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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

PR

ITAUNA DO SUL

14* RS Paranavai

128,87 Km?

2.951 Hab

23 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 07/11/2019

1 .2. Secretaria de Saude

SMS DE ITAUNA DO SUL

6772579

A informacio nio foi identificada na base de dados

75458836000133

RUA PORTUGAL 625 SALA A

itauna.vep@bol.com.br

4434361225

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 07/11/2019

1 .3. Informacdes da Gestao

EVANDRO MARCELO DA SILVA

JOAO BATISTA DE SOUZA

gi_dore@hotmail.com

4434361087

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 07/11/2019

1.4. Fundo de Saude

‘ LEI
‘ 1172017
09.272.190/0001-70
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Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do JOAO BATISTA DE SOUZA
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 07/11/2019

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saade 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 07/08/2020

1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Satide: 14* RS Paranavai

Municipio Area (Km?) Populacao (Hab) Densidade

ALTO PARANA 407.719 14770 36,23
AMAPORA 384.734 6257 16,26
CRUZEIRO DO SUL 258.78 4469 17,27
DIAMANTE DO NORTE 242.894 5087 20,94
GUAIRACA 493.939 6581 13,32
INAJA 194.705 3109 15,97
ITAUNA DO SUL 128.87 2865 22,23
JARDIM OLINDA 128.515 1331 10,36
LOANDA 722.496 23086 31,95
MARILENA 232.366 7076 30,45
MIRADOR 221.506 2213 9,99
NOVA ALIANCA DO IVAI 131.272 1543 11,75
NOVA LONDRINA 269.389 13213 49,05
PARANAPOEMA 175.874 3203 18,21
PARANAVAI 1202.469 88374 73,49
PARAISO DO NORTE 204.565 13830 67,61
PLANALTINA DO PARANA 356.191 4263 11,97
PORTO RICO 217.677 2559 11,76
QUERENCIA DO NORTE 914.764 12206 13,34
SANTA CRUZ DE MONTE CASTELO 442.012 7800 17,65
SANTA ISABEL DO IVAI 349.497 8562 24,50
SANTA MONICA 259.956 3981 15,31
SANTO ANTONIO DO CAIUA 219.066 2641 12,06
SAO CARLOS DO IVAI 225.077 6878 30,56
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SAO JOAO DO CAIUA
SAO PEDRO DO PARANA
TAMBOARA

TERRA RICA

304.412

250.653

193.345

700.587

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1 .7. Conselho de Saide

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

DECRETO

AVENIDA BRASIL 883 TERREO CENTRO
gi_dore@hotmail.com

4434361087

GERALDO DA ROCHA DE SOUZA
Usuarios 5

Governo 1

Trabalhadores 2

Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informacoes sobre Or¢amentos Publicos em Saide (SIOPS)

Ano de referéncia: 201806

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa

25/05/2018 b

e (Consideragdes

2° RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

25/09/2019

5855 19,23
2313 9,23
5120 26,48
16789 23,96

3° RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa

26/03/2019 =)

Os dados corrigidos e relatados em cada quadrimestre (1°, 2° e 3°) foram relatados neste relatério conforme a realidade deste municipio.

1.1 Informagdes Territoriais

UF PR

Estado Parana

Area 128,223 km?
Populagdo | 3.664 habitantes

Fonte: IPARDES/2019 e SYSSAUDE/2019 (sistema proprio).

1.2 Secretaria de Satde

Nome do ()rgﬁo

Secretiria Municipal de Satde de Itatina do Sul

Numero do CNES 67.72579
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CNPJ 09.272.190/70

Endereco Rua Parana, 780
Email saudeitaunadosul @ gmail.com
Telefono (044) 3436-1566

Fonte: SMS/2019

1.3 Informacdes da Gestio

Secretario de Satde em Exercicio

Jodo Batista de Souza

Email secretario

jbs364 @hotmail.com

Telefono secretario

(44) 99155-6074

Fonte: SMS/2019

1.4 Fundo de Sadde

Lei de criagdo

Lein® 14

Data de criagdo

07/10/1991

CNPIJ

09.272.190/0001-70

Natureza Juridica

Fundo Publico

Nome do Gestor do Fundo

Jodo Batista de Souza

Fonte: SMS/2019

1.5 Plano de Satde

Periodo do Plano de Satde

2018/2021

Status do Plano

Aprovado pelo Conselho em: 31/08/2017, pela
Resolugao n° 003/2017

Fonte: SMS/2019

1.6 Informagdes sobre Regionalizag¢ao

Regido Area (km?) Populagao (Hab) Densidade
14° Regional 128,223km? 3.664 habitantes 27,80 hab/km?
Fonte: SMS/2019
1.7 Conselho de Satide
Instrumento Legal de Criagdo Lei n°® 285

Endereco Rua Parand, 780
Email conselhomunicipalitauna@ gmail.com
Telefone (44) 3436-1566

Nome do Presidente

Geraldo da Rocha de Souza
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Nimero de conselheiros por
segmento

Usuario 08
Governo 02
Trabalhadores 04
Prestadores 02

Fonte: CMS/2019 Ano de referéncia: 2018.
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introdugdo

O Relatério Anual de Gestao (RAG) € um instrumento da gestdo do SUS, o qual segue normas da Portaria 24/12/2008 que aprova
as orientagdes acerca de sua elaborag@o, aplicag@o e fluxo, sendo assim utilizado para comprovagao da aplicacdo dos recursos, apresentando

os resultados alcancados com a execucdo da Programacdo Anual de Satide (PAS).

E, portanto importante para planejar/orientar a elaboracio da nova PAS (metas e acdes), bem como apontar ajustes, que possam
fazer-se necessarios, no Plano de Saide. Torna-se, assim, a principal ferramenta para subsidiar o processo de monitoramento e avaliagdo da
gestdo do SUS no ambito Municipal, Estadual, no Distrito Federal e Unido.

Este relatdrio tem por objetivo demonstrar o conjunto de a¢des e metas a serem atingidas por este municipio, em consonancia com
os principios e diretrizes do SUS, e a partir das diretrizes da politica municipal de satide, bem como objetiva identificar os recursos

financeiros e parcerias que possibilitardo a elevacdo das condigdes de acesso e qualificagdo na drea da satide em ambito municipal.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populac@o estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2015

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 07/11/2019.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

143

144

146

248

245

195

207

107

101

40

1.707

125

117

107

267

198

232

181

150

112

45

1.643

268

261

253

515

443

427

388

257

213

85

3.350

Ttatina do Sul

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 07/11/2019.

3.3. Principais causas de internacao

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018

VII. Doencas do olho e anexos - - 1 - 2
VIII.Doencas do ouvido e da ap6fise mastdide - 1 2 1 1
IX. Doengas do aparelho circulatério 61 73 62 38 48
X. Doengas do aparelho respiratorio 40 60 51 51 53
XI. Doengas do aparelho digestivo 27 32 45 44 36
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 4 3 6 6 5
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 7 3 2 9 13
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 18 27 39 25 26
XV. Gravidez parto e puerpério 64 42 56 54 53
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 3 3 1 1
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 3 - 4 2 4
XVIIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 7 14 12 13 26
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 29 23 26 17 34
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 - - - -

XXI. Contatos com servigos de satde 12 14 8 17 19

CID 10°® Revisdo nio disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 410 376 412 363 411

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 07/11/2019.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2013 2014 2015 2016 2017

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias - - - - -

II. Neoplasias (tumores) 7 4 4 5 1
I1I. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - 1 - - -
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabolicas 2 2 5 6 2
V. Transtornos mentais € comportamentais - 1 1 - -
VI. Doengas do sistema nervoso - 1 - - 1

VII. Doencas do olho e anexos - - - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 6 11 10 9 6
X. Doengas do aparelho respiratorio 3 2 8 5 5
XI. Doengas do aparelho digestivo - 2 1 2 1
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Capitulo CID-10
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satde
XXII.Cédigos para propodsitos especiais

Total

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)

Data da consulta: 07/11/2019.

2013

26

e Analises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1 Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

FAIXA ETARIA MASCULINO FEMININO TOTAL

<01 20 20 40
0104 86 95 181
05 ¢ 09 114 120 234

10 14 136 122 258
1519 152 135 287
20,39 497 495 992
40 ¢ 49 235 246 481
50 ¢ 59 216 259 475
60769 164 149 313
70,79 109 126 235
80 anos e mais 49 68 117

TOTAL 3.644

Fonte: SYSSAUDE 12/2018

Data da consulta: 01/03/2019.

Familias Cadastradas: 1.324 familias Fonte: SYSSAUDE 02/2019.

3.2 Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Itadna do Sul 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Total 61 47 58 42 48 38 54
Fonte: SINASC Municipal. Data da consulta: 27/03/2019.

Em relagdo aos demais itens 3.3 e 3.4

O item 3.3 observou que entre as internagdes por capitulo do CID-10, se destacam quatro: doencas do aparelho
respiratorio, em especial no ano de 2015; doengas infecciosas e parasitarias destaque em 2014, onde tivemos vérias casos
de dengue; doengas do aparelho circulatério com aumento no ano de 2015; gravidez parto e puerpério destaque 2014; e
doencas do aparelho digestivo, destaque em 2016.

No item 3.4 destacamos como maior causa de morte as doengas do aparelho circulatério, o que se assemelha com

os indices vivenciados pelo cendrio nacional, onde as doencas cronicas nao-transmissiveis (DANTs) condigdes cronicas
(CD) ganham destaque, devido aos diversos fatores de risco relacionados. Em especial destacamos as doengas que elevam
este indicador: hipertensdo arterial sistémica e a Diabetes melitus do tipo I e II.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Considerando a verificacdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atengéio Primaria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengéio Basica
disponibilizados pelos tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.
Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Produgdo da Atenc¢@o Basica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecera indisponivel até a corre¢@o pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produgdo da Atengdo Basica, utilizando os dados das bases locais no campo Anélise e Consideracdes.

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promocao e prevengdo em satde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtirgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, proteses e materiais especiais

08 Acdes complementares da atencdo a saide

Total

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 01/10/2021.

4.3. Producdo de Aten¢do Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nio ha informacdes cadastradas para o periodo

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

01 Acdes de promocdo e prevengdo em satde
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirurgicos

05 Transplantes de orgéos, tecidos e células

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Sistema de Informac¢oes Ambulatoriais Sistema de Informacoes Hospitalares
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acodes complementares da aten¢do a satide 3 - - -
Total 15.187 - - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 01/10/2021.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmac@utica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promogio e prevencio em satide 177 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1 -
Total 178 -

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

Data da consulta: 01/10/2021.

e Analises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

Em relagdo ao item 4.1 podemos apontar o seguinte:
Atencdo Basica

Grupo procedimento Sistema de Informac¢des Ambulatoriais
Quantidade aprovada

01. Ag¢des de promogio e prevencdo em saide 3.991

02. Procedimentos com finalidade diagnéstica 4.119

03. Procedimentos clinicos 14.528

04. Procedimentos cirtirgicos 1.100

08. A¢des complementares da aten¢ao a satde 03

Total 23.741

Fonte: SIA/SUS Data da consulta: 27/03/2019.

Os item 4.2, 4.4 e 4.6 estdo de acordo com a realidade deste municipio e o respectivo sistema de informacao
(SIA/SUS), conformo os grupos de procedimentos.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

Periodo 12/2018

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

HOSPITAL GERAL 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 1
Total 3

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 07/11/2019.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2018

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 2

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0

Total 2

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 07/11/2019.

5.3. Consorcios em saude

O ente nao esta vinculado a consércio publico em satde

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

Neste item podemos fazer as seguintes consideracoes:

5.1 Por tipo de Estabelecimento e gestdo

Rede fisica de estabelecimentos de satide por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimentos Dupla | Estadual | Municipal

Total

Farmécia 00 00 01

01
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Centro de Saide/Unidade Basica 01 00 02 03

Hospital Geral 01 00 01 01

Laboratério 00 00 01 01

Clinica/Centro de Especialidades 01 00 01 01

Secretaria de satide 01 00 01 01

Fonte: CNES até dia 31/12/2018
5.2 Por natureza Juridica (Geréncia)
Tipo de Estabelecimentos Dupla Estadual | Municipal Total

Municipal 03 00 06 09

Privada 00 00 00 00

Total 03 00 06 09

Fonte: CNES até dia 31/12/2018

5.3 Consorcio em satide

Nome do Consoércio: Consorcio Intermunicipal de Satide / Amunpar

CNPJ: 73.966.913/0001-30

Area de atuacio: AMUNPAR

Data de adesdo: Ano 1993

Natureza juridica

( X)) Direito Pablico

() Direito Privado

Analises e Consideracdes sobre a Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS.

Este municipio possui gestdo semi-plena, realizando as atividades/acoes da APS, sendo que as atividades/acdes de

média e alta complexidade (MAC), € realizada pelo Estado.
Os demais dados estdo de acordo com o CNES no de 2018.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2018

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

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

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

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

Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 1 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 2 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto
201-1,203-8 -, 3,4 ¢e5)

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 21/07/2020.

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

Pl ot pr ootk st
T ——

Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

el st Co Tempuic cCrgen Gt
T ——

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

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

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

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Este sdo os dados correspondentes a realidade deste municipio:

6. Profissionais de Satide Trabalhando no SUS ; Periodo 12/2018

Autdonomo
Tipo Total
Pessoa fisica 03
Bolsa
Tipo Total
Bolsista 01
Outros
Tipo Total
Contrato Verbal/Informal 01
Vinculo Empregaticio
Tipo Total
Cargo comissionado 05
Celetista 06
Contrato por prazo determinado 11
Estatutario 49

Fonte: CNES até dia 31/12/2018

Os demais dados estio de acordo com o CNES no de 2018.Analises e Consideragdes sobre a Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Organizar e estruturar a rede de APS e equipes de ESF no municipio, a fim de garantir o acesso da populagdo aos servicos com
qualidade, equidade, visando a resolutividade dos problemas, assim como priorizar as necessidades em satide populag@o.

1. Manter a cobertura das equipes de ESF  Cobertura populacional Percentual Percentual 100,00 Percentual
100 100,00
e SBem 100%. estimada pelas equipes de
Atengio Basica
2. Manter atualizado o cadastramento das Cobertura populacional Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual
pessoas e familias no sistema de estimada pelas equipes de 100.00
informacdo da Atencdo Basica (e-SUS Atencio Basica
AB).
3. Acompanhar 100% das familias Cobertura de acompanhamento  Percentual =~ 100 Percentual 0 92,00 Percentual
beneficiarias do Programa Bolsa Familia. das condicionalidades de Satide i 94.00
do Programa Bolsa Familia ’
(PBF)
4. Implantar prontudrio eletronico na Adquiri equipamentos e Percentual 80 Percentual g5 100,00 Percentual 85.00
UBS e UAPSF. implantar sistema de ’
informatica.
5. Organizar assisténcia prestada na rede Verificar agdes implantadas Propor¢ao 70 Proporgao 70 90,00 Proporgao 70.00
de satide mental no municipio. ’
6. Adquirir 02 veiculos para as equipes Adquiri/comprar veiculos para Nimero 2 Nimero 2 Nimero 2
ESF. as equipes 100
7. Adquirir Van para transporte dos Adquirir comprar veiculo Nimero 1 Nimero 1 Nimero 100
usudrios. ’
8. Implantar/monitorar o atendimento nos ~ Notificar 100% dos casos Percentual =~ 85 Percentual 100,00 Percentual
. . . 100
servigos de satide (Nis II, UAPSF e 100.00

Hospital Municipal) 4s mulheres vitimas
de violéncia.

OBJETIVO N° 2.1 - Organizar a rede de Atengdo a Satide da Mulher e da Crianca no municipio; fortalecer e ampliar as acdes de prevengdo a saide da

mulher nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade.

1. Cadastrar 100% as gestantes do % de mulheres que iniciaram o Percentual 90 Percentual 100,00 Percentual
S . o . . 100 100,00
municipio pelas equipes de ESFno 1 pré-natal até 12 semanas de
trimestre de gestagdo. gestacdo
2. Garantir a realizagdo 100% dos N° de exames realizados nas Nimero 93 Namero 100,00 Percentual
exames do pré-natal nos trimestres da gestantes no 1°, 2°e 3° trimestre de 100
gestacdo (1°, 2°¢e 3°), conforme gestacdo 100,00
protocolo da linha guia da Rede Mae
Paranaense.
https://digisusgmp.saude. gov.br 19 de 43



3. Garantir 100% Propor¢io de gestantes SUS com Percentual =~ 95 Percentual 100,00 Percentual
. P . . . 97 97,00
atendimento/consultas ao pré-natal na 07 ou mais consultas de pré-natal.
APS do municipio.
4. Estratificar todas as gestantes % de gestantes estratificadas de Percentual 97 Percentual 100 100,00 Percentual
atendidas/cadastradas, bem como risco de acordo com os critérios 100.00
encaminhar-las aos centros de estabelecidos na linha guia da ’
referencia para atendimento. Rede Mae Paranaense
5. Elaborar plano de cuidado para as Realizar as a¢des do plano de Propor¢ao 90 Proporcao 100,00 Proporcao
Lo s . 100 100,00
gestantes de risco intermediérios e alto cuidado.
risco.
6. Realizar 100% % de visitas domiciliares Percentual 88 Percentual g5 100,00 Percentual
atendimento/acompanhamento 85.00
domiciliar as gestantes e puérperas
quando necessario.
7. Incentivar o parto normal. Propor¢ao de parto normal no Propor¢ao 20 Proporcao 40,00 Proporcao
. . . 20 20,00
Sistema Unico de Satide e na
Satide Suplementar
8. Incentivo ao aleitamento materno, Taxa de prevaléncia de Proporcao 78 Proporcao g5 90,00 Proporcao 85.00
de forma exclusiva para as criangas até  aleitamento materno exclusivo em ’
os 06 meses. menores de 04 meses
9. Estratificar todas as criancas % de criangas estratificadas de Percentual = 93 Percentual 100 100,00 Percentual
atendidas/cadastradas, bem como risco de acordo com os critérios 100.00
encaminhar-las aos centros de estabelecidos na linha guia da
referencia para atendimento. Rede Mae Paranaense
10. Garantir 100% a oferta de vacinas % de indice vacinal das gestantese  Percentual =~ 90 Percentual 75 95,00 Percentual 75.00
tanto para gestantes quanto para as criangas ’
criangas, conforme calenddrio vacinal.
11. Realizar consulta de puericultura Proporcao de criangas que foram Proporcao 88 Proporcao 100,00 Proporcao
. . 85 85,00
para 100% das criangas para até 10 consultadas
dias apés parto.
12. Realizar puericultura para 100% % de criancas que foram Percentual ~ 91 Percentual 35 100,00 Percentual
das criancas até 05 anos de idade, a consultadas - 85.00
fim de acompanhar o
desenvolvimento infantil.
13. Aumentar a cobertura de exames Razdo de exames citopatologicos Razao 44 Razao a4 0,65 Razao
de prevencao ao cancer de colo do colo do ttero em mulheres de i
uterino, priorizando a faixa etaria de 25 a 64 anos na populagio 0.44
25 a 64 anos. residente de determinado local e a
populacdo da mesma faixa etaria
14. Ofertar em quantidade e qualidade = Razdo de exames de mamografia Razio .68 Razdo 68 0,40 Razdo
exames de mamografia para de rastreamento realizados em i
rastreamento e prevencao ao cancer de =~ mulheres de 50 a 69 anos na
mama nas mulheres a partir dos 40 populacao residente de 0.68
anos. determinado local e populag@o da '
mesma faixa etaria.
15. Manter em zero o coeficiente de Proporcio de obitos de mulheres Taxa 0 Taxa 0 0,00 Taxa 0
mortalidade materna. em idade fértil (10 a 49 anos)
investigados.
16. Manter em zero o coeficiente de Taxa de mortalidade infantil Taxa 0 Taxa 0 0,00 Taxa 0

mortalidade infantil.

DIRETRIZ N° 3 - Atenciio a Satide Bucal.

OBJETIVO N° 3.1 - Organizar a aten¢io a Saide Bucal (SB), realizando a¢des de promocio da saide e prevencio dos agravos em satde bucal.
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100,00

1. Manter em 100% a cobertura de atendimentos

nas equipes de SB.

2. Manter atendimento odontolégico na UBS e

UAPSEF nos diversos ciclos da vida, sempre
visando a prevencdo de indices de dentes
perdidos, obturados e cariados.

3. Adquirir um veiculo equipado (Odonto-

movel), para atendimento aos usudrios da area

rural.

4. Promover acdes de educacdo em satide,

buscando parcerias com as instituicdes e 6rgaos

como CRAS, pastoral da crianga e escolas.

Cobertura populacional Percentual
estimada de satide bucal
na atencdo basica

Cobertura populacional Percentual =~ 92
estimada de satide bucal
na atencao basica

Aquisi¢do do veiculo. Nimero 0

Realizar pelos menos 01~ Nimero 9
atividade ou mais de

educagda em satide no

més.

Percentual

100
Percentual

100
Namero
Nimero

100,00

Percentual

100,00
Percentual

100,00
Nimero

1,00
Nimero

9,00

OBJETIVO N° 4.1 - Garantir de assisténcia farmacéutica no municipio, facilitando o acesso aos medicamentos disponiveis no &mbito do SUS.

100,00

1. Estruturar e qualificar a assisténcia farmacéutica

no municipio para facilitar o acesso aos

medicamentos disponiveis no ambito do SUS.

2. Manter atualizada a REMUME.

3. Ampliar o elenco de medicamentos da
Farmécia Bésica.

Adquirir Proporcao
equipamentos para
estrutuar a farmacia.

Realizar atualizacdo Propor¢ao 100
sempre que necessario

REMUME

% demanda atendida Percentual =~ 100

Propor¢ao
pore 100

Proporcio
PO 100

Percentual
100

100,00

100,00

Pr
OPOrEEO 106,00
Pr <
opor¢io 100,00
Percentual
100,00

OBJETIVO N° 5.1 - Organizar e estruturar a vigilncia em satide municipal, para desenvolver acdes de forma integral e continua nas vigilancias:

sanitaria, epidemiol6gica, ambiental e satide do trabalhador.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Manter todas as a¢des
de vigilancia sanitaria
consideradas necessérias
no municipio.

2. Manter o percentual
de analises realizadas no
SISAGUA.

3. Realizar 05 ciclos de
visitas domiciliares
previsto.

4. Reduzir a incidéncia
de casos de dengue e
indices de infestagao
predial.

5. Implementar em 90 %
as acoes de promogdo e
prevencgdo a Satide dos
Trabalhadores

6. Preencher de forma
adequada o campo
(ocupagdo;, em todas as
fichas de agravos
relacionados ao trabalho.

7. Investigar 100% os
Obitos (infantil, fetal e de
mulheres em idade fértil)
ocorridos no municipio.

8. Encerrar as
investigagdes de
notifica¢des de doengas
compulsérias, registradas
no Sinan/net

9. Aumentar cobertura
vacinal, em 90% da
populagio (criangas,
adultos, idosos e
gestantes) atendida pelas
equipes de ESF.

% de agdes executadas e previstas

Proporgio de andlises realizadas em amostras de
dgua para consumo humano quanto aos
pardametros coliformes totais, cloro residual livre
e turbidez

Niamero de ciclos que atingiram minimo de 80%
de cobertura de iméveis visitados para controle
vetorial da dengue

% de casos de dengue notificados e indice de
infestacdo predial

Nimero de acgoes realizadas

Proporgido de preenchimento do campo
ocupagio nas notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Proporgio de Obitos infantil, fetal e mulheres em
idade fértil.

Proporgdo de doencas de notificacdo
compulsdria registradas no Sinan/net.

Proporgio de vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de Vacinagdo para criangas
menores de dois anos de idade - Pentavalente 3*
dose, Pneumocdcica 10-valente 2* dose,
Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose -
com cobertura vacinal preconizada

Percentual

Proporgio

Nimero

Percentual

Percentual

Proporcao

Proporcio

Proporcao

Proporcao

61.2

32

80

100

95

100

75

Percentual

Propor¢ao

Namero

Percentual

Percentual

Proporcao

Proporcio

Propor¢ao

Proporcao

100

61.2

85

100

100

100

75

100,00

100,00

30,00

90,00

100,00

100,00

100,00

90,00

Percentual

Propor¢ao

Namero

Percentual

Percentual

Proporcao

Propor¢io

Propor¢ao

Proporcao

100,00

61,20

3,00

85,00

100,00

100,00

100,00

75,00

OBJETIVO N° 6.1 - Realizar acompanhamento de todos os grupos e usudrios atendidos nas equipes de ESF, que convivem com condig¢des cronicas,
tais como hipertensdo arterial sistémica (HAS), Diabetes Mellitus (DIA) entre outras.
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100,00

1. Estratificar todos os usudrios que convivem com
HAS e DIA, atendidos pelas equipes de ESF do
municipio, conforme critérios estabelecidos na

ficha de estratificacdo de risco.

2. Atender e acompanhar todos os usudrios que

convivem com condigdes cronicas.

3. Promover campanhas de prevencédo as Condi¢oes

Cronicas.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atencdo
Basica

Demanda atendida

realizar pelo menos 1
acao no més durante

0 ano

Proporciao

Proporciao

Nimero

95

Proporgao

por¢ 87
Proporcao

PO 100
Nimero

100,00

12

Proporgao

Proporcao

Nimero

87,00

100,00

8,00

OBJETIVO N° 7.1 - Garantia da atengdo integral a saide da pessoa idosa, com estimulo ao envelhecimento ativo.

1. Estratificar 100 % a populagdo idosa

cadastradas pelas equipes de ESF, conforme

risco para fragilidade do idoso.

2. Atender e acompanhar todos os idosos

cadastrados pelas equipes de ESF.

3. Promover campanhas de prevencio junto
as pessoas idosas.

Estratificar os idosos
cadastrados nas equipes de
ESF

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencgio Basica

realizar 01 atividade de
educacao em saude ao mes

Proporcao

Percentual

Nimero

98

Proporgio
pors 100
Percentual
100
Nimero
4

100,00

100,00

12

Proporcao

Percentual

Nimero

100,00

100,00

4,00

OBJETIVO N° 8.1 - Ofertar cursos e treinamentos, aos profissionais que integram o setor saide, qualificando-os e capacitando-os para melhor atender

a populacdo do municipio.

Realizar 10 atividade de
educacao permanente no setor
saude

1. Promover curso e treinamentos aos
profissionais que integram o setor
satde.

Nimero

Nimero

Nimero

2,00

PRETRLN)- Mot g it

OBJETIVO N° 9.1 -
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1. Manter atendimento dos usudrios que % atendimento Percentual Percentual 100,00 Percentual
100 100,00
necessitam da rede de urgéncia e

emergéncia.

OBJETIVO N° 10.1 - Fortalecimento da rede de atencéo hospitalar municipal.

1. Manter atendimento no Hospital Municipal =~ % de atendimento Percentual =~ 85 Percentual 100,00 Percentual

100 100,00

em tempo integral.

2. Implantar o Programa HOSPSUS realizar todo processo Namero 1 Nimero 1 1 Namero 1.00
(Programa de Apoio aos Hospitais Piblicos e para implantar o ’
Filantropicos do Parana) HOSPSUS

3. Ampliacdo da frota de veiculos para adquirir 1 ambulancia Nimero 1 Niamero 1 1 Nimero 1.00

atendimento hospitalar.

OBJETIVO N° 11.1 - Oferecer assisténcia em satide de média complexidade através dos servigos fornecidos pelo consorcio.

1. Garantir 100% o acesso da populagdo % de demanda atendia; Percentual Percentual 100,00 Percentual

87 87,00
municipal aos servigos de Média zerar filas de espera.
Complexidade.

OBJETIVO N° 12.1 - Consolidar o processo de qualificagdo da gestdo municipal e demais setores da area de saide no ambito municipal como

fisioterapia, laboratério municipal e outros setores.

1. Manter em 100% atendimento % de demanda atendida Percentual 95 Percentual 100,00 Percentual

. . s 100 100,00
de fisioterapia no municipio.
2. Manter em 100 % atendimento ~ % de demanda atendida Percentual =~ 95 Percentual 100,00 Percentual
no laboratorio municipal. 89 89,00
3. Manter quadro de nao ter rotatividade no setor Nimero 1 Nimero 0 1 Nimero 0
funcionério.
4. Implementar as acoes da funcionamento da ouvidoria Namero 0 Nimero 0 1 Nimero 0

ouvidoria municipal.
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OBJETIVO N° 13.1 - Melhorar a qualidade dos servicos oferecidos.

1

1. Fiscalizar e avaliar a execugdo: PPA, LDO,  realizar as prestacoes de Namero 3 Namero

Nimero

LOA, PES, PAS, o Relatério quadrimestral e contas a cada 3 3.00
RAG. quadrimestre
2. Realizar a conferencia de saide em 2019. realizar o evento no de Namero 0 Namero 1 Niamero
2017 0
3. Realizar a prestacdo de contas a cada realizar a prestacao de Nimero 3 Nimero 1 Nimero
. . 3 3,00
quadrimestre. conta a cada quadrimestre

OBJETIVO N° 14.1 - Modernizar os processos de gestdo do financiamento em satdde.

1. Aplicar no minino 15%, das receitas indicadores financeiros Percentual =~ 22.15  Percentual 15,00 Percentual

liquidas de impostos em gastos em acdes e

servicos publicos de sadde.

22.15

22,15

100,00

301 - Atencdo Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Manter a cobertura das equipes de ESF e SB em 100%.

Aplicar no minino 15%, das receitas liquidas de impostos em gastos em agdes e servigos publicos de satde.

Fiscalizar e avaliar a execu¢do: PPA, LDO, LOA, PES, PAS, o Relatério quadrimestral e RAG.

Garantir 100% o acesso da populacdo municipal aos servi¢os de Média Complexidade.

Promover curso e treinamentos aos profissionais que integram o setor satide.

Estratificar 100 % a populagdo idosa cadastradas pelas equipes de ESF, conforme risco para fragilidade do idoso.

Estratificar todos os usuarios que convivem com HAS e DIA, atendidos pelas equipes de ESF do municipio, conforme critérios
estabelecidos na ficha de estratificagdo de risco.

Manter todas as agoes de vigildncia sanitaria consideradas necessarias no municipio.

Estruturar e qualificar a assisténcia farmacéutica no municipio para facilitar o acesso aos medicamentos disponiveis no ambito do
SUS.

Manter em 100% a cobertura de atendimentos nas equipes de SB.

Cadastrar 100% as gestantes do municipio pelas equipes de ESF no 1° trimestre de gestagdo.

Manter atualizado o cadastramento das pessoas e familias no sistema de informagéo da Atencao Basica (e-SUS AB).

Realizar a conferencia de satide em 2019.

Manter em 100 % atendimento no laboratério municipal.

Atender e acompanhar todos os idosos cadastrados pelas equipes de ESF.

Atender e acompanhar todos os usudrios que convivem com condi¢des cronicas.

Manter atualizada a REMUME.

Manter atendimento odontologico na UBS e UAPSF nos diversos ciclos da vida, sempre visando a prevencio de indices de
dentes perdidos, obturados e cariados.

22,15

87,00

100,00

87,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

89,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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302 - Assisténcia Hospitalar e

Ambulatorial

https://digisusgmp.saude. gov.br

Garantir a realizacdo 100% dos exames do pré-natal nos trimestres da gestacdo (1° 2°e 3°), conforme protocolo da linha guia da
Rede Mae Paranaense.

Acompanhar 100% das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia.

Realizar a prestacdo de contas a cada quadrimestre.

Manter quadro de funcionério.

Promover campanhas de prevencao junto as pessoas idosas.

Promover campanhas de prevencio as Condic¢des Cronicas.

Realizar 05 ciclos de visitas domiciliares previsto.

Ampliar o elenco de medicamentos da Farmacia Basica.

Adquirir um veiculo equipado (Odonto-mével), para atendimento aos usudrios da area rural.

Garantir 100% atendimento/consultas ao pré-natal na APS do municipio.

Implantar prontuario eletronico na UBS e UAPSF.

Implementar as a¢des da ouvidoria municipal.

Reduzir a incidéncia de casos de dengue e indices de infestacdo predial.

Promover acoes de educacgdo em satide, buscando parcerias com as institui¢des e 6rgaos como CRAS, pastoral da crianca e
escolas.

Estratificar todas as gestantes atendidas/cadastradas, bem como encaminhar-las aos centros de referencia para atendimento.

Organizar assisténcia prestada na rede de satide mental no municipio.

Implementar em 90 % as agdes de promocao e prevencido a Saide dos Trabalhadores

Elaborar plano de cuidado para as gestantes de risco intermediarios e alto risco.

Adquirir 02 veiculos para as equipes ESF.

Realizar 100% atendimento/acompanhamento domiciliar 4s gestantes e puérperas quando necessario.

Adquirir Van para transporte dos usuarios.

Investigar 100% os 6bitos (infantil, fetal e de mulheres em idade fértil) ocorridos no municipio.

Incentivar o parto normal.

Implantar/monitorar o atendimento nos servigos de satide (Nis II, UAPSF e Hospital Municipal) as mulheres vitimas de violéncia.

Encerrar as investigacdes de notificagdes de doencas compulsdrias, registradas no Sinan/net

Incentivo ao aleitamento materno, de forma exclusiva para as criancas até os 06 meses.

Estratificar todas as criancas atendidas/cadastradas, bem como encaminhar-las aos centros de referencia para atendimento.

Aumentar cobertura vacinal, em 90% da populacdo (criancas, adultos, idosos e gestantes) atendida pelas equipes de ESF.

Garantir 100% a oferta de vacinas tanto para gestantes quanto para as criancas, conforme calendério vacinal.

Realizar consulta de puericultura para 100% das criancas para até 10 dias apds parto.

Realizar puericultura para 100% das criancas até 05 anos de idade, a fim de acompanhar o desenvolvimento infantil.

Aumentar a cobertura de exames de prevencio ao cancer de colo uterino, priorizando a faixa etiria de 25 a 64 anos.

Ofertar em quantidade e qualidade exames de mamografia para rastreamento e prevengdo ao cancer de mama nas mulheres a
partir dos 40 anos.

Manter em zero o coeficiente de mortalidade materna.
Manter em zero o coeficiente de mortalidade infantil.

Estruturar e qualificar a assisténcia farmacéutica no municipio para facilitar o acesso aos medicamentos disponiveis no dmbito do
SUS.

Aplicar no minino 15%, das receitas liquidas de impostos em gastos em agdes e servicos publicos de satde.

Fiscalizar e avaliar a execugdo: PPA, LDO, LOA, PES, PAS, o Relatério quadrimestral e RAG.

100,00

92,00

100,00

97,00

85,00

0,00

100,00

70.00

85,00

100,00

85,00

100,00

20,00

100,00

100,00

85.00

100,00

75,00

75,00

85,00

85,00

0,44

0,68

0,00

0,00

100,00

22,15
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304 - Vigilancia Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Manter em 100% atendimento de fisioterapia no municipio.

Garantir 100% o acesso da popula¢do municipal aos servicos de Média Complexidade.

Manter atendimento no Hospital Municipal em tempo integral.

Manter atendimento dos usudrios que necessitam da rede de urgéncia e emergéncia.

Estratificar 100 % a populagdo idosa cadastradas pelas equipes de ESF, conforme risco para fragilidade do idoso.

Garantir a realizacdo 100% dos exames do pré-natal nos trimestres da gestacdo (1° 2°e 3°), conforme protocolo da linha guia da

Rede Mae Paranaense.

Manter em 100 % atendimento no laboratério municipal.

Implantar o Programa HOSPSUS (Programa de Apoio aos Hospitais Piblicos e Filantrépicos do Parand)

Atender e acompanhar todos os idosos cadastrados pelas equipes de ESF.

Atender e acompanhar todos os usudrios que convivem com condi¢des cronicas.

Manter atualizada a REMUME.

Ampliar o elenco de medicamentos da Farmacia Basica.

Realizar a prestacdo de contas a cada quadrimestre.

Manter quadro de funciondrio.

Ampliacdo da frota de veiculos para atendimento hospitalar.

Promover campanhas de prevengao junto as pessoas idosas.

Realizar 100% atendimento/acompanhamento domiciliar as gestantes e puérperas quando necessério.

Incentivar o parto normal.

Investigar 100% os 6bitos (infantil, fetal e de mulheres em idade fértil) ocorridos no municipio.

Encerrar as investigagdes de notificagdes de doencas compulsdrias, registradas no Sinan/net

Estratificar todas as criancas atendidas/cadastradas, bem como encaminhar-las aos centros de referencia para atendimento.

Aumentar cobertura vacinal, em 90% da populagio (criancas, adultos, idosos e gestantes) atendida pelas equipes de ESF.

Realizar puericultura para 100% das criangas até 05 anos de idade, a fim de acompanhar o desenvolvimento infantil.

Manter em zero o coeficiente de mortalidade materna.

Manter em zero o coeficiente de mortalidade infantil.

Manter todas as agoes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias no municipio.

Aplicar no minino 15%, das receitas liquidas de impostos em gastos em agdes e servicos piblicos de satde.

Promover curso e treinamentos aos profissionais que integram o setor satide.

Manter o percentual de andlises realizadas no SISAGUA.

Realizar 05 ciclos de visitas domiciliares previsto.

Reduzir a incidéncia de casos de dengue e indices de infestacdo predial.

Implementar em 90 % as agdes de promocdo e prevencido a Satde dos Trabalhadores

Manter todas as agoes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias no municipio.

Aplicar no minino 15%, das receitas liquidas de impostos em gastos em agdes e servicos publicos de satide.

Promover curso e treinamentos aos profissionais que integram o setor satide.

Atender e acompanhar todos os idosos cadastrados pelas equipes de ESF.

Manter em 100 % atendimento no laboratério municipal.

Realizar 05 ciclos de visitas domiciliares previsto.

Promover campanhas de prevencao junto as pessoas idosas.

Promover campanhas de prevencio as Condi¢des Cronicas.

Reduzir a incidéncia de casos de dengue e indices de infestagdo predial.

100,00

87,00

100,00

100,00

100,00

100,00

89,00

100,00

100,00

100,00

100,00

85,00

20,00

100,00

100,00

100,00

75,00

85,00

0,00

0,00

100,00

22,15

61,20

0,00

85,00

100,00

22,15

100,00

89,00

0,00
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Implementar em 90 % as a¢des de promogio e prevencdo a Satde dos Trabalhadores
Preencher de forma adequada o campo jocupagdo; em todas as fichas de agravos relacionados ao trabalho.
Investigar 100% os 6bitos (infantil, fetal e de mulheres em idade fértil) ocorridos no municipio.

Encerrar as investigagdes de notificacdes de doengas compulsorias, registradas no Sinan/net

Aumentar cobertura vacinal, em 90% da populacio (criancas, adultos, idosos e gestantes) atendida pelas equipes de ESF.

Manter em zero o coeficiente de mortalidade materna.

Manter em zero o coeficiente de mortalidade infantil.

85,00

100,00

100,00

100,00

75,00

0,00

0,00
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0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 -
Alimentacdo e
Nutrigdo

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

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 21/07/2020.

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

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

2.781.655,70

25.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

917.200,00

48.790,00

302.610,00

2.000,00

N/A

N/A

64.400,00

3.600,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

40.000,00

3.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

300,00

7.000,00

1.500,00

N/A

N/A

N/A

100,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

e Andlises e Consideragdes sobre Programag@o Anual de Satde - PAS

Os dados conferem com a realidade e alguns item ainda ndo foram avaliados neste quadrimestre.

https://digisusgmp.saude. gov.br

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

26.000,00

10.000,00

1.863.542,67

25.100,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

10.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

943.500,00

65.790,00

4.949.308,37

52.100,00

N/A

N/A

104.500,00

6.600,00

N/A

10.000,00

N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

10

11

13

15

17

20

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doengas respiratdrias cronicas)

Proporgido de obitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgao de registro de dbitos com causa basica definida

Proporgido de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criancas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal
preconizada

Proporgio de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificacao.

Proporgio de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Numero de Casos Autéctones de Malaria

Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

Proporgio de andlises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

Razido de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local
e a populacdo da mesma faixa etaria

Razido de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacio residente de
determinado local e populagido da mesma faixa etdria.

Propor¢io de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar

Proporgiao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Numero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencao Basica

Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengio basica

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de acoes de Vigilancia Sanitdria consideradas necessarias a
todos os municipios no ano

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

100,00

75,00

100,00

100,00

100,00

0,65

0,40

40,00

20,80

100,00

92,00

100,00

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Namero

Nimero

Namero

Percentual

Razio

Razao

Percentual

Percentual

Nimero

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual
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21

Acoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Aten¢do Bésica

22

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

23

Propor¢do de preenchimento do campo ocupacgio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

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

e Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Os dados dos indicadores sdo estes:
8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

0] 100,00

N Indicador Tipo | Meta Ano 2018 [ Resultado | % alcancadada

Anual meta

Unidade
de Medida

1 Mortalidade prematura (de 30 a 69
anos) pelo conjunto das 4 principais
DCNT (doencas do aparelho U 05 05 100
circulatério, cancer, diabetes e doencas

respiratdrias cronicas).

Namero

2 Propor¢do de obitos de mulheres em E 100 100 100
idade fértil (10 a 49 anos)

investigados.

Percentual

3 Proporcdo de registro de 6bitos com U 100 100 100

causa basica definida.

Percentual

4 Propor¢do de vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de Vacinacdo
para criangas menores de dois anos de
idade - Pentavalente 3* dose, U 8333 75 75
Pneumocécica 10-valente 2* dose,
Poliomielite 3" dose e Triplice viral 1*
dose - com  cobertura vacinal

preconizada.

Percentual

5 Proporcdao de casos de doencas de
notificacdio  compulséria  imediata U 100 100 100
(DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s

notificagdo.

Percentual

6 Proporg¢do de cura dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos | U 90 100 Nenhum caso

das coortes.

Percentual

7 Nimerode Casos Autoctones de E N/A N/A N/A

Maléria.

Namero

8 Niamerode casos novos de sifilis U
congénita em menores de um ano de 0 0 Nenhum caso
idade

Nimero

9 Ntmero de casos novos de aids em

menores de 5 anos. U 0 0 Nenhum caso

Nimero

10 | Propor¢do de andlises realizadas em
amostras de dgua para consumo
humano quanto ao0s parametros U 100 100 100
coliformes totais, cloro residual livre e

turbidez.

Percentual

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual

Nimero

Percentual
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11

Razido de exames citopatolégicos do
colo do ttero em mulheres de 25 a 64
anos na populagdo residente de
determinado local e a popula¢do da

mesma faixa etaria.

0,65

0,44

0,65

Razao

12

Razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69anos na populagdo
residente de determinado local e

populacio da mesma faixa etaria.

0,40

0,68

0,40

Razao

13

Proporcdo de parto normal no Sistema
Unico de Saide e na Satde

Suplementar

40

20

40

Percentual

Proporcdo de gravidez na adolescéncia

entre as faixas etarias 10 a 19 anos.

20,80

18,18

20,80

Percentual

15

Taxa de mortalidade infantil

Nenhum caso

Namero

16

Nimerode Obitos maternos em
determinado periodo e local de

residéncia.

Nenhum caso

Nimero

17

Cobertura populacional estimada pelas

equipes de Atengdo Basica.

100

100

100

Percentual

Coberturade acompanhamento das
condicionalidades de Satde do

Programa Bolsa Familia (PBF).

92

94

92

Percentual

19

Cobertura populacional estimada de

saude bucal na atenc¢do basica.

100

100

100

Percentual

20

Percentual de municipios que realizam
no minimo seis grupos de agdes de
Vigildancia Sanitaria  consideradas
necessarias a todos os municipios no

ano.

100

100

100

Percentual

21

Ac¢desde matriciamento sistemdtico
realizadas por CAPS com equipes de

Atencido Basica.

N/A

N/A

N/A

Percentual

22

Nimerode ciclos que atingiram
minimo de 80% de cobertura de
iméveis visitados para controle

vetorial da dengue.

05

03

05

Namero

23

Proporg¢do de preenchimento do campo
ocupagdo nas notificagdes de agravos

relacionados ao trabalho.

100

100

100

Percentual

OBS.: Procedimentos para a pactuacio conforme Resolucio CIT 08, de 24 novembro de 2006.

Analises e Consideragdes sobre os Indicadores de Pactuacdo Interfederativa.

Em relacdo aos indicadores, podemos afirmar que algumas agdes e atividades ndo foram realizadas com bons indices, pois este

municipio apresentou rotatividade de funcionarios em alguns setores na APS, ou seja, sofre com a falta de recursos humanos, e assim como

outros municipios este ainda esta em fase de adequar sua rede de atendimento para melhor atender aos usuarios da APS, assim como outros

municipio.

necessario rever alguns pontos e reorganizar os servigos locais para obtermos as melhoras que almejamos.

setores que integram a rede de atendimento em saide municipal. Ressalto ainda que alguns itens ndo fazem parte da pactuacio deste

Mesmo com dificuldades podemos perceber melhoras em alguns indicadores de saide, no entanto sabemos que ainda se faz

https://digisusgmp.saude. gov.br
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9. Execugao Orcamentaria e Financeira

9.1. Execucdo da programacio por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfunc¢io

Corrente

0,00

1.833.971,45

37.194,38

0,00

1.871.165,83

Capital

0,00

379.963,00

62.755,26

0,00

442.718,26

Corrente

739.970,31

2.371.707,94

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

3.111.678,25

Capital

18.190,00

29.899.46

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

48.089,46

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

0,00

(*) ASPS: Agdes e Servigos Pablicos em Saude
2) Dados extraidos do Mddulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

0,00

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

Data da consulta: 08/11/2019.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

0,00

33de 43



=
Eh
Cne

R$ 1.709,23

o
=
e
e
e
e

20,32 %

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

Data da consulta: 08/11/2019.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

14.343.512,92 14.343.512,92 10.738.445,19
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12.085.095,00 12.085.095,00 8.505.954,52 70,38
26.620,00 26.620,00 37.668,43 141,50
352.000,00 352.000,00 274.760,40 78,06
1.826.557,92 1.826.557,92 1.875.460,36 102,68
31.944,00 31.944,00 32.595,48 102,04
21.296,00 21.296,00 12.006,00 56,38
21.296,00 21.296,00 12.006,00 56,38
15.091.826,42 15.091.826,42 11.441.545,45 75,81

1.305.230,00 3.691.519,00 2.305.601,86
1.255.100,00 3.276.389,00 2.104.268,87 64,23
0,00 355.000,00 187.581,46 52,84
0,00 0,00 0,00 0,00
50.130,00 60.130,00 13.751,53 22,87
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
1.305.230,00 3.691.519,00 2.305.601,86 62,46

5.997.308,37 7.195.271,55 4.905.530,57 4.141,33 68,23
2.958.055,70 3.305.055,70 2.327.000,79 0,00 70,41
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

3.039.252,67 3.890.215,85 2.578.529,78 4.141,33 66,39
134.490,00 1.283.523,25 489.399,16 41.296,24 41,35

134.490,00 1.283.523,25 489.399,16 41.296,24 41,35

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

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

6.131.798,37

8.478.794,80 5.440.367,30 64,16

1.000,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 3.958.426,43  3.069.237,11 45.437,57 57,25
N/A 3.958.426,43 = 2.311.076,80 45.437,57 43,32
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 758.160,31 0,00 13,94
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

N/A N/A N/A 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 3.114.674,68 57,25

N/A ’ ’ 2.325.692,62 ‘

20,33
609.460,81

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Total 6.131.798,37 8.478.794,80 5.519.089,37 100,00

FONTE: SIOPS, Itatina do Sul/PR, data e hora da homologagdo dos dados pelo gestor: 19/03/19 19:03:58

1 - Essa linha apresentard valor somente no Relatério Resumido da Execuc¢do Orcamentéria do tltimo bimestre do exercicio.

2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(iiltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total j".

3 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(Giltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total k".

4 - Limite anual minimo a ser cumprido no encerramento do exercicio. Devera ser informado o limite estabelecido na Lei Organica do Municipio quando o percentual nela estabelecido
for superior ao fixado na LC n°® 141/2012.

5 - Durante o exercicio esse valor servira para o monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012.

6 - No tltimo bimestre, sera utilizada a férmula [VI(h+i) - (15 x 1IIb)/100].

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

Valor

Bloco de Transferido Valor
Programas de Trabalho

Financiamento em 2018 Executado
(Fonte: FNS)

1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 500.000,00  500000,00
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 516.642,00  516642,00
10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E Ty 200000
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA T '
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E RS 38.411.12 | [ 3365428
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE B T
10845090300QR - APOIO FINANCEIRO PELA UNIAO AOS ENTES FEDERATIVOS QUE o s0vss.06
RECEBEM O FUNDO DE PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS - FPM R -

CUSTEIO COD. NAO INFORMADO - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 168,00 RS 0.00
COD. NAO INFORMADO - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA Il &s 0.0
PROCEDIMENTOS NO MAC T o
COD. NAO INFORMADO - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE R$ 11.000,00 RS 0,00
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO el &so00
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE T '
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO RS 1.000.00 | [ R5000
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA o o
COD. NAO INFORMADO - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 44.074,00 RS 0.00
1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE

. R$ 25.000,00 0.00
SAUDE
INVESTIMENTO

1030220158535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM

. RS 475.565,00 377400,00
SAUDE
Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercicio fiscal.

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentéria e Financeira

Os valores aqui fornecidos conferem com a realidade deste municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br 38 de 43



10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias

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

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houve auditoria no setor saide.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

Conforme os dados apresentados nos relatérios do 1°, 2° e 3° quadrimestre, compreendem-se que as agdes de saide devem ser
planejadas, tanto no Ambito individual, quanto coletivo, abrangendo assim a prevencdo de agravos e diagndstico, tratamento e reabilitacdo, e
a promocdo da sadde, sendo este planejamento desenvolvido por meios de exercicios e praticas gerenciais democraticas e participativas

sobre a forma de trabalho em equipe, dirigida a toda a comunidade conforme sua realidade.

O gestor de satde e toda a equipe interdisciplinar ao trabalharem os principios do SUS, como por exemplo: a participag@o social,
universalidade, equidade e a integralidade das acoes de saide, agrega qualidade, efetividade e resolutividade em suas agdes e atendimento, e

portanto passa a ofertar aos usudrios uma melhor assisténcia em satde.

Dessa forma este relatdrio propicia e permite reconhecermos as necessidades em satde da nossa populagdo, pois este instrumento
se torna indispensavel na organizag@o, planejamento e avaliacdo das acdes em sadde, fazendo com que as politicas de satide tenham

impacto na melhoria e qualidade de vida desta populagdo.
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12. Recomendacgdes para o Proximo Exercicio

e Anadlises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Este municipio compreende que deve sempre buscar adequar as situagdes que nao foram favordveis ao bom desempenho de suas ac¢des e atividades
neste ano de 2018, assim como propor mudancas e adequacdes para corrigirem essas falhas, para que no préoximo ano essas nao se repitam.

JOAO BATISTA DE SOUZA
Secretario(a) de Saide
ITAUNA DO SUL/PR, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: ITAUNA DO SUL
Relatorio Anual de Gestao - 2018

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
¢ Consideragdes:

Apreciado relatério anual

Introducao
e Consideracdes:

Aprovado

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragoes:

Aprovado

Dados da Producdo de Servicos no SUS
e Consideracgdes:

Aprovado

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideracgoes:

Aprovado

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideragoes:

Aprovado

Programac¢ao Anual de Satde - PAS
¢ Consideragdes:

Apreciado

Indicadores de Pactuacgdo Interfederativa
e Consideracdes:

Apreciado

Execucdo Orcamentaria e Financeira
e Consideragoes:

Apreciado

Auditorias
e Consideracgdes:

Apreciado

Analises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

Apreciado
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Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideracgoes:

Apreciado

Status do Parecer: Aprovado

ITAUNA DO SUL/PR, 01 de Outubro de 2021

Conselho Municipal de Satde de Itaina Do Sul
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