoNsUMo

humano.
Acdes o Execurar colstas periodicas de amostras de dgua em todas as
joralidacdes com sistema de abastedimentn publico.
¢ Elabera: & divircar refatdrios trimestraic de qualidade da 3gua a
pepulaga.
»  Encamirhar amostras a0 LACEN-MT para analises de coliformes totais,
cloro residus o turbider,
Realizar as acdesde  Cumprir 100% des dclos do Levantamento de indize . 100%
controle vetorial, Rapide do Aede:s aeayptianusimente.

especialmente a

realizagdo de todos

os ciclos do LIRAa.

Agdes o Definir eiiratapias de combate conforme os resultados e areas criticas.

e Desenvolver campanhas educativas sobre eliminacdo de criadouros.
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122

122

122

Implementar uso de
Borrifagao Residual
Intradomiciliar (BRI}
nos "Imdveis
Especiais” {IE} e
pontos estrategicos,
Agdes

Implementar uso de
Ovitrampas na
municipio.

Agdes

Realizar agdes de
orientagbes e
identificacoes de
escorpibes, larvas de
mosguitos e
barbeiros.

Agdes

Padronizacdo de
vestimentas e
compra de EPI's.
Agdes

Treinamentos
realizados com foco
na identificacio de
insetos.

Agoes

Equipamentos
eletrdnicos para
trabalhos ACE's

o Integrar as aghes com a Atengdo Basica e Educagdo Municipal.

50% dos imdveis e pontos cadastrados no ano de - 50%
implementaco e 80% nos anos seguintes.

« Capacitar equipe de Agentes de Combate 35 Endemias {ACE) sobre
aplicagdo segura e manejo de inseticidas.

s Adquirir e utilizar EPI's e equipamentos de pulverizagao.

»  Articular com a SES/MT para apoio técnico e insumos.

50% das armadilhas no ano de implementacdo e & 50%
80% nos anos seguintes

= Realizar monitoramento semanal e anilise das amostras coletadas.
«  Produzir relatérios quinzenais de densidade vetorial.
« Promover agbes educativas nas escolas e junto & comunidade sobre
preveng3o.
Adquirir lupa eletrénica/microscopio e promover - 1
atividades educativas.

s Realizar acoes educativas com alunos e professores sobre prevencao
de acidentes por animais pegonhentos.

¢ (Cadastrar nos sistemas de captura de recurso e buscar convénio
estadual.

e Criar material informativo ilustrado e de linguagem acessivel,

Adquirir uniformes para a equipe ACE e EPI's para - 100%
trabalho de campo e aplicacdo de inseticidas.

* Definir padrio visual e identidade institucional {camisas, coletes,
calcas, bonés, jalecos).
« implantar norma de uso obrigatdrio dos uniformes e EPIs durante as

atividades.
* Garantir reposigdo anual de materiais de protegao individual.
Realizar treinamento aplicacdo BRI, identificago do - 1

inseto barbeiro, captura e identificagio de
escorpides e aranhas, ovitrampas e sistemas da
vigilancia ambiental,
+  Definir carga horaria do treinamento.
e Elaborar cronograma anual.
* lIdentificar necessidade de apoio técnico estadual
«  Articular capacitagdo com equipe tecnica especializada em
entomologia.

- Tablets para coleta de dados do campo, - 5

computadores para inser¢do de dados nos sistemas
& impressoras.
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Agdes »  Cadastrar ros sistenas e captura de recurso e buscar convénio
estatiual, "
e Realizar srocedimento licitatdrio para compra de tablets,
computadores © Fm_,';rpssbras‘
o fManter manuter ;3o e atualizagio periodica dos equipamentos.

Investigar casos Investigar-em $5% dos cason provaveis de = 80%
provaveis de Leishmaniose tegumentar = yiszeral canina.
Leishmaniose : !

tegumentar e

visceral canina.

Agbes »  Notificagdn carnpuisoria rle casos humanos para monitorar a disperso
da dosnga, )

«  Monitoramento o presenga e densidade do vetor (mosquito-

palha/Lutzomyi 2 longipalpis).
Manejo ambiental Limpeza de guintais), uso de coleiras repelentes em
ches, tratamianio de pacientes e, #m casos indicados, controle quimico
{inzetic:das).

Realizar vacinaﬁgo Atingir 80% da campanini J3 vacinagio antirrabica. - 80%

em animais na area

urbana e rural.

Acdes «  Atualizar estimativa popuiadcnal de cdes e gatoes.

« Elaborar micron'anasiamento por bairros/zonas rurais,

s Definir pontos fixos e estrategias itinerantes
v Mebilizacic socisi

122 - CONSELHO MUMICI9AL DE SAIIDE

DIRETRIZ 11 - FORTALECER O CONSELHO WUNITIPAL DE SAUDE, GARANTINDO ESTRUTURA
ADEQUADA, QUALIFICACAO DOS CONSELHEIROS & SPETIVIDADE DO CONTROLE SOCIAL.

Objetivo 11.1 — Assegurar o pleno funcionamento du Zonseiho Municipal de Saude, com suporte
administrativo, estrutura fisica e capacitacdc coatinua, visando fortalecer sua atuacdo deliberativa
e fiscalizadora.

Sub
funcio

Indicador Weta Linha de Meta
1615 - 3029 hase Anual
2026
Garantir a participagdo  Capacitar 107% dos Conselheiros Titulares e - 4
de todos os Suplentes através re olerta de quatro
seguimentos que capacitacdes por ann

compoem o CMS em

suas atividades afins

com capacitagdes entre

outros.

Acbes e Realizar tormagdo e capacitagio periddica aos Conselheiros
Municipais ce Saide, garantindo recursos necessarios.

e Firmar parveriz cor COSEMS, CIB, CES e Ministério publico para

oferta dz capactagoes.
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Fortalecer a estrutura
administrativa @
operacional do
Consetho Municipal de
Saude.

Agdes

fortalecimento da
fungao Fiscalizadora.
Acoes

Realizagio de
canferencias
Municipais de Saude,

Agdes

122 Qualificagao dos

Conselheiros de Saude.

Agdes

. Garantir Dotagdo orgamentaria especifica para formagao.
o implantar calendario anual de educatdo permanente.

Garantir servidores para o pleno desenvolvimento -
o funcionamento do Conselho até 2029.

« Garantirl secretarialo] executivalo}

. Garantir 1 servidor de apoio para conferéntias, capacitagbes e

motorista de viagens para as capacitagoes.
\nstituir e manter comissao de orgamento -
fiscalizagao.
« Emitir parecer técnico sobre instrumentos de gestao.

« Realizar nominimo 1 yisita técnica por semestre as unidades de

saude.
. Fixar modelo padrao de parecer técnico.

« Capacitar conselheiros em analise de indicadores r.-pidemiolégi.cos e

financeiros.

Realizar as Conferéncias Municipal de Saude no -
periodo indicado pelo Estadual/Nacional €
encarminhar 100% das propostas aprovadas nas
Conferéncias Municipais.

o Criar Comissao Organizadora £om antecedéncia.

« Garantir dotagdo orcamentaria especifica.

o Elaborar regimento interno da Conferéncia.

« promover ampla divulgagdo {rédio, redes socias, unidades de s

« Garantic acessibilidade e part’lcipagﬁo de todos o5 5egmentos.

100%

aude}.

e Sistematizar relatorio final e publicar no portal da transparéncia.

» Encaminhar resolugdes ao Gestor Municipal.
Realizar formagdes anuais de conselheiros. E

e Produzir material didatico sobre controle social & jegislagdo do SUS.

« Realizar oficinas tematicas presenciais e virtuais.



4. ORCAMENTOS PREVISTAS

4.1 Receitas Previstas da Satide — 2026

Fonte de Recursos
{Bloco de
Financiamento)
Atencido Basica
Meédia e Alta
Complexidade
Hospitalar e
Ambulatorial
Vigildncia em Satde
Assisténcia
Farmacéutica
Gestao do SUS
Outros
Proprios Municipal
TOTAL GERAL

Transferéncias Fundo a

Fundo
Federal Estadusi
3,207.350,00 492.500,00
1.197.700,00 243.100,00
345.600,00 2.970,00
418.000,00 82.000,00
0,00 0,00
36.300,00 o000
0,00 06,00
5.204.950,00 821.570,0

~Qutros

0,00

1.986.300,00

0,00
275.000,00

3,00
275.000,00
0,00
2.536,300,00

Recursos
Préprios

3.839.950,00

8.036.793,00

1168.660,00
883.350,00

0,00

0,00
2.272.300,00
16.201.053,00

Total

7.540.800,00

11.463.893,00

1.517.230,00
1.658.350,00

0,00
311.300,00
2.272.300,00
24.763.873,00



4.2 Despesa Previstas da Satde - 2026

syblungdo  Natureza Proprio federal Estadual  Proprio — Outros Venciment Piso Transf. Total
da Municipal Arrecadaca  Recursos o Enfermag Conv. E
Despasa o Vigilincia  Vinc. Sadde  ACS J ACE em Transf.
Especial
Atangao Correnie 3EHAB000 21403500 4935000 i 000 a5 500,00 [tEes) 0.0 7 250300,00
Gasd a ¢ !
Capitzl 150000 0.ac 0,040 000 068 0,03 29!.3,300,{?
Assisténoa Carrente £42.600,00 243000 .80 oo 00 22550000 (1854} B.766.533.00
Hospilalis & o
Ambutatorial Capital 583,400 08 12960000 0,00 0,00 417.34.00 0,80 0,00 1.568.000,00 2.6973000C
Suporte Lorrente A8 55000 209.200.00  82000,00 0,00 0,08 080 0,00 .00 1188750200
profilauco e Capital 184 800,06 £.800.00 0,00 1,00 275.600,00 000 000 0,07 AhE.E00,00
Teragdutico 5
Vigilanoia Corrente 69560000 36.306,00 0,00 400 0.0C pRed 000 0,00 71194000
Sanitdria Capital .00 0,00 .00 iy [Xed EEE] R 000 o0
Wigilana Corrents 451.020,00 £9,300,00 297000 0,00 0,06 24000C,00 0,08 0,00 763.29000
Eoxemioidgl  Capital 22.000.00 0,00 0.0 000 0,00 0.50 0,06 0,03 2200000
tiiz
Ambrental
Abmantagie  Corents 0,00 0,00 o000 000 D00 0,00 0,00 0,00 0,00
¢ hutrigio Capital .00 0,00 o 0,00 0,00 a0 0,00 [iR14] Go0
ChatTan Corrente 207530000 35.300,00 0,00 000 00 9,00 .00 000 2.312.100.00
supfungies Capital 190, 500,00 0,00 0.00 .00 275.000.00 0,00 00 00 471,50052
Tota 16.201053,0 3.743.9500 B21.570,0 0,00 S67.300.00 123550000 27550050 1.562.000.00 247638730

0 a a




5. MONITORAMENTO E AVALIACAO

A presente Programagio Anual de Saude constitui instrumento fundamental para o
planejamento, execucio e monitoramento das 4edes e servicos de satde no dmbito municipal.
As metas estabelecidas refletem as prioridedes definidas pela gestdo, considerando as
necessidades da populacic e a capacidade instalaca darede de servigos.

O Municipio realizara a apuracio e o moitoramento das metas a cada quadrimestre,
com analise sistematica dos indicadores, aa nradusio dos servigos e da execugdo financeira. As
avaliaces ocorrerdo nos periodos correspondantes 30s trés quadrimestres do exercicio (janeiro
a abril, maio a agosto e setembro a dezembrol, tom registro e consolidacao das informacdes na
plataforma DigiSUS, respeitando os prazos 'egals para alimentacdo e validagdo do sistema,
conforme normativas vigentes,

A avaliagdo quadrimestral permitira identifizar avangos, corrigir fragilidades e, quando
necessario, redirecionar estratégias, garantindo maior eficiéncia, transparéndiz e efetividade na
gestio publica da sadde.

Dessa forma, a gestao reafirma set. compromisso com o planejamento responsavel, a
melhoria continua dos servicos e o fortalecimento da politica publica de saude, visando a

promocio, prevencio e recuperacio da sar’de da populagdo.

48

49 Logo apos a apresentagdo, a coordenadora Mariana agradece a atengdo de todos e abre
50  para duvidas e sugestdes. Ato Continuo o Conselheiro Jos¢ Ricardo. diz que seria muito
51  bom se os RN do municipio, ja fossem vacinados ao nascer, ja no primeiro momento de

. dentro da Unidade Hospitalar, a sugestao foi aprovada por todos os presentes. Ato




