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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

PR

CRUZEIRO DO SUL

14* RS Paranavai

258,78 Km?

4.430 Hab

18 Hab/Kn»?

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 02/03/2022

1 .2. Secretaria de Satide

SMS DE CRUZEIRO DO SUL

6774490

A informagao ndo foi identificada na base de dados

75731034000155

RUA MARIA CONCEICAO MENDES 610 SALA ADMINISTRATIVA

epidemiologiacruzeiro @yahoo.com

44-34651384

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 02/03/2022

1 .3. Informagdes da Gestdo

ADEMIR MULON

ADEMIR MULON

informatica @ cruzeirodosul.pr.gov.br

4434651299

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 02/03/2022

1.4. Fundo de Satde

LEI

12/2000

09.174.628/0001-88

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

MARCO CESAR SUGIGAN

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 02/03/2022

1.5. Plano de Saide

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionaliza¢ao

Regido de Saide: 14* RS Paranavai

ALTO PARANA 407.719 14945 36,66
‘ AMAPORA 384.734 6405 16,65
https://digisusgmp.saude. gov.br 3 de 36



CRUZEIRO DO SUL 258.78
DIAMANTE DO NORTE 242.894
GUAIRACA 493.939
INAJA 194.705
ITAUNA DO SUL 128.87
JARDIM OLINDA 128.515
LOANDA 722.496
MARILENA 232.366
MIRADOR 221.506
NOVA ALIANCA DO IVAL 131.272
NOVA LONDRINA 269.389
PARANAPOEMA 175.874
PARANAVAI 1202.469
PARAISO DO NORTE 204.565
PLANALTINA DO PARANA 356.191
PORTO RICO 217.677
QUERENCIA DO NORTE 914.764
SANTA CRUZ DE MONTE CASTELO 442.012
SANTA ISABEL DO IVAI 349.497
SANTA MONICA 259.956
SANTO ANTONIO DO CAIUA 219.066
SAO CARLOS DO IVAI 225.077
SAO JOAO DO CAIUA 304.412
SAO PEDRO DO PARANA 250.653
TAMBOARA 193.345
TERRA RICA 700.587
Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2021
1.7. Conselho de Saide
Intrumento Legal de Criacdo LEI
Endereco Rua Maria C. Mendes 932 casa centro
E-mail mfransoso @ gmail.com
Telefone 4434651384
Nome do Presidente Monica Chaves Fransoso
Nimero de conselheiros por segmento Usuarios 1
Governo 1
Trabalhadores 3
Prestadores 1
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202006
1 .8. Casa Legislativa
1°RDQA 2°RDQA
Data de Apresentaciio na Casa Legislativa Data de Apr a0 na Casa Legislativa
02/07/2021 & 30/09/2021

e Consideragdes

4430 17,12
4975 20,48
6635 13,43
3122 16,03
2700 20,95
1309 10,19
23393 32,38
7093 30,53
2180 9,84
1560 11,88
13188 48,96
3271 18,63
89454 74,39
14211 69,47
4281 12,02
2554 11,73
12257 13,40
7705 17,43
8484 24,27
4052 15,59
2611 11,92
6961 30,93
5819 19,12
2265 9,04
5196 26,87
17054 24,34
3°RDQA
Data de Apr a0 na Casa Legislativa
23/02/2022 &

Tendo em vista a ocorréncia de erros nas informagdes/importacdes dos sistemas vinculados ao presente, como ocorrera nos RDQA, registramos as seguintes altera¢cdes conforme

abaixo:

No item 1.2.: e-mail da Secretaria de Satide: saude @ cruzeirodosul.pr.gov.br;

No item 1.3.: Prefeito(a): MARCOS CESAR SUGIGAN

No item 1.3.; Secretario(a) de Satide em exercicio: MONICA ANDREA ANDRADE DA FONSECA FIGUEIREDO

No item 1.3., e-mail do Secretario(a): saude @ cruzeirodosul.pr.gov.br;
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No item 1.3., telefone do Secretario(a): 44 - 3465.1384

No Item 1.4 Fundo de Satde:
Instrumento de criagdo: Lei Municipal 124/2013
Data da Criacdo: 19 de Abril de 2013

Gestor(a) do Fundo: MONICA ANDREA ANDRADE DA FONSECA FIGUEIREDO

No item 1.7 - Conselho de Satide
Lei de criagdo: 167/2014 de 20 de junho de 2014.

Nomeagdo do Conselho: Decreto 916 2018 de 17 de Abril de 2018 (findado o mandato em julho/2021, sendo nomeado nova composi¢do do conselho através do Decreto 087/2021 de
20 de julho de 2021, com mandato de 2 anos, com nimero de conselheiros por segmento: Usudrios: 4 titulares e 4 suplentes; Governo: 01 titular e 01 suplente; Trabalhadores: 03

titulares e 03 suplentes.
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2. Introdugido

e Anilises e Consideragdes sobre Introdugio

Em atendimento a Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, em especial em seu artigo 31, o Gestor Municipal de Satde deve elaborar o Relatério de Gestdo referente ao
exercicio, no caso do presente (Relatério Anual de Gestdo - RAG) de 2021, que busca demonstrar as execugdes do sistema municipal de satide em conformidade com as Diretrizes,
Objetivos, Metas e Indicadores apreciados e aprovados anteriormente. O presente relatdrio ird apresentar assim os indicadores do referido exercicio, em conformidade com a realizagao
das agoes desenvolvidas pelo Gestor Municipal
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2020

__—_
0 a4 anos
5a9 anos 141 138 279
10 a 14 anos 146 125 271
15a 19 anos 130 141 271
20 a 29 anos 325 307 632
30 a 39 anos 337 345 682
40 a 49 anos 316 302 618
50 a 59 anos 304 306 610
60 a 69 anos 223 234 457
70 a79 anos 118 109 227
80 anos e mais 65 58 123
Total 2248 2201 4449

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 15/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Cruzeiro do Sul

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 15/03/2022.

3.3. Principais causas de internagdo

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 15 12 15 15 16
1II. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 3 4 3 1 2
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas 14 8 17 4 5
V. Transtornos mentais e comportamentais 15 14 7 11 9
VI. Doengas do sistema nervoso 2 2 - 2 3
VII. Doengas do olho e anexos 2 3 6 4 13
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide 2 - 1 - 2
IX. Doengas do aparelho circulatério 38 33 26 26 24
X. Doengas do aparelho respiratério 41 23 23 8 9
XI. Doengas do aparelho digestivo 32 28 22 11 23
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 5 2 1 1 5
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 4 3 2 2
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 16 18 24 9 8
XV. Gravidez parto e puerpério 57 43 31 29 25
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 5 - - 3
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas - 2 - - -

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 15 13 12 4 8
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 30 23 20 31 26

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

XXI. Contatos com servigos de satide 18 20 13 7 10

https://digisusgmp.saude. gov.br 7 de 36



Capitulo CID-10 2017

CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 15/03/2022.

313

Obs.: A atualizagio dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem si

1 iente ao carr > dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

I. Algumas doengas infecciosas e parasitdrias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

VII Doengas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastéide

IX. Doencas do aparelho circulatorio

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint 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 servicos de satide
XXII.Codigos para propdsitos especiais

Total

Capitulo CID-10

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

Data da consulta: 15/03/2022.

® Anilises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

2018

262

2017

2019 2020 2021

229

2018

33

176 230
2019

1

6 4

1

2 3

4 1

1

10 13

5 3
5 -

2 1

3

1 1

1

35 33

Os ntimeros constantes do presente relatério refletem a realidade do Municipio, devendo ser atualizados conforme abaixo. Registra-se que no decorrer de 2021 houveram no municipio
11 6bitos decorrentes de complicagdes causadas pela COVID-19, além do internamento no Hospital Municipal de 12 pacientes infectados com o coronavirus, e outros que foram pela

urgéncia encaminhados a outros centros especializados.

Atualizagdo de ocorréncias no exercicio de 2021.

No item 3.2. Nascidos Vivos, Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae: no ano de 2021 foram registrados o nimero de 57;

No item 3.4 Mortalidade por grupos de causas (Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10) no exercicio de 2021

(os itens inexistentes ndo constam registros).

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias = 14

II. Neoplasias (tumores) = 5

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas = 3
V. Transtornos mentais e comportamentais = 1

VI. Doengas do sistema nervoso = 3

IX. Doengas do aparelho circulatério = 6

X. Doencas do aparelho respiratério = 1

XI. Doengas do aparelho digestivo = 3

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal = 1
XVIIL Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat = 7

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade = 2
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4. Dados da Produgao de Servicos no SUS

4.1. Produgio de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 1.089
Atendimento Individual 61
Procedimento 164
Atendimento Odontolégico 0

Fonte: Sistema de informagio em Saide para a Atencdo Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Acoes de promogao e prevengido em satide
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - -
03 Procedimentos clinicos 108 -
04 Procedimentos cirtirgicos - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - -
06 Medicamentos - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - -
08 Agdes complementares da atengo a satide - -
Total 108 -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 18/03/2022.

4.3. Produgido de Atencao Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agoes de promogido e prevengdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 3 -
03 Procedimentos clinicos 7224 -
04 Procedimentos cirtirgicos 95 -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - -

06 Medicamentos - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - -

08 Agodes complementares da atengo a satde - -

Total 8230 -
Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)

Data da consulta: 18/03/2022.

4.5. Produgio de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestao da esfera estadual.
Portanto, nao ha produgio sob gestao municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Financimento: Vigilancia em Sadde

01 Agoes de promogio e prevengio em satide 296
Total 296

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

Data da consulta: 18/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS
Destacamos abaixo as agoes da Gestao Municipal neste Relatorio Anual, com os seguintes resultados:
HPP - HOSPITAL DE PEQUENO PORTE

- Agdes de promogio e prevencio em satide - Total: 893

- Procedimentos clinicos - Total: 4.429

- Procedimentos cirtirgicos ;, Total: 114

- Diagnéstico por Lab. Clinico, Radiologia, ultrassonografia, etc. - Total: 967

- Proced. Clinicos, consultas, atendimentos, acompanhamento, tratamento. - Total: 4.093

- Pacientes encaminhados para outras unidades hospitalares - Total: 184

Consultas realizadas nos ambulatérios da USF - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA
- Janeiro: 917

- Fevereiro: 998

-Margo: 308
- Abril: 861

- Maio:  1.050
-Junho: 858

-Julho: 892

- Agosto: 757

- Setembro: 970

- Outubro: 815

- Novembro: 967

- Dezembro: 921

Total: 10.314 consultas ambulatoriais realizadas na USF ; UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA.
- Exames realizados em Laboratério de Anélises Clinicas no periodo: Total 4.384

Ntmero de viagens realizadas para transporte de pacientes pela Gestdo de Satde para outros municipios no exercicio de 2021.

- Maringa, Pr. - 469
- Paranavai, Pr. -445
- Curitiba, Pr. - 66
- Londrina, Pr. -59

- Arapongas, Pr. - 38

- Colorado, Pr. -21

- Umuarama, Pr. -9

- Nova Esperanga, Pr. ; 5

- Jales, SP. -4

- Sdo José do Rio Preto, SP. ; 3
- Sarandi, Pr. -3

- Campo Largo, Pr. -2

- Apucarana, Pr. -1
- Cianorte, Pr. -1
- Iguatemi, Pr. -1

- Sdo Paulo, SP. -1

TOTAL: 1.119 viagens
O Setor de Fisioterapia do municipio apresentou os seguintes resultados em 2021:

N° Pacientes atendidos: 94

N° sessoes realizadas: 384

https://digisusgmp.saude. gov.br
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
HOSPITAL GERAL

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
CONSULTORIO ISOLADO

Total

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 02/03/2022.

de satide p ou prestadores de servigos ao SUS

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA
CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA)
MUNICIPIO

ENTIDADES EMPRESARIAIS
Total

Observagido: Os dados apresentados referem-se ao niimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 02/03/2022.

de satide p ou prestadores de servigos ao SUS

5.3. Consércios em satde

O ente ndo estd vinculado a consércio piiblico em satide

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

Os dados presentes do presente relatério condizem com a realidade do municipio.

Como relatado nos RDQAs do presente exercicio, a rede fisica estd sempre em manutencdo para ofertar melhores servigos a sociedade local, inclusive neste exercicio foram adquiridos
mobilidrio para disponibilizar ao Hospital Municipal e também foi finalizada a estruturacdo do Setor de Odontologia, situado ao lado do Hospital Municipal, assim como realizado a

manutencdo de alguns equipamentos para atendimento aos pacientes.

Também foram adquiridas, em razdo do advento da pandemia do COVID-19 e para outros atendimentos fora das edificacdes, 03 (trés) tendas piramides para abrigar exclusivamente

suspeitos de COVID-19, as quais foram instaladas ao lado do Hospital Municipal e no estacionamento da USF - Unidade Sadde da Familia.

Com relacdo a frota de veiculos, constamos no presente relatério os veiculos utilizados pelo sistema municipal de satide na presente gestdo anual:

02 Ambulancias

01 Ambuléancia Adaptada (Saveiro)

01 Van com 21 Lugares (Transporte Sanitario)
01 Van com 16 Lugares (Transporte Sanitario)
02 Voyage (Transporte Sanitario)

01 Palio (Administrativo / Vigia SUS)

01 Corsa (PSF)

01 Argo (Vigia SUS / Vigilancia Sanitaria)

01 Strada (Endemias)

01  Uno (PSF)

01 Micro Onibus com 25 lugares
03 Kwid Renault (dois exclusivamente para atendimento a Atengdo
Bisica)

https://digisusgmp.saude. gov.br

12 de 36



6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 02/2021
P o pr oo e comnags
Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 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
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3,  Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
4e5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 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 puiblicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
3,4e5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satiide (CNES)
Data da consulta: 10/06/2022.

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados piblicos (0101, 0102)
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/06/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
Como demonstrado nos RDQAs do presente exercicio, se fez necessario os seguintes ajustes no presente relatério:

no item 6. - Profissionais de Satide Trabalhando no SUS, esclarecemos que o sub-item Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) acrescenta-se as unidades contavam com 81
profissionais de saide. Compreendendo:

02 profissionais CBOs médicos efetivos;

01 profissional CBO médico (programa mais médicos)

04 CBOs enfermeiros efetivos;

04 CBOs enfermeiros contratados através de credenciamento;

06 CBOs (outros nivel superior) efetivos;

46 CBOs (outros nivel médio) efetivo;

04 CBOs (outros nivel médio) contratados através de credenciamento;

Também foram adicionados 02 (dois) estagiarios contratados através da empresa CIEE que atuaram junto a USF - UNIDADE SAUDE DA FAMILIA ¢ HOSPITAL MUNICIPAL.
Ressalta-se que no decorrer do exercicio ndo houve contratagdo de profissionais com a finalidade especifica para a execugdo das a¢des de enfrentamento a COVID-19.

Como ja justificado nos quadrimestres do corrente exercicio, justifica-se que no periodo alguns profissionais efetivos encontram-se com processo de aposentadoria em tramitagéo, além
de gozo de licenca prémio para posterior ingresso no mesmo processo.

Ressalta-se ainda que alguns servidores encontram-se com atestados médicos, o que cominou na redugio do nimero de profissionais efetivamente em atividade, os quais retornando a
ativa e, por determinacdo médica, foram remanejados dentro do proprio sistema de satde para suprir a deficiéncia de pessoal em outros setores, quando necessario.
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7. Programacd@o Anual de Satude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Organizar e qualificar a aten¢do materno-infantil

2016 90,00 90,00

1. Garantir 90% das gestantes do SUS com 7 ou mais 1 P a0 de do SUS com 7 ou mais consultas de Percentual Percentual

e 81.13 90,14
de pré-natal pré-natal
2. Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagdo ~ Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagdo Percentual 2017 80,00 80,00 80 Percentual 8333 104.16
do parto, conforme estratificagdo de risco do parto, conforme estratificagdo de risco : |
3. Manter em Zero o Coeficiente de Mortalidade Materna Coeficiente da Mortalidade Materna/100.000 nascidos vivos Taxa 2009 0,00 0,00 0 Taxa 1 1,00
4. Reduzir o Coeficiente de Mortalidade Infantil, em relagdo ao  Coeficiente da Mortalidade Infantil/1000 nascidos vivos Taxa 2017 25,70 0,00 0 Taxa 1 1,00
ano anterior :
5. Realizar 3 testes de sifilis nas gestante N°de testes de sifilis por gestante Percentual 2016 90,00 3 3 Nimero 9 300,00
6. Garantir a realiza¢do dos exames bésicos segundo o linha Nimero de gestantes que realizaram todos os exames do Percentual 2017 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00

guia mde paranaense

lo linha guia mae

OBJETIVO N° 2.1 - Efetivar a saide mental nos trés niveis de atencio da Rede.

1. Ampliar a visita domiciliar ap6s o egresso de Niimero de usudrios que utilizaram o sistema e que Percentual 2017 90,00 90,00 Percentual

0 0
internagdo em clinica psiquiatrica b pant domicili
2. i 60% dos comt Numero de pacientes com transtorno psiquico identificados Percentual 2016 40,00 60,00 60 Percentual 0 0
psiquico
3. Implantar grupos de terapia ocupacional Niimero de grupos de terapia ocupacional Nimero 2017 12 12 12 Nimero 3 25.00

OBJETIVO N° 3.1 - Estruturar a atencio integral e integrada a satide da pessoa idosa.

1.Reduzirem 1% a taxa de mortalidade Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas Percentual 2017 1,00 Percentual

prematura (de 30 a 69 anos) em relagdo a nio t eis (do aparelho ci céncer, diabetes e respiratérias cronicas) por 100 mil 0
2016 habitantes nessa faixa etdria

2.Reduzirasi Ges por condigor Proporgio de i por causas evitdveis, na faixa etdria acima de 60 anos Proporgao 2017 60,00 59 Proporcio 63.44

sensiveis a APS, na faixa etdria acima de ’ 107,53
60 anos

3. Ampliar a impl. 0 e impl; a P de idosos com estratificagdo de risco para Fragilidade de idosos realizada. Percentual =~ 2016 90.00 90  Percentual 0

da estratificagdo de risco para Fragilidade o

de idosos

OBJETIVO N° 4.1 - Organizar, de maneira articulada e resolutiva, a atengdo a satide bucal por meio de a¢des de promogio da satide, prevengio e controle de doengas bucais.

1. Manter em 80% a cobertura populacional estimada pelas Cobertura populacional estimada pelas equipes Percentual 2016 80,00 80,00 Percentual 30 37,50
equipes de saide bucal basicas de satide bucal
2.Reduzirem 10% o percentual de exodontia em relagdo aos  Propor¢do de exodontias sobre procedimentos Percentual 2016 75,00 67,50 67.5 Percentual 0 0

procedimentos restaurados restauradores

OBJETIVO N° 5.1 - Qualificar as acdes e servigos, promovendo a integralidade e a equidade nas Redes de Atencdo a Satde.
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2016

1. Manter 100% cobertura populacional estimada
pelas equipes da Atengdo Primaria

2. Reduzir as internagdes por causas sensiveis da
Atencio Priméria

3. Atingir a razdo de exames citopatologicos do
colo do ttero, na populagio-alvo

4. Manter a razdo de mamografias realizadas na
populagdo-alvo em 0,40 ao ano

Cobertura populacional estimada pelas equipes da Atengdo Primaria

Propor¢do de internagdes por causas sensiveis a Atengido Priméria

Razio entre exames citopatolégicos do colo do ttero na faixa etaria de 25 a

64 anos e a populagdo feminina na mesma faixa etdria

Razio entre nas
populagdo feminina nessa faixa etdria

de50a69anosea

Percentual

Propor¢do

Razio

Propor¢ao

2016

2016

2016

100,00 100,00 Percentual
5.00 5.00 4 Propor¢io
100,00 100,00 100 Razio

0,40 0,40 4 Proporgio

8233 82,33

4 100,00
100 100,00
4 100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Promover a intersetorialidade no desenvolvimento das agdes e reduzir vulnerabilidade e riscos a satide relacionados aos seus determinantes e condicionantes.

1. Notificar e dar suporte garantindo o atendimento integral, as

pessoas vitimas de qualquer tipo de violéncia

Nimero de vitimas de violéncia notificado e atendido na
rede de atengdo a satide

2.A 80% dos
Prestacdo Continuada

3. Manter em 95% acompanhamento nutricional das criangas

beneficiarias do programa do leite

4. Implantar 02 grupos de tabagismo ao ano

5. 01 grupo de
basica

ios do BPC ; B

1 na rede de atengio

ficio de P de e das
condicionalidades do bolsa familia

Percentual de acompanhamento nutricional das criangas
beneficiaria do programa do leite

Percentual de acompanhamento e efetividade do grupo
dentro dos usudrios integrados no sistema

populagdo em geral - SISVAN

indice

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

2014

2014

2015

2016

2015

80,00 80,00 80
92,00 95,00 95
2 2 2

indice

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

0 0
78.33 97.91
81.66 85,96
0 0
0 0

OBJETIVO N°7.1 - Promover o acesso da populagio aos medicamentos contemplados nas politicas publicas e ao cuidado farmacéutico.

1. Manter a distribui¢do de medicamentos, soros vacinas e insumos padronizados nas

bilidade e

Nimero de usudrios atendidos no

politicas publicas e sob resp

2. Ampliarem 10% o repasse do recurso

ao Consé

Sistema Municipal de Saide

Parand Saide.

aconsulta f: ica na Rede Mi

financeiro.

Nimero de consultas realizadas

OBJETIVO N° 7.2 - Qualificar a Assisténcia Farmacéutica.

1. Capacitar os profissionais envolvidos na Assisténcia

Farmacéutica do Municipio.

Ampliagio de percentual de recurso

Percentual

Percentual

Nimero

2015

2015

2014

90,00 90,00 90 Percentual
10,00 10,00 10 Percentual
0 0 0 Nimero

93.33 103,70
10 100,00
0 0

Nimero de capacitagdes realizadas Nimero

OBJETIVO N° 8.1 - Analisar a situagdo de satde, identificar e controlar determinantes e condicionantes, riscos e danos a prevengao e promogio da satide, por meio de a¢des e vigilancia epidemiologica,
vigilancia sanitaria, vigilancia ambiental, vigilancia da saide do trabalhador e vigilancia laboratorial.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Investigar 100% dos 6bitos infantis e 100% fetais

2. Investigar 100% dos 6bitos maternos

3. Investigar 97% dos 6bitos em mulheres em idade fértil ; MIF

4. Monitorar 90% dos casos novos notificados no SINAN, de sifilis congénita em

Proporgio de 6bitos infantis e fetais investigados

Propor¢io de 6bitos in igad

Proporgio de 6bitos de mulheres em idade fértil (MIF)
investigados

Propor¢io de casos novos de sifilis congénita em menores de 01

menores de 1 (um) ano de idade ano de idade noti e comt
a0 nascer

5. Alcangar cob vacinais do Calendario Basico de V do em 90% P 1 de cob vacinal adequadas para as vacinas do
calendério basico da crianga

6. Aumentar a proporgio de cura de casos novos de tub 1 1 com A a a0 de cura de casos novos de tuberculose

confirmagio laboratorial para 85%

7. a proporgio de
para 95%

para HIV nos casos novos de tuberculose

8. Manter em 96%, no minimo, a propor¢do de registro de 6bitos com causa
bisica definida

9. Encerrar a investigagdo de pelo menos 80% dos casos de Doengas de
Notificagdo Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias
a partir da data de notificagao

10. Reduzir para menos de 01 caso para cada 100 mil habitantes a incidéncia de
AIDS em menores de 5 anos

11. Aumentar em até 10% o nimero de de violéncia i e

pulmonar com confirmagdo laboratorial para 85%

Propor¢io de exame anti-HIV realizados entre os casos novos de
tuberculose

Proporgio de registro de 6bitos com causa bésica definida

Proporgio de casos de doencas de notificagdo compulsoria
imediata (DNCI) encerradas em até 60 dias ap6s notificacdo

Niimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos de idade
na populacdo da mesma faixa etdria/100.000 hab.

autoprovocada

12. Atingir 100% das acdes de Vigilancia Sanitérias consideradas necessérias

13. Ampliar em 5 pontos percentuais a propor¢io de anlises realizadas em
amostras de dgua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

14. Elaborar e divulgar planos de contmgencna e protocolos dadengue, zika e
chikunguia, sis de guilan-barre;

15. Realizar no minimo 4 ciclos de visita domiciliar em 80% dos domicilios, por
ciclo

16. Aumentar o niimero de notificagoes de doengas e agravos relacionados a
Satide do Trabalhador

P de nimero de notificagdes de violéncia interpessoal e
autoprovocada

Percentual de toas as a¢des de Vigilancia Sanitéria, de acordo
com a legislagdo vigente

Propor¢io de andlises realizadas em amostras de dgua para
consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

Planos de contingéncia elaborados e divulgados

Proporgio de 4 ciclos de visitas domiciliares em 80% dos
domicilios

Propor¢io do nimero de casos notificados de doengas ou
agravos relacionados ao trabalho

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Propor¢io

Percentual

Proporgio

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

2016

100,00

100,00

97,00

90,00

90,00

85,00

95.00

96,00

80,00

10,00

100,00

80,00

80,00

100,00

100,00

97,00

90,00

90,00

85,00

95,00

96,00

80,00

10,00

100,00

80,00

80,00

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Propor¢ao

Percentual

Propor¢do

100

93.33

86.33

90

98.33

97.33

100

4.66

65.97

100,00

100,00

103,09

103,70

95,92

100,00

102,43

101,39

92.50

100,00

100,00

93,20

82,46

OBJETIVO N° 9.1 - Garantir acesso qualificado dos pacientes em situagao de urgéncia e emergéncia a um dos pontos de atencdo resolutivos da Rede

1. Reduzirem 5% a taxa de mortalidade por causa
externas (exceto violéncia)

2. Reduzir a taxa de mortalidade por doenca cardio-

cerebro-vascular cérebro vascular

Taxa de mortalidade por causas externas
(exceto por violéncia)

Taxa de mortalidade por doencas cardio e

Percentual 2016

Taxa 2016 1,00

Percentual

Taxa

75,00

OBJETIVO N° 10.1 - Investir em infraestrutura das Unidades Proprias.

1. Amphar. Reformar a Estmlura fisica e adquirir e distribuir

as de

2. Aperfeigoar os internamentos clinicos, médicos, pedidtricos e

obstétricos. usudrios.

OBJETIVO N° 10.2 - Investir em infraestrutura das Unidades Proprias.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Ampliacio, reforma da estrutura fisica e aquisi¢io e Nimero 2018
distribui¢do de materiais permanentes.
Oferta de ouvidoria municipal de satisfagio dos Percentual 2017

95,00

95

Nimero

Percentual

10

76.66

250,00

80,69
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1. Ampllar, Reformar a Estrutura fisica e adquirir e distribuir it reforma da fisicae Nimero 2016 3 Nimero 5 166,67
P as unidades de di distribui¢do de materiais permanentes.
2. Aperfeigoar os internamentos clinicos, médicos, pediatricos e Oferta de ouvidoria municipal de satisfagio dos Nimero 2016 3 3 3 Niimero 3 100,00

obstétricos. usudrios.

OBJETIVO N° 10.3 - Aprimorar os processos de trabalho nos servigos proprios.

1. Qualificar a Equipe de E
das agdes ofertadas no &mbito do Hospital Municipal.

OBJETIVO N° 11.1 - Propiciar o acesso qualificado do paciente ao servico médico adequado, no tempo oportuno

para o apri do escopo Nimero de treinamentos e reunides com Equipe de Nimero 2016 Nimero 6

Enfermagem voltadas a agdes estabelecidas.

150,00

1. Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulagdo de urgéncia do Propor¢do da populagio vinculada a P 2016 100,00 100 Percentual 96.66 96.66
Sus regulagdo de urgéncia. ' :
2. Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes ~ Funcionalidade do Sistema de Nimero 2015 3 3 Niimero 3 100,00

na Central de Regulagio do SUS

OBJETIVO N° 12.1 - Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulagdo de urgéncia do SUS

100,00

Regulagio Municipal.

1. Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulagio de urgéncia do Proporgio da lagdo vinculad 2017 Percentual

I

popua 91.66 91,66
Sus regulagio de urgéncia.
2. Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes =~ Funcionalidade do Sistema de Percentual 2015 100,00 100 Percentual 100 100,00

na Central de Regulagdo do SUS

OBJETIVO N° 13.1 - Propiciar o acesso qualificado do paciente ao servigo médico adequado, no tempo oportuno.

Regulagdo Municipal

1. Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulagdo de urgéncia do Propor¢io da populagio vinculada a P 1 2018 100,00 100 Percentual 9333 9333
SuUSs regulacio de urgencna ’
2. Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes ~ Funcionalidade do Sistema de Percentual 2017 100,00 100 Percentual 95 95.00

na Central de Regulagio do SUS Regulagdo Municipal.

OBJETIVO N° 14.1 - Deliberar e fiscalizar os instrumentos de gestdo orcamentéria e de gestdo do SUS.

1. Fiscalizar e avaliar a execugdo: PPA, LDO, LOA; PES, PAS,

Relatérios Quadrimestrais, RAG.

2. Realizar Conferéncias Municipais de Satde

3. Incentivar a Quali 40 dos Conselhei icipais de

Satide

4. Garantir a analise e apreciacdo do Plano de Satde pelo
Conselho Municipal de Satide

Percentual de cumprimento de cada
instrumento de gestdo

N° de Conferéncias Realizadas

Niimero de Conselheiros Municipais
Qualificados

Nimero de plano de satide enviados para
apreciagdo ao Conselho

OBJETIVO N° 14.2 - Fortalecer e melhorar a qualificagdo dos conselheiros de satde.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00
Nimero 2017 13 13 3 Niimero 1 33,33
Percentual 2016 90,00 90,00 90 Percentual 25 2778
Nimero 2016 1 1 1 Nimero 1 100,00
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2016

1. Realizar capacita¢es para os conselheiros
municipais de sadde

Niimero de Capacitacdes realizadas

Nimero

Nimero

0

0

OBJETIVO N° 15.1 - Modernizar os processos de gestao do financiamento em satide.

1. Aplicar no minimo 15% da Receita Liquida em gastos de Servigos Piblicos de Saide

2. Oferta de Participagdo em Cursos de Aprimoramento do papel do Gestor e do Contador para

no e

30 dos repasses financeiros.

3. Garantia da Aplicagdo dos Recursos minimos da Unido e Estado, em Politicas Piblicas de

Satde.

I de gastos

Aqoes e Servigos Piblicos de Saude.

Nimero de capacitagdes realizadas

Percentual aplicado pela Unido e
Estado

P 1 2016
Nimero 2017
Percentual 2016

28,61 15,00
0 1
30,00 30,00

Percentual

1 Nimero

30 Percentual

30.73
0 0
15 50,00

204,87

OBJETIVO N° 16.1 - Garantir atendimento de qualidade e em tempo oportuno aos pacientes suspeitos e confirmados para COVID-19

1.E: 2 unidades de satde 1 (UBS et ital

aos pacientes suspeitos e confirmados de COVID

2. Fomnecer EPI’s equipamentos de protegdo individual para 100% dos t

de sadde

3. Realizar 100% das a¢des que visam orientar a populagio quanto a medidas de

prevengio da COVID-19

N°de unidades implantadas 0
balhad % de trabalhad Tad. 0

com a oferta de EPT

% de acdes realizadas 0

OBJETIVO N° 16.2 - Promover a¢des para reducdo de agravos decorrentes da instalagio da COVID 19 no pais

1. Notificar 100% dos casos suspeitos de Covid

2. Monitorar e manter o registro de 100% dos casos suspeitos

3. Testar 100% dos casos suspeitos para COVID

4. Capacitar 100% da equipe técnica municipal para atuagio no
diversos estabelecimentos

5. o fluxo de p pré e inter-

hospitalar

OBJETIVO N° 16.3 - Garantir a aplicacdo de imunizantes conforme o plano nacional de vacinagdo para COVID 19

https://digisusgmp.saude. gov.br

% de casos notificados

100,00

100,00

100

100

Nimero

indice

indice

100,00

100,00

100,00

% de casos monitores 0
% de casos suspeitos e testados 0
% de equipe capacitada 0
Fluxo de transporte pré hospitalar e inter- 0

hospitalar implantado

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

indice

indice

indice

indice

indice

100

100

100

100

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Notificar e investigar 100% dos EAPV

% de EAPV notificados 100,00 indice

2. Identificar 100% dos Eventos Graves Pos-Vacinagio, conforme Portaria n.® % de Eventos Graves Pos-Vacinagdo, conforme Portaria 0 100,00 100 indice

204, de 17 de fevereiro de 2016

n.°204, de 17 de fevereiro de 2016 notificados

3. Realizar 100% das a¢des aop a0 da panha de % de agdes realizadas 0 100,00 100 indice
Vacinagdo para COVID 19

4. Ofertar capacitagdo e atualizagio para 100% dos profissionais de saide % de profissionais capacitados 0 100,00 100 indice
lotados em salas de imunizagio

5. Garantir que sejam realizados 100% das acdes que visam a informagio nos % de agdes realizadas 0 100,00 100 indice
sistemas oficiais de Informagao

6. Realizar 100% das a¢des de Vacinagio Extra Muro % de agdes realizadas 0 100,00 100 Indice
7. Realizar o registro em 100% das Cadernetas de Vacinagio % de cadernetas preenchidas 0 100,00 100 Indice
8. Realizar 100% das agdes que visam a divulgagdo sobre a imunizagao % de agdes realizadas 0 100,00 100 indice
9. Aplicar 100% das doses destinadas para a panha de vacinagal % de vacinas aplicadas conforme recebimento das doses 0 100,00 100 indice

0s grupos prioritdrios previstos previsto no Plano de Vacinagdo

0 - Informagoes Complementares

122 - Administracao Geral

https://digisusgmp.saude. gov.br

Estruturar 2 unidades de saide Municipal (UBS e Hospitalar) para atendimento aos pacientes suspeitos e confirmados de COVID
Notificar e investigar 100% dos EAPV

Notificar 100% dos casos suspeitos de Covid

Fornecer EPI’s equipamentos de prote¢do individual para 100% dos trabalhadores de satide

Identificar 100% dos Eventos Graves Pés-Vacinac@o, conforme Portaria n.° 204, de 17 de fevereiro de 2016

Monitorar e manter o registro de 100% dos casos suspeitos

Realizar 100% das agdes que visam orientar a populacio quanto a medidas de prevengdo da COVID-19

Realizar 100% das agdes referentes a operacionalizacdo da campanha de Vacinagio para COVID 19

Testar 100% dos casos suspeitos para COVID

Capacitar 100% da equipe técnica municipal para atuagdo no diversos estabelecimentos

Ofertar capacitacdo e atualizagdo para 100% dos profissionais de satide lotados em salas de imunizagio

Implantar o fluxo de transporte pré hospitalar e inter-hospitalar

Garantir que sejam realizados 100% das a¢des que visam a informac@o nos sistemas oficiais de Informagéo

Realizar 100% das agdes de Vacinagio Extra Muro

Realizar o registro em 100% das Cadernetas de Vacina¢do

Realizar 100% das agdes que visam a divulgag@o sobre a imunizagéo

Aplicar 100% das doses destinadas para a campanha de vacinag@o conforme os grupos prioritdrios previstos previsto no Plano de Vacinagao
Notificar e dar suporte garantindo o atendimento integral, as pessoas vitimas de qualquer tipo de violéncia

Notificar e investigar 100% dos EAPV

Notificar 100% dos casos suspeitos de Covid

Estruturar 2 unidades de saide Municipal (UBS e Hospitalar) para atendimento aos pacientes suspeitos e confirmados de COVID
Aplicar no minimo 15% da Receita Liquida em gastos de Servigos Publicos de Satde

Realizar capacitagoes para os conselheiros municipais de satide

Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulacdo de urgéncia do SUS

Qualificar a Equipe de Enfermagem para o aprimoramento do escopo das agdes ofertadas no &mbito do Hospital Municipal.
Ampliar, Reformar a Estrutura fisica e adquirir e distribuir materiais permanentes as unidades de atendimento.

Ampliar, Reformar a Estrutura fisica e adquirir e distribuir materiais permanentes as unidades de atendimento.

Reduzir em 5% a taxa de mortalidade por causa externas (exceto violéncia)

Capacitar os profissionais envolvidos na Assisténcia Farmacéutica do Municipio.

Acompanhar 80% dos Beneficidrios do BPC ;, Beneficio de Prestacdo Continuada

100

2
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
0,00
100,00

100,00

30,73

96,66

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100.00
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D ativo da vil

40 das metas lizad.

Subfuncoes da Saide

301 - Atengdo Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br

coma$

Descri¢ao das Metas por Subfuncio

Identificar 100% dos Eventos Graves Pds-Vacinagao, conforme Portaria n.° 204, de 17 de fevereiro de 2016

Monitorar e manter o registro de 100% dos casos suspeitos

Fornecer EPI’s equipamentos de protecdo individual para 100% dos trabalhadores de satide

Oferta de Participagdo em Cursos de Aprimoramento do papel do Gestor e do Contador para aprimoramento no acompanhamento e destinagido dos

repasses financeiros.

Realizar Conferéncias Municipais de Satide

Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes na Central de Regula¢do do SUS
Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes na Central de Regulagdo do SUS
Aperfeicoar os internamentos clinicos, médicos, pediatricos e obstétricos.

Aperfeicoar os internamentos clinicos, médicos, pedidtricos e obstétricos.

Ampliar em 10% o repasse do recurso financeiro ao Consércio Intergestores Parand Satde.

Implantar a consulta farmacéutica na Rede Municipal

Realizar 100% das acdes referentes a operacionalizacdo da campanha de Vacinagéo para COVID 19
Testar 100% dos casos suspeitos para COVID

Realizar 100% das agdes que visam orientar a populagdo quanto a medidas de prevengdo da COVID-19
Garantia da Aplicagdo dos Recursos minimos da Unido e Estado, em Politicas Publicas de Saide.
Incentivar a Qualificagdo dos Conselheiros Municipais de Satde

Manter a razdo de mamografias realizadas na populagdo-alvo em 0,40 ao ano

Ofertar capacitago e atualizacdo para 100% dos profissionais de satide lotados em salas de imunizagdo
Capacitar 100% da equipe técnica municipal para atuacdo no diversos estabelecimentos

Garantir a analise e apreciagdo do Plano de Satide pelo Conselho Municipal de Satide

Implantar o fluxo de transporte pré hospitalar e inter-hospitalar

Garantir que sejam realizados 100% das ac¢es que visam a informacdo nos sistemas oficiais de Informagéo
Realizar 100% das acdes de Vacina¢do Extra Muro

Realizar o registro em 100% das Cadernetas de Vacinagdo

Realizar 100% das acdes que visam a divulgacdo sobre a imunizag@o

Aplicar 100% das doses destinadas para a campanha de vacinagdo conforme os grupos prioritrios previstos previsto no Plano de Vacinagio

Aumentar em até 10% o nimero de notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada

Ampliar em 5 pontos percentuais a propor¢ao de andlises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes

totais, cloro residual livre e turbidez

Elaborar e divulgar planos de contingéncia e protocolos da dengue, zika e chikunguia, sindrome de guilan-barre; microcefalia
Realizar no minimo 4 ciclos de visita domiciliar em 80% dos domicilios, por ciclo

Aumentar o nimero de notificagdes de doengas e agravos relacionados a Satde do Trabalhador

Garantir 90% das gestantes do SUS com 7 ou mais consultas de pré-natal

Fiscalizar e avaliar a execucdo: PPA, LDO, LOA; PES, PAS, Relatorios Quadrimestrais, RAG.

Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulacio de urgéncia do SUS

Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulacdo de urgéncia do SUS

Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulacdo de urgéncia do SUS

Qualificar a Equipe de Enfermagem para o aprimoramento do escopo das ac¢des ofertadas no ambito do Hospital Municipal.
Ampliar, Reformar a Estrutura fisica e adquirir e distribuir materiais permanentes as unidades de atendimento.

Ampliar, Reformar a Estrutura fisica e adquirir e distribuir materiais permanentes as unidades de atendimento.

Reduzir em 5% a taxa de mortalidade por causa externas (exceto violéncia)

Investigar 100% dos 6bitos infantis e 100% fetais

Capacitar os profissionais envolvidos na Assisténcia Farmacéutica do Municipio.

Manter a distribui¢do de medicamentos, soros vacinas e insumos padronizados nas politicas piblicas e sob responsabilidade e gerenciamento
municipal.

Notificar e dar suporte garantindo o atendimento integral, as pessoas vitimas de qualquer tipo de violéncia
Manter 100% cobertura populacional estimada pelas equipes da Atengao Priméria
Manter em 80% a cobertura populacional estimada pelas equipes de satide bucal

Reduzir em 1% a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) em relagéo a 2016

Meta programada
para o exercicio

100,00
100,00
100,00

0

100,00

76,66
10,00
0
100,00
100,00
100,00
15,00
25,00
0,40
100,00
100,00
1
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
0,00

4,66

0,00
65,97
031
90,00
100,00
93,33
91,66

96,66

3,00

100,00

93,33

0,00
82,33
30,00

0,00
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40 das metas lizad.

Subfuncoes da Saide

302 - Assisténcia Hospitalar e

Ambulatorial
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coma$

Descri¢ao das Metas por Subfuncio

Ampliar a visita domiciliar ap6s o egresso de interna¢do em clinica psiquidtrica

Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagdo do parto, conforme estratificagdo de risco
Realizar Conferéncias Municipais de Satde

Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes na Central de Regulagdo do SUS
Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes na Central de Regulagdo do SUS
Garantir estrutura fisica e recursos humanos para ingressar os pacientes na Central de Regula¢do do SUS
Aperfeicoar os internamentos clinicos, médicos, pediatricos e obstétricos.

Aperfeicoar os internamentos clinicos, médicos, pediatricos e obstétricos.

Reduzir a taxa de mortalidade por doenga cardio-cerebro-vascular

Investigar 100% dos 6bitos maternos

Ampliar em 10% o repasse do recurso financeiro ao Consorcio Intergestores Parana Satide.
Acompanhar 80% dos Beneficiarios do BPC ;, Beneficio de Prestagdo Continuada

Reduzir as internacdes por causas sensiveis da Aten¢do Primaria

Reduzir em 10% o percentual de exodontia em relagio aos procedimentos restaurados

Reduzir as internagdes por condicdes sensiveis a APS, na faixa etaria acima de 60 anos

Estratificar 60% dos pacientes com transtorno psiquico

Manter em Zero o Coeficiente de Mortalidade Materna

Garantia da Aplicacdo dos Recursos minimos da Unido e Estado, em Politicas Piblicas de Satde.
Investigar 97% dos 6bitos em mulheres em idade fértil ; MIF

Implantar a consulta farmacéutica na Rede Municipal

Manter em 95% acompanhamento nutricional das criangas beneficiarias do programa do leite

Atingir a razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero, na popula¢do-alvo

Ampliar a implantacdo e implementagdo da estratificacio de risco para Fragilidade de idosos

Implantar grupos de terapia ocupacional

Reduzir o Coeficiente de Mortalidade Infantil, em relac@o ao ano anterior

Monitorar 90% dos casos novos notificados no SINAN, de sifilis congénita em menores de 1 (um) ano de idade
Implantar 02 grupos de tabagismo ao ano

Manter a razdo de mamografias realizadas na populagao-alvo em 0,40 ao ano

Realizar 3 testes de sifilis nas gestante

Alcancar coberturas vacinais do Calendério Basico de Vacinagdo em 90%

Estruturar 01 grupo de alimentagao saudavel na rede de atencdo basica

Garantir a realiza¢do dos exames basicos segundo o linha guia mae paranaense

Aumentar a propor¢do de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagio laboratorial para 85%
Aumentar a proporgdo de testagem para HIV nos casos novos de tuberculose para 95%

Manter em 96%, no minimo, a propor¢do de registro de 6bitos com causa bésica definida

Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificagdo Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60
dias a partir da data de notificagio

Reduzir para menos de 01 caso para cada 100 mil habitantes a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos
Aumentar em até 10% o nimero de notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada
Atingir 100% das ac¢des de Vigilancia Sanitarias consideradas necessérias

Ampliar em 5 pontos percentuais a propor¢ao de anlises realizadas em amostras de agua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez

Realizar no minimo 4 ciclos de visita domiciliar em 80% dos domicilios, por ciclo

Aumentar o nimero de notificacdes de doengas e agravos relacionados a Satde do Trabalhador

Reduzir em 1% a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) em relagdo a 2016

Garantir o acesso de 100% dos municipes a regulacdo de urgéncia do SUS

Qualificar a Equipe de Enfermagem para o aprimoramento do escopo das agdes ofertadas no dmbito do Hospital Municipal.
Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagao do parto, conforme estratificagdo de risco

Aperfeicoar os internamentos clinicos, médicos, pediatricos e obstétricos.

Meta programada
para o exercicio

95,00

100,00

76,66
0,00
100,00
10,00

78,33

0,00
1,00
15,00
100,00
0
81,66

100,00

100,00
90,00
98,33
97,33

74,00

0,00
100,00

4,66

65,97
0,31
0,00

91,66

83,33
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76,66

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia Epidemiolégica

306 - Alimentagio e Nutri¢do
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Aperfeicoar os internamentos clinicos, médicos, pediatricos e obstétricos.

Reduzir a taxa de mortalidade por doenga cardio-cerebro-vascular

Reduzir as internagdes por causas sensiveis da Atencdo Primaria

Atingir a razdo de exames citopatologicos do colo do ttero, na populagdo-alvo

Monitorar 90% dos casos novos notificados no SINAN, de sifilis congénita em menores de 1 (um) ano de idade
Realizar 3 testes de sifilis nas gestante

Acompanhar 80% dos Beneficiarios do BPC ; Beneficio de Prestagdo Continuada

Ampliar em 10% o repasse do recurso financeiro ao Consércio Intergestores Parand Satde.

Implantar a consulta farmacéutica na Rede Municipal

Atingir 100% das a¢des de Vigilancia Sanitdrias consideradas necessarias

Ampliar em 5 pontos percentuais a propor¢ao de anlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez

Elaborar e divulgar planos de contingéncia e protocolos da dengue, zika e chikunguia, sindrome de guilan-barre; microcefalia
Realizar no minimo 4 ciclos de visita domiciliar em 80% dos domicilios, por ciclo
Notificar e dar suporte garantindo o atendimento integral, as pessoas vitimas de qualquer tipo de violéncia

Manter a distribui¢do de medicamentos, soros vacinas e insumos padronizados nas politicas piblicas e sob responsabilidade e gerenciamento
municipal.

Alcancar coberturas vacinais do Calendério Bésico de Vacina¢do em 90%

Aumentar a propor¢ao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagio laboratorial para 85%
Aumentar a proporgdo de testagem para HIV nos casos novos de tuberculose para 95%

Manter em 96%, no minimo, a propor¢do de registro de 6bitos com causa bésica definida

Encerrar a investigagdo de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificagdo Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60
dias a partir da data de notificagao

Reduzir para menos de 01 caso para cada 100 mil habitantes a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos
Aumentar em até 10% o nimero de notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada
Atingir 100% das agdes de Vigilancia Sanitédrias consideradas necessarias

Ampliar em 5 pontos percentuais a propor¢do de anlises realizadas em amostras de agua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez

Elaborar e divulgar planos de contingéncia e protocolos da dengue, zika e chikunguia, sindrome de guilan-barre; microcefalia
Realizar no minimo 4 ciclos de visita domiciliar em 80% dos domicilios, por ciclo

Aumentar o niimero de notificagdes de doengas e agravos relacionados a Satide do Trabalhador

Manter em 95% acompanhamento nutricional das criancas beneficiarias do programa do leite

Estruturar 01 grupo de alimentagio saudavel na rede de ateng@o bésica

0,00
4,00
100,00
93,33
9
80,00

10,00

100,00

4,66

86,33
90,00
98,33
97,33

74,00

0,00
100,00

4,66

0,00
65,97
0.31

95,00
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0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragido
Geral

301 - Aten¢io
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalare
Ambulatorial

303 - Suporte
Profildtico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagio e
Nutrigdo

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

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

1.031.042,70

315.600,00

N/A

N/A

947.742,70

N/A

58.300,00

N/A

N/A

N/A

25.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

3.120.080,00

230.000,00

46.300,00

N/A

3.014.260,00

230.000,00

36.400,00

N/A

N/A

N/A

23.120,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - M6dulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 10/06/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Satide - PAS

504.017,00

52.000,00

N/A

N/A

477.897,00

52.000,00

26.120,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

488.900,00

20.000,00

N/A

N/A

446.200,00

20.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

42.700,00

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

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

130.000,00

N/A

N/A

N/A

130.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

5.274.039,70

617.600,00

46.300,00

N/A

5.016.099,70

302.000,00

120.820,00

N/A

N/A

N/A

90.820,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

A gestdo municipal de satide neste relatério demonstra que buscou atender de forma eficiente a todas as a¢des previstas no PAS, atingindo as metas e desenvolvendo um trabalho constante com as equipes para que os resultados sejam

satisfatorios e dentro das previsdes provisionadas na Programagdo Anual, o que registramos que restaram prejudicados alguns indices motivados pela deficiéncia de recursos humanos de forma efetiva, sobretudo por alto indice de

afastamento por razdes de satide, reduzindo assim ainda mais o quadro de profissionais.

Finalmente registra-se que todos os esfor¢os foram realizados dentro da capacidade da Gestao de Satide, em especial a atengdo prioritaria quanto a ocorréncias em resposta a Pandemia da COVID-19, com énfase na campanha de vacinagio

em todas as suas fases.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

N Indicador Tipo Meta Resultado % alcancada  Unidade de
ano Anual da meta Medida
2021
1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias U 6 3 50.00 Nimero
cronicas)
2 E 100,00 4646 66.66 Percentual

Proporg¢do de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

& 5 ; Shyi s : U 100,00 90,00 100,00 Percentual
Proporg¢do de registro de bitos com causa basica definida

4 Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, U 100,00 3454 3404 Percentual
Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

5 ) - ) . U 100,00 0 o Percentual
Proporg¢do de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificacdo. .

6 N o ) U 100,00 g0 b Percentual
Proporg¢do de cura dos casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos das coortes

7 . E |- 0 Nimero
Nimero de Casos Autéctones de Maléria

8 B o . i u o0 0 0 Namero
Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

9 B . Uu o0 0 0 Nimero
Nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

10 - - . . A . . . . . U 100,00 190,00 100,00 Percentual
Propor¢do de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

11 Razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagio residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa U 0,65 0,32 049 Razao
etaria
12 Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagéo residente de determinado local e populagio da U 040 0,00 0 Razao

mesma faixa etdria.

13 . . . . U 40,00 1500 45.00 Percentual
Proporg¢do de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar ’

14 N ) o ) . U 870 40 6896 Percentual
Proporg¢do de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos .

15 i A U o ] 1.00 Niimero
Taxa de mortalidade infantil ’

16 po . . oA u o0 0 0 Nimero
Niimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

17 . . . . U 100,00 go00 30,00 Percentual
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Aten¢do Bésica ) ’

18 . . . U 82,00 446 75.19 Percentual
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF) . ’

19 . . . . U 100,00 400 18.00 Percentual
Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengio basica ’

21 . " . . ) . E - 0 Percentual
Acdes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Aten¢ao Biésica

2 . Lo L. . . U 6 0 0 Nimero
Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

23 - ) _ I . U 100,00 14000 100.00 Percentual
Proporg¢io de preenchimento do campo ocupagio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho. .

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/06/2022.

e Anilises e Consideracoes sobre Indicadores de Pactuagio Interfederativa

Consideramos o item 22, a saber:

Que com base na média de 2.100 imdveis existentes para cobertura no decorrer exercicio, a visitagdo em todos os ciclos resultaram na seguinte média: 4.172 iméveis visitados pelos
agentes, com visitacdo mais de uma vez em todos os iméveis abrangentes, porém registra-se que destes 1.422 visitas resultaram frustradas em raziao do ndo acesso dos agentes na drea,
o que representa 34,08% dos iméveis visitados, razdo pelo qual ndo atingiram a meta de 80% e sim 65,92%.

Ressalta-se que como ocorrera nos RDQAs, com relagdo aos campos nao apurados, é importante registrar que ndo houve a localizagio e registro das informagdes.

Ainda se faz necessdario frisar que os indices presentes neste relatorio retratam a realidade do municipio, porém deve-se ser melhorado para atingir a integralidade da Pactuacdo,
principalmente pela falta de profissionais disponiveis em dreas estratégicas, o que esta sendo estudado junto a Gestdo Municipal para a solucdo definitiva.
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacdo por fonte, subfun¢io e natureza da despesa

346.114,08
5.850,00

0,00

- 000

351.964,08

(%) ASPS: Agdes ¢ Servigos Piiblicos em Saiide

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

Data da consulta: 17/05/2022.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 17/05/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Or¢camentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

521739865

0,00

5.217.398,65

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfungio

79.397.65

494.893,46

574.291,11

0,00

0,00

1.180.838,75

0,00

0,00

1.180.838,75

0,00

0,00

0,00

0,00

6.823.749,13

0,00

141.167,00 641.910,46

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

141.167,00  7.465.659,59

94,75 %

71,69 %

R$ 1.661,54

46,66 %

21,22 %

1.170.113,00 1.300.313,00 1.031.676,24
213.082,00 213.082,00 119.345,52 56,01
132.569,00 132.569,00 81.681,32 61,61
80.513,00 80.513,00 37.664,20 46,78
100.000,00 230.200,00 285.299.41 123,94
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100.000,00 230.200,00 285.299.41 123,94
0,00 0,00 0,00 0,00
100.000,00 100.000,00 224.949.81 22495
100.000,00 100.000,00 224.552,20 224,55
0,00 0,00 397,61 0,00
757.031,00 757.031,00 402.081,50 53.11
21.615.781,00 23.098.831,00 18.008.413,01 77,96
13.244.403,00 14.467.453,00 11.858.712,43 81,97
200.682,00 200.682,00 148.761,37 74,13
700.000,00 960.000,00 513.017,18 5344
7.030.628,00 7.030.628,00 5.406.527,73 76,90
250.000,00 250.000,00 81.394,30 32,56
190.068,00 190.068,00 0,00 0,00
190.068,00 190.068,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
22.785.894,00 24.399.144,00 19.040.089,25 78,04

3.417.884,10 5.908.284,10 5.177.177,65 87,63 5.141.001,95 87,01 = 5.080.348,22 85,99 36.175,70
3.396.476,33 5.886.876,33 5.177.177,65 87,94 5.141.001,95 87,33 | 5.080.348,22 86,30 36.175,70
21.407,77 21.407,77 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 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 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 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 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 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 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 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 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 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.417.884,10 5.908.284,10 5.177.177,65 87,63 5.141.001,95 87,01 ' 5.080.348,22 8599 36.175,70
T
5.177.177,65 5.141.001,95 5.080.348,22
36.175,70 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
5.141.001,95 5.141.001,95 5.080.348,22
2.856.013,38
N/A
2.284.988,57 2.284.988,57 2.224.334,84
0,00 0,00 0,00
26 de 36



2.856.013,38 5.141.001,95 2.284.988,57 96.829.43 36.175,70 96.829,43 2.321.164,27
2.265.885,15 4.583.783,00 2.317.897.85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 2.317.897.85
2.144.122,55 3.147.662,00 1.003.539.45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.003.539.45
2.023.414,50 3.457.748,00 1.434.333,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.434.333,50
1.950.545,30 3.306.500,57 1.355.955,27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.355.95527
1.893.807,00 3.689.142,00 1.795.335,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.795.335,00
1.835.920,90 2.212.216,00 376.295,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 376.295,10
1.965.769,16 3.372.579,00 1.406.809.84 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.406.809,84
1.673.718,60 2.492.532,10 818.813,50 0,00 0,00 818.813,50

4.020.141,00 4.785.341,00 1.600.045,63
3.445.489,00 4.120.689,00 1.358.540.21 3297
554.251,00 644.251,00 241.505,42 3749
20.401,00 20.401,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
1.600.045,63

6.877.571.60 5.808.183.80 2248.260.94 2.057.970.50 1.961.646.94 190.290.44
4.397.947,38 3.328.549,58 1.606.350,48 48,26 1.602.848,04 48,15 | 1.506.524,48 | 4526 3.502,44
2.479.624,22 2.479.634,22 641.910.46 2589 455.122,46 18,35 455.122,46 | 1835 186.788,00
58.300,00 58.300,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
58.300,00 58.300,00 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
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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

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

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

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

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

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

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

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

6.935.871,60 5.866.483,80 2.248.260,94 38,32 2.057.970,50 3508 | 1.961.646,94 3344 190.290,44
e

10.295.455,70 11.716.467,90 7.425.438,59 63,38 7.198.972.45 61,44 704199516 60,10  226.466,14

58.300,00 58.300,00 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 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 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

10.353.755,70 11.774.767,90 7.425.438,59 63,06 7.198.972,45 61,14 1 7.041.995,16 = 5981 226.466,14

2.850.302,00 2.734.701,20 715.458,11 26,16 528.670,11 19,33 528.670,11 | 19,33 186.788,00

7.503.453,70 9.040.066,70 6.709.980.48 74,22 6.670.302,34 73,79 | 6.513.325,05 72,05 39.678,14

FONTE: SIOPS, Parand09/05/22 13:25:29

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - At 0 exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo
processados (regra nova).

3 - Essas despesas sio consi pelo ente

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

Valor
Bloco de Financiamento Programas de Trabalho Tran‘;t:;d" em EXZ::zdo
(Fonte: FNS)
103015019219 - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE R$592.19695 59219605
10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE RS 105600 105600

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM

. i SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL
Manutencao das Acdes e Servigos Piblicos

R$ 400.017,00 400017.00 |

de Saide (CUSTEIO) 1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 263.028,00 263028,00
10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA o e | 200000 1
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA o :
10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A |
R$ 52.319,74 52319,74

VIGILANCIA EM SAUDE
Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de calculo e ano anterior, nio estaro sendo

para aquela p ¢do de contas.

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

9.5. Covid-19 Repasse Uniao
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0,00

0,00

0,00

357.889,23 357.889,23  715.778,46
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
41.365,17 38.126,54 36.576,54
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

1.550,00 3.238,63  4.788,63 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 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 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00

Gerado em 17/05/2022 10:20:59
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Gerado em 17/05/2022 10:20:58

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piiblicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 17/05/2022 10:21:00
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

e Andlises e Consideragdes sobre Execucdo Or¢amentéria e Financeira

Informamos que os dados constantes do presente foram automaticamente importados do Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS), exceto o quadro "9.4.
Execucdo orcamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho", o qual foi enviado pelo Setor contdbil da
gestdo municipal. Vale ressaltar que o municipio cumpriu o minimo exigido na legislagdo de 15% de aplicagdo em satde, constatando no exercicio a aplicagdo de 27,00 % em satde.
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10. Auditorias

Nio ha informagoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 10/06/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/06/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Auditorias

Naio houve registro de auditorias no corrente exercicio.
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11. Analises e Consideragcdes Gerais

Conforme consta do presente Relatério Anual de Gestdo, o sistema municipal de saide tem se empenhado no sentido de ofertar cada vez mais servicos com qualidade aos usuarios.
Todavia, ressaltamos que ainda ha muito a se fazer, em especial a reestruturar o quadro efetivo de servidores, o que ja vem sendo tramitado junto a administracdo municipal.
Ressaltamos ainda que embora com algumas deficiéncias o sistema tem demonstrado resultados dentro de sua realidade, frisando que o corrente ano foi também atipico devido a
pandemia da COVID-19 e as campanhas de imunizaco, que afetou de forma global, ndo somente local, o que devido as situagdes epidemioldgicas duvidosas sobre a pandemia, o que

vem sendo administrado pelo Ministério da Satide, registramos o potencial da gestdo municipal, mesmo nestes momentos desafiadores, em buscar melhores resultados no ambito geral

do sistema de satde.
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12. Recomendacdes para o Proximo Exercicio

e Anilises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

Com relacido as recomendagdes a serem avaliadas para o proximo exercicio, serdo todas designadas e avaliadas conjuntamente com o CMS através da Programacdo Anual de Saide
referente ao exercicio e acima de tudo cumprir as metas estabelecidas no PLANO MUNICIPAL DE SAUDE.

A gestdo de saide pretende regularizar as situacdes pertinentes a recursos humanos, assim como investir na infra estrutura do Centro Integrado de Satde e também no pronto socorro
do Hospital Municipal, além da execugdo de agdes provenientes em parcerias com o Governo Estadual e Federal, em especial quanto a aquisicdo de equipamentos essenciais para
melhorar toda a gestdo de satde, no principio fundamental de oferecer um servico de qualidade e satisfacdao dos usudrios.

ADEMIR MULON
Secretario(a) de Saide
CRUZEIRO DO SUL/PR, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: CRUZEIRO DO SUL
Relatério Anual de Gestéo - 2021

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo

e Consideragdes:

Aprovado.

Introducido
¢ Consideracdes:

Conforme exposi¢do do gestor, aprovamos o presente.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Conforme demonstrado pelo gestor e andlise concluida, aprovamos o presente.

Dados da Producdo de Servicos no SUS
o Consideragdes:

Em consideracio aos dados apresentados pelo gestor municipal e estando dentro da realidade do municipio, aprovamos o presente.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
o Consideragdes:

Aprovamos o presente relatorio.

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
¢ Consideracdes:

Em consideragdo ao contetido exposto pelo gestor e cientes da situagdo com relagdo a drea de recursos humanos do sistema de satde, concluimos pela aprovagio do presente.

Programacdo Anual de Saide - PAS
e Consideragdes:

Concluimos andlise do presente que demonstra os dados realizados pelo gestor, onde aprovamos por unanimidade o presente.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragdes:

Embora os dados ainda precisam ser melhorados quanto ao pactuado, entretanto considerando as andlises expostas pelo gestor, concluimos pela aprovacio do presente.

Execucdo Orcamentaria e Financeira
o Consideracdes:

Conforme consta do presente relatério e analisado por este CMS, aprovamos o presente.

Auditorias
o Consideracdes:

Aprovado.

Anélises e Consideragoes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Diante das consideracdes realizadas pelo gestor e dado a0 momento critico em que o sistema de satide encontra-se motivado pela pandemia do COVID-19, conj com a

nacional de v

presente.

Recomendagoes para o Proximo Exercicio

o Consideracdes:

), aprovamos o

Conforme exposto pelo Gestor se faz necessaria a contratagio de profissionais de satide para a USF e Hospital Municipal, a fim de suprir as vagas existentes ou aquelas que porventura se faz necessaria em

razdo do afastamento dos atuais servidores para usufruto de férias, licencas e até mesmo, se ocorrer, por motivos de satide. Faz-se necessiria o ajustamento com os demais departamentos para buscar

alternativas com a finalidade socio-cultural para atender as familias em estado de vulnerabilidade, e sobretudo, o investimento na qualificacdo dos agentes publicos e estruturagdo para continuar atender a

sociedade com relagdo a pandemia do COVID-19 e outras patologias virais que possam surgir, inclusive intensificando as acdes ja vigentes com a participacdo de toda a equipe de atengdo basica da rede

municipal de satde.

Status do Parecer: Aprovado
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CRUZEIRO DO SUL/PR, 10 de Junho de 2022

Conselho Municipal de Satde de Cruzeiro Do Sul
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