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IDEOLOGIA 

O Relatório de Gestão é o instrumento de gestão com elaboração anual que permite 

ao gestor apresentar os resultados alcançados com a execução da PAS e orienta 

eventuais redirecionamentos que se fizerem necessários no Plano de Saúde. 

MISSÃO 
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diretrizes institucionais, servindo de critério geral para orientar a tomada de 

decisões e definição dos seus objetivos.  
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1. INTRODUÇÃO 

 

 
A Secretaria Municipal de Saúde de Boquim/Sergipe, apresenta o Relatório Anual 

de Saúde - RAG 2022, relativo às ações e serviços públicos de saúde, em 

cumprimento à legislação organizativa do Sistema Único de Saúde, conforme 

preconiza o item IV do art. 4º da Lei Nº 8.142/90, referenciado também na Lei 

Complementar 141/2012 e Portaria 575/2012 do Ministério da Saúde. 

 O RAG serve como   norteador no âmbito do planejamento, além de constituir-se 

de um instrumento de comprovação da aplicação dos recursos financeiros, tendo 

como objetivo apresentar os resultados alcançados com a execução da Programação 

Anual de Saúde e demais ações pactuadas, servindo de base para orientar a 

elaboração da nova programação anual, bem como eventuais redirecionamentos que 

se fizeram necessários no Plano de Saúde. 

Em conformidade com a Portaria n° 750/GM/MS, de 29 de abril de 2019, a 

elaboração do RAG e envio do Relatório ao Conselho Municipal de Saúde, passa a 

ser realizada por meio do sistema DigiSUS Gestor - Módulo de Planejamento 

(DGMP), sendo uma ferramenta implantada pelo Ministério da Saúde (MS) para 

elaboração dos relatórios de gestão, registro das informações do Plano de Saúde, da 

PAS e das metas da Pactuação Interfederativa. 

A SMS realiza suas ações programadas e pactuadas com o Ministério da Saúde, 

com o objetivo de coordenar, executar, acompanhar e avaliar os serviços e ações de 

saúde prestados a sociedade, de modo a alcançar a efetividade esperada na melhoria 

da qualidade dos níveis de saúde de sua população e no aperfeiçoamento dos 

princípios doutrinários do SUS: garantia do acesso, gratuidade, equidade e 

integralidade nas ações ofertadas. 

Com a continuidade em 2022 do cenário no  enfrentamento  frente à pandemia 

Covid 19, se fez necessário  planejar novas estratégias das ações, para prevenir e 

controlar as infecções, tendo como base o Plano de Contingência no enfrentamento 

da Covid 19, que tem como objetivo orientar os serviços de saúde do setor público 

municipal e setor privado, de forma coordenada para uniformizar as ações e 

conscientizar os profissionais de saúde e toda população dos cuidados básicos para 
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reduzir o risco geral de contrair ou transmitir infecções respiratórias agudas, em 

especial o Coronavírus (COVID-19) para minimizar os impactos da doença na 

saúde pública no município. Sendo todas as ações articulada com diversos 

segmentos, em especial a participação do Ministério Público e do Conselho 

Municipal de Saúde. 

As estratégias adotadas na prevenção e no controle da Covid -19 estão sendo 

realizadas de forma efetiva e integrada com todas as áreas técnicas da saúde, com a 

realização da campanha de vacinação e seguindo todo fluxo de atendimento, 

conforme a evolução epidemiológica.   

O ano de 2022 foi de grandes conquistas e desafios, uma delas foi a realização da 1ª 

Conferência Municipal de Saúde Mental, realizada no dia 31 de maio de 2022, no 

Auditório da EMDAGRO, com o tema central: “A Política de Saúde Mental como 

Direito: Pela defesa do cuidado em liberdade, rumo a avanços e garantia dos 

serviços da atenção psicossocial no SUS” e o  eixo principal  “Fortalecer e garantir 

Políticas Públicas: o SUS, o cuidado de saúde mental em liberdade e o respeito aos 

Direitos Humanos”. 

Portanto, o Relatório Anual de Gestão 2022, além do compromisso legal, é de 

fundamental importância na demonstração do comprometimento da Administração 

Pública com a transparência e respeito ao usuário de saúde, na busca de aprimorar 

as ações e gestão em saúde, primando pela clareza, objetividade e transparência que 

devem nortear este instrumento. 
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  2. DIAGNÓSTICO SITUACIONAL 

 

Boquim é um município brasileiro do estado de Sergipe. Localiza-se na região do 

Litoral Sul do estado, e é conhecido por ser a "Terra da Laranja". Faz parte da 

Regional de Estância, composta pelos municípios: Pedrinhas, Itabaianinha Arauá, 

Cristinápolis, Tomar do Geru, Indiaroba, Santa Luzia do Itanhy e Umbaúba, os 

quais integram a Mesorregião Leste Sergipano. O seu território tem limites com os 

seguintes municípios: ao norte com Lagarto; sul com Arauá e Pedrinhas; leste com 

Estância e Salgado; e oeste com Riachão do Dantas. Possui clima temperado e 

agradável. A sua temperatura apresenta variações médias que variam ente 20º a 

29ºC, apresentando queda de temperatura nos meses de maio a agosto e a umidade 

relativa do ar apresenta uma média anual em torno dos 80%. 

Dados geográficos 

Distância até a capital (Aracaju) 84,6 km 

Localização Bacia do Piauí, região Sul do Estado de Sergipe 

   Fonte: IBGE 

 

DADOS DEMOGRÁFICOS E DE MORBIMORTALIDADE 

2.1 População Estimada do Ano 2022 
 

População   26.980 

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE 

(DataSUS/Tabnet) 

2.2 População estimada por sexo e faixa etária 

Para a análise da população estimada por sexo e faixa etária foram utilizados os 

dados presentes no Sistema DigiSUS Gestor Módulo Planejamento (DGMP), o qual 

considera as estimativas preliminares elaboradas pela Coordenação-Geral de 

Informações e Análises Epidemiológicas (CGIAE), do Departamento de Análise de 

Saúde e Vigilância de Doenças Não Transmissíveis, da Secretaria de Vigilância em 

Saúde (SVS), do Ministério da Saúde, disponíveis no Tabnet/DataSUS. 

 

Faixas Etárias Homem Mulher Total 

0 a 4 anos 991 946 1937 

5  a 9 anos 1001 964 1965 

10 a 110 a 14  anos 1020 960 1980 

15 a 19 anos 1011 974 1985 

20 a 29 anos 2195 2237 4432 

30 a 39 anos 1974 2140 4114 

40 a 49 anos 1755 1984 3739 

50 a 59 anos 1555 1653 3208 

60 a 69 anos 913 1027 1940 
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70 a 79 anos 553 629 1182 

80 anos e mais anos 186 312 498 

Total 13154 13826 26980 

 Fonte: Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da 

Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 

2.3 Quantitativos de Nascidos Vivos  

    Fonte: SINASC 

    

2.4 Principais causas de internação 

Capítulo CID-10         2018        2019 2      2020         2021        2022 

I. AlAlgumas doenças infecciosas e parasitárias 39 38 43 105 27 

II.    Neoplasias (tumores) 51 41 42 72 118 

III.   Doenças sangue órgãos hemat e transtorno 

imunitário 

12 18 8 13 14 

IV.  Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 25 26 34 44 25 

V.T Transtornos mentais e comportamentais 12 8 10 16 12 

VI.   Doenças do sistema nervoso 13 12 7 5 14 

VII. Doenças do olho e anexos 7 1 4 2 4 

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

IX.   Doenças do aparelho circulatório 60 68 67 89 88 

X.    Doenças do aparelho respiratório 40 40 30 54 69 

XI.   Doenças do aparelho digestivo 105 78 63 135 143 

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 17 15 10 21 19 

 III. Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 14 7 11 14 

TIPOS DE PARTO 

Parto Vaginal Parto Cesáreo Parto não 

informado 

Parto 

ignorado 

TOTAL 

144 112 0 0 256 
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XIV Doenças do aparelho geniturinário 40 34 27 55 78 

XV. Gravidez parto e puerpério 306 329 297 289 294 

XVI Algumas afec originadas no período perinatal 38 41 33 21 40 

XV Malformação congênita   deformidade e anomalias  4 5 7 6 7 

XV Sintomas, sinais e achados anormais exames 

clínico e laboratorial 

19 25 21 20 28 

XIX Lesões envenenamento e algumas outras 

consequências causas externas 

93 84 119 114 103 

XXIContatos com serviços de saúde 16 9 18 23 54 

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
 

2.5 Mortalidade por grupos de causas 

Óbitos 2022 214 
Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade 

Capítulo CID-10 2018 2019 2020 

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 2 10 28 

II. Neoplasias (tumores) 18 15 25 

III. Doenças sangue órgãos hemat e transtorno imunitário 1 1 - 

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 18 8 10 

V. Transtornos mentais e comportamentais 4 1 1 

VI. Doenças do sistema nervoso 6 2 1 

VII. Doenças do olho e anexos - - - 

VIII Doenças do ouvido e da apófise mastoide - - - 

IX. Doenças do aparelho circulatório 47 41 33 

X. Doenças do aparelho respiratório 19 13 12 

XI. Doenças do aparelho digestivo 9 15 10 



18  

 

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 2 2 1 

XIII .Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - 

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 5 7 6 

XV. Gravidez parto e puerpério 1 - - 

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 1 5 3 

XVII. Malformação congênita deformidade e anomalias 

cromossômicas 

1 4 2 

XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais exames clínico e 

laboratorial  

6 6 10 

Total 163  150 170 

          Fonte: SIM                                             

 

3.  ESTRUTURA ORGANIZACIONAL  

3.1 Capacidade Instalada e de Assistência 

           O Município é habilitado na gestão plena da atenção básica em saúde, em 

consonância com os eixos definidos pelo Ministério da Saúde entre o Governo do 

Estado/SES e o Governo Municipal/SMS. 

          Procura garantir o atendimento em seu território para sua população, 

ofertando os procedimentos assistenciais da atenção primária e outros serviços de 

baixa complexidade. A Gestão da saúde busca como diretriz a qualificação das 

ações de planejamento e programação em saúde, através de uma política de 

descentralização, reafirmando o seu compromisso público com base nos princípios 

constitucionais do SUS, visando promover a saúde e qualidade de vida da 

população. Através da implementação de políticas que, direta ou indiretamente, 

estejam relacionadas à saúde, promovendo ações integrais e intersetoriais, de forma 

resolutiva, humanizada, com equidade e participação popular.  

            A gestão municipal de saúde é responsável  pelo maior número de 

atendimento à população através da Atenção Primária à Saúde (APS) com 10 

Equipes de Estratégia de Saúde da Família, Programa de Saúde Bucal e dos 

serviços de vigilância em Saúde (epidemiológica, sanitária e controle de zoonose), 

sendo ofertado os seguintes  serviços de saúde: fisioterapia, academia da cidade, 

Programa de Tabagismo, marcação de exames, serviços de assistência 
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farmacêutica,  CAPS (Centro de Atenção Psicossocial Braz Fernandes Fontes e de 

uma equipe multiprofissional. 

            No que se refere as consultas eletivas que o município oferta, ocorre por 

meio do setor de regulação do município, de forma geral incluem-se: os exames 

laboratoriais e de outras especialidades. No território município as especialidades 

existentes: Pediatra, Psiquiatra e Ginecologista.  

            Sob responsabilidade da gestão estadual temos a UPA 24h Dr. Bernardino 

Mitidieri cuja gestão é realizada pela Fundação Hospitalar, SAMU (Serviço de 

Atendimento Móvel de Urgência), e o CEO (Centro Especializado Odontológico). 

O município conta com rede privada de laboratório, ambulatórios médicos e 

odontológicos. 

            Já em referência na regional de saúde para serviços de urgências, identifica-

se o Hospital Regional Dr. Jessê Fontes e para referência gestacional, o Hospital e 

Maternidade Amparo de Maria, ambos localizados na cidade de Estância/SE.  

Cobertura de Serviço Móvel 

O município conta com a instalação de 01 (uma) base do SAMU. Ademais o 

município conta com o serviço de atendimento móvel (em 04 unidades de saúde), 

para atender a população de forma descentralizada, de forma efetiva e eficaz para 

deslocamento (em transporte sanitário) ao serviço de urgência e emergência.  

3.2 Rede Física Estruturada 

TIPO: 01 - POSTO DE SAUDE 

7196601 - Posto de Saúde da Boa Vista 7149425 - Posto de 

Saúde Santinha Macedo 

TIPO: 02 - CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 

6407641 - Clínica de Saúde da Família Dr Gilberto Carvalho 

Filho          

 7725205 - Posto de Saúde do Povoado Romão 

9433457 - Posto de Saúde Jose Adelmo Silva Lima  

7233817 - Posto De Saúde Luzinaldo De Araújo  

0962775 - Sindicato dos Trabalhadores Rurais  

0287504 - UBS Gov Marcelo Deda Chagas 

6627455 - Unidades de Saúde da Família Do Bairro Miguel dos 

Anjos 

7798318 - Unidade De Saúde da Família Raimundo Nogueira de 

Carvalho  
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2545942 - USF Unidade de Saúde da Família Do Povoado 

Mangue Grande 

 2545950 - USF Unidade de Saúde da Família do Povoado Taboca 

 2545985 - USF Unidade de Saúde da Família Rivaldo Batista 

Santos 

TIPO : 43 - FARMACIA 

7686129 - Farmácia Municipal de Boquim 

TIPO : 50 - UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 

6934838 - Vigilância Sanitária Boquim 

TIPO : 68 - CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 

6291511 - Secretaria Municipal de Saúde de Boquim 

TIPO : 70 - CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 

7040849 - CAPS Braz Fernandes Fontes 

TIPO : 74 - POLO ACADEMIA DA SAUDE 

6881378 - Academia da Saúde 

Fonte : CNES 

 

4.  CAPACIDADE DE ASSISTÊNCIA DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

4.1 Atenção Básica 

        A atenção básica ou atenção primária em saúde é conhecida como a "porta de 

entrada" dos usuários nos sistemas de saúde. Ou seja, é o atendimento inicial. Seu 

objetivo é orientar sobre a prevenção de doenças, solucionar os possíveis casos de 

agravos e direcionar os mais graves para níveis de atendimento superiores em 

complexidade. A atenção básica funciona, portanto, como um filtro capaz de 

organizar o fluxo dos serviços nas redes de saúde, dos mais simples aos mais 

complexos. 

      O Ministério da Saúde define a Política Nacional de Atenção Básica, 

através da portaria GM nº 648/2006, priorizando a Estratégia Saúde da Família 

como instrumento da atenção básica no país. O município de Boquim conta 

atualmente com dez estabelecimentos de atenção básica, sendo 07 unidades de 
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saúde distribuídas nos povoados e 01 Clínica de Saúde da Família com estrutura 

para funcionar com 04 ESF, na cidade de Boquim.  

O Plano Municipal de Saúde 2022 – 2025,  reafirma a importância da Atenção 

Básica como orientadora de todo o sistema de saúde em rede de cuidados 

progressivos, da gestão participativa, da Estratégia Saúde da Família como fonte de 

instrumentos para qualificar o cuidado na atenção básica e a criação da cultura de 

responsabilidade sanitária para as equipes.  

O município está funcionamento com 10 ESF,   sendo 04 equipes na área 

urbana e 05 equipes  na área rural. Portanto, a cobertura populacional atual para as 

equipes de saúde da família (ESF) é de 100%. Com relação à Equipe de Agentes 

Comunitários de Saúde, está formada por 60 ACS, atendendo toda população. As 

dificuldades encontradas ao longo dos anos impedia que o município alcançasse sua 

cobertura total. Com o Requalifica Unidade de Saúde (UBS), projeto de ampliação 

e construção das unidades possibilitou  um melhor acesso na assistência a saúde  a 

população. 

  Foi instituído o programa Previne Brasil através da  Portaria nº 2.979, de 12 

de novembro de 2019. O  novo modelo de financiamento altera algumas formas 

de repasse das transferências para os municípios, que passam a ser distribuídas 

com base em três critérios: capitação ponderada, pagamento por desempenho e 

incentivo para ações estratégicas. O Programa apresentou uma atualização revisada 

dos sete indicadores que compõem o Pagamento por Desempenho da Atenção 

Primária à Saúde, no âmbito do Programa Previne Brasil,  tendo como referência o 

ano de 2022, conforme disposto pela Portaria GM/MS 102, de 20 de janeiro de 

2022, que alterou a Portaria GM/MS nº 3.222, de 10 de dezembro de 2019. Sendo 

assim, os indicadores foram ajustados para atender às Ações Estratégicas dos 

programas: Pré-natal, Saúde da Mulher, Saúde da Criança e Condições Crônicas. 

     Assim, a proposta do Previne Brasil  tem como princípio a estruturação de 

um modelo de financiamento focado em aumentar o acesso das pessoas aos 

serviços da Atenção Primária e o vínculo entre população e equipe, com base em 

mecanismos que induzem à responsabilização dos gestores e dos profissionais pelas 

pessoas que assistem. O Previne Brasil equilibra valores financeiros per capita 

referentes à população efetivamente cadastrada nas equipes de Saúdda Família 

(ESF) e de Atenção Primária (EAP), com o grau de desempenho assistencial das 
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equipes somado a incentivos específicos, como ampliação do horário de 

atendimento. 

O município tem como meta implantar o Programa Melhor em Casa, 

considerado  uma das estratégias do Sistema Único de Saúde (SUS), que visa 

ampliar a assistência prestada aos pacientes oriundos do serviço de urgência, 

emergência e hospitais. A atuação multiprofissional é fundamental, haja vista que a 

atenção domiciliar nada mais é que 'substituição' do cuidado hospitalar, onde o 

paciente, em sua própria casa, recebe assistência de forma individualizada, 

caracterizada como processo de trabalho da equipe multiprofissional no Serviço de 

Atenção Domiciliar (SAD). Como também, implantar um Centro de Feridas e 

implantar nas Unidades Básicas de Saúde  atendimentos individuais  e coletivos  

de Práticas Integrativas e Complementares. 

AÇÕES E PROCEDIMENTOS REALIZADOS 

Atendimentos da Atenção Básica 

Procedimentos  Quantitativo 

Consulta Médica 15816 

Atendimento Domiciliar (médico) 590 

Consulta Enfermeira 17166 

Atendimento Domiciliar (enfermeiro) 2154 

Atividade Coletiva (equipe) 635 

Atendimento Diabéticos 2922 

Atend. Hipertensos 5178 

Atend. Asmáticos 87 

Atend. Pré-natal 1671 

Atend. Puericultura 1413 

Atend. Puerpério 204 

Atend. Hanseníase 04 

Atend. Tuberculose 18 

Curativo simples 5899 

Admin. de medicamentos 2047 

Teste rápido  503 

Ex. lâmina 4686 

Adm. Vitamina A 808 

Encaminhamento especialista  965 

Visita   realizadas ACS  136.567 

Fonte: Departamento de Sistemas de Informação 
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4.2 Clínica de Saúde da Família ¨Dr. Gilberto de Carvalho Filho¨ 

 Através de uma equipe multidisciplinar. Composta por 3 ESF, responsável 

em atender a população da Zona Urbana. Dispõe de atendimento médico, de 

enfermagem, odontológico, algumas especialidades como psiquiatria, pediatria, 

ginecológica. Além de oferecer realização de curativo, nebulização, coleta de 

alguns exames laboratoriais e vacinação. 

 

4.3   Produção do Programa de Saúde Bucal  

 
A Equipe de Saúde Bucal representa a possibilidade de criar um espaço de 

práticas e relações a serem construídas para a reorientação do processo de trabalho 

e para a própria atuação da saúde bucal no âmbito dos serviços de saúde, com 

acesso gratuito por meio do Sistema Único de Saúde (SUS). Dessa forma, o 

cuidado em saúde bucal passa a exigir a conformação de equipe de trabalho que se 

relacione com usuários e que participe da gestão dos serviços para dar resposta às 

demandas da população e ampliar o acesso às ações e serviços de promoção, 

prevenção e recuperação da saúde bucal. 

A organização dos atendimentos é feita através da distribuição de fichas um 

dia antes conforme ordem de chegada. No dia do atendimento além do atendimento 

dos pacientes que adquiriram ficha, tem o atendimento de urgência e retiradas de 

pontos os quais não precisam obter ficha para serem atendidos. 

Os atendimentos clínicos das áreas que não possuem dentistas são divididos entre 

equipes de saúde bucal para dar suporte. 

O programa de saúde bucal na escola (PSE) tem como objetivo avaliar, 

fazer promoção e prevenção a saúde bucal dos estudantes que se encontram nas 

escolas. As equipes de saúde bucal identificam sinais e sintomas relacionados a 

alterações bucais em alunos. Com base nessa avaliação é possível planejar ações 

para a promoção da saúde bucal, que está inserida num conceito amplo de saúde 

que transcende a dimensão meramente técnica do setor odontológico, promovendo 

uma integração às demais práticas de saúde coletiva. Então as palestras realizadas 

são estabelecidas conforme a necessidade dos alunos das salas e/ou escolas, ao 

exemplo de temas mencionados: alimentos saudáveis; importância da higienização 

bucal; como fazer uma correta higienização bucal; câncer bucal; doença cárie; 

doença periodontal; doenças bucais, dentre outros. Além disso os dentistas que 
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participam do PSE também realizam orientação da higienização bucal, escovações 

supervisionadas, distribuição de escovas de dente e creme dental. 

  
Procedimentos  Quantidade  

Procedimentos Odontológicos  4894  

OBS: Pacientes atendidos na Carreta Odontosesc   Média 1280  

Fonte: Departamento de Sistemas de Informação  
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4.4 Ações da Coordenação de Imunização 

 

Vacina salva vidas. Doenças que causavam milhares de vítimas no passado, 

como varíola e poliomielite, foram erradicadas. Outras doenças transmissíveis 

também deixaram de ser problema de saúde pública porque foram eliminadas no 

Brasil e nas Américas, como o sarampo, rubéola e rubéola congênita. 

  O Programa Nacional de Imunizações do Brasil tem avançado ano a ano 

para proporcionar melhor qualidade de vida à população com a prevenção de 

doenças. Tal como ocorre nos países desenvolvidos, o Calendário Nacional de 

Vacinação do Brasil contempla não só as crianças, mas também adolescentes, 

adultos, idosos, gestantes e povos indígenas. No total, são disponibilizadas na rotina 

de imunização 19 vacinas cuja proteção inicia ainda nos recém-nascidos, podendo 

se estender por toda a vida. As vacinas são seguras e estimulam o sistema 

imunológico a proteger a pessoa contra doenças transmissíveis. Quando adotada 

como estratégia de saúde pública, elas são consideradas um dos melhores 

investimentos em saúde considerando o custo-benefício. 

 O Programa Nacional de Imunizações do Brasil é um dos maiores do 

mundo, ofertando 45 diferentes imunobiológicos para toda a população. Há vacinas 

destinadas a todas as faixas-etárias e campanhas anuais para atualização da 

caderneta de vacinação. 

Frente a esse cenário, no município contém 10 equipes de Saúde da Família, 

onde são ofertadas todas as vacinas com inclusão da vacina da covid-19 no ano de 

2021, tendo uma sala de vacina fixa e um ponto de vacinação para a covid na 

Clínica da Família Drº Gilberto Carvalho Filho.  

No ano de 2022 foi implementado como estratégia, o Vacina Móvel, 

garantindo maior acessibilidade a população, ofertando as vacinas de covid-19 com 

todas as doses do esquema vacinal. Chegando a um marco de aproximadamente 

3.000 doses aplicadas no horário noturno.  Aos sábados na feira livre, em busca 

ativa para obtermos um maior percentual de segunda dose para o Covid. 

  Iniciamos a campanha de Influenza no mês de março com grupos 

prioritários, ofertando vários ´Dia D` para população, pontos de vacinação e 

vacinação a domicílio para idosos e acamados. No período de 8 de agosto a 9 de 

setembro, deu início a Campanha Nacional de Vacinação contra a Poliomielite, 

onde tem como estratégia, vacinar de forma indiscriminada, crianças de 1 a 

menores de 5 anos de idade. 

 Diante disso, mobilizamos todas as equipes de PSF em busca de novas 

estratégias para ajudar na adesão da campanha. Estratégias essas como: Vacinação 

nas escolas, creches, busca-ativa de porta em porta, vacinação nos postos de saúde e 

três mobilizações do “Dia D” com locais específicos, com presença dos bonecos Zé 

gotinha e Maria gotinha, parque infantil com pula-pula, e distribuição de pipocas e 

doces para animação das crianças.  
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Neste interim, se fez necessário implementar ações programadas de forma 

estratégicas, visando assegurar maior cobertura vacinal, fortalecendo o acesso ao 

serviço de imunização do município. 

Cobertura Vacinal 

BCG 5 HEPATITE A 235 

ROTAVIRUS 254 VARICELA 207 

PNEUMO 269 TRIPLICE D1 258 

MENINGO 262 TRIPLICE D2 205 

PENTA 245 FEBRE AMARELA 51 

POLIO 245 COVID-19 24.261 
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4.5 Centro de Reabilitação de Fisioterapia 

 

       O Centro Integrado de Reabilitação é um equipamento público da atenção 

especializada que presta um serviço ambulatorial humanizado vinculado à 

Secretaria Municipal de Saúde. Tem como objetivos promover a reabilitação das 

pessoas com deficiência física, múltipla e usuários com sequelas causadas por 

traumas físicos, doenças neurológicas e outras deficiências em      situação 

permanente ou transitória de perda de funcionalidade, por meio de ações de 

assistência à saúde, promoção da saúde e prevenção de agravos, proporcionando a 

melhoria da qualidade de vida, integração social e desenvolvimento das 

potencialidades através da reabilitação.  

          Destaca-se que centro de fisioterapia hoje realiza em média mais de 300 

atendimentos mês a pacientes. O serviço possui transporte, que é disponibilizado 

aos usuários que apresentam risco socioeconômico e clínico, possibilitando que 

possam se deslocar para realização dos atendimentos terapêuticos com conforto e 

segurança. 

Procedimentos Quantidade 

Total  5.602 

Fonte: Departamento de Sistemas de Informação 
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4.6     Farmácia Básica 

        A assistência farmacêutica é desenvolvida através da Coordenação de 

Assistência Farmacêutica com o objetivo de definir uma política municipal de 

medicamentos que garanta o arsenal terapêutico necessário ao atendimento dos 

principais problemas de saúde catalogados na definição assistencial da rede 

municipal, correlacionando com seu papel dentro do cenário sanitário do 

Município. 

          A Unidade de Apoio Logístico com a Farmácia Básica Municipal “José Reis 

Filgueiras” (Zé Reis) concentra todos os medicamentos da atenção básica, insumos, 

além de todo o material de uso da Estratégia Saúde da Família (médico e 

odontológico). Os medicamentos ficam em uma nova sala com ar-condicionado, 

tendo assim uma temperatura ideal para a correta conservação e, espaços para o 

correto armazenamento e um local ideal para a correta dispensação.  

           A seleção de medicamentos possibilita ganhos terapêuticos e econômicos, 

sendo os ganhos terapêuticos aqueles relacionados à promoção do uso racional e à 

melhoria da qualidade terapêutica, e os econômicos aqueles que se referem à 

racionalização dos custos dos tratamentos. 

          Dessa forma, uma lista padronizada de medicamentos é um instrumento que 

favorece a qualidade na assistência, produzindo resolutividade nas intervenções e 

desdobrando-se na incorporação de uma visão construtiva de sustentabilidade do 

sistema de atenção à saúde no nível municipal. Anualmente a coordenação de 

assistência farmacêutica faz a revisão desta lista, através da convocação da 

comissão de farmácia e terapêutica (CFT – Boquim). 

         O município tem implantado o sistema disponibilizado pelo ministério da 

saúde para a assistência farmacêutica, o HORUS. Este software substitui o sistema 

já implantado, facilitando o controle da dispensação de medicamentos e gerando 

relatórios de consumo. 

          Durante o ano de 2022, o município de Boquim fez a aquisição de 

medicamentos através de um consórcio (Consórcio do Vale do São Francisco – 

CONIVALES), abastecendo de fora satisfatória a farmácia básica durante todo este 

período. A CONIVALES é um consórcio intermunicipal de compras 

compartilhadas, sem fins lucrativos ou prazo de duração, com área restrita à dos 

municípios membros. 
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Nº de usuários 

atendidos 

Número de 

dispensações 

Quantidade 

dispensada 
Valor 

48.166 48.244 2.057.423 328.172,44 
Fonte: Hórus 

 

4.7 Produção da Equipe Multidisciplinar 

 
        A equipe multidisciplinar é composta pelos seguintes profissionais: 

Psicólogos, Nutricionista, Profissional de Educação Física, Fonoaudióloga e 

Terapeuta Ocupacional. Os profissionais executam políticas de bem-estar, 

socialização, com trocas de informações com as redes de apoio municipais para 

estimular e melhorar o âmbito social e de saúde do usuário e consequentemente sua 

qualidade de vida.  

        Durante esse ano foram realizados diversos atendimentos ambulatoriais para 

acompanhamento dos usuários do SUS através de consultas agendadas paras os 

profissionais. Esses atendimentos vão desde a orientação a sessões de tratamento 

terapêutico diante da especialidade de cada profissional. 

         As ações realizadas foram rodas de conversa e conscientização sobre as 

campanhas do Ministério da Saúde com os pacientes acompanhados pelo serviço na 

Academia da Saúde Samara Santos Araújo nas campanhas outubro rosa, novembro 

azul e dezembro vermelho. A equipe multidisciplinar também realizou PSE, com 

profissionais da educação, familiares e estudantes através de orientação sobre a 

alimentação saudável e sua importância no dia a dia e a prática de atividade física. 

Foi realizada a intervenções para alunos das escolas do município sobre diversas 

temáticas como por exemplo: com perguntas/dúvidas referente as campanhas no 

ministério da saúde, trabalhando de forma educativa e reflexiva diante das 

temáticas. 

        Contudo, todas as ações são discutidas e elaboradas pela equipe 

multiprofissional, através de reuniões periódicas conforme cronograma.  

 
Procedimentos Quantidade 

Total  2823 

Fonte: Departamento de Sistemas de Informação 
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4.8 Produção do CAPS Braz Fernandes Fontes 
 

          O Centro de Atenção Psicossocial Braz Fernandes Fontes (CAPS), funciona 

desde 2012 no município de Boquim e é responsável pela atenção à saúde mental 

em casos graves e persistentes e pessoas em sofrimento psíquicos em decorrência 

do uso abusivo de álcool e outras drogas, faz parte da Rede de Atenção Psicossocial 

estabelecida pelo Ministério da Saúde. Atualmente situado na Praça Celso Oliva, 26 

em casa alugada. Sua estrutura física conta com quatro salas, três banheiros sendo 

um suíte, uma recepção, varanda, ambiente coberto aberto e ambiente coberto 

fechado.  

            No que tange ao papel histórico do CAPS o local de funcionamento possui 

valor simbólico em decorrência do incessante investimento em ambiência realizado 

pela equipe ao longo dos anos, através de doação de pneus velhos, plantas 

ornamentais e bastante disposição para trabalho, o CAPS foi paulatinamente 

ganhando uma estética própria, marcado pelo exuberante jardim e ambientação 

interna com produções artísticas dos próprios usuários que frequentam o serviço. 

 

Procedimento Quantidade 

Total 4118 

Fonte: Departamento de Sistemas de Informação 
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Marco Histórico com a Realização da I Conferência Municipal de 

Saúde Mental 

Foi realizado a  1ª Conferência Municipal de Saúde Mental de Boquim/SE, 

convocada através do Decreto Municipal nº 71/2022, realizada no dia 31 de maio 

de 2022, no Auditório da EMDAGRO,  com o tema central: “A Política de Saúde 

Mental como Direito: Pela defesa do cuidado em liberdade, rumo a avanços e 

garantia dos serviços da atenção psicossocial no SUS” e o  eixo principal  

“Fortalecer e garantir Políticas Públicas: o SUS, o cuidado de saúde mental em 

liberdade e o respeito aos Direitos Humanos”, subdividido em 04 (quatro) eixos.   

A Conferência teve como objetivo a integralidade do cuidado na saúde em 

geral, em especial a saúde mental, visando avaliar a situação de saúde e propor 

diretrizes para a formulação da política de saúde nos três níveis de gestão e a 

promoção do debate da saúde mental com os diversos setores da sociedade no atual 

cenário da Reforma Psiquiátrica, que indica novos desafios para a melhoria do 

cuidado em saúde mental no território, devendo contemplar o desenvolvimento de 

ações intersetoriais. 

A 1ª CMSM contou com a participação de aproximadamente 146 (cento e 

quarenta e seis) pessoas, distribuídos pelos segmentos:  usuários e familiares do 

CAPS, trabalhadores do SUS, gestores, prestador de serviços e membros do CMS, 

autoridades e convidados. Na oportunidade, foram escolhidos os Delegados para a 

Conferência Estadual de Saúde Mental e foram elaboradas as propostas, conforme 

cada tema abordado nos eixos temáticos. 
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4.9 Centro Regulatório - Procedimentos Baixa, Média e Alta 

Complexidade 

Centro de Marcação de Exames e Consultas 

 

       Este relatório demonstra todos os procedimentos que contemplaram os usuários 

do serviço de marcação de exames e procedimentos ambulatoriais no município de 

Boquim para o ano de 2022. Os valores abaixo citados são pactuados através de PPI 

(Programação Pactuada Integrada) e diferenciados entre hospitalar e ambulatorial. 

Contabilizados de acordo com uso de cada especialidade, porém, não supre a 

demanda, pois a oferta é menor que a procura. No que tange ao município de 

Boquim, o acesso se dá mediante comparecimento ao Centro de regulação de 

exames munido do pedido médico, cartão SUS, RG, CPF e comprovante de 

residência, o mesmo receberá orientação sobre o protocolo do procedimento 

especifico, podendo ser por duas vias, agendamento ou marcação imediata. 

         Os dados que serão encontrados foram disponibilizados pelo sistema ACONE 

e IDS alimentado mensalmente por regulação responsável. Caso haja alguma 

inconsistência ou até distinção, cabe ao órgão regulador respondê-la. Compete 

dizer, que o Centro de Regulação deste município é composto com profissionais 

competentes e devidamente capacitados com treinamentos para a função que 

desenvolvem. Fazendo cumprir os direitos dos usuários do serviço de acordo com a 

demanda que lhe é ofertada.   

           Em 2022, a secretaria municipal de saúde aderiu para melhor comodidade do 

público que faz uso dos serviços ofertados pelo centro regulatório de 

procedimentos, a verificação via WhatsApp onde o usuário uma vez solicitado o 

procedimento faz a da sua própria casa ou de onde estiverem.   

 

 



47  

 

Tabela de liberações 
 

Nome  Realizados/2022 
Procedimentos Laboratoriais 131.768 - (valor geral por unidade) 

Eletrocardiograma  1015 - (valor geral por unidade) 

Ultrassonografias Transvaginais  1200 - (valor geral por unidade) 

Ultrassonografias Obstétricas  432- (valor geral por unidade) 

Ambas as Complexidades - Estado  4.444 - (valor geral por unidade) 

Ambas as Complexidades - Aracaju  760 - (valor geral por unidade) 

Ambas as Complexidades - 

CONIVALES 

210 - (valor geral por unidade) 

 

Procedimentos Regulados para Regional Estância, Secretaria de 

Aracaju e Secretaria do Estado de Sergipe 

 Secretaria de Aracaju  

-   Consultas com especialistas – 555 liberações 

-   Alta e média complexidade – 215 liberações 

 Secretaria do Estado  

-   Alta complexidade – 1.896 liberações 

-   Média complexidade – 2.308 liberações 

 Regional Estância  

-  Consultas com especialistas, ultrassonografias e raio x – 240 liberações  

 

 

4.10   Produção do Departamento de Vigilância em Saúde 

 
        O Departamento de Vigilância em Saúde dentro dos princípios e diretrizes da 

Lei nº 8.080/90, que dispõe sobre as condições para promoção, proteção e 

recuperação da saúde incluindo a organização e funcionamento dos serviços, 

desenvolve as suas ações e programas atendendo metas pactuadas com o 

Ministério da Saúde e Secretaria de Estado da Saúde, de acordo o que preconiza o 

Sistema único da Saúde – SUS.  

          O Departamento é constituído pela Vigilância Epidemiológica, Vigilância 

Sanitária, Ambiental e Controle de Zoonoses. Também, atuamos no Programa de 

Controle do Tabagismo. 

 Dados Epidemiológicos  

 

           A Vigilância Epidemiológica, definido como um conjunto de ações que 

proporciona o conhecimento, a detecção ou prevenção de qualquer mudança nos 

fatores determinantes e condicionantes de saúde individual ou coletiva, com a 

finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevenção e controle das doenças 

ou agravos, promulgada na Lei 8080/90. Também, na redução de mortalidade 

infantil. 

           Além de disponibilizar informações atualizadas sobre a ocorrência de doenças 

e agravos, bem como dos seus fatores condicionantes em uma área geográfica ou 
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população determinada para a execução de ações de controle e prevenção, sendo 

um instrumento fundamental para o planejamento, a organização e a 

operacionalização dos serviços de saúde. Sua operacionalização deve ser 

desenvolvida de modo contínuo, permitindo conhecer, a cada momento, o 

comportamento epidemiológico da doença ou agravo em questão. Deste modo, 

estarão sendo implementadas ações de intervenção pertinentes e eficazes conforme 

cada tipo de agravo. 

 Perfil de Morbi-Mortalidade 

 

INDICADOR - 2022                                                                           Total 

Óbito fetal 5 óbitos – 100% investigado 

Taxa de  Mortalidade Infantil 3 óbitos – 13,25% 

Mortalidade Precoce (0 a 6 dias) 1 óbito –  100% investigado 

  Mortalidade neonatal (7 a 28 dias) 1 óbito – 100% investigado 

Mortalidade pós neonatal (28 dias a 1 ano) 1 óbito -  100% investigados 

Mortalidade de criança de 1 a 4 anos de idade 1 óbito – 100% investigado 

Número de óbito materno/investigado 0 

Óbitos em mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) 05 óbitos – 100% nvestigados 

Mortalidade por neoplasia 24 óbitos 

Mortalidade causas externas (acidentes trabalho, 

trânsito) 

 

                         13 óbitos 

Taxa mortalidade Dengue 0 

Taxa de mortalidade por AIDS 2012 0 

   Fonte: SIM 

 

 Agravos notificados e investigados no Sistema de Informação de 

Agravos de Notificação Compulsória – SINAN  

Agravo Caso Agravo Caso 

Acidente por Animais 

Peçonhentos 

07 Sífilis em Gestante 10 

Atendimento Antirrábico 49 Sífilis não   Especificada 11 

Meningite 02 Síndrome do Corrimento 

Cervical em Mulheres 

00 

Hepatites Virais 01 Síndrome do Corrimento 

Uretral em Homem 

00 
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Toxoplasmose 00 Violência Doméstica, 

Sexual, e/ou outras 

Violências 

33 

Sífilis Congênita 05 Hanseníase 01 

Gestante HIV 00 Tuberculose 05 

Fonte: SINAN 

 

 

 CONTROLE DE ZOONOSES 

 
              As ações voltadas no Programa de Controle das Endemias/Zoonose estão 

voltadas na prevenção e controle das doenças endêmicas transmitidas por vetores, 

referente aos Programas de Controle e Combate as Doenças de Chagas (visita 

domiciliar na busca do barbeiro transmissor dessa doença); Dengue (visita 

domiciliar e nos pontos estratégicos, visando controlar e reduzir o índice de 

infestação do mosquito Aedes aegypti e a promoção de medidas educativas nas 

comunidades e nas instituições escolares), e o programa de Esquistossomose com 

distribuição de coletores para realização de exames de fezes para identificar e tratar 

os casos positivos de pessoas infectadas com o Schistosoma mansoni. Sendo 

necessário intensificar medidas educativas em todas as áreas de atuação da 

Vigilância em Saúde. 

    O Programa da Leishmaniose consiste na prevenção e detecção do Calazar, 

através da realização de sorologia para diagnóstico laboratorial, e responsável pela 

vacinação antirrábica, sendo disponível um médico veterinário para atender os cães 

da população de baixa renda e os animais errantes, com a realização de castrações, 

visando reduzir a natalidade canina dos animais errantes. 

 

 

 

 PROGRAMA DE CONTROLE DA LEISHMANIOSE 

 
 

Ações realizadas no Programa de leishmaniose através do atendimento veterinário e 

das cirurgias de esterilização de cães e gatos:  

 

Atendimento à População 

Veterinário  

 

Atendimento 

veterinário 

 

Cirurgia de 

esterilização de cães 

e gatos 

Total 302 63 
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             O Ministério Público, desde o ano de 2018, repassou a responsabilidade da 

ONG Amigos Pra Cachorro para a Administração Municipal através do Processo 

Nº 201761000088. Sendo assim, o município ficou responsável pela alimentação, 

locação do imóvel e manutenção do local, com a contratação de um profissional 

para fazer a limpeza e cuidar dos animais. Como também atendimento veterinário e 

castrações, variando um total de 30 a 40 cães. 

           Foi destinado uma Emenda Parlamentar específica para intensificar a 

Campanha de Castração de Cães e Gatos no Município de Boquim/SE, através da 

Deputada Estadual Kitty Lima, no valor de R$20.000,00, com o objetivo de 

otimizar o controle da população animal que vive em situação de rua e/ou daqueles 

pertencentes a famílias carentes, geralmente classificadas como de baixa renda. 

 

Atendimento Veterinário no Abrigo Canino 

 

38 visitas no abrigo para avaliação de todos os cães 
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 PROGRAMA DE CONTROLE DA ESQUISTOSSOMOSE 

 
Os casos positivos no município em 2022, com base no programa de controle de 

esquistossomose (PCE). 

 

 

 
 Busca Ativa 

 

Busca Passiva 

 
Total 

 

Atendimentos 741 ------------ 741 

Exames 532 70 602 

Positivos 31 70 101 

Negativos 501 00 501 

 

 

 CAMPANHA DE VACINAÇÃO ANTIRRÁBICA 

Localidade Cães Gatos Total 

Zona Urbana 1883 675 2558 

Zona Rural 2370 522 2892 

Total  4253 1197 5450 

Meta da vacinação Antirrábica – 80% Atingimos 100% 
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 PROGRAMA DE CONTROLE DA DENGUE 

 

Imóveis visitados: 70.319 

Depósitos tratados: 44.694 

Depósitos eliminados: 21.523 

 

Demonstrativo do Resultado do 1º ao 6º Levantamento de Índice Rápido do 

Aedes aegypti (LIRAa) 2022. 

LIRAa 

1º Ciclo 2º Ciclo 3º Ciclo 4º Ciclo 5º Ciclo 6º Ciclo 

1,2 0,8 1,7 2,7 2,2 0,2 

Fonte: LIRa 

 

Casos notificados e confirmados  

Dengue 

Casos de dengue  Notificados Reagente  Não Reagente 

48 07 41 

Fonte: Sinan 

Casos notificados e confirmados  

Chikungunya 

Casos de 

Chikungunya 

Notificados Reagente  Não Reagente 

39 04 35 

Fonte: Sinan 

Casos notificados e confirmados  

Zika Vírus 

Casos de Zika Notificados Reagente  Não Reagente 

23 01 22 

Fonte: Sinan 
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 AÇÕES DA VIGILÂNCIA SANITÁRIA 

 

  A Vigilância Sanitária (VISA), é responsável em promover e proteger a saúde da 

população, com ações capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos à saúde e intervir 

nos problemas sanitários decorrentes do meio ambiente, da produção e da circulação de 

bens e da prestação de serviços de interesse da saúde. Atuamos com 04 (quatro) fiscais de 

VISA e 01 (um) coordenador e         um médico veterinário. 

PROCEDIMENTO QUANTIDADE 

Atividades educativas para o setor regulado.  

13 

Cadastro de estabelecimentos sujeitos à vigilância sanitária. 14 

Exclusão de cadastro de estabelecimentos sujeitos à vigilância sanitária 
com atividades encerradas. 

7 

Inspeção dos estabelecimentos sujeitos à vigilância sanitária. 85 

Licenciamento dos estabelecimentos sujeitos à vigilância sanitária. 26 

Atividade educativa para a população. 6 

Recebimento de denúncias/reclamações. 51 

Atendimento à denúncias/reclamações. 23 

Inspeção sanitária de serviços de alimentação. 61 

Atividades educativas sobre a temática da dengue, realizadas para a 
população. 

8 

      Fonte: Departamento de Sistemas de Informação 
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 PROGRAMA DE TABAGISMO 

Procedimento Quantidade 

Abordagem cognitiva comportamental do 

fumante (por atendimento / paciente) 

 

Observação: Tivemos um resultado de 53% 

dos pacientes sem fumar no final do 

tratamento. 

 

53 pacientes 

Total de procedimentos realizados 53 

      Fonte: Departamento de Sistemas de Informações 
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5. METAS DOS INDICADORES PRIORITÁRIOS DA PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE - PAS 2022 

Indicadores 
 

Nº 

absoluto 

Taxa/Propor 

ção/Razão 

Óbito prematuro 30 a 69 DCNT/taxa óbito prematuro 30 a 69 DCNT 31 238,44 

Óbitos em mulheres em idade fértil 10 a 49 investigados/proporção 4 80% 

Óbitos em mulheres em idade fértil 10 a 49 5 

Óbitos causas bas definidas/proporção 187 91,43% 

Proporção de vacinas para crianças < 2 anos 0 0,00% 

Proporção de casos de doenças notificação compulsória imediata (DNCI) encerrada em 60 

dias 

1 100,00% 

Proporção de cura de casos novos de hanseníase nos anos da coorte 1 100,00% 

Taxa de detecção de hanseníase em < 15 anos por 100 mil habitantes 0 0,00 

Nº de casos novos de sífilis congênita em < ano 5 

Nº de casos de AIDS < 5 anos 0 

Nº casos novos aids 15 a 24/taxa de detecção de casos de AIDS em jovens (15 a 24 anos) 0 0,00 

Nº casos novo/taxa de detecção de casos de tuberculose 5 18,5 

Nº cura TB lab/percentual de cura de casos novos de tuberculose confirmados 

laboratorialme 

0 0,00% 

Proporção de exames para HIV realizados em casos novos de tuberculose 5 80,00% 

Nº ICSAB/proporção de ICSAB 47 16,97% 

Óbitos infantis/taxa de mortalidade infantil 2 7,72 
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Óbitos neoprecoce/taxa de mortalidade neonatal precoce 1 3,86 

Óbitos neotardios/taxa de mortalidade neonatal tardio 0 0,00 

Óbitos pós-neonatal/taxa de mortalidade pós-neonatal 1 3,86 

Óbitos de 1 a 4 anos/taxa de mortalidade infantil de 1 a 4 anos 1 3,86 

Proporção de nascidos vivos de mães com 7 ou mais consultas de pré-natal 174 67,18% 

Parto normal no sus e saúde suplementar/proporção 145 55,98% 

Gravidez na adolesc entre a faixa etária de 10 a 19 anos/proporção        40 15,44% 

Exame citopatológico do colo do últero em mulheres de 25 a 64 anos/razão 727 0,29 

Mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos/razão      284 0,21 

Óbitos maternos/razão mort materna 0 0,00 

Óbitos maternos investigados/proporção 0 0,00% 

Nº óbitos fetais e inf investigados/proporção de óbitos fetal e infantil investigados 5 100,00% 

Óbitos AVC/taxa de mortalidade por acidente vascular cerebral-AVC 1 3,71 

Óbitos IAM/taxa de mortalidade por infarto agudo do miocárdio- IAM 12 44,48 

Óbitos diabetes/taxa de mortalidade por diabetes mellitus 8 29,65 

Óbitos neoplasias/taxa de mortalidade por neoplasias 24 88,95 

Óbitos acidente trans/taxa de mortalidade por acidentes de trânsitos 8 29,65 

Óbitos causas externas/mortalidade proporcional por causas externas 21 10,05 

Óbitos homicídios/taxa de mortalidade por homicídios 2 7,41 

Óbitos por suicídios/taxa de mortalidade por suicídios 2 7,41 

Número de óbitos por leishmaniose visceral 0 0 

Proporção de análise realizada de amostras de água para consumo humano - 100,00 
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Nº de exodontias realizadas em dentes permanentes na atenção básica 33 1,68 

Ação de escovação/média de ações escovações supervisionadas APS 0 0,0 

Cobertura das primeiras consultas odontológicas programadas na atenção básica 0 0 

Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saúde do programa bolsa- 

família.  

4.529 86,73 

Cobertura da atenção primária à saúde das equipes financiadas pelo ministério da saúde 25.884 95,94 

Cobertura populacional estima de saúde bucal na atenção básica S/INF 

*Ações de matriciamento sistemático realizadas por caps com equipes de AB 100,00 

Nº de ciclos que atingiram no mínimo 80% cob de imóveis visitados controle dengue 6 

Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos trab 3 100,00 

número de óbitos por dengue 0 

                 Observação: valores dos resultados dos indicadores a serem atualizados.  

                 Fonte: CIDES/SE 
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6.  GESTÃO E FINANCIAMENTO DA SAÚDE 

 

A Constituição Federal de 1988 determina que as três esferas de governo – 

federal, estadual e municipal – financiem o Sistema Único de Saúde (SUS), 

gerando receita necessária para custear as despesas com ações e serviços públicos 

de saúde. Planejar este financiamento, promovendo arrecadação e repasse 

necessários de forma a garantir a universalidade e integralidade do sistema, tem se 

tornado um desafio.  As restrições orçamentárias para o setor principalmente a  falta 

de recursos nos municípios,  tem se  tornado motivo de discussões  constantemente 

na agenda dos movimentos sociais e políticos que atuam em defesa do SUS. 

Os percentuais de investimento financeiro dos municípios, estados e União 

no SUS são definidos pela Lei Complementar nº 141/2012, por esta lei, municípios 

e Distrito Federal devem aplicar anualmente, no mínimo, 15% da arrecadação dos 

impostos em ações e serviços públicos de saúde. 

           Foi instituído o novo modelo de financiamento para APS, o programa 

Previne Brasil através da  Portaria nº 2.979/2019. O novo modelo altera algumas 

formas de repasse das transferências para os municípios, que passam a ser 

distribuídas com base em quatro critérios: capitação ponderada, pagamento por 

desempenho, incentivo para ações estratégicas e Incentivo financeiro com base em 

critério populacional. 

         A proposta tem como princípio a estruturação de um modelo de 

financiamento focado em aumentar o acesso das pessoas aos serviços da Atenção 

Primária e o vínculo entre população e equipe, com base em mecanismos que 

induzem à responsabilização dos gestores e dos profissionais pelas pessoas que 

assistem. 

       Assim, o município de Boquim/SE em cumprimento o que preconiza o limite 

constitucional e 15%,   conforme a LC 141/2012,  aplicou  o 6°   Período do ano de 

2022, o percentual de 17,72% da receita da Prefeitura em Ações e Serviços 

Públicos de Saúde, sendo possível   cumprir o que institui  o limite constitucional.  

 

Indicadores Municipais 

. 

Ano / Período: 2022 / 5° Bimestre 

Indicador  

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 7,11 %   

1.2 
Participação das transferências intergovernamentais na receita total do 

Município 
90,82 %   
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1.3 
Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de 

recursos transferidos para o Município 
10,49 %   

1.4 
Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de 

recursos transferidos para a saúde no Município   
97,91 %   

1.5 
Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no 

total de Transferências da União para o Município 
17,41 %   

1.6 
Participação % da Receita de Impostos e Transferências 

Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 
50,83 %   

2.1 
Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do 

Município, por habitante 
R$ 517,15   

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 71,08 %   

2.3 
Participação da despesa com medicamentos na despesa total com 

Saúde 
1,70 %   

2.4 
Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na 

despesa total com Saúde 
8,41 %   

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 2,75 %   

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00 %   

3.1 
Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total 

do Município com saúde 
50,33 %   

3.2 
Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a 

LC141/2012 
16,59 %   

Fonte: http://siops.datasus.gov.br/consdetalhereenvio2.php 

 

Demonstrativo Financeiro 

Capitalize 

(COMPONENTE) 

Valor Bruto Desconto Valor Líquido 

Atenção Primária R$ 6.317.651052 R$ 0,00 R$ 6.317.651052 

Atenção de Média e Alta 

Complexidade Ambulatorial e 

Hospitalar 

R$ 1.031.211,60 R$ 0,00 R$ 1.031.211,60 
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Vigilância em Saúde R$ 422.709,48 R$ 0,00 R$ 422.709,48 

Assistência Farmacêutica R$ 209.051,04 R$ 0,00 R$ 209.051,04 

Gestão do SUS R$ 3.259,48 R$ 0,00 R$ 3.259,48 

Total R$ 7.983.883,12 RS 0,00 R$ 7.983.883,12 

Fonte: SIOPS 

Emendas Parlamentares  

EMENDAS PARLAMENTARES 

Base legal: Art. 166-A da CF/1988 

Ano Autor da 

Emenda 

Emenda-Tipo Valor R$ Objeto 

Executado 
2022 Iran Barbosa 

 

Oriundo do Recurso 

Estadual/ Finalidade a 

execução de Ações 

Complementares de Saúde 

R$ 56.000,00 

 

Investimento 

Aquisição de 01 

(um) Carro 

Básico 

 

2021 Maísa 

Mitidieri 

 

Oriundo do Recurso 

Estadual/ Finalidade a 

execução de Ações 

Complementares de Saúde 

R$ 

110.000.00 

 

Investimento 

Aquisição de 01 

(uma) 

Ambulância 

 

2021 Kitty Lima 

 

Oriundo do Recurso 

Estadual/ Finalidade a 

execução de Ações 

R$ 20.000,00 

 

Custeio para 

controle de 

zoonose 

(castrações de 

cães e gatos) 

 

Apresentação da Secretaria Municipal de finanças 
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7- ANÁLISE E CONSIDERAÇÕES GERAIS   

 

O Sistema Único de Saúde (SUS) tem como base os princípios doutrinários: a 

universalidade, a equidade e a integralidade. Esses são instrumentalizados pelos 

princípios organizativos, como a regionalização e hierarquização, a 

descentralização, o comando único e a participação social, conforme disposto na 

Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. 

 Assim, a gestão municipal de saúde tem como referência os princípios do SUS, 

visando operacionalizar suas ações de forma interligada, através de uma 

gestãoplena para o planejamento e a execução das políticas públicas de saúde, e 

deve desempenhar suas competências legais, com a visão do sistema inserido em 

um modelo de governança tripartite do SUS.  

Diante do cenário da pandemia da COVID-19 em 2022, a gestão enfrentou um 

grande desafio de adotar medidas de prevenção e do controle sanitário, através da 

realização das ações programadas no Plano de Contingência no enfrentamento da 

infecção pelo Coronavírus, visando adotar  estratégia em alinhamento com a 

Secretaria Estadual da Saúde e as diretrizes do Ministério da Saúde (MS), com o 

objetivo de organizar e  auxiliar os serviços de saúde para  reduzir as consequências  

dos danos epidêmicos Assim, a Vigilância em Saúde/Vigilância Sanitária e 

Epidemiológica e da Atenção Básica, se tornou uma importante aliada articulada 

com as áreas técnicas da SMS  e demais setores de outras secretarias no município, 

mudando a metodologia de trabalho com o foco voltado para ações de emergência 

em saúde pública diante da pandemia.  

As ações executadas em 2022 foram planejadas tendo como base as metas 

pactuadas no SISPACTO, a Programação Anual de Saúde – PAS 2022, do Plano 

Municipal de Saúde 2022 a 2025, e das propostas elencadas na última Conferência 

Municipal de Saúde e do Plano de Contingência no enfrentamento da infecção pelo 

Coronavírus.  As informações descritas possibilitaram reconhecer as prioridades na 

alocação dos recursos financeiros, a fim de oferecer um serviço de qualidade para 

atender à demanda da população, e contribui de forma efetiva na organização dos 

serviços de saúde de fácil acesso e engajada com a resolutividade. 
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Portanto, se faz necessário implementar as ações programadas da atenção à saúde 

de forma multidisciplinar, para assegurar o cumprimento das metas pactuadas com 

o Ministério da Saúde, fortalecendo o acesso aos serviços de qualidade de 

assistência em saúde, através da promoção de uma política de saúde voltada a toda 

comunidade. 

É importante enfatizar a importância do Conselho Municipal de Saúde como 

representante da sociedade e da Promotoria de Justiça sempre sensível com a 

melhoria da qualidade das ações de saúde. 
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Dados Covid-19  

 

536

333

1 1 0
51

173

19 1 0

86
115

298
232

58 53
20

107

344

114

22 6

118

214

3 4 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1

JANEIRO FEVEREIRO MARÇO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

PANORAMA COVID - 19 EM BOQUIM/SE EM 2022

POSITIVOS NEGATIVOS ÓBITOS
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