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A Secretaria de Saúde teve mais de um gestor no período a que se refere o RAG? Não

Secretário em Exercício
LEILA CRISTINA PILONETTO BAGGIO

1.1 Secretário(a) de Saúde em Exercício

1. IDENTIFICAÇÃO DO MUNICÍPIO

Nome: 02/01/2013Data da Posse:

LEILA CRISTINA PILONETTO BAGGIO

Secretário de Saúde Referente ao Ano do Relatório de Gestão

Nome: 02/01/2013Data da Posse:

1.4 Conferência de Saúde

08.842.588/0001-32 - Fundo de Saúde

Instrumento legal de criação do FMS

1.3 Informações do Conselho de Saúde

EVANDRO EDUARDO PRECHLAK

Telefone

Gestor do FMS

Tipo Lei - 08

LEILA CRISTINA PILONETTO BAGGIO

Tipo Lei - 181

trabalhador

1.2 Informações do Fundo Municipal de Saúde

10/2011

Segmento

Instrumento legal de criação do CMS

Sim

E-mail

Secretário de Saúde

O Gestor do Fundo é o Secretário da Saúde?

Data da última Conferência de Saúde

Cargo do Gestor do FMS

Nome do Presidente do CMS

4632341222

CNPJ

Vigência do Plano de Saúde

Não

Situação

Aprovação no Conselho de Saúde

De 2014 a 2017

Resolução nº 2 Em 06/04/2015

A Secretaria de Saúde tem plano de saúde referente ao
ano do relatório de gestão?

Aprovado

A Secretaria de Saúde tem programação anual de
saúde referente ao ano do relatório de gestão?

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

plano_munic_de_saude_novo.doc

20150407121415341.pdf

Sim

1.5 Plano de Saúde

25/01/1993Data

Data 17/04/1999

22/03/2013Data da última eleição do Conselho

Situação Aprovado

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

plano_munic_de_saude_novo.doc

20150407121415341.pdf

Aprovação no Conselho de Saúde

Sim
A Secretaria de Saúde tem plano de saúde referente ao
período de 2014 a 2017?

Resolução nº 2 Em 06/04/2015



Aprovação no Conselho de Saúde

ARQUIVOS ANEXOS

 Documento

PAS 2015.docx

20150407121408123.pdf

Resolução nº 3 Em 06/04/2015

A Secretaria de Saúde tem programação anual de
saúde referente ao ano de 2015?

Aprovado

Sim

Situação

O Município possui Comissão de elaboração do Plano de
Carreira, Cargos e Salários (PCCS)?

O Município possui Plano de Carreira, Cargos e Salários
(PCCS)?

1.8 Introdução - Considerações Iniciais

1.7 Informações sobre Regionalização

1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salários

O município pertence à Região de Saúde:

O municipio está organizado em regiões intramunicipal?
O município participa de algum consórcio?

Não Quantas?
Sim
PATO BRANCO



2.1.1. POPULAÇÃO - SEXO E FAIXA ETÁRIA                                                                  População - Perfil demográfico

Faixas Etárias Homem Mulher Total
00-04 91 100 191
05-09 101 108 209
10-14 132 132 264
15-19 158 163 321
20-29 234 217 451
30-39 226 227 453
40-49 252 261 513
50-59 220 177 397
60-69 141 150 291
70-79 55 72 127
80+ 25 37 62
Total 1.635 1.644 3.279

2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

Qte %

3.279 100,00%

3.368

2.601

99

18

575

79,46%

2,94%

0,53%

17,07%

0,00%0

2.1. POPULAÇÃO ESTIMADA DO ANO 2014

0,00%0

Total

Branca

Preta

Amarela

Parda

Indígena

Sem declaração

Qte %

População do último Censo (ano 2012)

População do último Censo (ano 2010)

2.2 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETÁRIA E POR RESIDÊNCIA (Fonte: Portal DATASUS
Tabnet/SIM - 2013)

Última atualização: 14/04/2015 08:
52:57

Internações por Capítulo CID-10 Menor 1 1 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 20 a 29 30 a 39 40 a 49 50 a 59 60 a 69 70 a 79

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

Capitulo II Neoplasias [tumores] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

Total 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 6

Internações por Capítulo CID-10 80
Idade

ignorada
Total

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 0 1

Capitulo II Neoplasias [tumores] 1 0 4

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 7 0 10

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 0 0 1

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 1 0 2

Total 9 0 18

Análise e considerações do Gestor sobre Dados Demográficos



2.3. MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETÁRIA (Portal DATASUS Tabnet/SIH - Jan a Dez - 2014)

null

Internações por Capítulo CID-10 Menor 1 1 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 20 a 29 30 a 39 40 a 49 50 a 59 60 a 69 70 a 79 80 Total

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e parasitarias 2 0 1 2 0 0 0 1 1 0 0 0 7

Capitulo II Neoplasias [tumores] 0 0 0 1 0 2 0 2 2 16 5 1 29

Capitulo III Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e alguns
transtornos imunitarios

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1

Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 0 1 1 0 0 0 0 1 3 1 0 7

Capitulo VII Doencas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 0 0 0 0 0 2 5 1 9 3 1 21

Análise e considerações sobre Mortalidade



Internações por Capítulo CID-10 Menor 1 1 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 20 a 29 30 a 39 40 a 49 50 a 59 60 a 69 70 a 79 80 Total

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 2 1 2 2 0 0 0 1 7 2 4 9 30

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 0 1 0 1 1 0 0 4 0 5 1 0 13

Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1

Capitulo XIII Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0 0 1 0 0 1 0 2 3 2 1 0 10

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 0 0 0 2 0 0 0 1 0 3 1 0 7

Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 0 7 19 3 3 0 0 0 0 32

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
laboratorio, nao classificados em outra parte

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2

Capitulo XIX Lesoes, envenenamento e algumas outras consequencias de
causas externas

1 1 0 2 1 1 3 7 4 2 1 0 23

Capitulo XXI Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com
os servicos de saude

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2

Total 9 3 5 11 9 24 8 27 23 43 19 11 192



Análise e considerações sobre Mortalidade



3. REDE FÍSICA DE SAÚDE, PÚBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVIÇO AO SUS 14/04/2015 09:00:14

3.1 TIPO GESTÃO

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 2 1 0 1

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 1 1 0 0

POLO ACADEMIA DA SAUDE 1 1 0 0

Total 4 3 0 1

3.2. ESFERA ADMINISTRATIVA (GERÊNCIA)

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

MUNICIPAL 4 3 0 1

Total 4 3 0 1

Análise e considerações do Gestor sobre Prestadores de Serviços ao SUS

Justificativa da Dupla Gestão



VINCULO EMPREGATICIO

TIPO TOTAL

CONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 6

EMPREGO PUBLICO 17

ESTATUTARIO 8

TOTAL 31

4. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES) Última atualização: 14/04/2015 09:
01:20

Análise e Considerações Profissionais SUS



5. PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE

ESTRUTURAÇÃO DOS SERVIÇOS DE SAÚDE1- Diretriz:

GARANTIR O ACESSO DA POPULAÇÃO A SERVIÇOS DE SAÚDE DE QUALIDADE, MEDIANTE
ESTRUTURAÇÃO E INVESTIMENTO NA REDE DE SERVIÇOS DA SAÚDE.

1.1- Objetivo:

PLANO DE GOVERNO

-CONSTRUÇÃO  ACADEMIA  DA SAÚDE
-ADQUIRIR MÓVEIS E EQUIPAMENTOS PARA A UBS/ESF
-ADQUIRIR  VEÍCULO
- MANTER SERVIÇOS COM A CASAS DE APOIO E TRANSPORTE DE PACIENTES
-MANTER CONVENIO COM CONSORCIO DE SAÚDE E DE URGÊNCIA E EMERGÊNCIA.

Metas:

Indicadores:

-LICITAÇÃO PARA AQUISIÇÃO DE MÓVEIS E EQUIPAMENTOS.
-LICITAÇÃO PARA AQUISIÇÃO DE VEÍCULOS PARA ATENDIMENTO DA ÁREA DE SAÚDE.
- MANTER PAGAMENTO REGULAR DA MENSALIDADE DE CONSORCIO DE SAÚDE E DE
URGENCIA/EMERGENCIA

1.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

-AQUISIÇAO DE VEICULO
-AQUISIÇAO DE EQUIPAMENTOS
-PAGAMENTO MENSALIDADES-
CONSORCIOS

-AQUISIÇAO DE VEICULO
-AQUISIÇAO DE EQUIPAMENTOS
-PAGAMENTO MENSALIDADES-
CONSORCIOS

PROMOVER E GARANTIR O ACESSO E APRIMORAMENTO DOS MUNÍCIPES POR MEIO DO APRIMORAMENTO DA
POLÍTICA DE ATENÇÃO BÁSICA.

2- Diretriz:

DESCENTRALIZAR E HUMANIZAR O ATENDIMENTO PRESTADO, ORIENTADO PELOS PRINCÍPIOS DA
UNIVERSALIDADE,  ACESSIBILIDADE,   DA INTEGRALIDADE DA ATENÇÃO, DA RESPONSABILIZAÇÃO, DA
HUMANIZAÇÃO, DA EQUIDADE E DA PARTICIPAÇÃO SOCIAL. A UNIDADE  DE SAÚDE INSTALADA PERTO
DO LOCAL ONDE AS PESSOAS  VIVEM DESEMPENHAM UM PAPEL CENTRAL NA GARANTIA À POPULAÇÃO
DE ACESSO A UMA ATENÇAO A SAUDE DE QUALIDADE,  É NECESSARIO  DOTAR AS UNIDADES DE
INFRAESTRUTURA NECESSARIA E CAPACITAR CONTINUAMENTE SEUS PROFISSIONAIS

2.1- Objetivo:

PERCENTUAL DE EQUIPES DA ATENÇÃO BÁSICA APOIADAS POR NASF.

MANTER 100% DAS ESF APOIADAS PELO NÚCLEO DE APOIO À SAÚDE DA FAMÍLIA (NASF)Metas:

Indicadores:

MANUTENÇÃO DAS ESF¿S EXISTENTES.2.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

151,8% DE COBERTURA DA POPULAÇAO
ESTIMADA

MANTER 100% DE COBERTURA

MANTER A COBERTURA DA ESF;
- INTENSIFICAR A ORIENTAÇÃO NOS GRUPOS COMO AMIGOS DO PESO E IDOSOS.
- REALIZAR PALESTRAS NOS GRUPOS DE HIPERDIA.
- LEVANTAMENTO DOS INDICADORES DE SAÚDE, DISCUSSÃO COM A EQUIPE E
PLANEJAMENTO DAS AÇÕES QUE VISEM A REDUÇÃO DAS INTERNAÇÕES.

2.1.2- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REDUZIDO PARA 18% DE INTERNAÇÕES
POR CAUSAS SENSÍVEIS À ATENÇÃO
BÁSICA

REDUÇÃO DE INTERNAÇÕES POR CAUSAS
SENSÍVEIS À ATENÇÃO BÁSICA PARA 20%

- ORIENTAR A POPULAÇÃO QUANTO A IMPORTÂNCIA DA CONSULTA PERIÓDICA AO
DENTISTA.

2.1.3- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

MANTIDA EM 183% DE  COBERTURA

MANTER EM 100% A COBERTURA

- REALIZAR ESCOVAÇÃO SUPERVISIONADA NAS ESCOLAS E OUTROS GRUPOS
POPULACIONAIS.

2.1.4- Ação:

Meta Prevista: REALIZAR 2% A AÇÃO COLETIVA DE
ESCOVAÇÃO DENTAL SUPERVISIONADA NA
POPULAÇÃO.



Meta Executada: REALIZADO 0,52%

- BUSCA ATIVA DOS FALTOSOS NAS PESAGENS DO MÊS.2.1.5- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REALIZADO 93 % DE COBERTURA DO
PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA

95 % A COBERTURA DE
ACOMPANHAMENTO  DO PROGRAMA
BOLSA FAMÍLIA

- CADASTRAR TODAS AS EQUIPES  DO ESF/NASF NO PMAQ;
- CAPACITAR EQUIPES ATRAVÉS DO APSUS

2.1.6- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

 100% DE ADESAO

ADESÃO DE 100% DAS EQUIPES AO PMAQ E
AOS INCENTIVOS DO ESTADO PARA APS

- MANTER EQUIPE MULTIPROFISSIONAL;
- COMPARTILHAR AS AGENDAS DE TRABALHO DAS EQUIPES COM O NASF
POSSIBILITANDO INTEGRAR AS AÇÕES;
- REALIZAR REUNIÕES COM AS EQUIPES.

2.1.7- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

MANTIDA 100% DAS ESF APOIADAS
PELO NÚCLEO DE APOIO À SAÚDE DA
FAMÍLIA (NASF)

MANTER 100% DAS ESF APOIADAS PELO
NÚCLEO DE APOIO À SAÚDE DA FAMÍLIA
(NASF)

DESCENTRALIZAR E HUMANIZAR O ATENDIMENTO PRESTADO, ORIENTADO PELOS PRINCÍPIOS DA
UNIVERSALIDADE,  ACESSIBILIDADE,   DA INTEGRALIDADE DA ATENÇÃO, DA RESPONSABILIZAÇÃO, DA
HUMANIZAÇÃO, DA EQUIDADE E DA PARTICIPAÇÃO SOCIAL. A UNIDADE  DE SAÚDE INSTALADA PERTO
DO LOCAL ONDE AS PESSOAS  VIVEM DESEMPENHAM UM PAPEL CENTRAL NA GARANTIA À POPULAÇÃO
DE ACESSO A UMA ATENÇAO A SAUDE DE QUALIDADE,  É NECESSARIO  DOTAR AS UNIDADES DE
INFRAESTRUTURA NECESSARIA E CAPACITAR CONTINUAMENTE SEUS PROFISSIONAIS

2.2- Objetivo:

% DE COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELA EQUIPE ESTRATÉGIA SAÚDE DA FAMÍLIA

MANTER  100%  DA COBERTURA DA ESTRATÉGIA SAÚDE DA FAMÍLIAMetas:

Indicadores:

PROMOÇÃO DO ACESSO DA POPULAÇÃO AOS MEDICAMENTOS DA ATENÇÃO BÁSICA CONFORME REMUME
(RELAÇÃO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS), BASEADO NO RENAME (RELAÇÃO NACIONAL DE MEDICAMENTO).

3- Diretriz:

GARANTIR O ACESSO DA POPULAÇÃO AOS MEDICAMENTOS DA ATENÇÃO BÁSICA CONFORME RENAME
(RELAÇÃO NACIONAL DOS MEDICAMENTOS)

3.1- Objetivo:

PLANO DE SAUDE

REAVALIAR PACIENTES QUE FAZEM USO DE MEDICAMENTOS ANTIDEPRESSIVOS, ANTICONVULSIVANTES E
INDUTORES DO SONO, VISANDO ESTIMULAR O DESMAME, PROMOVER O USO RACIONAL DOS
MEDICAMENTOS DA

Metas:

Indicadores:

AMPLIAR NÚMERO DE ITENS OFERTADOS NA RELAÇÃO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS;
- TRABALHAR COM OS MÉDICOS PARA PRESCREVER O QUE HÁ DISPONÍVEL NA FARMÁCIA
DO CENTRO DE SAÚDE.

3.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

COBERTURA DE 95% DOS
RECEITUÁRIOS,

MPLIAR O NÚMERO DE MEDICAMENTOS
OFERTADOS OBJETIVANDO 92% DE
COBERTURA DOS RECEITUÁRIOS, BASEADO
NA RENAME E TAMBÉM NOS INDICADORES
DE SAÚDE LOCAL

REAVALIAR PACIENTES SEMESTRALMENTE.3.1.2- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REAVALIADO 80%

REAVALIAR 100% PACIENTES QUE FAZEM
USO DE MEDICAMENTOS
ANTIDEPRESSIVOS, ANTICONVULSIVANTES
E INDUTORES DO SONO, VISANDO
ESTIMULAR O DESMAME, PROMOVER O
USO RACIONAL DOS MEDICAMENTOS DA



REDUÇÃO DOS RISCOS E AGRAVOS À SAÚDE DA POPULAÇÃO, POR MEIO DAS AÇÕES DE PROMOÇÃO E
VIGILÂNCIA EM SAÚDE.

4- Diretriz:

ASSEGURAR À EXECUÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE, E A INTEGRAÇÃO DAS EQUIPES DA
VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA E SANITÁRIA COM AS EQUIPES SAÚDE DA FAMÍLIA NA ATENÇÃO A
VIGILÂNCIA, PREVENÇÃO E CONTROLE DAS DOENÇAS TRANSMISSÍVEIS, DAS NÃO TRANSMISSÍVEIS E
DAS IMUNOPREVENÍVEIS, BEM COMO ÀS EMERGÊNCIAS; E QUE JUNTAS FORTALEÇAM A PROMOÇÃO DA
SAÚDE, A VIGILÂNCIA EM SAÚDE AMBIENTAL E DA SAÚDE DO TRABALHADOR

4.1- Objetivo:

NÚMERO DE ANÁLISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE ÁGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS
PARÂMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ

ALCANÇAR A META DE 85% ANÁLISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE ÁGUA PARA CONSUMO HUMANO,
QUANTO AOS PARÂMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ

Metas:

Indicadores:

REALIZAR BUSCA ATIVA DAS CRIANÇAS FALTOSAS.4.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

ATINGIDO 95% DA COBERTURA
VACINAL  CONFORME CALENDÁRIO
BÁSICO DE VACINAÇÃO DA CRIANÇA

ALCANÇAR NO MÍNIMO 95% DA
COBERTURA VACINAL  CONFORME
CALENDÁRIO BÁSICO DE VACINAÇÃO DA
CRIANÇA

- INVESTIGAR OS CASOS DE ÓBITO COM CAUSA NÃO DEFINIDA4.1.2- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

100% A PROPORÇÃO DE REGISTRO DE
ÓBITOS COM CAUSA BÁSICA DEFINIDA

AUMENTAR PARA 95% A PROPORÇÃO DE
REGISTRO DE ÓBITOS COM CAUSA BÁSICA
DEFINIDA

MANTER ATUALIZADO A BASE DE DADOS DO SINAN.4.1.3- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

ENCERRADO 100%  DAS DOENÇAS
COMPULSÓRIAS IMEDIATAS
REGISTRADAS NO SINAN, CONFORME
PROTOCOLO.

ENCERRAR 80% OU MAIS DAS DOENÇAS
COMPULSÓRIAS IMEDIATAS REGISTRADAS
NO SINAN, CONFORME PROTOCOLO.

INVESTIGAR CASOS DE ACIDENTE DE TRABALHO;
- NOTIFICAR TODOS OS CASOS DE ACIDENTE DE TRABALHO GRAVE.

4.1.4- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

A META NAO FOI ATINGIDA APENAS 6
NOTIFICAÇOES DE 15 PACTUADAS.

AMPLIAR A NOTIFICAÇÃO DOS CASOS DE
DOENÇAS OU AGRAVOS RELACIONADOS
AO TRABALHO.

CADASTRAR ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VISA;
- REALIZAR INSPEÇÕES SANITÁRIAS NOS ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VISA.
- FISCALIZAR O USO DE PRODUTOS FUMÍGENOS DERIVADOS DO TABACO EM AMBIENTES
COLETIVOS;
- REALIZAR ATIVIDADES EDUCATIVAS PARA A POPULAÇÃO;
REALIZAR ATIVIDADES EDUCATIVAS SOBRE A TEMÁTICA DA DENGUE;
- REALIZAR LICENCIAMENTO DOS ESTABELECIMENTOS;
- ATENDER AS DENÚNCIAS E RECLAMAÇÕES.

4.1.5- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REALIZADA 100% DAS AÇÕES DE
VIGILÂNCIA SANITÁRIA NO MUNICÍPIO

REALIZAR 100% DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA
SANITÁRIA NO MUNICÍPIO

SE FOREM IDENTIFICADOS CASOS DE HANSENÍASE REALIZAR A DOSE SUPERVISIONADA
MENSALMENTE, REDUZINDO O ABANDONO DO TRATAMENTO.

4.1.6- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

NAO HOUVE CASOS

CURAR 100% CASOS NOVOS DE
HANSENÍASE NOS ANOS DAS COORTES



REALIZAR VISITAS DOMICILIARES NA ÁREA URBANA E DISTRITOS DA ÁREA RURAL;
- REALIZAR 4 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES.

4.1.7- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

REALIZADA  VISITAS DOMICILIARES EM
706 IMOVEIS PARA CONTROLE DA
DENGUE

REALIZAR VISITAS DOMICILIARES EM 706
IMOVEIS PARA CONTROLE DA DENGUE

- REALIZAR COLETAS DE ÁGUA DA ZONA RURAL E URBANA, ENVIAR A 7ª RS PARA
ANÁLISE.

4.1.8- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

ALCANÇADO A META DE 116%
ANÁLISES REALIZADAS EM AMOSTRAS
DE ÁGUA PARA CONSUMO HUMANO

ALCANÇAR A META DE 85% ANÁLISES
REALIZADAS EM AMOSTRAS DE ÁGUA PARA
CONSUMO HUMANO.

GARANTIA DO ACESSO AOS SERVIÇOS DA ATENÇÃO ESPECIALIZADA E DE URGÊNCIAS5- Diretriz:

IMPLEMENTAR AS REDES DE ATENÇÃO ESPECIALIZADAS E DE URGÊNCIAS PARA ASSEGURAR O ACESSO
HUMANIZADO, A INTEGRALIDADE DO ATENDIMENTO  AO USUÁRIO DO SUS E DE FORMA ÁGIL E
OPORTUNA EM SITUAÇÃO DE URGÊNCIAS.

5.1- Objetivo:

ATENDIMENTO DE EMERGÊNCIAS

MANTER A PARTICIPAÇÃO DO MUNICÍPIO NA REDE SAMU 192  CONSÓRCIO CIRUSPARMetas:

Indicadores:

NÚMERO DE UNIDADES DE SAÚDE COM SERVIÇO DE NOTIFICAÇÃO DE VIOLÊNCIA
DOMÉSTICA, SEXUAL E OUTRAS VIOLÊNCIAS IMPLANTADO.

5.1.1- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

MANTIDA 01 UNIDDE DE SAUDE COM
SERVIÇO DE NOTIFICAÇAO

MANTER O NÚMERO DE UNIDADES DE
SAÚDE COM SERVIÇO DE NOTIFICAÇÃO
CONTÍNUA DA VIOLÊNCIA DOMÉSTICA,
SEXUAL E OUTRAS VIOLÊNCIAS.

ATENDIMENTO EM ESPECIALIDADES A POPULAÇÃO REFERENCIADA DO MUNICÍPIO
UTILIZANDO COMO CRITÉRIO DE ENCAMINHAMENTO: URGÊNCIA

5.1.2- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

MANTIDO OS SERVIÇOS PRESTADOS
ATRAVÉS DO CONSÓRCIO
INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  CONIMS

MANTER E FORTALECER OS SERVIÇOS
PRESTADOS ATRAVÉS DO CONSÓRCIO
INTERMUNICIPAL DE SAÚDE  CONIMS

FACILIDADE NO ENCAMINHAMENTO DE PACIENTES GRAVES5.1.3- Ação:

Meta Executada:

Meta Prevista:

MANTIDO- CONSÓRCIO CIRUSPAR

MANTER A PARTICIPAÇÃO DO MUNICÍPIO
NA REDE SAMU 192  CONSÓRCIO
CIRUSPAR

Análise e Considerações da PAS

5.1 EXECUÇÃO ORÇAMENTÁRIA E CONSIDERAÇÕES
Valor programado Valor executado

3.191.800,00 2.843.019,00



Diretriz 1 - Garantia do acesso da população a servicos de qualidade, com equidade e em tempo
adequado ao atendimento das necessidades de saúde, mediante aprimoramento da política de
atenção básica e da atenção especializada.
Objetivo 1.1 - Utilização de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso da atenção básica.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

95,00

1

151,08

U

%COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA
PELAS EQUIPES DE ATENÇÃO BÁSICA.

17,00

2

18,00

U

%PROPORÇÃO DE INTERNAÇÕES POR
CONDIÇÕES SENSÍVEIS À ATENÇÃO BÁSICA
(ICSAB)

95,00

3

93,00

U

%COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE SAÚDE DO
PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA

100,00

4

183,00

U

%COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA
PELAS EQUIPES BÁSICAS DE SAÚDE BUCAL.

2,00

5

0,52

U

%MÉDIA DA AÇÃO COLETIVA DE ESCOVAÇÃO
DENTAL SUPERVISIONADA

N/A

6 E

%PROPORÇÃO DE EXODONTIA EM RELAÇÃO
AOS PROCEDIMENTOS

Objetivo 1.2 - Garantir acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em tempo adequado
ao atendimento das necessidades de saúde, mediante aprimoramento da política da atenção especializada.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

0,54

7

0,55

E

/100RAZÃO DE PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS DE MÉDIA COMPLEXIDADE E
POPULAÇÃO RESIDENTE

5,45

8

3,80

E

/100RAZÃO DE INTERNAÇÕES CLÍNICO-
CIRÚRGICAS DE MÉDIA COMPLEXIDADE E
POPULAÇÃO RESIDENTE

N/A

9 E

/100RAZÃO DE PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS DE ALTA COMPLEXIDADE E
POPULAÇÃO RESIDENTE

N/A

10 E

/1000RAZÃO DE INTERNAÇÕES CLÍNICO-
CIRÚRGICAS DE ALTA COMPLEXIDADE NA
POPULAÇÃO RESIDENTE

N/A

11 E

%PROPORÇÃO DE SERVIÇOS HOSPITALARES
COM CONTRATO DE METAS FIRMADO.

Análise e Considerações da Diretriz

6. DIRETRIZ, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE SAÚDE



Diretriz 2 - Aprimoramento da Rede de Atenção às Urgências, com expansão e adequação de
Unidades de Pronto Atendimento (UPA), de Serviços de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU), de
prontos-socorros e centrais de regulação, articulada às outras redes de atenção.
Objetivo 2.1 - Implementação da Rede de Atenção às Urgências.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

1,00

12

1,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE UNIDADES DE SAÚDE COM
SERVIÇO DE NOTIFICAÇÃO DE VIOLÊNCIA
DOMÉSTICA, SEXUAL E OUTRAS VIOLÊNCIAS
IMPLANTADO

N/A

13 E

%PROPORÇÃO DE ACESSO HOSPITALAR DOS
ÓBITOS POR ACIDENTE

N/A

14 E

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS NAS INTERNAÇÕES
POR INFARTO AGUDO DO MIOCÁRDIO (IAM)

N/A

15 E

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS, EM MENORES DE 15
ANOS, NAS UNIDADES DE TERAPIA
INTENSIVA (UTI)

100,00

16

100,00

E

%COBERTURA DO SERVIÇO DE ATENDIMENTO
MÓVEL DE URGÊNCIA (SAMU 192)

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 3 - Promoção da atenção integral à saúde da mulher e da criança e implementação da "Rede
Cegonha", com ênfase nas áreas e populações de maior vulnerabilidade.

Objetivo 3.1 - Fortalecer e ampliar as ações de Prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do
Câncer de Mama e do Colo de útero.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

1,20

18

1,45

U

RAZÃORAZÃO DE EXAMES CITOPATOLÓGICOS DO
COLO DO ÚTERO EM MULHERES DE 25 A 64
ANOS E A POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA
ETÁRIA

1,00

19

0,57

U

RAZÃORAZÃO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE
RASTREAMENTO REALIZADOS EM MULHERES
DE 50 A 69 ANOS E POPULAÇÃO DA MESMA
FAIXA ETÁRIA

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atenção à Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e
resolutividade.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

37,00

20

27,59

U

%PROPORÇÃO DE PARTO NORMAL

86,00

21

87,18

U

%PROPORÇÃO DE NASCIDOS VIVOS DE MÃES
COM 7 OU MAIS CONSULTAS DE PRE-NATAL.

2,00

22

2,51

U

RAZÃONÚMERO DE TESTES DE SÍFILIS POR
GESTANTE.



Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

0,00

23

0,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE OBITOS MATERNOS EM
DETERMINADO PERÍODO E LOCAL DE
RESIDÊNCIA.

1,00

24

1,00

U

N.AbsolutoTAXA DE MORTALIDADE INFANTIL.

100,00

25

100,00

U

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS INFANTIS E FETAIS
INVESTIGADOS

100,00

26

100,00

U

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS MATERNOS
INVESTIGADOS

100,00

27

100,00

U

%PROPORÇÃO DE ÓBITOS DE MULHERES EM
IDADE FÉRTIL (MIF) INVESTIGADOS

0,00

28

0,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE CASOS NOVOS DE SÍFILIS
CONGÊNITA EM MENORES DE UM ANO DE
IDADE

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 5 - Garantia da atenção integral à saúde da pessoa idosa e dos portadores de doencas
crônicas, com estímulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das ações de promoção e
prevenção.
Objetivo 5.1 - Melhoria das condições de Saúde do Idoso e Portadores de Doenças Crônicas mediante
qualificação da gestão e das redes de atenção.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

2,00

30

8,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE ÓBITOS PREMATUROS (<70
ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS
DCNT (DOENÇAS DO APARELHO
CIRCULATÓRIO, CÂNCER, DIABETES E
DOENÇAS RESPIRATÓRIAS CRÔNICAS)

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e
vigilância em saúde.

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

95,00

35

100,00

U

%PROPORÇÃO DE VACINAS DO CALENDÁRIO
BÁSICO DE VACINAÇÃO DA CRIANÇA COM
COBERTURAS VACINAIS ALCANÇADAS



Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

90,00

36

90,00

U

%PROPORÇÃO DE CURA DE CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE PULMONAR BACILÍFERA

100,00

37

100,00

U

%PROPORÇÃO DE EXAME ANTI-HIV
REALIZADOS ENTRE OS CASOS NOVOS DE
TUBERCULOSE

95,00

38

100,00

U

%PROPORÇÃO DE REGISTRO DE ÓBITOS COM
CAUSA BÁSICA DEFINIDA

100,00

39

100,00

U

%PROPORÇÃO DE CASOS DE DOENÇAS DE
NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA IMEDIATA
(DNCI) ENCERRADAS EM ATÉ 60 DIAS APÓS
NOTIFICAÇÃO

15,00

40

6,00

U

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE MUNICÍPIOS COM CASOS DE
DOENÇAS OU AGRAVOS RELACIONADOS AO
TRABALHO NOTIFICADOS.

100,00

41

100,00

U

%PERCENTUAL DE MUNICÍPIOS QUE
EXECUTAM AS AÇÕES DE VIGILÂNCIA
SANITÁRIA CONSIDERADAS NECESSÁRIAS A
TODOS OS MUNICÍPIOS

0,00

42

0,00

U

N.AbsolutoNÚMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM
MENORES DE 5 ANOS

N/A

43 E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE PACIENTES HIV+ COM 1º
CD4 INFERIOR A 200CEL/MM3

N/A

44 E

N.AbsolutoNÚMERO DE TESTES SOROLÓGICOS ANTI-
HCV REALIZADOS

90,00

45

90,00

E

%PROPORÇÃO DE CURA DOS CASOS NOVOS
DE HANSENÍASE DIAGNOSTICADOS NOS
ANOS DAS COORTES

N/A

46 E

%PROPORÇÃO DE CONTATOS
INTRADOMICILIARES DE CASOS NOVOS DE
HANSENÍASE EXAMINADOS

N/A

47 E

N.AbsolutoNÚMERO ABSOLUTO DE ÓBITOS POR
LEISHMANIOSE VISCERAL

N/A

48 E

%PROPORÇÃO DE CÃES VACINADOS NA
CAMPANHA DE VACINAÇÃO ANTIRRÁBICA
CANINA

N/A

49 E

%PROPORÇÃO DE ESCOLARES EXAMINADOS
PARA O TRACOMA NOS MUNICÍPIOS
PRIORITÁRIOS

0,00

51

0,00

E

N.AbsolutoNÚMERO ABSOLUTO DE ÓBITOS POR
DENGUE

3,00

52

3,00

E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE IMÓVEIS VISITADOS EM
PELO MENOS 4 CICLOS DE VISITAS
DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE



Objetivo 7.2 - Implementar ações de saneamento básico e saúde ambiental para a promoção da saúde e
redução das desigualdades sociais com ênfase no Programa de aceleração do crescimento.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

85,00

53

116,00

U

%PROPORÇÃO DE ANÁLISES REALIZADAS EM
AMOSTRAS DE ÁGUA PARA CONSUMO
HUMANO QUANTO AOS PARÂMETROS
COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL
LIVRE E TURBIDEZ

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 8 - Garantia da assistência farmacêutica no âmbito do SUS.

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantação do Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica (HÓRUS) e
do envio do conjunto de dados por meio do serviço WebService como estratégia para o fortalecimento do
sistema de gestão da Assistência Farmacêutica no SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

54 E

%PERCENTUAL DE MUNICÍPIOS COM O
SISTEMA HORUS IMPLANTADO, OU
ENVIANDO O CONJUNTO DE DADOS POR
MEIO DO SERVIÇO WEBSERVICE

Objetivo 8.2 - Qualificar os serviços de Assistência Farmacêutica nos municípios com população em
extrema pobreza.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

55 E

%PROPORÇÃO DE MUNICÍPIOS DA EXTREMA
POBREZA COM FARMÁCIAS DA ATENÇÃO
BÁSICA E CENTRAIS DE ABASTECIMENTO
FARMACÊUTICO ESTRUTURADOS

Objetivo 8.3 - Fortalecer a assistência farmacêutica por meio da inspeção nas linhas de fabricação de
medicamentos, que inclui todas as operações envolvidas no preparo de determinado medicamento desde a
aquisição de materiais, produção, controle de qualidade, liberação, estocagem, expedição de produtos
terminados e os controles relacionados, instalações físicas e equipamentos, procedimentos, sistema da
garantia da qualidade.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

56 E

%PERCENTUAL DE INDÚSTRIAS DE
MEDICAMENTOS INSPECIONADAS PELA
VIGILÂNCIA SANITÁRIA, NO ANO

Análise e Considerações da Diretriz



Diretriz 11 - Contribuição à adequada formação, alocação, qualificação, valorização e democratização
das relações do trabalho dos profissionais de saúde.

Objetivo 11.1 - Investir em qualificação e fixação de profissionais para o SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

57 E

%PROPORÇÃO DE AÇÕES DE EDUCAÇÃO
PERMANENTE IMPLEMENTADAS E/OU
REALIZADAS

N/A

58 E

%PROPORÇÃO DE NOVOS E/OU AMPLIAÇÃO
DE PROGRAMAS DE RESIDÊNCIA DE
MEDICINA DA FAMÍLIA E COMUNIDADE E DA
RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL EM
ATENÇÃO BÁSICA/SAÚDE DA
FAMÍLIA/SAÚDE COLETIVA

N/A

59 E

%PROPORÇÃO DE NOVOS E/OU AMPLIAÇÃO
DE PROGRAMAS DE RESIDÊNCIA MÉDICA EM
PSIQUIATRIA E MULTIPROFISSIONAL EM
SAÚDE MENTAL

1,00

60

1,00

E

N.AbsolutoNÚMERO DE PONTOS DO TELESSAÚDE
BRASIL REDES IMPLANTADOS

Objetivo 11.2 - Investir em qualificação e fixação de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em
saúde nos serviços do SUS da esfera pública na Região de Saúde.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

90,00

61

100,00

U

%PROPORÇÃO DE TRABALHADORES QUE
ATENDEM AO SUS, NA ESFERA PÚBLICA, COM
VÍNCULOS PROTEGIDOS

Objetivo 11.3 - Investir em qualificação e fixação de profissionais para o SUS. Estabelecer espaços de
negociação permanente entre trabalhadores e gestores da saúde na Região de Saúde.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

N/A

62 E

N.AbsolutoNÚMERO DE MESAS OU ESPAÇOS FORMAIS
MUNICIPAIS E ESTADUAIS DE NEGOCIAÇÃO
PERMANENTE DO SUS, IMPLANTADOS E/OU
MANTIDOS EM FUNCIONAMENTO

Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 12 - Implementação de novo modelo de gestão e instrumentos de relação federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestão participativa com foco em resultados, participação social
e financiamento estável.
Objetivo 12.1 - Fortalecer os vínculos do cidadão, conselheiros de saúde, lideranças de movimentos
sociais, agentes comunitários de saúde, agentes de combate às endemias, educadores populares com o
SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

1,00

63

1,00

U

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE PLANO DE SAÚDE ENVIADO
AO CONSELHO DE SAÚDE

1,00

64

1,00

U

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE CONSELHOS DE SAÚDE
CADASTRADOS NO SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DOS CONSELHOS DE
SAÚDE - SIACS



Análise e Considerações da Diretriz

Diretriz 13 - Qualificação de instrumentos de execução direta, com geração de ganhos de
produtividade e eficiência para o SUS.

Objetivo 13.1 - Qualificação de instrumentos de execução direta, com geração de ganhos de produtividade
e eficiência para o SUS.

Nº Tipo Indicador Resultados UnidadeMeta
2014

1,00

65

1,00

E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE MUNICÍPIOS COM
OUVIDORIAS IMPLANTADAS

N/A

66 E

N.AbsolutoCOMPONENTE DO SNA ESTRUTURADO

N/A

67 E

N.AbsolutoPROPORÇÃO DE ENTES COM PELO MENOS
UMA ALIMENTAÇÃO POR ANO NO BANCO DE
PREÇO EM SAÚDE

Análise e Considerações da Diretriz

Avaliação Geral das Diretrizes



RECEITAS (R$) DESPESAS (R$)

RP/Outros
Pagamentos

Saldo Finan.
do Exercício

Atual

Op.
Crédito
/Rend.
/Outros

Saldo Finan.
do Exercício

Anterior
Federal

Total Empenhada Liquidada Paga OrçadaDotaçãoRecursos
Próprios

Transferência fundo a fundo

Movimentação Financeira

Estadual Outros
Município

s

7.1 DEMONSTRATIVO DA UTILIZAÇÃO DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS) Última atualização: 14/04/2015 10:
12:12

7. DEMONSTRATIVO DA UTILIZAÇÃO DE RECURSOS (Fonte: SIOPS)

Outras Receitas do SUS 0,00 0,00 0,00 0,00 12.421,35 12.431,35 12.431,35 40.788,000,00 60.806,52 7.587,170,00200.000,000,00

Outros Programas Financ
por Transf Fundo a

Fundo

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Vigilância em Saúde 39.791,17 0,00 0,00 39.791,17 37.885,11 37.885,11 37.885,11 0,000,00 55.331,49 57.237,5571.500,00115.000,000,00

Atenção Básica 379.556,57 66.500,00 0,00 2.722.992,4
5

2.728.503,62 2.695.578,6
5

2.663.913,
25

60.154,417.497,97 26.764,88 25.689,673.367.500,0
0

3.973.150,9
0

2.269.437,9
1

Atenção de MAC
Ambulatorial e Hospitalar

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Bloco Investimentos na
Rede de Serviços de

Saúde

16.000,00 0,00 0,00 16.000,00 20.426,67 20.426,67 20.426,67 0,000,00 5.034,93 608,260,0025.000,000,00

Assistência Farmacêutica 3.850,52 0,00 0,00 3.850,52 7.102,39 7.102,39 7.102,39 0,000,00 6.237,46 2.985,5922.000,0010.000,000,00

Gestão do SUS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Convênios 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Prestação de Serviços de
Saúde

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Núcleo Apoio Saúde
Família

64.000,00 0,00 0,00 64.000,00 49.815,08 49.815,08 49.815,08 0,000,00 0,00 14.184,920,0064.000,000,00

SAMU - Serviço de
Atendimento Móvel de

Urgência

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

CEO- Centro Espec.
Odontológica

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

CAPS - Centro de
Atenção Psicossocial

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Implantação de Ações e
Serviços de Saúde

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Piso de Atenção Básica
Fixo (PAB Fixo)

91.812,00 0,00 0,00 91.812,00 91.812,00 91.812,00 91.812,00 0,000,00 0,00 0,00132.000,00120.000,000,00

Piso de Atenção Básica
Variável (PAB Variável)

287.744,57 66.500,00 0,00 354.244,57 306.670,12 306.670,12 306.670,12 60.154,410,00 26.764,88 14.184,92352.000,00546.000,000,00

Saúde da Família 71.300,00 0,00 0,00 71.300,00 93.842,67 93.842,67 93.842,67 0,000,00 22.542,67 0,00143.000,00252.000,000,00

Agentes Comunitários de
Saúde

88.720,00 0,00 0,00 88.720,00 88.720,00 88.720,00 88.720,00 0,000,00 0,00 0,00121.000,00110.000,000,00

Saúde Bucal 22.300,00 0,00 0,00 22.300,00 22.300,00 22.300,00 22.300,00 0,000,00 0,00 0,0055.000,0050.000,000,00

Outros Programas Financ.
por Transf. Fundo a

Fundo

41.424,57 66.500,00 0,00 107.924,57 51.992,37 51.992,37 51.992,37 60.154,410,00 4.222,21 0,000,0070.000,000,00

Outros Programas Financ
por Transf Fundo a

Fundo (6)

0,00 0,00 0,00 2.276.935,8
8

2.330.021,50 2.297.096,5
3

2.265.431,
13

0,007.497,97 0,00 11.504,752.883.500,0
0

3.307.150,9
0

2.269.437,9
1

Vigilância Sanitária 32.952,67 0,00 0,00 32.952,67 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 32.952,6738.500,0035.000,000,00

Componente Básico da
Assistência Farmacêutica

3.850,52 0,00 0,00 3.850,52 7.102,39 7.102,39 7.102,39 0,000,00 6.237,46 2.985,5922.000,0010.000,000,00

Compensação de
Especificidades Regionais

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,0033.000,000,000,00

Fator Incentivo Atenção
Básica - Povos Indígenas

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Limite Financeiro da MAC
Ambulatorial e Hospitalar

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Teto financeiro 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Vigilância Epidmiológica
e Ambiental em Saúde

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,0033.000,0030.000,000,00

Qualificação da Gestão
do SUS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Componente Estratégico
da Assistência
Farmacêutica

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Incentivo: Atenção
Integral à Saúde do

Adolescente

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

CNRAC - Centro Nacional
Regulação de Alta

Complex.

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Fundo de Ações
Estratégicas e

Compensação -FAEC

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

CEREST - Centro de Ref.
em Saúde do Trabalhador

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Incentivo Atenção à
Saúde - Sistema

Penitenciário

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Terapia Renal Substitutiva 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Outros 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Cornea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Rim 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Fígado 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Pulmão 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00

Transplantes - Coração 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000,00 0,00 0,000,000,000,00
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7. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS)

Participação % da receita de impostos na receita total do Município 4,37%

Participação % das transferências intergovernamentais na receita total do Município 86,96%

Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 3,90%

Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no 86,85%

Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 5,90%

Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 90,27%

Para Fins de Cálculo do Percentual da LC141/2012 88,07%

Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob responsabilidade do município, por habitante R$843,63

Participação % da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 63,12%

Participação % da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 4,24%

Participação % da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 6,83%

Participação % da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 3,90%

SUBFUNÇÕES ADMINISTRATIVAS 0,00%

SUBFUNÇÕES VINCULADAS 100,00%

Atenção Básica 99,13%

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00%

Suporte Profilático e Terapêutico 0,00%

Vigilância Sanitária 0,52%

Vigilância Epidemiológica 0,35%

Alimentação e Nutrição 0,00%

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 0,00%

% das transferências para a Saúde em relação à despesa total do município com saúde 17,80%

% da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC 141/2012 17,47%

Participação % da receita de impostos na receita total do Município 4,37%

Participação % das transferências intergovernamentais na receita total do Município 86,96%

Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 3,90%

Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no 86,85%

Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 5,90%

Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 90,27%

Para Fins de Cálculo do Percentual da LC141/2012 88,07%

Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob responsabilidade do município, por habitante R$843,63

Participação % da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 63,12%

Participação % da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 4,24%

Participação % da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 6,83%

Participação % da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 3,90%

SUBFUNÇÕES ADMINISTRATIVAS 0,00%

SUBFUNÇÕES VINCULADAS 100,00%

Atenção Básica 99,13%



Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00%

Suporte Profilático e Terapêutico 0,00%

Vigilância Sanitária 0,52%

Vigilância Epidemiológica 0,35%

Alimentação e Nutrição 0,00%

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 0,00%

% das transferências para a Saúde em relação à despesa total do município com saúde 17,80%

% da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC 141/2012 17,47%

Análise Sobre os Indicadores Financeiros



Análise Sobre Demonstrativo Orçamentário

Última atualização: 23/06/2015 11:
05:189. DEMONSTRATIVO ORÇAMENTÁRIO - DESPESAS COM SAÚDE (Fonte: SIOPS)

9. AUDITORIAS

Demandante:

Órgão responsável pela auditoria:

SISAUD/SUS:

Finalidade da auditoria:

Auditorias realizadas ou em fase de execução? (Em
andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou
Cancelada)

Nº da auditoria:

Unidade(s) auditada(s):

Não

Ente Federado:

Status da auditoria:

BOM SUCESSO DO SUL

Recomendações

Encaminhamentos



10. ANÁLISE E CONSIDERAÇÕES GERAIS SOBRE O RELATÓRIO DE GESTÃO

10.1. CONSIDERAÇÕES GERAIS

10.2. RECOMENDAÇÕES PARA A PRÓXIMA PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE E/OU REDIRECIONAMENTOS
PARA O PLANO DE SAÚDE

10.3. ARQUIVOS ANEXOS

Documento Tipo de Documento

plano_munic_de_saude_novo.doc Plano de Saúde referente ao Ano do RAG

20150407121415341.pdf
Resolução do Conselho de Saúde que aprova o Plano de Saúde referente

ao ano do RAG

plano_munic_de_saude_novo.doc Plano de Saúde do período

20150407121415341.pdf Resolução do Conselho de Saúde que aprova o Plano de Saúde do período

PAS 2015.docx Programação Anual de Saúde do período 2014

20150407121408123.pdf
Resolução do Conselho de Saúde que aprova a Programação Anual de

Saúde do período



11. APRECIAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO

Enviado ao Conselho de Saúde em

Enviado para Câmara de Vereadores em

Enviado ao Conselho de Saúde para apreciação em

Apreciado pelo Conselho de Saúde em

Resolução da Apreciação

Status da Apreciação

Enviado ao Tribunal de contas a que está jurisdicionando em

04/05/2015 10:22:38

 Data 03/03/2015

Reenviado ao Conselho de Saúde para reapreciação em 23/06/2015 15:16:07

Reapreciado pelo Conselho em 23/06/2015 15:18:16

11.2.2. INFORMAÇÕES DO CONSELHO DE SAÚDE

11.2.1. INFORMAÇÕES DO GESTOR

11.2. RELATÓRIO ANUAL DE GESTÃO (RAG)

Data de Recebimento do RAG pelo CS 04/05/2015 10:22:38

Enviado à Câmara de Vereadores em

Aprovado

23/06/2015 09:45:32

001

Enviado para Câmara de Vereadores em

11.1 RELATÓRIO QUADRIMESTRAL (LC 141/12)

1º QUA

27/05/2014 29/09/2014

2º QUA 3º QUA

30/01/2015

Horário de Brasília

Horário de Brasília

Parecer do Conselho de Saúde Aprovado sem ressalvas.

BOM SUCESSO DO SUL - PR, ____de __________________de _____.

SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatório de Gestão


