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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF SE

Município SÃO CRISTÓVÃO

Região de Saúde Aracaju

Área 437,44 Km²

População 91.093 Hab

Densidade Populacional 209 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 29/07/2021

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO CRISTOVAO

Número CNES 2423197

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 13128855000144

Endereço RUA TOBIAS BARRETO 328

Email A informação não foi identificada na base de dados

Telefone 079-3261-4372

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 29/07/2021

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) MARCOS ANTONIO DE AZEVEDO SANTANA

Secretário(a) de Saúde em Exercício FERNANDA RODRIGUES DE SANTANA GOES

E-mail secretário(a) fers.ss@hotmail.com

Telefone secretário(a) 79988014711

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 29/07/2021

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 05/1997

CNPJ 11.370.658/0001-01

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo Fernanda Rodrigues de Santana Goes

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 29/07/2021

https://digisusgmp.saude.gov.br 3 de 45



1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 28/09/2021

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Aracaju

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

ARACAJU 174.053 664908 3.820,15

BARRA DOS COQUEIROS 91.101 30930 339,51

DIVINA PASTORA 92.249 5215 56,53

ITAPORANGA D'AJUDA 757.283 34709 45,83

LARANJEIRAS 162.538 30080 185,06

RIACHUELO 78.48 10284 131,04

SANTA ROSA DE LIMA 67.607 3923 58,03

SÃO CRISTÓVÃO 437.437 91093 208,24

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço Av. ADELIA FRANCO 3580 COND. PORTO DAS AGUAS ED. SERGIPE, APT 302 INACIO BARBOSA
INACIO BARBOSA

E-mail tanavida@bol.com.br

Telefone 7999336156

Nome do Presidente RENATA CARVALHO SILVA

Número de conselheiros por segmento Usuários 6

Governo 2

Trabalhadores 4

Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 202006 

Considerações
O município de São Cristóvão localiza-se na Região de Saúde de Aracaju com mais sete municípios: Aracaju, Barra dos Coqueiros, Divina Pastora, Itaporanga D'Ajuda,
Laranjeiras, Riachuelo e Santa Rosa de Lima.
Neste tópico, há a descrição das informações correspondentes ao território, à gestão e regionalização em saúde, também há a identificação das informações sobre o Fundo
Municipal e o Conselho Municipal de Saúde (CMS).

É o segundo em extensão territorial e no quantitativo populacional. Possui um Conselho Municipal de Saúde (CMS) criado pela Lei nº 06/1991. De acordo com a Lei
8.142/1990, o CMS é um órgão permanente, colegiado e deliberativo composto de forma paritária por representantes de usuários, governo, trabalhadores e prestadores de
serviço, atuando tanto na formulação de estratégias como também no controle da execução da política de saúde. 
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
A Secretaria Municipal de Saúde de São Cristóvão/SE apresenta o 1º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior, referente aos meses de janeiro, fevereiro, março e
abril do ano de 2021, em conformidade à Lei Complementar nº 141/2012.

Este Relatório permite o acompanhamento, monitoramento e a descrição das ações e dos serviços executados na política de saúde no quadrimestre. Apresenta a análise dos
dados demográficos e de morbimortalidade, o panorama da rede física prestadora de serviços ao Sistema Único de Saúde (SUS) e dos profissionais de saúde, o
acompanhamento das metas da Programação Anual de Saúde (PAS), o resultado dos indicadores de Pactuação Interfederativa (SISPACTO), a execução orçamentária e
financeira e a realização de auditoria no período, em conformidade ao sistema DigiSUS - Gestor.

O 1º quadrimestre de 2020 foi marcado pela continuidade do serviço prestado na Rede de Atenção à Saúde, assim como pela implementação de ações voltadas ao contexto
de pandemia com destaque para o início da vacinação contra a COVID-19.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2020

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 3597 3432 7029

5 a 9 anos 3618 3431 7049

10 a 14 anos 3849 3590 7439

15 a 19 anos 3727 3733 7460

20 a 29 anos 8252 8226 16478

30 a 39 anos 7516 7822 15338

40 a 49 anos 5585 6483 12068

50 a 59 anos 4318 4862 9180

60 a 69 anos 2501 3162 5663

70 a 79 anos 950 1450 2400

80 anos e mais 290 699 989

Total 44203 46890 91093

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 29/07/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019

São Cristóvão 1323 1380 1288

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 29/07/2021.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 86 95 76 90 153

II. Neoplasias (tumores) 67 70 66 57 61

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 14 17 7 24 15

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 37 30 26 19 24

V. Transtornos mentais e comportamentais 24 21 27 20 7

VI. Doenças do sistema nervoso 12 5 23 17 16

VII. Doenças do olho e anexos 4 7 4 4 4

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 1 - 1 2 1

IX. Doenças do aparelho circulatório 78 90 95 85 99
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X. Doenças do aparelho respiratório 112 110 99 90 71

XI. Doenças do aparelho digestivo 113 103 118 72 61

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 18 34 20 27 29

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 9 9 15 14 10

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 77 102 92 85 63

XV. Gravidez parto e puerpério 382 448 435 436 398

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 53 46 57 40 26

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 9 9 14 9 5

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 21 25 16 19 25

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 108 99 113 83 103

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 19 22 21 18 21

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 1244 1342 1325 1211 1192

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 29/07/2021.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 21 17 18

II. Neoplasias (tumores) 73 49 67

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 3 1 6

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 38 35 35

V. Transtornos mentais e comportamentais 18 11 14

VI. Doenças do sistema nervoso 10 8 11

VII. Doenças do olho e anexos - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 1 - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 122 88 117

X. Doenças do aparelho respiratório 32 34 40

XI. Doenças do aparelho digestivo 21 21 28

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 4 4 11

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 4 3 2

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 17 20 14

XV. Gravidez parto e puerpério 1 - -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 16 27 10

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 6 6 6
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XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 45 46 31

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 123 100 81

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 555 470 491

Capítulo CID-10 2017 2018 2019

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 29/07/2021.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
O município de São Cristóvão possui uma estimativa populacional de 91.093 pessoas, sendo 46.890 do sexo feminino (51,47%) e 44.203 do sexo masculino (48,52%). A
partir da faixa etária de 30 a 39 anos constata-se a redução da população do sexo masculino, a qual reduz expressivamente a partir dos 70 anos. De maneira geral identifica-
se a predominância da população feminina no município.
No perfil de morbidade de residentes, segundo capítulo CID-10, considera-se o período de 2017 a 2021. Até a finalização deste quadrimestre destacam-se as cinco
principais causas de internação entre residentes: gravidez, parto e puerpério (2.099 - 33,24%), lesões, envenenamento e algumas outras consequências de causas externas
(506 - 8,01%), algumas doenças infecciosas e parasitárias (500 - 7,91%), doenças do aparelho respiratório (482 - 7,63%) e doenças do aparelho digestivo (467 - 7,39%).
No perfil de mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10, considera-se o período de 2017 a 2019, o qual apresenta como as cinco principais causas de mortalidade:
doenças do aparelho circulatório (327 - 21,56%), causas externas de morbidade e mortalidade (304 - 20,05%), neoplasias (189 - 12,46%), sintomas, sinais e achados
anormais de exames clínicos e de laboratório, não classificados em outra parte (122 - 8,04%) e doenças endócrinas nutricionais e metabólicas (108 - 7,12%).
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

4.1. Produção de Atenção Básica

Considerando a verificação da inconsistência dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atenção Primária à Saúde (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atenção Básica disponibilizados pelos
tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.
Em decorrência disso, informamos que o quadro 4.1 Produção da Atenção Básica dos Relatórios – RDQ e RAG permanecerá indisponível até a correção pela referida área.
Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produção da Atenção Básica, utilizando os dados das bases locais no campo Análise e Considerações. 

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 9 245,30 - -

03 Procedimentos clínicos 4 40,00 - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 13 285,30 - -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 29/07/2021.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Maio a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Setembro a Dezembro

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 4828 474,30

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 29/07/2021.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Maio a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Setembro a Dezembro

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 1925 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 12286 26353,72 - -

03 Procedimentos clínicos 60217 179460,19 - -

04 Procedimentos cirúrgicos 74 - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 74502 205813,91 - -

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 29/07/2021.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Maio a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Setembro a Dezembro

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 1009 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 762 -

Total 1771 -

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

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Maio a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 29/07/2021.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
O referido tópico evidencia os dados da produção de serviços no SUS, executados no município de São Cristóvão. Diante das inconsistências apresentadas na migração dos
dados pelo sistema DigiSUS, foi realizada a apreensão manual no Prontuário Eletrônico do Cidadão (PEC/E-SUS) para os dados de produção de Atenção Básica e no
Sistema de Informações Ambulatoriais do Sistema Único de Saúde (SIA/SUS) para as produções de urgência e emergência, atenção psicossocial, especializada e hospitalar,
e vigilância em saúde.

4.1 - Produção de Atenção Básica:

TIPO DE PRODUÇÃO JAN/2021 FEV/2021 MAR/2021 ABR/2021 TOTAL

Atendimento domiciliar 68 99 124 199 490

Atendimento individual 7.239 8.139 8.880 8.136 32.394
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Atendimento odontológico individual 1.116 1.663 1.740 1.644 6.163

Atividade coletiva 19 43 48 71 181

Avaliação de elegibilidade e admissão 6 3 2 4 15

Marcadores de consumo alimentar 163 257 117 34 571

Procedimentos consolidados 4.584 5.357 5.987 4.156 20.084

Procedimentos individualizados 10.951 12.000 12.653 10.069 45.673

Visita domiciliar e territorial 30.137 34.497 38.850 30.135 133.619

TOTAL 54.283 62.058 68.401 54.448 239.190    

Fonte: Secretaria de Atenção Primária. Prontuário Eletrônico do Cidadão (PEC) ¿ e-SUS. Relatórios de produção ¿ Data da consulta: 28/05/2021

Na Produção de Atenção Básica constata-se o quantitativo mais elevado de cinco tipos de produção: visita domiciliar e territorial (55,86%), procedimentos individualizados
(19,09%), atendimento individual (13,54%), procedimentos consolidados (8,39%) e atendimento odontológico individual (2,57%). Os demais se referem aos marcadores de
consumo alimentar (0,23%), atividades coletivas (0,07%) e avaliação de elegibilidade e admissão (0,01%).

4.2- Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos:

GRUPO DE PROCEDIMENTOS QUANTIDADE APROVADA VALOR APROVADO

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 885 0

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 6.498 16.902,87

03 Procedimentos clínicos 53.228 166.250,49

04 Procedimentos cirúrgicos 74 0

05  Transplantes de órgãos, tecidos e células - -

06 Medicamentos - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - -

TOTAL 60.685 183.153,36

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) - Data da consulta: 23/06/2021

Na Produção de Urgência e Emergência por grupo de procedimentos identificamos um número mais elevado de procedimentos clínicos realizados (85,22%), seguidos dos
procedimentos com finalidade diagnóstica (14,77%).

4.3- Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização:

FORMA DE ORGANIZAÇÃO QUANTIDADE APROVADA VALOR APROVADO

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 4.828 474,30

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) - Data da consulta: 23/06/2021

- Procedimentos realizados nos Centros de Atenção Psicossocial (CAPS):

CAPS Valter Correia

PROCEDIMENTOS REALIZADOS TOTAL

ATENDIMENTO INDIVIDUAL DE PACIENTE EM CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 1.332

ATENDIMENTO FAMILIAR EM CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 592

ATENDIMENTO DOMICILIAR PARA PACIENTES DE CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL E/OU FAMILIARES 277

AÇÕES DE ARTICULAÇÃO DE REDES INTRA E INTERSETORIAIS 167

ATENDIMENTO INDIVIDUAL EM PSICOTERAPIA 186

AÇÕES DE REDUÇÃO DE DANOS 182
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ATENDIMENTO EM GRUPO DE PACIENTE EM CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 154

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) - Data da consulta: 23/06/2021

CAPS João Bebe Água

PROCEDIMENTOS REALIZADOS TOTAL

ATENDIMENTO INDIVIDUAL DE PACIENTE EM CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 989

ATENDIMENTO FAMILIAR EM CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 187

PROMOÇÃO DE CONTRATUALIDADE NO TERRITÓRIO 114

ATENDIMENTO DOMICILIAR PARA PACIENTES DE CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL E/OU FAMILIARES 91

ATENDIMENTO EM GRUPO DE PACIENTE EM CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 65

ACOLHIMENTO INICIAL POR CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 32

AÇÕES DE ARTICULAÇÃO DE REDES INTRA E INTERSETORIAIS 24

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) - Data da consulta: 23/06/2021

Em relação à Produção de Atenção Psicossocial realizada no quadrimestre, identifica-se um quantitativo de 4.828 Atendimentos/Acompanhamento psicossocial aprovados
no período. Neste ponto, também houve a descrição do quantitativo de alguns dos procedimentos realizados com maior frequência neste quadrimestre nos Centros de
Atenção Psicossocial (CAPS) Valter Correia e João Bebe Água: atendimentos individuais, familiares e domiciliares nos CAPS; ações de articulação de redes intra e
intersetoriais; atendimento individual em psicoterapia; ações de redução de danos; acolhimento inicial; entre outros.

4.4 - Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos:

GRUPO DE PROCEDIMENTOS QTD. APROVADA VALOR APROVADO

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 0 0

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 8.271 26.353,72

03 Procedimentos clínicos 47.724 179.460,19

04 Procedimentos cirúrgicos 0 0

05 Transplantes de órgãos, tecidos, e células - -

06 Medicamentos - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - -

TOTAL 55.995 205.813,91

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - Data da consulta: 23/06/2021

Verifica-se na Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por grupo de procedimentos o maior quantitativo de procedimentos clínicos (51,92%),
seguidos dos procedimentos com finalidade diagnóstica (47,54%), procedimentos cirúrgicos (0,46%) e das ações de promoção e prevenção em saúde (0,06%).

4.6- Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos:

GRUPO DE PROCEDIMENTOS QUANTIDADE APROVADA VALOR APROVADO

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 1.009 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 762 -

TOTAL 1.771 -

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) - Data da consulta: 23/06/2021

No que se refere à Produção de Vigilância em Saúde, verifica-se um quantitativo maior de ações de promoção e prevenção em saúde (51,53%), seguidos dos procedimentos
com finalidade diagnóstica (48,46%). 

4.7- Considerações sobre as ações de enfrentamento ao novo Coronavírus (Sars-Cov-2):

Neste tópico é apresentado o panorama das ações de enfrentamento realizadas no contexto da pandemia do novo Coronavírus. Ressalta-se que desde o 1º quadrimestre de
2020, optou-se por inserir um tópico específico para descrever as ações desenvolvidas a cada quadrimestre.

Segue abaixo a disponibilização do boletim epidemiológico do município com a apresentação do cenário até o final do 1º quadrimestre de 2021.
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CENÁRIO ATÉ 28/04 (1º QUADRIMESTRE)

FONTE: Secretaria Municipal de Saúde. Prefeitura Municipal de São Cristóvão/Sergipe. Boletim Epidemiológico nº 55 - Data: 28/04/2021.

Os Boletins Epidemiológicos são elaborados semanalmente pela Coordenação de Monitoramento e Avaliação. O panorama apresentado acima destacam os quantitativos de
casos confirmados acumulados até a data de finalização de cada Boletim; casos confirmados ativos que se encontram em isolamento domiciliar e hospitalar; casos
recuperados acumulados; número de óbitos; percentual de letalidade; incidência e mortalidade por habitantes.

4.7.1- Evolução histórica das ações de combate à Covid-19 no município:

A evolução histórica das ações está descrita em um tópico específico nos Boletins Epidemiológicos elaborados pela Coordenação de Vigilância Epidemiológica. Optou-se
por descrever nesse espaço as principais ações realizadas no 1º quadrimestre 2021.

MÊS PRINCIPAIS AÇÕES DESENVOLVIDAS

JANEIRO
- Publicação dos Boletins Epidemiológicos nº 39 ao nº 42;
- Capacitação dos monitores e motoristas de Transporte Escolar acerca dos Protocolos Sanitários Municipais nº 17 (medidas de segurança para o
ambiente escolar) e nº 19 (medidas de segurança para o transporte escolar);
- Publicação da versão preliminar do Plano Municipal de Operacionalização da Vacinação contra a COVID-19;

FEVEREIRO - Publicação dos Boletins Epidemiológicos nº 43 ao nº 46;
- Publicação da segunda edição do Plano Municipal de Operacionalização da Vacinação contra a COVID-19;

MARÇO - Publicação dos Boletins Epidemiológicos nº 47 ao nº 51;
- Publicação do Decreto Municipal nº 159/2021, que homologa a Resolução nº 01/2021 do Centro de Operações de Emergências em Saúde Pública -
COE-COVID-19-SC, que dispõe sobre medidas de restrição e enfrentamento ao novo coronavírus (COVID-19), de caráter temporal e específico, e dá
outras providências;
- Publicação da Portaria nº 09/2021, que resolve prorrogar a Portaria nº 22/2020 que criou o Centro de Operações de Emergências em Saúde Pública -
COE-COVID-19-SC para o enfrentamento da COVID-19, no âmbito da SMS, para atender as necessidades da rede municipal de saúde e dá
providências correlatas;
- Publicação de Lei Municipal N.º 479/2021, que ratifica protocolo de intenções firmado entre Municípios brasileiros, com a finalidade de adquirir
vacinas para combate à pandemia do coronavírus; medicamentos, insumos e equipamentos na área da saúde;
- Publicação do Decreto Municipal nº 171/2021, que homologa a Resolução nº 02/2021 do Centro de Operações de Emergências em Saúde Pública -
COE-COVID-19-SC, que dispõe sobre medidas de restrição e enfrentamento ao novo coronavírus (COVID-19), de caráter temporal e específico, e dá
outras providências;

- Publicação do Decreto Municipal nº 173/2021, que homologa a Resolução nº 03/2021 do Centro de Operações de Emergências em Saúde Pública -
COE-COVID-19-SC, que dispõe sobre medidas de restrição e enfrentamento ao novo coronavírus (COVID-19), de caráter temporal e específico, e dá
outras providências;

- Publicação do Decreto Municipal nº 189/2021, que declara situação anormal, caracterizada como ¿Estado de Calamidade Pública¿ no Município de
São Cristóvão/SE, decorrente de desastre natural classificado como grupo biológico/epidemias e tipo doenças infecciosas virais (COVID19) -
COBRADE 1.5.1.1.0 e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus, conforme previsto na Lei (Federal) nº
13.979, de 06 de fevereiro de 2020;

- Publicação do Decreto Municipal nº 192/2021, que homologa a Resolução nº 05/2021 do Centro de Operações de Emergências em
Saúde Pública - COE-COVID-19-SC, que dispõe sobre medidas de restrição e enfrentamento ao novo coronavírus (COVID-19), de
caráter temporal e específico, e dá outras providências.

ABRIL - Publicações dos Boletins Epidemiológicos nº 52 ao nº 55.

FONTE: Prefeitura Municipal de São Cristóvão/Sergipe. Secretaria Municipal de Saúde. Boletim Epidemiológico nº 55 - Data: 28/04/2021. Disponível em:
https://transparencia.saocristovao.se.gov.br/municipio/covid19.
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4.7.1.2- Plano Municipal de Operacionalização da Vacinação contra a COVID-19:

O referido Plano foi elaborado no mês de Janeiro do corrente ano. Atualmente, encontra-se na sua 2ª versão, publicada em 21 de fevereiro. Está estruturado em 15 tópicos:
Introdução; Avaliação epidemiológica da COVID-19; Objetivos; Andamento da análise das vacinas contra COVID-19 na ANVISA; Especificidades dessas vacinas;
Contraindicações, precauções e farmacovigilância; Recomendações às equipes de vacinações em nível local; Meta de vacinação do município; Caracterização das etapas e
dos grupos prioritários no município; Infraestrutura da Rede de Frios no município; Estratégias de vacinação; Programação de Insumos; Qualificação dos profissionais de
saúde; ações de comunicação com público alvo; Referências bibliográficas.

4.7.1.3 ¿ Capacitação dos monitores e motoristas de Transporte Escolar acerca dos Protocolos Sanitários Municipais:

Realizada para monitores e motoristas de Transporte Escolar com foco nos protocolos sanitários nº 17 (medidas de segurança para o ambiente escolar) e nº 19 (medidas de
segurança para o transporte escolar). Houve o diálogo acerca das recomendações e orientações sobre os respectivos protocolos, abordando as medidas de prevenção à covid-
19 a serem tomadas por esse público dentro dos transportes escolares.

4.7.1.4 ¿ Vacinação contra Covid-19 no município:

A vacinação contra a Covid-19 no município foi iniciada em 19 de janeiro para os trabalhadores de saúde da linha de frente na pandemia.
Nesta etapa inicial, foi disponibilizado um formulário online para cadastrar os profissionais de saúde ativos nos serviços de saúde públicos e privados localizados no
município.
Até a finalização deste quadrimestre, além da vacinação em trabalhadores de saúde, também foi iniciada a vacinação de idosos da zona urbana e rural, profissionais de
saúde autônomos, pessoas com Síndrome de Down e Transtorno do Espectro Autista (TEA) e profissionais das Forças de Segurança.
A Secretaria Municipal de Saúde procedeu com a elaboração do Boletim da Vacinação contra a Covid-19 contendo: as etapas de vacinação no município; vacinômetro
geral da vacinação; percentuais de administração da primeira e segunda dose, segundo grupos; vacinas utilizadas na primeira dose, segundo data de administração; média
diária de doses segundo ponto de vacinação; notificações de reação adversa pós-vacinação; panorama da vacinação em domicílio segundo UBS de referência; informes
pertinentes à população sobre a vacinação no município.
Como forma de promover a transparência dos dados e das ações executadas, o Boletim da Vacinação contra a Covid-19 encontra-se disponível no portal da transparência,
no campo de ações de enfrentamento à Covid-19, no tópico correspondente ao Vacinômetro.

Conforme o referido Boletim, o Panorama de Vacinação apresentado no município de São Cristóvão até a finalização do 1º quadrimestre de 2021 foi de recebimento de
11.912 vacinas para primeira dose (D1) e 6.052 vacinas para segunda dose (D2) da Secretaria de Estado da Saúde de Sergipe. Foram utilizadas 9.467 D1 (79,47%) e 4.697
D2 (77,61%), conforme apresentado no gráfico extraído do Boletim de Vacinação:

Fonte: PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO CRISTÓVÃO. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE. Boletim da Vacinação contra a Covid-19 (01/05/2021). São Cristóvão/SE.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

Período 04/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 4 0 4

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 19 19

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 2 2

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1

HOSPITAL GERAL 0 1 0 1

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 2 0 2

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 2 3

POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1

Total 0 8 28 36

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 29/07/2021.

5.2. Por natureza jurídica

Período 04/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

ESTADO OU DISTRITO FEDERAL 0 4 0 4

MUNICIPIO 28 0 0 28

FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PRIVADO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 1 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 0 1 0 1

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 0 1 0 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

Total 28 8 0 36

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 29/07/2021.

5.3. Consórcios em saúde
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O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
A rede física de saúde prestadora de serviços ao SUS no município é composta por 34 estabelecimentos: 76,47% sob gestão municipal e 23,52% sob gestão estadual. Os
estabelecimentos que compõem a rede municipal são: 
 
- Unidades Básicas de Saúde (UBS):
Há um total de 18 Unidades com 24 equipes de saúde da família, 01 equipe de atenção primária e 01 equipe de atenção básica prisional (inserida no Complexo
Penitenciário). O município possui 06 salas fixas para vacinação, 16 consultórios odontológicos implantados com 18 equipes de saúde bucal.
Destaca-se neste quadrimestre a abertura de 01 sala fixa de vacinação na UBS Mariano Nascimento, integrando o conjunto das 05 salas fixas de vacinação já existentes.
Dessa maneira, o município finalizou o 1º quadrimestre de 2021 com 06 salas fixas de vacinação nas Unidades de Saúde: Jairo Teixeira, Maria José Soares Figueiroa,
Massoud Jalali, Sinval José de Oliveira, Irônia Maria Aragão e Mariano Nascimento.
Também destaca-se neste quadrimestre a continuidade da descentralização de pontos de Regulação no município, com a inserção em 03 Unidades de Saúde (Sinval José de
Oliveira, Alice Freire e Irônia Maria), possibilitando à população a maior acessibilidade à marcação de procedimentos no SUS.
Ao cenário da Atenção Primária à Saúde somam-se 02 Polos do Programa Academia da Saúde: Polo Centro Histórico e Polo Rosa Maria em fase de conclusão.
 
-  Centros de Atenção Psicossocial (CAPS):
Há 02 CAPS no município que desempenham suas atribuições nas regiões do Centro Histórico e do Rosa Elze.
 
- Laboratório municipal de saúde pública:
Funciona na UBS Jairo Teixeira de Jesus para apoio às demandas da Vigilância em Saúde.
 
- Central de Gestão em Saúde:
Secretaria Municipal de Saúde (SMS): destaca-se o espaço estratégico e direcionador da gestão da política de saúde municipal.
 
- Centro de Especialidades:
Centro de Especialidades "Lurdes Vieira Araújo", localizado no Bairro Rosa Elze.
 
- Centro de Reabilitação:
Centro Especializado em Reabilitação Dr. Raimundo Aragão, localizado no Centro Histórico.
 
- Unidade de Urgência 24h:

Localizada ao lado da Unidade de Saúde Maria José Soares Figueiroa, no bairro Eduardo Gomes.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros)
nível médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos
(0101, 0102)

10 12 22 123 144

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

Autônomos (0209, 0210) 7 1 1 2 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 12 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

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

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

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

0 0 0 0 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros)
nível superior

CBOs (outros)
nível médio

CBOs
ACS

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

Contratos temporários e cargos em
comissão (010301, 0104)

39 21 48 85 8

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

Contratos temporários e cargos em
comissão (010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 21/07/2020.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

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

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 0 0 1 11

Bolsistas (07) 8 11 9 13

Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

405 374 364 359

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 1

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

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

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

2 2 2 0
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Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

36 33 113 168

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 21/07/2020.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Neste tópico é apresentado o panorama de profissionais que atuam na rede de saúde do município, tanto no âmbito da gestão quanto na execução direta dos serviços à
população. 

O quadro geral de profissionais de saúde atuando na política de saúde é composto de profissionais estatutários, profissionais credenciados, profissionais terceirizados,
profissionais ocupantes de cargos de comissão, profissionais lotados como agentes comunitários de saúde (ACS) e agentes de combate às endemias (ACE), profissionais
requisitados, profissionais médicos provenientes do Programa Mais Médicos e estagiários.

Os profissionais terceirizados atuam nas Unidades Básicas de Saúde, nos Centros de Atenção Psicossocial, no Centro de Especialidades e na Urgência 24h. Conforme já
sinalizado em Relatórios anteriores, esses profissionais estão vinculados à Empresa Brasileira de Prestação de Serviços (EMBRAPES), contratada a partir do Pregão
Presencial SRP nº 05/2019 com termo de adjudicação publicado no Diário Oficial do Município dia 11 de dezembro de 2019 (edição nº 931, ano I, página 16), tendo como
objeto a "aplicação de mão de obra especializada e dedicada a serviços dentro do Município, na prestação de serviços continuados, incluindo disponibilização de
equipamentos/máquinas, com vistas ao atendimento da demanda das Secretarias que compõem a Prefeitura do Município de São Cristóvão, tendo como partícipes Fundo
Municipal de Saúde, Serviço Autônomo de Água e Esgoto, Fundo Municipal de Assistência Social, Fundação Municipal de Cultura e Turismo João Bebe Água".
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde, em tempo adequado com ênfase na humanização, equidade e no atendimento das
necessidades de saúde, aprimorando a Política de Atenção Básica e Especializada no âmbito ambulatorial e hospitalar.

OBJETIVO Nº 1.1 - Manter o Acesso à população usuária do SUS a serviços de qualidade, com equidade, e em tempo adequado ao atendimento das suas necessidades
no âmbito ambulatorial e hospitalar.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Construir, reformar e ampliar Unidades de Saúde através
do Programa de Requalificação de UBS

Número de Unidades
construídas, reformadas e
ampliadas

Número 0 Número 0 7 Número 0

2. Ampliar o acesso à atenção odontológica na Atenção
Básica, com o aumento das equipes de Saúde Bucal,
reestruturação e ampliação de Gabinetes Odontológicos

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal na
atenção básica

Proporção 55 Proporção 67.18 60,00 Proporção 122,15

3. Implantar Equipes de Atenção Domiciliar (EMAD) e
Equipes Profissionais de Apoio (EMAP)

Número de equipes
implantada

Número 1 Número 0 2 Número 100,00

4. Aumentar o número de Educandos cobertos pelo
Programa Saúde na Escola (PSE)

Número de educandos
cobertos pelo PSE

Número 12620 Número 0 47.879 Número 0

5. Ampliar o número de profissionais médicos na Rede
Básica através do Programa Mais Médicos e do Programa de
Valorização dos Profissionais da Atenção Básica (PROVAB)

Número de médicos
contemplados pelo
Programa Mais Médicos

Número 2 Número 0 11 Número 0

6. Implantar a conectividade de banda larga em todas as
Unidades Básicas de Saúde

Número de Unidades de
Saúde com a conectividade
de banda larga implantada

Número 2 Número 0 14 Número 0

7. Implantar o Prontuário Eletrônico nas Unidades Básicas de
Saúde

Número de Unidades de
Saúde com Prontuários
implantados

Número 7 Número 0 17 Número 0

8. Implantar Equipe de Atenção Básica Prisional (EABp) Número de equipes
implantadas

Número 0 Número 0 1 Número 100,00

9. Estabelecer uma política de humanização nos serviços de
saúde com ações de Educação Permanente

Número de atividades de
educação permanentes
realizadas

Número 3 Número 1 17 Número 33,33

10. Ampliar o atendimento ambulatorial e hospitalar na
Atenção Especializada aos usuários do Sistema Único de
Saúde

Número de atendimentos
hospitalares e ambulatoriais
realizados

Número 1300 Número 1514 4.164 Número 116,46

DIRETRIZ Nº 2 - Aprimorar e implantar as Redes de Atenção à Saúde no território, com ênfase na articulação da Rede de Urgência e Emergência, Rede
Cegonha, Rede de Atenção Psicossocial, Rede de cuidados à pessoa com deficiência e Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com doenças crônicas

OBJETIVO Nº 2.1 - Utilizar mecanismos que propiciem o acesso qualificado e em tempo oportuno em todas as Redes de Atenção
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Construir Projeto de Centro de Parto
Normal

Projeto de Centro de Parto Normal construído Número 1 Número 0 1 Número 0

2. Aumentar o número de exames de
mamografia bilaterais para
rastreamento do câncer de mama em
mulheres de 50 a 69 anos

Razão de exames de mamografia de rastreamento
realizados em mulheres de 50 a 69 anos na
população residente de determinado local e
população da mesma faixa etária.

Razão .22 Razão .04 0,25 Razão
18,18

3. Aumentar o número de exames
citopatológicos para rastreamento do
câncer de colo do útero em mulheres
de 25 a 64 anos

Razão de exames citopatológicos do colo do útero
em mulheres de 25 a 64 anos na população
residente de determinado local e a população da
mesma faixa etária

Razão .58 Razão .07 0,40 Razão
12,07

4. Readequação da Unidade de Pronto
Atendimento (UPA) 24 horas no
território

Número de UPA readequada Número 1 Número 0 1 Número 0

5. Ampliar o atendimento através dos
Centros de Atenção Psicossocial

Ações de matriciamento sistemático realizadas por
CAPS com equipes de Atenção Básica

Percentual 100 Percentual 0 100,00 Percentual 0

6. Implantar Equipe Multiprofissional
de Atenção Especializada em Saúde
Mental (EMAESM)

Número de equipes implantada Número 1 Número 0 1 Número 100,00

7. Implantar Polos do Programa
Academia da Saúde

Número de Polos do Programa Academia da Saúde
implantados

Número 0 Número 0 2 Número 0

8. Implementar o Centro de
Reabilitação Especializado no
município

Número de atendimento ampliado no Centro de
Reabilitação

Número 1300 Número 1230 4.164 Número 94,62

DIRETRIZ Nº 3 - Promover o cuidado integral às pessoas nos ciclos de vida (crianças, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as questões de
gênero, orientação sexual, raça/etnia, situações de vulnerabilidade, as especificidades e diversidades na Atenção Básica, nas Redes Temáticas e nas redes de
Atenção à Saúde.

OBJETIVO Nº 3.1 - Reduzir riscos e agravos à saúde com implementação de ações e estratégias em todas as redes de atendimento

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Implementar a suplementação de crianças de 06 a 48 meses de
idade com sachês de vitaminas e minerais, por meio da
Estratégia de Fortalecimento da Alimentação Infantil com
Micronutrientes em pó (NUTRISUS), nas creches participantes
do Programa Saúde na Escola (PSE)

Percentual de creches
atendidas

Percentual 100 Percentual 0 100,00 Percentual

0

2. Ampliar o percentual de cobertura e monitoramento das
condicionalidades do Programa Bolsa Família na Saúde

Cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de
Saúde do Programa Bolsa
Família (PBF)

Percentual 95 Percentual 33.04 95,00 Percentual

34,78

3. Capacitar Profissionais das unidades de Saúde na Atenção
Integral à Saúde da Criança e do Adolescente, Saúde do Idoso,
Saúde da Mulher e Saúde do Homem.

Percentual de
profissionais capacitados
nas áreas programáticas

Percentual 20 Percentual 0 80,00 Percentual 0

DIRETRIZ Nº 4 - Ampliar o acesso da população a medicamentos, promover o uso racional e qualificar a Assistência Farmacêutica no âmbito do SUS
Municipal.

OBJETIVO Nº 4.1 - Estruturar a assistência farmacêutica do município, com vistas a assegurar à articulação necessária para o acesso aos medicamentos no contexto da
garantia da integralidade da atenção no âmbito do SUS.
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Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Implantar a Farmácia Escola em cooperação técnica com a
Universidade Federal de Sergipe, com vistas a um laboratório de
práticas em Atenção Farmacêutica.

Farmácia Escola
implantada

Número 0 Número 0 1 Número 100,00

2. Garantir dispensação anual de no mínimo 80% de medicamentos da
Relação Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) para a
população

Percentual de
medicamentos
dispensados ao ano

Percentual 80 Percentual 82.3 80,00 Percentual 102,88

3. Aperfeiçoar o Sistema de informação na saúde e processos de gestão
e logística integradas de medicamentos e insumos para garantir o
acesso à medicação com o sistema Hórus implantado nas 03 principais
unidades dispensadoras

Número de
Unidades com o
sistema Hórus
implantado

Número 0 Número 0 3 Número
0

4. Implantar Farmácia Viva no município Farmácia Viva
implantada

Número 1 Número 0 1 Número 0

DIRETRIZ Nº 5 - Aprimorar a relação inter-federativa e a atuação do Município como Gestor Municipal do SUS.

OBJETIVO Nº 5.1 - Fortalecer a gestão municipal do SUS e Contribuir com a gestão compartilhada e participativa da região de saúde

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Elaborar 100% dos instrumentos de gestão (Plano
Municipal de Saúde, Programação Anual de Saúde,
Relatório de Gestão)

Percentual de
instrumentos elaborados e
enviados

Percentual 100 Percentual 16.66 100,00 Percentual 16,66

2. Implantar a Mesa de Negociação Permanente do SUS
municipal

Número de reuniões
realizadas

Número 3 Número 2 9 Número 66,67

DIRETRIZ Nº 6 - Promover a formação, a educação permanente, a qualificação, a valorização dos trabalhadores, a desprecarização e a democratização das
relações de Trabalho.

OBJETIVO Nº 6.1 - Fortalecer a Política de Gestão do Trabalho e da Educação na Saúde.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde
à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação
em serviço, elaborando e implantando Plano Municipal de
Educação Permanente.

Percentual de metas do
Plano em execução

Percentual 50 Percentual 0 100,00 Percentual
0

2. Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação
Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para
acompanhamento de estágios curriculares na área de saúde

Número de unidades de
saúde com preceptorias
implantadas para estágios
curriculares

Número 0 Número 3 11 Número
0

3. Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) Plano implantado Número 0 Número 0 1 Número 0

DIRETRIZ Nº 7 - Fortalecer as instâncias do controle social e os canais de interação com o usuário, com garantias de transparência e participação cidadã.

OBJETIVO Nº 7.1 - Fortalecimento do Controle Social no SUS
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida - Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Capacitar 100% dos Conselheiros
Municipais de Saúde

Percentual de conselheiros
capacitados

Percentual 0 Percentual 0 100,00 Percentual 0

2. Implantar a Ouvidoria do Sistema Único
de Saúde

Ouvidoria implantada na
Secretaria Municipal de Saúde
(SMS)

Número 0 Número 0 1 Número 100,00

3. Realizar a Conferência Municipal de
Saúde em 2019

Conferência realizada Número 0 Número 0 1 Número 100,00

4. Realizar Eleições para o Conselho
Municipal de Saúde em 2019 e em 2021

Número de eleições realizadas Número 1 Número 0 2 Número 0

DIRETRIZ Nº 8 - Aprimorar o marco regulatório, através de soluções tecnológicas de gestão, voltadas para a eficiência, garantia de acesso e qualidade na
atenção à saúde.

OBJETIVO Nº 8.1 - Aprimorar os instrumentos de controle da produção assistencial e avaliação das ações e serviços prestados na área da saúde.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Atualizar 100% do cadastramento dos beneficiários do
Cartão Nacional de Saúde e o registro individualizado no
E-SUS

Percentual de
cadastramento realizado

Percentual 30 Percentual 80.63 100,00 Percentual 268,77

2. Implantar protocolos para o acesso ao Transporte
Sanitário Eletivo.

Percentual de Protocolos
implantados

Percentual 100 Percentual 0 100,00 Percentual 0

DIRETRIZ Nº 9 - Reduzir e prevenir riscos e agravos à saúde da população, considerando os determinantes sociais, por meio de ações de vigilância, promoção
e proteção, com foco na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis, acidentes e violências, no controle das doenças transmissíveis e na promoção do
envelhecimento saudável.

OBJETIVO Nº 9.1 - Utilizar mecanismos de vigilância, controle epidemiológico e sanitário para monitorar e reduzir as morbimortalidades.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Ampliar para 100% a cobertura
vacinal de crianças para menores de 2
anos de idade

Proporção de vacinas selecionadas do Calendário
Nacional de Vacinação para crianças menores de
dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose,
Pneumocócica 10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª
dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura
vacinal preconizada

Percentual 100 Percentual 0 100,00 Proporção

0

2. Aumentar para 90% a proporção de
cura de casos novos de Hanseníase

Proporção de cura dos casos novos de hanseníase
diagnosticados nos anos das coortes

Percentual 90 Percentual 72.73 90,00 Percentual 80,81

3. Ampliar número de amostras de água
analisadas para o parâmetro turbidez,
coliforme total e para o residual do
agente desinfetante (parâmetro: cloro
residual livre, cloro residual combinado
e dióxido de cloro)

Proporção de análises realizadas em amostras de
água para consumo humano quanto aos
parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez

Percentual 80 Percentual 98.77 80,00 Percentual

123,46

4. Reduzir e/ou manter o número de
casos novos de sífilis congênita em
menores de 01 ano de idade

Número de casos novos de sífilis congênita em
menores de um ano de idade

Número 15 Número 7 60 Número 46,67

5. Realizar ações para controle de
arboviroses provocadas pelo Aedes
aegypti, mantendo ou ampliando o
número de ciclos de visitas domiciliares

Número de ciclos que atingiram mínimo de 80%
de cobertura de imóveis visitados para controle
vetorial da dengue

Número 4 Número 1 16 Número
25,00

6. Reduzir a zero casos e/ou manter o
número de óbitos/ano por leishmaniose
visceral.

Número de óbito / ano por leishmaniose visceral Número 1 Número 0 4 Número 0

7. Alcançar 80% de cobertura na
campanha antirrábica canina

Porcentagem de cobertura de vacinação Percentual 80 Percentual 0 80,00 Percentual 0

8. Manter 100% dos seis grupos de
ações de Vigilância Sanitária
consideradas necessárias

Porcentagem de ações necessárias realizadas pela
Vigilância Sanitária

Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100,00

9. Alcançar a meta de 70% dos
indicadores, pactuados no SISPACTO

Percentual de indicadores alcançados no ano Percentual 70 Percentual 70,00 Percentual

DIRETRIZ Nº 10 - Fortalecer as medidas de prevenção, controle e contenção de riscos de danos e de agravos em situações de emergência em saúde pública,
integrando todos os níveis de atenção.

OBJETIVO Nº 10.1 - Estabelecer atuação coordenada, no âmbito do município, para minimizar impactos da COVID 19 e potencializar a utilização dos recursos.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado do
Quadrimestre

Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Construir e implementar estrutura para contingência,
mitigação e enfrentamento da Covid-19.

Proporção de ações planejadas
e monitoradas a cada
quadrimestre

Proporção 50 Proporção 50 100,00 Proporção 100,00

2. Investigar os óbitos confirmados pela Covid-19. Proporção de óbitos
investigados a cada
quadrimestre

Proporção 50 Proporção 16.66 100,00 Proporção 33,32

3. Organizar a Rede de Atenção à Saúde
implementando ações estratégicas voltadas ao
enfrentamento da pandemia

Proporção de ações planejadas
e monitoradas a cada
quadrimestre

Proporção 50 Proporção 25 100,00 Proporção 50,00

4. Propagar informações acerca do cenário
epidemiológico da Covid-19 no município

Proporção de ações planejadas
e monitoradas a cada
quadrimestre

Proporção 50 Proporção 50 100,00 Proporção 100,00

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde

Descrição das Metas por Subfunção Meta programada
para o exercício

122 - Administração
Geral

Elaborar 100% dos instrumentos de gestão (Plano Municipal de Saúde, Programação Anual de Saúde, Relatório de Gestão) 100,00

Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19. 50,00

 Sem
Apuração

https://digisusgmp.saude.gov.br 23 de 45



Construir, reformar e ampliar Unidades de Saúde através do Programa de Requalificação de UBS 0

Capacitar 100% dos Conselheiros Municipais de Saúde 0,00

Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e
implantando Plano Municipal de Educação Permanente.

0,00

Implantar a Mesa de Negociação Permanente do SUS municipal 2

Implantar a Ouvidoria do Sistema Único de Saúde 0

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3

Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) 0

Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia 25,00

Realizar a Conferência Municipal de Saúde em 2019 0

Realizar Eleições para o Conselho Municipal de Saúde em 2019 e em 2021 0

Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município 50,00

301 - Atenção Básica Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e
implantando Plano Municipal de Educação Permanente.

50,00

Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19. 50,00

Construir, reformar e ampliar Unidades de Saúde através do Programa de Requalificação de UBS 0

Atualizar 100% do cadastramento dos beneficiários do Cartão Nacional de Saúde e o registro individualizado no E-SUS 80,63

Ampliar o percentual de cobertura e monitoramento das condicionalidades do Programa Bolsa Família na Saúde 33,04

Ampliar o acesso à atenção odontológica na Atenção Básica, com o aumento das equipes de Saúde Bucal, reestruturação e ampliação de Gabinetes
Odontológicos

67,18

Implantar protocolos para o acesso ao Transporte Sanitário Eletivo. 0,00

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3

Capacitar Profissionais das unidades de Saúde na Atenção Integral à Saúde da Criança e do Adolescente, Saúde do Idoso, Saúde da Mulher e Saúde do
Homem.

0,00

Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia 25,00

Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) 0

Aumentar o número de Educandos cobertos pelo Programa Saúde na Escola (PSE) 0

Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município 50,00

Ampliar o número de profissionais médicos na Rede Básica através do Programa Mais Médicos e do Programa de Valorização dos Profissionais da
Atenção Básica (PROVAB)

0

Implantar a conectividade de banda larga em todas as Unidades Básicas de Saúde 0

Implantar Polos do Programa Academia da Saúde 0

Implantar o Prontuário Eletrônico nas Unidades Básicas de Saúde 0

Implantar Equipe de Atenção Básica Prisional (EABp) 0

Estabelecer uma política de humanização nos serviços de saúde com ações de Educação Permanente 1

Alcançar a meta de 70% dos indicadores, pactuados no SISPACTO 0,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Construir Projeto de Centro de Parto Normal 1

Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19. 50,00

Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e
implantando Plano Municipal de Educação Permanente.

0,00

Aumentar o número de exames de mamografia bilaterais para rastreamento do câncer de mama em mulheres de 50 a 69 anos 0,04

Implantar protocolos para o acesso ao Transporte Sanitário Eletivo. 0,00

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3

Aumentar o número de exames citopatológicos para rastreamento do câncer de colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos 0,07

Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia 25,00

Implantar Equipes de Atenção Domiciliar (EMAD) e Equipes Profissionais de Apoio (EMAP) 0

Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) 0
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Readequação da Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 horas no território 0

Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município 50,00

Ampliar o atendimento através dos Centros de Atenção Psicossocial 0,00

Implantar Equipe Multiprofissional de Atenção Especializada em Saúde Mental (EMAESM) 0

Implementar o Centro de Reabilitação Especializado no município 1.230

Ampliar o atendimento ambulatorial e hospitalar na Atenção Especializada aos usuários do Sistema Único de Saúde 1.514

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Implantar a Farmácia Escola em cooperação técnica com a Universidade Federal de Sergipe, com vistas a um laboratório de práticas em Atenção
Farmacêutica.

0

Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19. 50,00

Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e
implantando Plano Municipal de Educação Permanente.

0,00

Garantir dispensação anual de no mínimo 80% de medicamentos da Relação Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) para a população 82,30

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3

Aperfeiçoar o Sistema de informação na saúde e processos de gestão e logística integradas de medicamentos e insumos para garantir o acesso à medicação
com o sistema Hórus implantado nas 03 principais unidades dispensadoras

0

Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia 25,00

Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) 0

Implantar Farmácia Viva no município 0

Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município 50,00

304 - Vigilância
Sanitária

Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e
implantando Plano Municipal de Educação Permanente.

50,00

Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19. 50,00

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3

Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) 0

Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia 25,00

Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município 50,00

Realizar ações para controle de arboviroses provocadas pelo Aedes aegypti, mantendo ou ampliando o número de ciclos de visitas domiciliares 1

Reduzir a zero casos e/ou manter o número de óbitos/ano por leishmaniose visceral. 0

Alcançar 80% de cobertura na campanha antirrábica canina 0,00

Manter 100% dos seis grupos de ações de Vigilância Sanitária consideradas necessárias 100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e
implantando Plano Municipal de Educação Permanente.

50,00

Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19. 50,00

Ampliar para 100% a cobertura vacinal de crianças para menores de 2 anos de idade 0,00

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3

Investigar os óbitos confirmados pela Covid-19. 16,66

Aumentar para 90% a proporção de cura de casos novos de Hanseníase 72,73

Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS) 0

Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia 25,00

Ampliar número de amostras de água analisadas para o parâmetro turbidez, coliforme total e para o residual do agente desinfetante (parâmetro: cloro
residual livre, cloro residual combinado e dióxido de cloro)

98,77

Reduzir e/ou manter o número de casos novos de sífilis congênita em menores de 01 ano de idade 7

Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município 50,00

Alcançar a meta de 70% dos indicadores, pactuados no SISPACTO 0,00

306 - Alimentação e
Nutrição

Implementar a suplementação de crianças de 06 a 48 meses de idade com sachês de vitaminas e minerais, por meio da Estratégia de Fortalecimento da
Alimentação Infantil com Micronutrientes em pó (NUTRISUS), nas creches participantes do Programa Saúde na Escola (PSE)

100,00

Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios
curriculares na área de saúde

3
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Natureza e Fonte

Subfunções da
Saúde

Natureza
da
Despesa

Recursos
ordinários
- Fonte
Livre (R$)

Receita de
impostos e de
transferência de
impostos
(receita própria
- R$)

Transferências de
fundos à Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Federal
(R$)

Transferências de
fundos ao Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Estadual
(R$)

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações
de Crédito
vinculadas
à Saúde
(R$)

Royalties
do
petróleo
destinados
à Saúde
(R$)

Outros
recursos
destinados
à Saúde
(R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 30.022,40 3.000,00 N/A N/A N/A N/A 200,00 33.222,40

Capital N/A 4.176,47 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 4.176,47

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 5.453.563,12 13.307.034,11 N/A N/A N/A N/A 1.500,00 18.762.097,23

Capital N/A 11.828,81 2.941.777,82 N/A N/A N/A N/A 1.000,00 2.954.606,63

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 4.529.678,49 3.108.673,42 N/A N/A N/A N/A 700,00 7.639.051,91

Capital N/A 52.678,91 244.815,23 N/A N/A N/A N/A 700,00 298.194,14

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A 218.507,83 1.543.886,84 1.100,00 N/A N/A N/A N/A 1.763.494,67

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A 1.320.467,60 474.153,42 N/A N/A N/A N/A N/A 1.794.621,02

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A 1.980.701,40 711.230,14 N/A N/A N/A N/A N/A 2.691.931,54

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 21/07/2020.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
De acordo com a Portaria nº 2.135/2013 a Programação Anual de Saúde (PAS) é responsável por operacionalizar as intenções expressas no Plano de Saúde e tem por
objetivo anualizar as metas do Plano de Saúde e prever a alocação dos recursos orçamentários a serem executados. 
A PAS do município de São Cristóvão possui 49 metas, distribuídas em 07 subfunções da saúde: Administração Geral (122), Atenção Básica (301), Assistência Hospitalar
e Ambulatorial (302), Suporte Profilático e Terapêutico (303), Vigilância Sanitária (304), Vigilância Epidemiológica (305) e Alimentação e Nutrição (306). Ressalta-se a
articulação que algumas metas possuem com mais de uma subfunção, destacando a articulação das ações e serviços em saúde.

Sinaliza-se que alguns indicadores descritos nesta Programação também compõem a Pactuação Interfederativa (SISPACTO) 2017-2021. Nesse sentido, a análise do
resultado será mais detalhada no tópico específico neste Relatório para análise desses indicadores.

1- ADMINISTRAÇÃO GERAL (122):
1.1- Meta: Elaborar 100% dos instrumentos de gestão (Plano Municipal de Saúde, Programação Anual de Saúde, Relatório de Gestão):
Neste quadrimestre houve a elaboração da Programação Anual de Saúde do ano de 2021 e a sistematização dos indicadores da Pactuação Interfederativa (SISPACTO)
2018-2021 com inserção no sistema DigiSUS.
1.2- Meta: Capacitar 100% dos Conselheiros Municipais de Saúde:
Não houve capacitação para os conselheiros municipais de saúde nesse quadrimestre.
Visualiza-se a implantação de uma Comissão de Educação Permanente voltada ao controle social e a partir disso serão estruturadas atividades voltadas à capacitação dos
conselheiros municipais.
1.3- Ampliar o acesso dos trabalhadores e profissionais da saúde à Educação Permanente e ao aprimoramento da qualificação em serviço, elaborando e implantando o
Plano Municipal de Educação Permanente:
Não houve  avanço na referida meta nesse quadrimestre. Sinaliza-se a proposta de construção do Plano de Educação Permanente em um processo articulado à construção
do Plano Municipal de Saúde.
1.4- Implantar a Mesa de Negociação Permanente do SUS Municipal:
Neste quadrimestre foram realizadas duas reuniões da Mesa de Negociação.
1.5- Implantar a Ouvidoria do Sistema Único de Saúde: 
A Ouvidoria do Sistema Único de Saúde foi implantada no município no 2º quadrimestre de 2019.
1.6- Implantar as preceptorias através de Termo de Cooperação Técnica com a Universidade Federal de Sergipe (UFS) para acompanhamento de estágios curriculares na
área de saúde: 
Neste quadrimestre foi registrada a inserção de alunos do curso de Medicina da Universidade Federal de Sergipe, na modalidade de internato nas UBS Massoud Jalali, Jairo
Teixeira de Jesus e Sinval José de Oliveira. Também a inserção de uma discente do curso de Enfermagem na Urgência 24h e discentes do curso de Psicologia inseridos no
Complexo Penitenciário do município (COPEMCAN).
1.7- Implantar o Plano de Cargos, Carreira e Salários (PCCS): 
Não houve o alcance da referida meta neste quadrimestre.
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1.8- Realizar a Conferência Municipal de Saúde em 2019: 
Meta alcançada em abril do ano de 2019.
1.9- Realizar Eleições para o Conselho Municipal de Saúde em 2019 e em 2021:
Há previsão de uma nova eleição para o Conselho Municipal de Saúde no ano de 2021. Porém, a meta não foi alcançada neste quadrimestre.
 

2- ATENÇÃO BÁSICA (301):
2.1- Construir, reformar e ampliar Unidades de Saúde através do Programa de Requalificação de UBS:
Não houve o alcance desta meta neste quadrimestre.
2.2- Atualizar 100% do cadastramento dos beneficiários do Cartão Nacional de Saúde e o registro individualizado no E-SUS:
De acordo com o Relatório de Cadastro Individual do ESUS, o município apresenta até a finalização deste quadrimestre um total de 72.627 cidadãos ativos. De forma
comparativa, identifica-se que em 2019, até a finalização do 1º quadrimestre, o município apresentava 5.623 cidadãos ativos e em 2020, 46.419 cidadãos ativos.
Considerando o quantitativo estimado de 90.072 habitantes residentes no município, sinaliza-se que há um percentual de 80,63% de cadastros de cidadãos ativos no
município. Analisando o quantitativo apresentado, identifica-se que 53,62% são do sexo feminino e 37,39% do sexo masculino.
2.3- Ampliar o acesso à atenção odontológica na Atenção Básica, com o aumento das equipes de Saúde Bucal, reestruturação e ampliação de Gabinetes Odontológicos:
O resultado deste indicador não foi disponibilizado pelo Ministério da Saúde. No entanto, de acordo com a Referência Técnica em Saúde Bucal o município alcançou no
quadrimestre 67,18% da cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica (dado obtido através do sistema do Ministério da Saúde: e-Gestor).

2.5- Implementar a suplementação de crianças de 06 a 48 meses de idade com sachês de vitaminas e minerais, por meio da Estratégia de Fortalecimento da Alimentação
Infantil com Micronutrientes em pó (NUTRISUS), nas creches participantes do Programa Saúde na Escola (PSE):

Em virtude da pandemia não houve atividades nas creches. Dessa forma, não houve registro desta meta.
2.6- Aumentar o número de exames citopatológicos para rastreamento do câncer de colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos:
Neste quadrimestre, a referida meta obteve como resultado a razão de 0,07 com percentual de alcance da meta anual pactuada de 12,06%.
2.7- Ampliar o percentual de cobertura e monitoramento das condicionalidades do Programa Bolsa Família na Saúde:
O resultado do 1º quadrimestre registrou o percentual de 33,04% com alcance da meta estabelecida na Programação Anual de Saúde de 42,35%. Destaca-se que esta meta
também está inserida no SISPACTO.
2.8- Aumentar o número de Educandos cobertos pelo Programa Saúde na Escola (PSE):
Em virtude do cenário de pandemia da COVID-19, não ocorreram atividades do PSE nas escolas do município.
Em relação às ações planejadas para o ano, ressalta-se que a oferta de squeezes e máscaras como medidas de mitigação se deu a partir do Pregão Presencial nº 03/2021,
sendo que a solicitação de squeezes foi liquidada ainda no final do 1º quadrimestre e a de máscaras foi empenhada nesse período.
A imunização de professores e colaboradores contra a Covid-19 foi prevista para iníciar no 2º quadrimestre de 2021.
2.9- Capacitar profissionais das unidades de Saúde na Atenção Integral à Saúde da Criança e do Adolescente, Saúde do Idoso, Saúde da Mulher e Saúde do Homem:
Não ocorreram capacitações específicas nas áreas mencionadas acima. No entanto, neste quadrimestre ocorreram capacitações voltadas a outras temáticas, as quais serão
abordadas em tópico específico.
2.10- Ampliar o número de profissionais médicos na Rede Básica através do Programa Mais Médicos e do programa de Valorização dos Profissionais da Atenção Básica
(PROVAB):
Neste quadrimestre, não houve a inserção de profissionais médicos do Programa Mais Médicos na Rede de Atenção à Saúde.
2.11- - Implantar a conectividade de banda larga em todas as Unidades Básicas de Saúde:
Não houve implantação de conectividade banda larga nas UBS neste quadrimestre. O cenário de implantação permaneceu de maneira semelhante ao destacado no Relatório
Anual de Gestão de 2020, tendo as seguintes UBS com internet:
Raimundo Aragão; Alice Freire (Povoado Pedreiras); Antônio Florêncio de Matos; Augusto Barreto (Povoado Cabrita); José Antônio de Lima; Laudelina de Andrade
(Povoado Caípe Velho); Luiz Alves; Maria de Lourdes Alves (Povoado Feijão); Maria de Lourdes Cruz (Povoado Rita Cacete); Mariano Nascimento; Parque Santa Rita,
Sinval José de Oliveira; Jairo Teixeira; Massoud Jalali e Maria José Soares Figueiroa.
2.12- Implantar o Prontuário Eletrônico nas Unidades Básicas de Saúde:
Neste quadrimestre, não houve implantação de Prontuário Eletrônico nas Unidades.
2.13- - Implantar Polos do Programa Academia da Saúde:
Como informado em Relatórios anteriores, o município foi contemplado com dois Polos do referido Programa. O 1º quadrimestre finalizou com os Polos em fase de
conclusão das obras de implantação com previsão de inauguração no 2º quadrimestre.
2.14- Implantar Equipe de Atenção Básica Prisional (EABp):
A referida equipe foi implantada no 2º quadrimestre de 2020 e desenvolve a atuação no Complexo Penitenciário do município. É composta por: médico clinico geral,
médico especialista em saúde mental, psicóloga, enfermeira, técnica de enfermagem, assistente social, odontólogo e auxiliar de saúde bucal. Além desses, há um
profissional na função de Apoiador Institucional com a equipe.
2.15- Estabelecer uma política de humanização nos serviços de saúde com ações de Educação Permanente;
Neste quadrimestre houve 01 atividade de educação permanente, a qual segue especificada abaixo:

Reunião para apresentar novo modelo de gestão a partir da análise do território:
Datas: 04/02 e 08/02/2021

Público-alvo: Gerentes dos Centros de Atenção Psicossocial (CAPS), Atenção Especializada e Atenção Básica.

- Atividade voltada à realização de diagnóstico situacional pela ótica dos atuantes. Eixo temático: Planificação da Rede Municipal de Saúde

Tema: Qualificação da Rede de Atenção especializada.

2.16- Alcançar a meta de 70% dos indicadores pactuados no SISPACTO:
Considerando a ausência na disponibilização de alguns indicadores pelo Ministério da Saúde, não foi possível calcular o percentual de metas alcançadas no quadrimestre.
Dessa forma, aguarda-se a disponibilização oficial do resultado dos indicadores do 1º quadrimestre de 2021 para inserção posteriormente no Relatório.
 

3. ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL (302):
3.1- Construir Projeto de Centro de Parto Normal:
Neste quadrimestre não houve a construção do Projeto para Centro de Parto Normal.
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3.2- Aumentar o número de exames de mamografias bilaterais para rastreamento do câncer de colo de útero em mulheres de 50 a 69 anos:
Esta meta também está inserida no rol de indicadores do SISPACTO. Para este quadrimestre houve como resultado a razão de 0,04 com alcance da meta estabelecida na
Programação Anual de Saúde de 18,18%. 
3.3- Implantar protocolos para o acesso ao Transporte Sanitário Eletivo:
Não houve implantação de protocolos para o Transporte Sanitário no quadrimestre.
3.4- Implantar Equipes de Atenção Domiciliar (EMAD) e Equipes Profissionais de Apoio (EMAP):
Tanto a EMAD quanto a EMAP foram implantadas no 1º quadrimestre de 2020.
De acordo com Relatório de avaliação de elegibilidade e admissão do ESUS, foram recebidos 15 requerimentos no 1º quadrimestre. Desse quantitativo, 13 requerimentos
foram elegíveis para atendimento aos usuários.
3.5- Readequação da Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 horas no território:
Foi realizada a elaboração de projetos complementares, encontrando-se em análise pelos órgãos competentes.
3.6- Ampliar o atendimento através dos Centros de Atenção Psicossocial:
Assim como outras metas descritas nesta Programação, a referida meta faz parte do rol de indicadores do SISPACTO. Neste quadrimestre não houve o registro de
percentual de ações de matriciamento realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica.
3.7- - Implantar Equipe Multiprofissional de Atenção Especializada em Saúde Mental (EMAESM):
Meta alcançada no ano final do ano de 2019. A EMAESM se constitui em uma equipe multiprofissional que fornece um serviço de atendimento especializado, integrando-
se aos demais serviços das redes de atenção à saúde.
3.8- Implementar o Centro de Reabilitação Especializado no município:
Identifica-se um total de 1.230 atendimentos realizados no Centro de Reabilitação no quadrimestre.
3.9- Ampliar o atendimento ambulatorial e hospitalar na Atenção Especializada aos usuários do Sistema Único de Saúde;
Neste quadrimestre o município realizou 1.514 atendimentos no nível da atenção especializada, especificamente no Centro de Especialidades Lurdes Vieira Araújo e no
Centro Especializado em Reabilitação Dr. Raimundo Aragão.

4. SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO (303):
4.1- Implantar a Farmácia Escola em cooperação técnica com a Universidade Federal de Sergipe, com vistas a um laboratório de práticas de Atenção Farmacêutica:
A Farmácia Escola foi implantada no ano de 2019 na UBS Maria José Soares Figueiroa. As atividades da Farmácia Escola foram suspensas devido à pandemia da COVID-
19.
4.2- Garantir dispensação anual de no mínimo 80% de medicamentos da Relação Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) para a população:
O 1º quadrimestre de 2021 obteve um percentual de 82,3% de abastecimento de medicamentos com alcance de 102,87% desta Programação, ultrapassando a meta pactuada
para o ano de 2021.
4.3- Aperfeiçoar o Sistema de Informação na Saúde e Processos de Gestão e Logística integradas de medicamentos e insumos para garantir o acesso a medicação com o
Sistema Hórus implantado nas 03 Unidades dispensadoras:
Neste quadrimestre não houve implantação do Sistema Hórus nas UBS.
Conforme relatado em Relatórios anteriores, o município possui o Sistema Hórus implantado nas UBS: Jairo Teixeira, Maria José S. Figueiroa e Massoud Jalali.
4.4- Implantar Farmácia Viva no município:
O município foi contemplado com o Projeto Farmácia Viva, do Ministério da Saúde, no mês de dezembro do ano de 2020. Neste quadrimestre não houve a implantação da
Farmácia Viva no município. No entanto, houve o desenvolvimento das etapas iniciais do Projeto: revisão do Edital e dos aspectos orçamentários; contratação de
engenheiro agrônomo; apresentação ao Conselho Municipal de Saúde (realizada no mês de fevereiro/2021), e definição do local do horto.

5- VIGILÂNCIA SANITÁRIA (304):
A Vigilância Sanitária, Epidemiológica e Ambiental compõem a Vigilância em Saúde do município. Nessa subfunção serão descritas metas provenientes da Vigilância
Sanitária e Ambiental, já que para essa última não há uma subfunção específica.
5.1- Ampliar número de amostras de água analisadas para o parâmetro turbidez, coliforme total e para o residual do agente desinfetante (parâmetro: cloro residual livre,
cloro residual combinado e dióxido de cloro): 
A respectiva meta está inserida no SISPACTO. Neste quadrimestre, registrou 98,77% da proporção de análises realizadas de amostras de água para consumo humano.
5.2- Realizar ações para controle de arboviroses provocadas pelo Aedes aegypti, mantendo ou ampliando o número de ciclos de visitas domiciliares:
Esta meta também está inserida na Pactuação Interfederativa (SISPACTO). Este quadrimestre obteve a realização de 1 ciclo que atingiu no mínimo 80% da cobertura de
imóveis visitados para controle vetorial da dengue, alcançando 25% da meta desta Programação.
5.3- Reduzir a zero casos e/ou manter o número de óbitos/ano por leishmaniose visceral:
Não houve registro de óbito por leishmaniose visceral no 1º quadrimestre de 2021.
5.4- Alcançar 80% de cobertura na campanha antirrábica canina:
Não houve campanha de vacinação antirrábica neste quadrimestre. Dessa forma, não houve a contabilização da meta.

6- VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (305):
6.1- Ampliar para 100% a cobertura vacinal de crianças para menores de 2 anos de idade:
A referida meta não foi disponibilizada oficialmente pela Secretaria de Estado da Saúde, pois está condicionada à disponibilização do Ministério da Saúde. Destaca-se que
o indicador para monitoramento desta meta também integra a Pactuação Interfederativa (SISPACTO).
Segue abaixo o panorama de vacinação do 1º quadrimestre de 2021 do município de São Cristóvão:
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FONTE: MINISTÉRIO DA SAÚDE. Sistema de Informações do Programa Nacional de Imunizações ¿ SIPNI. Data: 15/07/2021.

6.2- Aumentar para 90% a proporção de cura de casos novos de Hanseníase:
A referida meta obteve 72,73% da proporção de cura de casos novos de Hanseníase no município, alcançando 80,81% da meta desta Programação.
6.3- Reduzir e/ou manter o número de casos novos de sífilis congênita em menores de 01 ano de idade:
Neste quadrimestre, o município de São Cristóvão obteve 7 casos novos de sífilis congênita em menores de 1 ano. Sinaliza-se a redução de 4 casos comparado ao ano de
2020.
De acordo com a Coordenação de Vigilância Epidemiológica, pode-se considerar que a redução apresentada tem ligação com as ações de educação permanente voltadas à
saúde materno-infantil desenvolvidas no final de 2020.

7- ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (306):
Esta subfunção é composta por metas que já foram contempladas nas subfunções anteriores. Nesse sentido, não houve a descrição do que já foi contemplado anteriormente.

CONSIDERAÇÕES NA PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE SOBRE O ENFRENTAMENTO À PANDEMIA DO NOVO CORONAVÍRUS (Sars-CoV-2):
Com o cenário de pandemia instaurado, o Ministério da Saúde disponibilizou a Nota Técnica nº 7/2020-CGFIP/DGIP/SE/MS que dispõe sobre a necessidade de ajuste no
Plano de Saúde (PS) ou na Programação Anual de Saúde (PAS) para inclusão das metas ou das ações decorrentes do enfrentamento à pandemia da COVID-19. Nesse
sentido, foi elaborada uma Diretriz composta por 04 metas com indicadores e ações específicos, os quais estão descritos abaixo.
Nesse sentido, este tópico visa descrever as ações executadas no enfrentamento à pandemia da COVID-19.
Diretriz nº 10 - Fortalecer as medidas de prevenção, controle e contenção de riscos de danos e de agravos em situações de emergência em saúde pública,
integrando todos os níveis de atenção.

Meta 01: Construir e implementar estrutura para contingência, mitigação e enfrentamento da Covid-19.

Ação nº 01- Estabelecer reuniões periódicas (semanais ou quinzenais) do Centro de Emergências em Saúde Pública (COE-COVID-19-SC):

As reuniões no COE têm previsão semanal. No entanto, considerando a dinâmica das demandas apresentadas, as reuniões podem ocorrer quinzenalmente.

Ação nº 02- Atualizar Plano de Contingência Municipal para doença pelo novo Coronavírus (COVID-19):

O referido Plano teve a sua última atualização realizada em 2020. Encontra-se disponível no portal da transparência do site da Prefeitura Municipal.

Ação nº 03 - Monitorar o comportamento dos casos de Síndrome Gripal (SG) e Síndrome Respiratória Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de informação da rede, para
permitir avaliação de risco e apoiar a tomada de decisão:

O monitoramento é realizado por duas equipes, sendo uma para casos suspeitos e uma para casos confirmados. Ocorre periodicamente: diariamente para casos positivos e
de segunda a sexta para casos suspeitos.

Ação nº 04 - Elaborar Protocolos e Notas Técnicas para orientar as ações das equipes de saúde:

Os Protocolos e Notas Técnicas seguem o padrão de elaboração conforme a necessidade identificada no município. Neste quadrimestre não houve a elaboração desses
documentos.

Ação nº 05 - Fiscalizar os estabelecimentos municipais a respeito do cumprimento das medidas de prevenção à Covid-19:

A fiscalização aos estabelecimentos municipais ocorre periodicamente, sendo realizada pela equipe municipal de Vigilância Sanitária. Neste quadrimestre, houve
fiscalização para verificar o cumprimento do toque de recolher no município, assim como à adesão às medidas restritivas.

Ação nº 06 - Elaborar e divulgar boletins epidemiológicos regularmente para atualização das informações:

Os boletins são elaborados semanalmente pelo Gerente de Epidemiologia e Informação e divulgados no Portal da Transparência para acesso público.

Ação nº 07 - Atualizar a rede de vigilância e atenção à saúde sobre a situação epidemiológica do país e as ações de enfrentamento:

Assim como as demais ações, a atualização da rede ocorre de maneira periódica. Conforme necessidade constatada, são repassadas orientações para as equipes.

Meta 02: Investigar os óbitos confirmados pela Covid-19

Ação nº 01 - Investigar óbitos por suspeita e/ou confirmação de Síndrome Respiratória Aguda Grave (SRAG)/COVID-19:

De acordo com a Coordenação de Monitoramento e Avaliação, de janeiro a abril/2021 ocorreram 70 óbitos, sendo 4 em janeiro, 6 em fevereiro, 27 em março e 33 em
abril. Dentre os 70 óbitos, 35 foram do sexo feminino e 35 do sexo masculino, 51 (72,86%) eram idosos (60 anos ou mais) e 53 (75,72%) possuíam comorbidades.

Considerando a dinâmica vivenciada no cenário de pandemia e o início da estruturação para vacinação da Covid-19, 01 óbito por Covid-19 foi investigado pela
Coordenação de Vigilância Epidemiológica.

Ação nº 2 - Elaborar Regimento Interno do Comitê:

Não houve elaboração do Regimento Interno deste Comitê até a finalização do quadrimestre.

Ação nº 03 - Estabelecer cronograma de reuniões periódicas do Comitê

Não ocorreram reuniões do Comitê de Mortalidade neste quadrimestre. Destaca-se que não há um cronograma pactuado com a periodicidade de reuniões. Atualmente, as
discussões sobre esses aspectos estão ocorrendo nas reuniões do COE.

Meta 03: Organizar a Rede de Atenção à Saúde implementando ações estratégicas voltadas ao enfrentamento da pandemia

Ação nº 1 - Ampliar o rastreamento e monitoramento de casos suspeitos e confirmados pela COVID-19

Conforme sinalizado no Relatório Anual de Gestão de 2020, o município realizou o "Sorteio Eletrônico Público de Vagas para Composição de uma Equipe de Investigação
visando Rastreio e Monitoramento de Contatos e de Casos da COVID-19" (Diário Oficial Municipal - Suplemento, Ano IV, nº 1.159, de 26 de outubro de 2020), tendo em
vista a ampliação do rastreio e do monitoramento de casos suspeitos e confirmados. A equipe foi composta por 23 profissionais, atuando de novembro/2020 a janeiro/2021.
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Dessa forma, a atuação da referida equipe finalizou neste quadrimestre.

Ação nº 2 - Adequar estruturas das Unidades Básicas de Saúde para testagem:

Neste quadrimestre a testagem para COVID-19 permaneceu sendo realizada no Centro de Testagem localizado na Praça Getúlio Vargas. Destaca-se no mês de Janeiro ao
início da testagem para Covid-19 na Urgência 24h.

Ação nº 3 - Capacitar os profissionais sobre os protocolos de biossegurança, limpeza e desinfecção das unidades de saúde:

Não houve capacitações no 1º quadrimestre de 2021 nas temáticas acima. Sinaliza-se que no ano de 2020 foram realizadas capacitações abordando diversas temáticas
relacionadas ao contexto de pandemia.

Ação nº 4 - Capacitar profissionais de saúde sobre realização de testagem RT-PCR para detecção de Covid-19:

Não houve capacitação sobre realização de testagem RT-PCR neste quadrimestre. No entanto, foram desenvolvidas capacitações nesta temática em 2020.

Ação nº 5 - Reativar a equipe de investigação para rastreio e monitoramento de contato de casos confirmados

A equipe teve sua atuação finalizada no mês de janeiro. Até a finalização deste quadrimestre, não houve a reativação da referida equipe.

Ação nº 6 - Estruturar o serviço para oferta de Teleconsultas para todos os casos que apresentem sintomas leves

Não houve a estruturação desse serviço no 1º quadrimestre.

Ação nº 7 - Adquirir tapetes sanitizantes para as Unidades Básicas de Saúde

Não houve a aquisição de tapetes sanitizantes nas UBS no 1º quadrimestre.

Ação nº 8 - Estabelecer fluxo de reabilitação respiratória: fluxo de alta e reabilitação respiratória;

De acordo com a Coordenação da Atenção Especializada, caso o paciente esteja acamado, o fluxo passa pelo atendimento da Equipe do Programa Melhor em Casa. Se a
demanda for de pacientes hígidos o fluxo segue o atendimento ambulatorial com regulação.

Ação nº 9 - Identificar cadeias de suprimentos alternativas para Equipamentos de Proteção Individual (EPI) e outros consumíveis de assistência médica (insumos,
medicamentos e equipamentos):

A identificação de suprimentos ocorre de maneira periódica de acordo com a demanda verificada.

Ação nº 10 - Adquirir materiais/equipamentos para reabilitação respiratória;

Não houve aquisição no 1º quadrimestre.

Ação nº 11 - Estruturar os consultórios odontológicos (adquirir armários para acondicionar os insumos):

Neste quadrimestre foi realizado levantamento das demandas constatadas nas Unidades.

Ação nº 12 - Estabelecer estratégias de valorização e cuidado do profissional da linha de frente da Covid-19

Não houve a execução de estratégias específicas no quadrimestre voltadas a essa finalidade.

Ação nº 13 - Ampliar equipe assistencial de acordo com a análise da situação epidemiológica: contratação de médico, técnicos de enfermagem e fisioterapeuta;

No âmbito da Atenção Especializada houve a contratação de médico, enfermeiro e técnico de enfermagem.

Ação nº 14 - Reativar o equipamento GeneXpert para celeridade dos processos de transferência de usuários dos serviços da Urgência 24h e de retorno dos profissionais
afastados:

A ativação do referido equipamento não ocorreu neste quadrimestre.

Meta 04: Propagar informações acerca do cenário epidemiológico da Covid-19 no município

Ação nº 1 - Elaborar e divulgar boletim epidemiológico diário sobre a situação do coronavírus no município de São Cristóvão:

Conforme destacado na Meta 01, os boletins seguem a elaboração e divulgação semanal, sendo publicados no Portal da Transparência.

Ação nº 2 - Divulgar periodicamente as medidas de prevenção da Covid-19 no meio virtual (site da Prefeitura Municipal, redes sociais, entre outros)

As medidas de prevenção são divulgadas periodicamente e de maneira estratégica em meio virtual utilizado pela Prefeitura Municipal de São Cristóvão.

Ação nº 3 - Utilizar carro de som como estratégia para divulgar informações sobre medidas de prevenção da Covid-19

O carro de som foi utilizado com grande frequência nos quadrimestres passados para divulgação das medidas de prevenção e mitigação da COVID-19. Segue sendo
utilizado de maneira estratégica nesse contexto. Neste quadrimestre, abordou informações sobre a vacinação.

Ação nº 4 - Disponibilizar contato telefônico para informações sobre a Covid-19, ativando a plataforma de whatsapp (Whatsapp Coronavírus)

O contato telefônico se mantém disponível para a população desde o início da pandemia no município.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta

ano
2021

Resultado do
Quadrimestre

%
alcançada
da meta

Unidade
de

Medida

1
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e
doenças respiratórias crônicas)

U 90 29 32,22 Número

2
Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

E 95,00 37,50 39,47 Percentual

3
Proporção de registro de óbitos com causa básica definida

U 95,00 92,93 97,82 Percentual

4
Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª
dose, Pneumocócica 10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

U 100,00 0,00 0 Percentual

5
Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação.

U 85,00 0,00 0 Percentual

6
Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes

U 90,00 72,73 76,55 Percentual

7
Número de Casos Autóctones de Malária

E - - 0 Número

8
Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

U 22 7 31,81 Número

9
Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

U 0 0 0 Número

10
Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez

U 100,00 98,77 98,77 Percentual

11
Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população
da mesma faixa etária

U 0,58 0,07 12,06 Razão

12
Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e
população da mesma faixa etária.

U 0,22 0,04 18,18 Razão

13
Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar

U 65,00 59,44 91,44 Percentual

14
Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

U 18,50 14,65 79,18 Percentual

15
Taxa de mortalidade infantil

U 22 4 18,18 Número

16
Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência

U 1 0 0 Número

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

U 100,00 100,00 100,00 Percentual

18
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF)

U 78,00 33,04 42,35 Percentual

19
Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

U 62,00 67,18 108,35 Percentual

21
Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica

E 100,00 0,00 0 Percentual

22
Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue

U 4 1 25,00 Número

23
Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

U 95,00 100,00 105,26 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
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Data da consulta: 21/07/2020.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
Neste tópico, são especificados os resultados dos Indicadores de Pactuação Interfederativa (SISPACTO) com suas respectivas metas e resultados
apreendidos no site do Centro de Informações e Decisões Estratégicas em Saúde (CIDES).
Como forma de analisar o resultado dos indicadores utiliza-se como parâmetro o comparativo de alcance entre o quadrimestre atual e o do ano anterior (1º
quadrimestre de 2020), assim como a Ficha de Indicadores da Pactuação Interfederativa 2017-2021 (https://www.cides.se.gov.br/wp-
content/uploads/2017/08/Caderno_Indicadores_Ficha-de-Qualifica%C3%A7%C3%A3o-de-Indicadores-2017-2021-vers%C3%A3o-27-abr.pdf) como
referência para esta análise.
Nessa perspectiva, ressalta-se que o município de São Cristóvão possui 21 indicadores, sendo 19 universais (pactuação comum e obrigatória) e 2
específicos (de acordo com a realidade territorial). O indicador nº 7 (número de casos autóctones de malária) não se aplica a este território, pois o mesmo
não é classificado como uma região endêmica para a malária e o indicador nº 20 (Percentual de municípios que realizam no mínimo seis grupos de ações
de Vigilância Sanitária consideradas necessárias a todos os municípios no ano), foi retirado da Pactuação Interfederativa 2017-2021 pela Resolução CIT nº
45, de 25 de julho de 2019.

 
Indicador nº 01:

Este indicador refere-se às quatro principais doenças crônicas não transmissíveis (DCNT): doenças do aparelho circulatório, neoplasias malignas, diabetes
mellitus e doenças respiratórias crônicas.
Neste quadrimestre, o município alcançou como resultado 29 óbitos relacionados às doenças crônicas não transmissíveis (resultado semelhante ao ano de
2019) e quantitativo menor que o mesmo período do ano de 2020 (37 óbitos).

Indicador nº 02:

De acordo com a Ficha de Indicadores, este indicador permite identificar os casos de óbitos maternos não declarados ou descartar a possibilidade desses
óbitos terem sido maternos. Além desse aspecto, possibilita a identificação dos fatores que deram origem ao óbito materno, permitindo a adoção de
medidas que evitem a ocorrência desses eventos.

O 1º quadrimestre de 2021 alcançou 37,50% da proporção de óbitos em mulheres em idade fértil (10 a 49 investigados), resultado maior que o 1º
quadrimestre de 2020 (14,29%).

Indicador nº 03:

Este indicador permite a compreensão da qualidade das informações relacionadas às causas de mortalidade.

O município finalizou este quadrimestre com a proporção de 92,93% neste indicador, resultado parcialmente semelhante ao mesmo período do ano anterior
(93,62%).

Indicador nº 04:

De acordo com o Centro de Informações e Decisões Estratégicas em Saúde (CIDES) os resultados dos indicadores de vacina ainda não foram
disponibilizados pelo Ministério da Saúde. Dessa forma, não houve a contabilização deste indicador. Segue abaixo a descrição dos dados de cobertura
vacinal do 1º quadrimestre a partir da apreensão pela Gerência de Imunização.

FONTE: MINISTÉRIO DA SAÚDE. Sistema de Informações do Programa Nacional de Imunizações ¿ SIPNI. Data: 15/07/2021.
 

As vacinas Pentavalente (3ª dose), Pneumocócica 10-valente (2ª dose), Poliomielite (3ª dose) e Tríplice viral (1ª dose) integram a meta da Pactuação
Interfederativa de 2018-2021 e considera-se o percentual de cobertura dessas para o cálculo do indicador.
Dessa forma, verifica-se que apenas a Tríplice Viral (D1) obteve a cobertura acima de 100% no quadrimestre.
Indicador nº 05:

Assim como no ano anterior, neste quadrimestre não houve casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI). Dessa forma, o indicador
registrou Sem Casos (S/C).

Indicador nº 06:

Este indicador obteve como resultado 72,73%, resultado maior que o ano de 2020 (44,44%) e 2019 (70,59%).

O respectivo indicador possibilita compreender sobre a qualidade do atendimento dos serviços de saúde à pessoa acometida pela hanseníase, expressando
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a efetividade dos serviços de saúde em assegurar a adesão ao tratamento até a alta.

Indicador nº 07:

Como especificado acima, este indicador não faz parte da Pactuação Interfederativa do município de São Cristóvão.

Indicador nº 08:

Neste quadrimestre houve 7 casos novos de sífilis congênita em menores de 1 ano com proporção de alcance da meta em 31,81%. Destaca-se que esse ano
obteve uma redução de 4 casos comparado ao 1º quadrimestre de 2020.

Indicador nº 09:

O resultado deste indicador vem se mantendo estável ao longo dos anos. Não houve o registro de casos de Aids em menores de 5 anos de idade.

Indicador nº 10:

Este indicador permite avaliar a proporção de amostras de água analisadas, inferindo na qualidade de água consumida pela população.

O município obteve como resultado 98,77% da proporção de análise realizada de amostras de água para consumo humano, resultado parcialmente abaixo
do 1º quadrimestre de 2020 (146,55%).

Neste ano houve o aumento de 10% da meta pactuada, sendo uma tendência crescente ao longo dos últimos três anos: meta pactuada em 2019: 80%; meta
pactuada em 2020: 90%; meta pactuada em 2021: 100%.

Indicador nº 11:

O município obteve neste quadrimestre o mesmo resultado do 1º quadrimestre de 2021: a razão de 0,07.

Indicador nº 12:

Este quadrimestre obteve resultado superior (razão de 0,04) ao mesmo período do ano anterior (0,02).

Indicador nº 13:

O referido indicador obteve resultado parcialmente semelhante ao ano de 2020. Este quadrimestre finalizou com a proporção de 59,44%, com acréscimo
de 1,04% comparado ao 1º quadrimestre de 2020 (58,40%).

Destaca-se que este indicador permite a avaliação do acesso e da qualidade da assistência ao pré-natal e parto, visando articular estratégias para reduzir os
partos cesáreos.

Indicador nº 14:

Este indicador tem como objetivo monitorar a tendência de gravidez na adolescência na faixa etária de 10 a 19 anos.

Este quadrimestre apresentou resultado (14,65%) relativamente abaixo do 1º quadrimestre de 2020 (15,95%).

Indicador nº 15:

Neste quadrimestre houve 4 óbitos infantis, resultado menor que o mesmo período do ano anterior (9 óbitos infantis).

Indicador nº 16:

Não houve registro de óbitos maternos no 1º quadrimestre de 2021.

Indicador nº 17:

Até a finalização deste Relatório o resultado do referido indicador não foi disponibilizado. De acordo com o Centro de Informações e Decisões Estratégicas
em Saúde (CIDES), o resultado deste indicador ainda não foi disponibilizado pelo Ministério da Saúde.

Indicador nº 18:

Este quadrimestre finalizou com 33,04% de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saúde do Programa Bolsa Família, proporção maior
que o 1º quadrimestre de 2020 (23,88%).

Indicador nº 19:

Assim como o indicador nº 18, o resultado deste indicador também não foi disponibilizado até a finalização do quadrimestre.

Indicador nº 20:

Conforme já relatado o respectivo indicador não faz mais parte do rol de indicadores do Pacto Interfederativo 2017-2021 (Resolução CIT nº 45, de 25 de
julho de 2019).

Indicador nº 21:

Neste quadrimestre não houve o registro desse indicador. Destaca-se que este indicador é de avaliação e monitoramento anual.
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Indicador nº 22:

De maneira diferente do mesmo período do ano anterior que não houve a finalização de ciclo, o 1º quadrimestre de 2021 finalizou com a realização de 1
ciclo que atingiu no mínimo 80% cobertura de imóveis visitados para controle da dengue.

Indicador nº 23:

De maneira semelhante ao ano anterior, o município finalizou com 100% da proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos
de trabalho, superando a meta pactuada.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

9.1. Execução da programação por fonte, subfunção e natureza da despesa

Não há dados para o período informado

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 30/07/2021.

9.2. Indicadores financeiros

Não há informações cadastradas para o período da Indicadores financeiros.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

Não há informações cadastradas para o período da Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO).

9.4. Covid-19 Repasse União

Gerado em 30/07/2021 11:34:44
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Próprios

Gerado em 30/07/2021 11:34:43
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 30/07/2021 11:34:46
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
O Ministério da Saúde através do Departamento de Economia da Saúde, Investimentos e Desenvolvimento emitiu o Comunicado CSIOPS 04/2021, em 10 de junho do
corrente ano, informando o atraso na disponibilização dos dados do SIOPS referente aos 1º e 2º bimestres. Até a finalização deste quadrimestre não houve dados
disponíveis dos Relatórios Resumidos da Execução Orçamentária dos respectivos bimestres. Nessa perspectiva, a análise descrita adiante considerou a apreensão primária
dos dados no sistema Contabilis.

O município de São Cristóvão finalizou o 1º quadrimestre de 2021 com o percentual de despesa liquidada de 15,26%, alcançando o limite mínimo legal para aplicação em
ações e serviços públicos de saúde (ASPS). Sinaliza-se que esse percentual corresponde ao valor de R$ 4.672.089,91 de recursos próprios aplicados em ASPS, conforme
destacado abaixo:
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FONTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO CRISTÓVÃO. Secretaria Municipal de Saúde. Demonstrativo das Receitas e Despesas com ações e serviços públicos de saúde - 2021.

Ao realizar o levantamento das receitas do 1º quadrimestre de 2021 conforme quadro - 1, juntamente com os valores recebidos pelo Fundo Nacional de
Saúde identificou-se em Janeiro uma diferença entre os valores.

Na receita orçamentária no sistema Contabilis na fonte 12140000 consta o valor de R$ 1.288.326,66 sendo pago, no mesmo período, pelo FNS o valor de
R$ 624.213,16. A diferença de R$ 290.241,59 trata-se de saldo remanescente do ano de 2020. Quantos aos valores da fonte 1215 são referentes à
remuneração bancária.

1- Demonstrativo de Receita Orçamentária por Fonte de Recursos:
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FONTE: Sistema Contabilis - emitido dia 20/07/2021

2- Despesa Orçamentária por Fonte de Recurso:

FONTE: Sistema Contabilis - emitido dia 20/07/2021

Em relação às despesas nota-se que foram executadas despesas nas fontes 12149919, 12903110 e 12905173 as mesmas referem-se as receitas
remanescentes do ano de 2020 que foram aplicadas no valor de R$ 3.304.124,38 da fonte 12149919, R$ 903.390,37 fonte 12905173 e R$ 1.178.010,00
da fonte 12903110. Ao analisar as despesas por ação conforme demonstrativo abaixo, evidencia-se que as despesas estão dentro da dotação atualizada,
mas apesar disso, em algumas ações os valores empenhados encontram-se bem próximos às dotações, como é o caso da Atenção Básica e Gestão do SUS
Municipal, o que requer atenção e acompanhamento efetivo para que as despesas não ultrapassem a despesa fixada para o ano de 2021 no valor de R$
35.941.396,01. 
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Outro fator, é que as despesas, em sua maioria, estão concentradas no custeio das ações destacando-se os elementos de despesas: Vencimentos e vantagens
fixas ¿ pessoal civil contemplando 32,41% da despesa; Outros serviços ¿ pessoa jurídica com 31,12%; Outros serviços ¿ pessoa física 13,96%;
Obrigações patronais com 5,37%; Material de consumo 3,92% e Equipamentos e Material Permanente com 1,26%. Até o mês de Abril, foi empenhado o
valor de R$ 33.602.273,82 que corresponde a 93,49% da despesa fixada para o ano de 2021. Conforme demonstrado na tabela abaixo:

 

FONTE: Sistema Contabilis - emitido dia 20/07/2021
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias 

Nº do Processo Demandante Órgão Responsável pela
Auditória

Unidade
Auditada Finalidade Status

002241000372021 Controladoria
Geral da União

Controladoria Regional da
União do Estado de Sergipe

Secretaria
Municipal de
Saúde

Acompanhamento da execução do Plano Nacional de
Operacionalização da Vacinação contra a Covid-19 (PNO)

D

Recomendações O processo de auditoria realizado pela Controladoria Regional da União do Estado de Sergipe enviou as solicitações de auditoria nº 948042/008; nº
948042/009; nº 948042/010; nº 948042/011 referente ao Processo nº 00224.100037/2021-45 contendo questionários e perguntas estruturadas a
serem respondidas pela Secretaria Municipal de Saúde. Em 07/04/2021, foi realizada visita técnica da equipe de auditores no processo de mudança
da sede da Rede de Frios. Destaca-se que os auditores, durante as visitas técnicas, realizaram ponderações verbais para a equipe técnica com o
objetivo de verificar a viabilidade de adequações.

Encaminhamentos Todas as solicitações da auditoria foram realizadas pela equipe técnica da Secretaria Municipal de Saúde, sendo enviadas de maneira estruturada
para cada solicitação de auditoria.

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 21/07/2020.

Análises e Considerações sobre Auditorias
Neste quadrimestre, houve uma auditoria realizada pela Controladoria Regional da União do Estado de Sergipe realizada no período de 29 de março a 23 de abril de 2021,
visando o acompanhamento da execução do Plano Nacional de Operacionalização da Vacinação contra a Covid-19 (PNO), no âmbito de atuação da Secretaria Municipal de
Saúde. Destaca-se que o processo de auditoria não foi finalizado neste quadrimestre, permanecendo em andamento.
A Controladoria Geral da União encaminhou as solicitações de auditoria nº 948042/008; 948042/009; 948042/010; e 948042/011, correspondente ao Processo nº
00224.100037/2021-45 as quais seguem descritas abaixo:

Solicitação de Auditoria nº 948042/008

Prazo de atendimento: 01/04/2021

Questionário sobre a Rede de Frio: aspectos sobre a identificação da central de rede de frio; estrutura da central da rede de frio; estrutura das salas de
imunização.

Solicitação de Auditoria nº 948042/009

Prazo de atendimento: 01/04/2021

Questionário sobre as salas e estabelecimentos de vacinação: aspectos gerais sobre esses estabelecimentos.

Solicitação de Auditoria nº 948042/010

Prazo de atendimento: 01/04/2021

Questionário de farmacovigilância de imunobiológicos: identificação da Unidade, detecção de evento adverso pós-vacinação (EAPV), monitoramento dos
EAPV, investigação, avaliação e classificação dos EAPV, notificação de QT, ações de comunicação e treinamento.

Solicitação de Auditoria nº 948042/011

Constituído por 6 perguntas sobre o processo de vacinação: quantitativo acumulado de vacinas da Coronavac e Astrazeneca até 06/04/2021, de perdas
dessas vacinas, entre outros aspectos.
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11. Análises e Considerações Gerais

No 1º quadrimestre de 2021, verifica-se o desenvolvimento de ações voltadas ao aprimoramento da Rede de Atenção à Saúde (RAS), assim como a implementação das
ações de enfrentamento executadas no cenário de pandemia da Covid-19. Nessa perspectiva, destaca-se a construção do Plano Municipal de Operacionalização da Vacinação
contra a COVID-19 e o início desta vacinação no município, tendo como público-alvo os trabalhadores de saúde, idosos, pessoas com Síndrome de Down e Transtorno do
Espectro Autista (TEA) e profissionais das Forças de Segurança. 

Sinaliza-se a continuidade do processo de descentralização dos pontos de regulação no município com a inserção de três Unidades Básicas de Saúde nesse processo: UBS
Sinval José de oliveira, Alice Freire e Irônia Maria Aragão Prado Meireles. 

Constata-se que o 1º quadrimestre de 2021 se caracteriza como um período marcado pela continuidade na execução dos serviços voltados ao fortalecimento da RAS, assim
como pela implementação de ações voltadas ao combate da COVID-19.

FERNANDA RODRIGUES DE SANTANA GOES 
Secretário(a) de Saúde 

SÃO CRISTÓVÃO/SE, 2021
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Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Sem Parecer

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Sem Parecer

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Sem Parecer

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Sem Parecer

Auditorias
Considerações:
Sem Parecer

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Sem Parecer

Status do Parecer: Upload de arquivo para site

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SERGIPE

MUNICÍPIO: SAO CRISTOVAO 
1º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2021 

Parecer do Conselho de Saúde
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SÃO CRISTÓVÃO/SE, 13 de Outubro de 2021 

Conselho Municipal de Saúde de São Cristóvão
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