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1. Identificagao

1.1. Informagdes Territoriais

UF PR

Municipio BOM SUCESSO DO SUL
Regido de Satde 7* RS Pato Branco

Area 195,87 Km?

Populacao 3.274 Hab

Densidade Populacional 17 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 27/07/2021

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do ()rgﬁo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BOM SUCESSO DO SUL
Niamero CNES 9292497
CNPJ A informagdo nao foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 80874100000186

Endereco RUA IGNACIO DRANCKA 191
Email A informacdo nio foi identificada na base de dados
Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/07/2021

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a) NILSON ANTONIO FEVERSANI
Secretario(a) de Saide em SALIANE PEGORARO

Exercicio

E-mail secretario(a) empenho @bssul.pr.gov.br
Telefone secretario(a) 4432341135

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 27/07/2021

1.4. Fundo de Saide

Instrumento de criacao DECRETO

Data de criacio 04/1999
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CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 27/07/2021

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude

Status do Plano

08.842.588/0001-32

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Elaine Terezinha Frizon

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 30/07/2021

1.6. Informagdes sobre Regionalizacio

Regido de Saude: 7* RS Pato Branco

Municipio Area (Km?) Populacgio (Hab) Densidade
BOM SUCESSO DO SUL 195.867 3254 16,61
CHOPINZINHO 959.692 19167 19,97
CLEVELANDIA 704.634 16450 23,35
CORONEL DOMINGOS SOARES 1557.894 7518 4,83
CORONEL VIVIDA 684.417 20580 30,07
HONORIO SERPA 502.235 5119 10,19
ITAPEJARA D'OESTE 254.077 12094 47,60
MANGUEIRINHA 1073.793 16642 15,50
MARIOPOLIS 230.741 6632 28,74
PALMAS 1567.361 51755 33,02
PATO BRANCO 539.415 83843 155,43
SAUDADE DO IGUACU 152.084 5539 36,42
SULINA 170.76 2930 17,16
SAO JOAO 388.06 10181 26,24
VITORINO 307.946 6859 22,27

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satde
Intrumento Legal de Criacao DECRETO
Endereco Rua Candido Merlo 301 Centro
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saude @bssul.pr.gov.br

4632341222

Evandro Eduardo Prechlak

4
1
2
0
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Ptiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 201806
1 .8. Casa Legislativa
1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

. | ] | Ll
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2. Introdugao
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2018

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 27/07/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

98

94

100

257

226

225

248

180

86

31

1641

92

92

98

260

219

228

228

160

113

51

1633

190

186

198

517

445

453

476

340

199

82

3274

Bom Sucesso do Sul

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 27/07/2021.

3.3. Principais causas de internagdo

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

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas

V. Transtornos mentais e comportamentais
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VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satide

CID 10* Revisao nao disponivel ou ndo preenchido

Total

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 27/07/2021.

21

30

13

10

32

23

192

20

34

30

10

18

32

22

229

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

26

38

21

12

21

26

197

27

31

25

30

18

193

28

31

30

11

10

45

39

243

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencgas do ouvido e da ap6fise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratorio
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Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018
XI. Doencas do aparelho digestivo 2 3 1 4 1
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 2 1 1 - -
XV. Gravidez parto e puerpério - - - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - - 1 -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas - - - - -
XVIIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 2 2 2 2
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - 3 2 2 -
XXI. Contatos com servigos de satide - - - - -
XXII.Codigos para propdsitos especiais - - - - -
Total 28 28 21 24 20

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 27/07/2021.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

Considerando a populacdo estimada por sexo e faixa etaria, observa-se a predominancia de 20 anos para cima. Considerando o nimero de nascidos vivos,
observa-se um aumento de 8,33%, se comparado com o ano anterior. Considerando o nimero de principais causas de internagdes, observa-se um aumento
de 17%, se comparado com o ano anterior, sendo a principal causa o aumento expressivo de 61,1% em lesdes, envenenamento de outras consequéncias de
causas externas. Em altimo, considerando a mortalidade por grupos de causas, observa-se uma diminuic¢ao de 16,66%, se comparado com o ano anterior,

sendo a principal causa a diminuic@o expressiva de 83,33% em doencas do aparelho respiratorio.

https://digisusgmp.saude. gov.br 9 de 39



4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atengdo Bésica

Considerando a verificacdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atengdo Primaria a Sadde (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengao

Bisica disponibilizados pelos tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.

Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Producdo da Atengdo Basica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecera indisponivel até a corre¢ao pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a producio da Atengéo Bésica, utilizando os dados das bases locais no campo Andlise e Consideracoes.

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogdo e prevencdo em satde -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica -
03 Procedimentos clinicos -
04 Procedimentos cirdrgicos -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, proteses e materiais especiais -
08 Acoes complementares da atengdo a satde -

Total -

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

Data da consulta: 27/07/2021.

4.3. Producdo de Atengado Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo

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

23062

01 Acoes de promogdo e prevenc@o em satde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

https://digisusgmp.saude. gov.br
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04 Procedimentos cirtrgicos - - R
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atengdo a satide - - - R

Total 65846 - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/07/2021.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Acdes de promogio e prevencdo em satide 193 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 14 -
Total 207 -

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

Data da consulta: 27/07/2021.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

Considerando a Producado da Atencdo Basica, observa-se um aumento expressivo entre os relatérios quadrimestrais. Produ¢do de Urgéncia e Emergéncia
por Grupo de Procedimentos ndo enquadra o municipio. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizag¢do ndo enquadra o municipio.
Considerando a Producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos, observam-se niimeros satisfatérios, mas ha
de melhorar. Producio de Assisténcia Farmacéutica ndo enquadra o municipio. Considerando a Producio de Vigilancia em Satde por Grupo de
Procedimentos, observam-se nimeros satisfatorios.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestio

Periodo 12/2018

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 0 1
Total 1 1 5 7

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/07/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2018

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 4 0 1 5
ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1 0 0 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

Total 5 1 1 7

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/07/2021.

5.3. Consoércios em saude

O ente ndo esta vinculado a consércio publico em satde

e Analises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Considerando a Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS, por tipo de estabelecimento e gestdo, observa-se que o municipio dispde um total de 7, mas
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possui intencdo de expansdo. Por natureza juridica dispensa consideracdes. Consorcios em satide nido enquadra o municipio, mas possui intencdo de
adesdo.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2018

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

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

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

Autdnomos (0209, 0210)
Residentes e estagidrios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Autonomos (0209, 0210)
Residentes e estagiérios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 24/04/2022.

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

0102)

Intermediados por outra entidade (08)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

14 de 39
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 0 1 1 3
comissdo (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 24/04/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Considerando os Profissionais de Satide Trabalhando no SUS, tem-se o suficiente para atender a populacdo, mas hi de expandir nos anos seguintes.
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7. Programacado Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Garantir o acesso da populag@o a servicos de satide de qualidade, mediante estruturagio e investimento na Rede de Servigos da
Satde.

1. Adquirir méveis e Percentual de moveis e Percentual =~ 2017 100,00 100,00 Percentual 2 100,00
equipamentos para a UBS/ESF. equipamentos adquiridos.
2. Adquirir 01 veiculo. Nimero de veiculos Nimero 2017 1 1 1 Nimero
. . 300,00
adquiridos para atendimento
da area de satde.
3. Ampliar/reformar 02 Unidades Percentual de unidades Percentual = 2017 0,00 100,00 100 Percentual
. . . 100 100,00
Bisicas de Saade ampliadas/reformadas.
4. Integrar e manter o municipio Numero de Centro de Nimero 2017 1 1 1 Namero 1
ao Centro de Especialidades Especializacdes 00,00
Odontoldgicas (CEO). Odontolégicas credenciados.
5. Manter a Casa de Apoio e o Percentual de Casas de Percentual = 2017 100,00 100,00 100 Percentual
. . 100,00
transporte de pacientes. Apoio e transportes
mantidos.

OBJETIVO N° 2.1 - Promover a atengdo integral a saide da populacdo através das equipes da APS, Satde da Familia e NASF para todos os
seguimentos populacionais, priorizando as a¢des para a populagao mais vulneravel (crianca, mulher, adolescentes e jovens, saide do homem e idosos),
seguida da promogdo da atengdo integral a Saide Bucal e da adesdo a assisténcia em Redes de Atencdo a Satide a serem implantadas pela Secretaria
Estadual de Saude e pelo Ministério da Satde.
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1. Manter 100% da Cobertura
populacional estimada pela Equipe
de Atencdo Basica.

2. Ampliacdo para duas ESF para
melhor atendimento domiciliar de
médico e enfermeiros (Proposta 7*
CMS /2019)

3. Reducido de internagdes por
causas sensiveis a atengdo basica.

4. Manter em 100% a cobertura
populacional estimada pelas
equipes basicas de Satide Bucal.

5. Aumentar o niimero anual de
acdo coletiva de escovacdo dental
supervisionada.

6. Manter cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades do Programa
Bolsa Familia (PBF).

7. Manter o percentual de adesdo
das Equipes de Satude da Familia
ao PMAQ e aos incentivos do
Estado para APS

8. Implantar mais uma Equipe de
Satide da Familia.

9. Manter a equipe ESF apoiada
pelo Nicleo de Apoio a Satide da
Familia (NASF)

10. Disponibilizar consultas
médicas totais.

11. Disponibilizar consultas
médicas pela Atengio Basica.

12. Realizar consultas médicas
especializadas.

13. Realizar consultas médicas de
urgéncia/emergéncia.

Percentual de Cobertura
Populacional Estimada pela
Equipe Estratégica Satde da
Familia.

Percentual de cobertura da
ESF ampliado.

Nimero de internagdes por
causas sensiveis a atengio
basica.

Percentual de cobertura
populacional estimada pelas
equipes basicas de Satide
Bucal.

Nimero de escovagido dental
supervisionada

Percentual de cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades do PBF.

Percentual de equipes
aderidas ao PMAQ.

Nimero de equipes da ESF
implantadas

Percentual de equipes
apoiadas pelo NASF.

Numero de consultas
médicas totais realizadas
anualmente.

Ntmero de consultas
realizadas anualmente a
Atengido Basica.

Nimero de consultas
médicas especializadas.

Numero de consultas
médicas de
urgéncia/emergéncia
realizadas.

Percentual = 2017

Percentual = 2017

Nimero

Percentual =~ 2017

Nimero

Percentual = 2017

Percentual = 2017

Nimero

Percentual = 2017

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

0,00

100,00

93,00

100,00

100,00

100,00

100,00

18

100,00

93,00

100,00

100,00

3.200

3.200

1.650

960

100

20

100

93

100

100

3200

3200

1650

550

Percentual

100
Percentual
Nimero

12
Percentual

100
Nimero
Percentual

96
Percentual

100
Namero ,
Percentual

100
Namero

3200
Namero

3200
Nimero

1650
Namero

550

100,00

60,00

100,00

100,00

103,23

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 2.2 - Promover a aten¢do integral a saide da mulher e da crianga, com énfase nas areas e populacdes de maior vulnerabilidade.
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1. Atingir a razdo de mulheres na
faixa etaria de 25 a 64 anos com
exame citopatolégico realizado
no ano.

2. Atingir a razdo de exames de
mamografia em mulheres de 50 a
69 anos de idade.

3. Realizar testes de sifilis em
100% das gestantes usudrias do
SuUs

4. Realizar testes de HIV em
100% das gestantes usudrias do
SUS.

5. Disponibilizar Testes Rapido
para HIV, HCV, Hbsag e Sifilis
para a populagido do municipio e
registrar nimero de exames
realizados no SISLOG.

6. Manter em 0 (zero) o nimero

de 6bitos maternos no ano.

7. Reduzir o nimero de
mortalidade infantil anual.

8. Investigar 100% dos 6bitos
infantis e fetais.

9. Investigar 100% dos ébitos em
mulheres em idade fértil (MIF).

Razio de exames cito Razio Razio
patolégicos do colo do ttero

em mulheres de 25 a 64 anos

e a populacdo da mesma

faixa etaria.

2017 1.4 1.4
1.4

100,00

Razdo de exames de Razio 2017 0,71 0,71 71 Razio

mamografia de rastreamento
bilateral realizados em
mulheres de 50 a 69 anos.

71
100,00

Percentual de testes de sifilis Percentual 100,00 100 Percentual

realizados nas gestantes. 100

100,00

Percentual de gestantes com Percentual 100,00 0 Percentual

testes de HIV.

Numero de teste rapido para Nimero 145 0 Namero

HIV, HCV, Hbsag e Sifilis
conforme registro do 0
SISLOG realizados.

Nuamero de 6bitos maternos. Nimero 2017 0 0 0 Namero

Nimero de mortalidade Nimero 2017 0 1 1 Namero

infantil anual. 1 100,00

Percentual de 6bitos infantise ~ Percentual =~ 2017 100,00 100,00 100 Percentual

fetais investigados.

100 100,00

Percentual de 6bitos de Percentual = 2017 100,00 100,00 100 Percentual

mulheres em idade fértil
(MIF) investigados.

100 100,00

OBJETIVO N° 2.3 - Garantia de atenc@o integral a saide da pessoa idosa e dos portadores de doengas cronicas, com estimulo ao envelhecimento ativo

e fortalecimento das agdes de promogdo e prevengao.

1. Reduzir o nimero de 6bitos
prematuros (menos de 70 anos)
por Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis - DCNT
(Doengas do aparelho
circulatério, céncer, diabetes e
doengas respiratérias cronicas).

Niimero de ébitos prematuros Nimero 2017 Nimero
(menos de 70 anos) por

Doencas Cronicas Nao

Transmissiveis - DCNT

(Doengas do aparelho

circulatério, céncer, diabetes e

doengas respiratorias cronicas).

100,00

OBJETIVO N° 2.4 - Promover a atengio a saide Mental, alcool e outras drogas, seguido da adesdo a assisténcia em Redes de Atencdo a serem

implantadas pela Secretaria Estadual de satide e pelo Ministério da Saudde.
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1. Garantir o acesso dos municipes aos
servicos de satide mental, oferecendo ao
paciente atendimento psicolégico adulto,
infantil-adolescente, idosos.

2. Manter a realizagao do grupo do
Programa de Tabagismo

3. Manter e fortalecer o Comité Municipal
Intersetorial de Saide Mental,que possui
como objetivo a prevencdo de agravos e
promogio da satide mental.

4. Organizar e colocar em pritica o grupo
de apoio para pacientes que sdao
consumidores de bebidas alcodlicas.

5. Criar e executar projetos com
acompanhamento interdisciplinar efetivo
aos pacientes em uso de medicamentos
psiquidtricos e neurolégicos, visando
melhora na qualidade de vida e
autonomia dos usuarios dos servicos de
satde, consequentemente diminuido o
uso de ansioliticos e antidepressivos
sempre mediante avaliacdo médica
continua.

Numero de
atendimentos
psicolégicos aos
pacientes
encaminhados.

Numero de grupos do
Programa de
Tabagismo mantidos.

Numero de Comités
Municipais
Intersetorial mantidos.

Numero de grupos de
apoio para pacientes
que sdo consumidores
de bebidas alcodlicas
mantidos.

Numero de projetos
criados com
acompanhamento
interdisciplinar efetivo
a0s pacientes em uso
de medicamentos
psiquidtricos e
neurolégicos.

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

2017

2017

2017

2017

Nimero

Namero

Namero

Namero

Namero

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 3.1 - Garantir o acesso da populagdo aos medicamentos da Atengdo Basica conforme RENAME (Relacdo Nacional dos

Medicamentos).

1. Ampliar o percentual de medicamentos Percentual de Percentual 2017 90,00 90,00 Percentual

ofertados objetivando o minimo de 90% de  cobertura dos 20

cobertura dos receituarios, baseado na receituarios, 100.00
RENAME e também nos indicadores de baseado na

satde local. RENAME.

2. Exclusio dos Itens da REMUME com Ntmero de itens Ntmero 2017 0 1 1 Nimero

dispensacdo minima ou nula por baixa excluidos da i 100,00
efetividade terapéutica através da emissdo REMUME.

de 1 Nota Técnica Anual.

3. Substituic@o de itens cuja efetividade Nimero de itens Nimero 2017 0 1 1 Namero

terapéutica seja baixa e tenha uma opgao substituidos.

de tratamento na RENAME com

efetividade maior com fornecimentoNota 100.00
Técnica Anual com atualizacdo destas

informagdes de 01.

4. Ampliar o acompanhamento dos Numero de grupos Nimero 2017 0 1 1 Namero

pacientes diabéticos e hipertensos no grupo  de pacientes 1

de hiperdia visando melhorar a qualidade diabéticos e

de vida dos pacientes, o controle da sua hipertensos. 100,00

doenga e a promogio da adesdo e do uso
racional dos medicamentos.
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5. Reestruturar o Programa Satde Mental
municipal com o intuito de promover
acompanhamento dos pacientes
psiquidtricos, dando seguimento aos
tratamentos e procurando evitar falta de
medicamentos.

6. Reavaliar os pacientes que fazem uso de
medicamentos antidepressivos,
anticonvulsivantes e indutores do sono,
visando estimular o "desmame", promover
o uso racional dos medicamentos da
Unidade de Satide Manter o uso de
embalagens identificadas como manha,
tarde e noite para medicamentos de
pacientes com baixo nivel de
entendimento.

7. Promover o uso racional de
medicamentos junto ao usuario de forma
individual coletiva.

8. Manter a REMUME - Relacao
Municipal de Medicamentos e divulgar
com 0s prescritores.

9. Manter o uso de embalagens
identificadas como manha, tarde e noite
para medicamentos de pacientes com baixo
nivel de entendimento.

10. Implantar e disponibilizar a consulta
farmacéutica para os municipes e registrar
o atendimento no Winsatide.

11. Utilizar o incentivo da organizagio da
assisténcia farmacéutica (IOAF).

12. Garantir a oferta de medicamentos para
toda a populagdo com base no uso racional
do medicamento.

13. Assegurar o destino correto dos
Residuos de Servicos de Satude (RSS),
Grupos A e B - RDC ANVISA 306,
produzidos pela Rede Piblica de Satde,
mantendo contrato com empresa
especializada que consiga dar destinacao
correta aos dois grupos de residuos.

14. Revisdo e atualiza¢do anual dos POPs
da assisténcia farmacéutica.

15. Garantir capacitacio do farmacéutico.

16. Manter convénio anual atualizado para
aquisi¢do de medicamentos pelo Consércio
Parana Satde.

17. Garantir acesso a medicamentos para
os pacientes com transtorno mental grave
conforme REMUME.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nimero de
programas de Satde
Mental
reestruturados.

Percentual de
pacientes
reavaliados que
utilizam
antidepressivos e
anticonvulsivantes e
indutores do sono.

Nimero de agdes de
educacdo para uso
racional de
medicamentos
promovidas.

Nimero de
divulgacoes da
REMUME
realizadas para os
prescritores.

Percentual de
pacientes orientados
quanto ao uso
racional de
medicamentos.

Nimero de sistemas
de consulta
farmacéuticas
implementados.

Percentual de
incentivo da
organizagio da
assisténcia
farmacéutica
utilizado.

Percentual de
medicamentos
ofertados para a
populagdo com base
no uso racional do
medicamento.

Nimero de empresa
contratada para
coleta de residuos
de servicos de
satde.

Nimero de revisdes
do POP realizadas.

Nimero de
farmacéuticos
capacitados.

Niamero de
convénios firmados
com o Consdrcio
Parané Satide.

Percentual de
pacientes com
acesso a
medicamentos para
transtorno mental
grave conforme
REMUME.

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Niamero

Nimero

Nimero

Percentual

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

0

0,00

100,00

0

1

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

100

100

Nimero

1
Percentual

100
Nimero

100
Namero

1
Percentual

100
Niamero 1
Percentual

100
Percentual

100
Nuamero
Namero
Namero

1
Nimero

1
Percentual

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

14,29

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 4.1 - Assegurar a execugao das agdes de vigilancia em saide e a integragdo das equipes da Vigilancia Epidemiolégica e Sanitaria com

as equipes Satide da Familia na aten¢do a vigilancia, prevencdo e controle das doencas transmissiveis, das ndo transmissiveis e das imunopreveniveis,

bem como as emergéncias; e que juntas fortalecam a promogdo da saide, a Vigilancia em Satide Ambiental e da Satide do Trabalhador.

1. Alcancar as coberturas vacinais
adequadas do Calendario Basico de
Vacinagdo da Crianca.

2. Curar os casos novos de tuberculose
pulmonar bacilifera.

3. Garantir a realizagio de exames
anti-HIV para todos os casos novos de
tuberculose.

4. Identificar e examinar todos os
Sintomaticos Respiratorios (SR)
objetivando a detec¢do precoce de
casos novos de tuberculose.

5. Realizar a investigacdo de todos os
contatos de casos novos de
tuberculose pulmonar bacilifera.

6. Manter em zero a taxa de abandono
de tratamento de tuberculose.

7. Solicitar exame de cultura para
BAAR para todos os pacientes
suspeitos de tuberculose conforme
normas vigentes.

8. Realizar o exame TRM-TB (Teste
Rapido Molecular para Tuberculose),
prioritariamente para o diagndstico de
tuberculose pulmonar e laringea para
todos os adultos e criangas quando se
fizer necessario.

9. Aumentar a propor¢io de registro
de 6bitos por causa basica definidas.

10. Encerrar no minimo 80% das
doencas compulsorias imediatas
registradas no Sinan, conforme
protocdlo.

11. Ampliar a notificagdo dos casos de
doencas ou agravos relacionados ao
trabalho.

12. Realizar as a¢oes de vigilancia
sanitaria no municipio.

13. Curar os casos novos de
hanseniase nos anos das coortes.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual de vacinas do
Calendario Basico de
Vacinagao da Crianca
com coberturas vacinais
alcancadas.

Percentual de cura de
casos novos de
tuberculose bacilifera.

Percentual de exame
anti-HIV realizados entre
0s casos novos de
tuberculose.

Percentual de
Sintomaticos
Respiratérios (SR) que
devem ser identificados
e examinados.

Percentual de todos os
contatos de casos novos
de tuberculose pulmonar
bacilifera que devem ser
investigados.

Percentual esperado para
taxa de abandono de
tratamento de
tuberculose.

Numero de exames de
cultura para BAAR
solicitados para pacientes
suspeitos de
Tuberculose.

Percentual de exames de
TRM-TB realizados em
adultos.

Percentual de registros
de 6bitos por causa
basica definidas.

Percentual de casos de
doencas de notificagdo
compulsoria imediata
(DNCI) encerradas.

Numeros de notificagdes
dos casos de doengas ou

agravos relacionados ao

trabalho.

Percentual de acdes de
vigilancia sanitéria
realizadas no municipio.

Percentual de cura de
casos novos de
hansenifase
diagnosticados nos anos
das coortes.

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

32

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

32

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

100

32

100

95

80

100

90

Percentual

100
Percentual

100
Percentual

100
Percentual

100
Percentual

100
Percentual

100
Namero

32
Percentual

100
Percentual

95
Percentual

80
Namero

12
Percentual

100
Percentual

90

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
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14. Realizar visitas domiciliares para Percentual de iméveis Percentual
controle da dengue. visitados em pelo menos

4 ciclos de visitas

domiciliares para

controle da dengue.

15. Alcancar a meta de anilises Percentual de meta Percentual
realizadas em amostrar de dgua para alcancada.

consumo humano quanto aos

pardmetros coliformes totais, cloro

residual livre e turbidez.

2017

100,00

90,00 85 Percentual

100,00 100 Percentual

100,00

100,00

OBJETIVO N° 5.1 - Implementar as redes de atengdo especializadas e de urgéncias para assegurar o acesso humanizado, a integralidade do

atendimento ao usudrio do SUS e de forma 4gil e oportuna em situacdo de urgéncias.

2017

1. Manter o ntimero de unidades de Nimero de unidades Nimero
satide com servico de notificacdo notificadoras em violéncia

continua da violéncia doméstica, doméstica e sexual e outras

sexual e outras violéncias. violéncias.

2. Manter e fortalecer os servicos Nimero de convénios Nimero
prestados através do Consorcio cadastrados.

Intermunicipal de Satide - CONIMS.

3. Manter a participacdo do Nimero de convénios Nimero
municipio na Rede SAMU 102 - cadastrados.
Consércio CIRUSPAR.

2017

2017

1

1

1 Namero
1 1 Nimero
1 1 Namero

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Aperfeicoar e fortalecer a gestdo descentralizada e regionaliza, Gestdo do Planejamento e da informacao em satde, Gestao do
trabalho e da educagdo na saide, e aperfeicoamento e fortalecimento da Gestdo Participativa e do Controle Social.

1. Implementar acdes de educacao Nuamero de Ag¢des Nimero Nimero

permanente para qualificacdo das redes de de educagio

Atengio, conforme ac¢oes pactuadas ao permanente

aderir ao programa para o Fortalecimentos implementadas e/ou 100.00

das Praticas de Educac¢@o Permanente em realizadas.

Satide.

2. Realizar teste seletivo/concurso publico Nuamero de teste Nimero 1 1 Namero

ou outras formas de contratacdo para APS. seletivo realizados. 0

3. Enviar Plano Municipal de Saide ao Namero de Nimero 3 2 Namero

Conselho de Satide, bem como Programacdo  instrumentos de

Anual e Relatério de Gestdo. gestdo enviados ao 100.00
CMS para ’
aprovagao.

4. Manter o servico de Ouvidoria Municipal Nuamero de servicos Nimero 2017 1 1 1 Namero

S 100,00

do SUS. de ouvidoria

implantados.
OBJETIVO N° 7.1 - Manter servicos e agdes de Satde.
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1. Manter as atividades do Fundo Municipal Percentual de Percentual 22,40 Percentual

de Satide, para suportar despesas com pessoal, repasse do N
materiais e insumos e demais servigos para municipio para a

atendimento das necessidades de satde. secretaria

Implementar conjuntos de politicas e acdes de municipal de

promogao, prevengao, recuperagio e saude.

reabilitacdo de satide visando a melhoria da

qualidade de vida da populagdo. Implementar

acoes em satide mental, saide bucal, atencdo

integral a saide da mulher e a crianca.

Oferecer exames de laboratério que auxiliem 100,00
na defini¢do de diagndstico. Garantir

assisténcia.

122 - Manter as atividades do Fundo Municipal de Satide, para suportar despesas com pessoal, materiais e insumos e demais servicos para atendimento 15,00
Administragido  das necessidades de satide. Implementar conjuntos de politicas e agdes de promocdo, prevencio, recuperagio e reabilitagdo de satide visando a
Geral melhoria da qualidade de vida da populacdo. Implementar a¢des em saide mental, satide bucal, atengdo integral a sadde da mulher e a crianca.

Oferecer exames de laboratério que auxiliem na definicdo de diagndstico. Garantir assisténcia.

Manter e fortalecer os servicos prestados através do Consércio Intermunicipal de Saide - CONIMS. 1
Realizar teste seletivo/concurso piblico ou outras formas de contratagao para APS. 0
Ampliar/reformar 02 Unidades Biésicas de Saide 100,00
Manter a participagdo do municipio na Rede SAMU 102 - Consércio CIRUSPAR. 1
Integrar e manter o municipio ao Centro de Especialidades Odontolégicas (CEO). 1
Manter a Casa de Apoio e o transporte de pacientes. 1,00
301 - Atencdo  Adquirir méveis e equipamentos para a UBS/ESF. 100,00
Basica
Implementar a¢des de educacdo permanente para qualificac@o das redes de Atengdo, conforme a¢des pactuadas ao aderir ao programa para o 2

Fortalecimentos das Praticas de Educagdo Permanente em Satde.

Manter o nimero de unidades de saide com servico de notificacdo continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias. 1
Alcancar as coberturas vacinais adequadas do Calendério Basico de Vacinacdo da Crianca. 100,00
Ampliar o percentual de medicamentos ofertados objetivando o minimo de 90% de cobertura dos receituarios, baseado na RENAME e também 90,00

nos indicadores de satde local.

Garantir o acesso dos municipes aos servicos de saide mental, oferecendo ao paciente atendimento psicolégico adulto, infantil-adolescente, 355
idosos.
Reduzir o nimero de ébitos prematuros (menos de 70 anos) por Doencas Cronicas Nao Transmissiveis - DCNT (Doencas do aparelho 4

circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias cronicas).

Atingir a razao de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com exame citopatolégico realizado no ano. 1,40
Manter 100% da Cobertura populacional estimada pela Equipe de Atengéo Bisica. 100,00
Adquirir 01 veiculo. 3
Curar os casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 100,00
Exclusdo dos Itens da REMUME com dispensa¢do minima ou nula por baixa efetividade terapéutica através da emissdo de 1 Nota Técnica 1
Anual.

Manter a realizagdo do grupo do Programa de Tabagismo 0
Atingir a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 0,71
Ampliagdo para duas ESF para melhor atendimento domiciliar de médico e enfermeiros (Proposta 7* CMS /2019) 0,00
Redugio de internagdes por causas sensiveis a atengio bésica. 12
Enviar Plano Municipal de Satde ao Conselho de Satide, bem como Programagdo Anual e Relatério de Gestdo. 2
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Garantir a realizagdo de exames anti-HIV para todos os casos novos de tuberculose. 100,00

Substituicao de itens cuja efetividade terapéutica seja baixa e tenha uma opgdo de tratamento na RENAME com efetividade maior com 1
fornecimentoNota Técnica Anual com atualizac@o destas informacdes de 01.

Manter e fortalecer o Comité Municipal Intersetorial de Satide Mental,que possui como objetivo a prevencdo de agravos e promogao da saide 1
mental.

Realizar testes de sifilis em 100% das gestantes usuérias do SUS 100,00
Manter em 100% a cobertura populacional estimada pelas equipes basicas de Saide Bucal. 100,00
Manter o servigco de Ouvidoria Municipal do SUS. 1
Identificar e examinar todos os Sintomaticos Respiratérios (SR) objetivando a detec¢do precoce de casos novos de tuberculose. 100,00
Ampliar o acompanhamento dos pacientes diabéticos e hipertensos no grupo de hiperdia visando melhorar a qualidade de vida dos pacientes, o 1

controle da sua doenca e a promocao da adesao e do uso racional dos medicamentos.

Organizar e colocar em pritica o grupo de apoio para pacientes que sio consumidores de bebidas alcodlicas. 1
Realizar testes de HIV em 100% das gestantes usudrias do SUS. 0,00
Aumentar o nimero anual de a¢@o coletiva de escovagdo dental supervisionada. 5
Realizar a investiga¢do de todos os contatos de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 100,00
Reestruturar o Programa Satide Mental municipal com o intuito de promover acompanhamento dos pacientes psiquiatricos, dando seguimento 1

aos tratamentos e procurando evitar falta de medicamentos.

Criar e executar projetos com acompanhamento interdisciplinar efetivo aos pacientes em uso de medicamentos psiquidtricos e neuroldgicos, 1
visando melhora na qualidade de vida e autonomia dos usudrios dos servicos de saide, consequentemente diminuido o uso de ansioliticos e
antidepressivos sempre mediante avaliagdo médica continua.

Disponibilizar Testes Rapido para HIV, HCV, Hbsag e Sifilis para a populacdo do municipio e registrar nimero de exames realizados no 0
SISLOG.

Manter cobertura de acompanhamento das condicionalidades do Programa Bolsa Familia (PBF). 96,00
Manter em zero a taxa de abandono de tratamento de tuberculose. 100,00
Reavaliar os pacientes que fazem uso de medicamentos antidepressivos, anticonvulsivantes e indutores do sono, visando estimular o "desmame", 100,00

promover o uso racional dos medicamentos da Unidade de Saide Manter o uso de embalagens identificadas como manha, tarde e noite para
medicamentos de pacientes com baixo nivel de entendimento.

Manter em 0 (zero) o niimero de 6bitos maternos no ano. 0
Manter o percentual de adesio das Equipes de Satide da Familia ao PMAQ e aos incentivos do Estado para APS 100,00
Solicitar exame de cultura para BAAR para todos os pacientes suspeitos de tuberculose conforme normas vigentes. 32
Promover o uso racional de medicamentos junto ao usuario de forma individual coletiva. 100
Reduzir o nimero de mortalidade infantil anual. 1
Implantar mais uma Equipe de Satde da Familia. 1
Realizar o exame TRM-TB (Teste Rapido Molecular para Tuberculose), prioritariamente para o diagndstico de tuberculose pulmonar e laringea 100,00

para todos os adultos e criancas quando se fizer necessario.

Manter a REMUME - Relac¢do Municipal de Medicamentos e divulgar com os prescritores. 1
Investigar 100% dos 6bitos infantis e fetais. 100,00
Manter a equipe ESF apoiada pelo Nicleo de Apoio a Saide da Familia (NASF) 100,00
Aumentar a proporcao de registro de 6bitos por causa basica definidas. 95,00
Manter o uso de embalagens identificadas como manha, tarde e noite para medicamentos de pacientes com baixo nivel de entendimento. 100,00
Investigar 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF). 100,00
Disponibilizar consultas médicas totais. 3.200
Encerrar no minimo 80% das doen¢as compulsérias imediatas registradas no Sinan, conforme protocélo. 80,00
Implantar e disponibilizar a consulta farmacéutica para os municipes e registrar o atendimento no Winsatide. 1
Disponibilizar consultas médicas pela Atengdo Bisica. 3.200
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Ampliar a notificacdo dos casos de doencgas ou agravos relacionados ao trabalho. 12

Utilizar o incentivo da organizac@o da assisténcia farmacéutica (IOAF). 100,00
Realizar consultas médicas especializadas. 1.650
Realizar as acoes de vigilancia sanitdria no municipio. 100,00
Garantir a oferta de medicamentos para toda a populacdo com base no uso racional do medicamento. 100,00
Realizar consultas médicas de urgéncia/emergéncia. 550
Curar os casos novos de hanseniase nos anos das coortes. 90,00
Assegurar o destino correto dos Residuos de Servigos de Saide (RSS), Grupos A e B - RDC ANVISA 306, produzidos pela Rede Piblica de 1

Satde, mantendo contrato com empresa especializada que consiga dar destinagdo correta aos dois grupos de residuos.

Revisdo e atualizagdo anual dos POPs da assisténcia farmacéutica. 1
Realizar visitas domiciliares para controle da dengue. 85,00
Garantir capacitagdo do farmacéutico. 1
Alcancar a meta de andlises realizadas em amostrar de agua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre 100,00
e turbidez.

Manter convénio anual atualizado para aquisicdo de medicamentos pelo Consdrcio Parana Sadde. 1
Garantir acesso a medicamentos para os pacientes com transtorno mental grave conforme REMUME. 100,00
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administra¢do
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 -
Alimentacdo e
Nutrigdo

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

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 24/04/2022.

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

5.179.000,00

N/A

140.000,00

N/A

N/A

N/A

45.000,00

N/A

75.000,00

N/A

12.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

1.018.500,00

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

264.000,00

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

e Anilises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Sadde - PAS

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

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

6.461.500,00

N/A

140.000,00

N/A

N/A

N/A

45.000,00

N/A

75.000,00

N/A

12.000,00

N/A

No geral, os niimeros de demonstraram satisfatorios e foi possivel a verificacao dos resultados de parte majoritaria das metas. O diretor do departamento

de Satde foi alterado em 2018 e, no ano seguinte, o sistema terceirizado de satude, dificultando na averigag¢@o dos resultados.

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

20

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

Proporgio de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida

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

Proporgao de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagao.

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

Numero de Casos Autéctones de Malaria

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

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

Proporg¢do de analises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatologicos do colo do utero em mulheres de 25 a 64 anos na populacdo residente de determinado
local e a populagdo da mesma faixa etdria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacdo residente de
determinado local e populagdo da mesma faixa etaria.

Proporgao de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar

Proporg¢do de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na aten¢do basica

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

https://digisusgmp.saude. gov.br

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,75

40,00

100,00

90,00

100,00

100,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

1,30

40,00

100,00

90,00

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

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Namero

Nimero

Percentual

Razio

Razdo

Percentual

Percentual

Nimero

Niamero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual
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21

Agoes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica

22

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

23

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/04/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Os ntimeros se demonstratam satisfatorios e todas as metas foram atingidas.

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

100,00

Percentual
0
Niamero
100,00
Percentual
100,00
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9. Execucdo Or¢camentaria e Financeira

9.1. Execugao da programacdo por fonte, subfungao e natureza da despesa

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncio

Corrente

0,00

3.690.393,73

883.224,24

128.495,57

0,00

0,00

0,00

93.829,02

4.795.942,56

Capital

0,00

187.288,07

40.500,00

120.532,26

298.347,44

0,00

0,00

0,00

646.667,77

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Corrente

245,00

245,00

Capital

Corrente

0,00

49.040,35

0,00

49.040,35

Capital

0,00

0,00

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

https://digisusgmp.saude. gov.br

(*) ASPS: Acoes e Servigos Piblicos em Satde
2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 08/04/2022.

9.2. Indicadores financeiros
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R$ 2.113,31

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢gamentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 08/04/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéaria (RREO)

1.104.500,00 1.104.500,00 1.168.506,27

e e e
250.000,00 250.000,00 180.542,24
e w ww

21.130.000,00 21.130.000,00 16.290.002,74 77,09
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12.500.000,00 12.500.000,00 8.505.954,52 68,05
40.000,00 40.000,00 80.009,71 200,02
700.000,00 700.000,00 525.892,86 75,13
7.800.000,00 7.800.000,00 7.011.337,77 89,89
50.000,00 50.000,00 121.905,92 243,81
40.000,00 40.000,00 44.901,96 112,25
40.000,00 40.000,00 44.901,96 112,25
22.234.500,00 22.234.500,00 17.458.509,01 78,52

1.282.500,00 3.104.065,96 2.102.918,79 67,75
1.018.500,00 2.014.065,96 1.574.547,85 78,18
264.000,00 1.090.000,00 528.370,94 48,47
0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
1.282.500,00 3.104.065,96 2.102.918,79 67,75

4.701.000,00 6.383.648,55 4.845.227,91 3.808,07
1.978.000,00 2.800.385,88 2.522.622,14 0,00 90,08
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.723.000,00 3.583.262,67 2.322.605,77 3.808,07 64,92
750.000,00 2.303.944,58 646.667,77 568.500,99 52,74
750.000,00 2.303.944,58 646.667,77 568.500,99 52,74
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

5.451.000,00 8.687.593,13 6.064.204,74 69,80

4.119.593,13  1.573.589,64 572.309,06
N/A 3.042.665,44  1.181.413,18 24.179,24 19,88
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 1.076.927,69 392.176,46 548.129,82 15,51
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

N/A N/A N/A 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 2.145.898,70 35,39

N/A ‘ ’ 3.918.306,04

22,44
1.299.529,69
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Vigilancia Sanitéria 45.000,00 45.000,00 245,00 0,00
Vigilancia Epidemiolégica 75.000,00 77.600,00 49.040,35 0,00
Alimentacao e Nutricao 12.000,00 12.000,00 0,00 0,00
Outras Subfuncdes 0,00 0,00 0,00 0,00
Total 5.451.000,00 8.687.593,13 6.064.204,74

FONTE: SIOPS, Parana28/02/19 10:51:42
1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execugiio Or¢amentéria do tltimo bimestre do exercicio.

2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(tiltimo bimestre) deverd ser o mesmo apresentado no "total j".
3 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h-+i"(Gltimo bimestre) deverd ser o mesmo apresentado no "total k".

0,00

0,81

0,00

0,00

100,00

4 - Limite anual minimo a ser cumprido no encerramento do exercicio. Devera ser informado o limite estabelecido na Lei Organica do Municipio quando o percentual nela

estabelecido for superior ao fixado na LC n°® 141/2012

5 - Durante o exercicio esse valor servird para o monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012
6 - No tltimo bimestre, serd utilizada a férmula [VI(h+i) - (15 x 1IIb)/100].

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

Bloco de
Financiamento

CUSTEIO

INVESTIMENTO

Programas de Trabalho

1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

10845090300QR - APOIO FINANCEIRO PELA UNIAO AOS ENTES FEDERATIVOS QUE
RECEBEM O FUNDO DE PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS - FPM

COD. NAO INFORMADO - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA

COD. NAO INFORMADO - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE

COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

COD. NAO INFORMADO - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE
SAUDE

1030220158535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM
SAUDE

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

Valor
Transferido
em 2018
(Fonte: FNS)

R$ 400.000,00

R$ 504.753,79

R$ 12.000,00

R$ 25.488,84

R$ 90.965,96

R$ 982,66

R$ 11.000,00

R$ 1.746,55

R$ 1.000,00

R$ 33.472,00

R$ 242.000,00

R$ 250.000,00

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

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

e Andlises e Consideracdes sobre Execucao Or¢camentéria e Financeira

No geral, os valores foram executados quase que todos integralmente.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Executado

216025,69

241560,94

12000,00

27092,81

93829,02

982,66

11000,00

1746,55

1000,00

33472,00

242000,00

225000,00
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10. Auditorias

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 24/04/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/04/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

Nio foram realizadas auditorias.
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11. Andlises e Consideragdes Gerais

Por fim, como foi citado anteriormente, o diretor do departamento de Satdde foi alterado em 2018 e, no ano seguinte, o sistema terceirizado de saide,

dificultando na averigacdo dos resultados, porém, ainda assim, os resultados das metas atingidas, das que foram possivel visualizar, se demonstram

satisfatorios, quase que integralmente.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Anélises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Se necessario futuramente, antes de alterar o diretor do departamento, certificar-se que todos os dados que este possa repassar para o preechimento nos
relatérios sejam averiguados com antecedéncia.

SALIANE PEGORARO
Secretario(a) de Saude
BOM SUCESSO DO SUL/PR, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: BOM SUCESSO DO SUL
Relatorio Anual de Gestao - 2018

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolucdo municipal.

Dados da Produgao de Servigos no SUS
o Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolu¢do municipal.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolucdo municipal.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

o Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolu¢do municipal.

Programac¢do Anual de Saude - PAS
e Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolucdo municipal.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolu¢do municipal.

Execucao Or¢camentaria e Financeira
e Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolucdo municipal.

Auditorias
¢ Consideragdes:

Nio foram realizadas auditorias.

Analises e Consideracoes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Aprovado pelo CMS conforme resolucdo municipal.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
o Consideragdes:

Aprovado pelo CMS conforme resolu¢do municipal.

Status do Parecer: Aprovado

https://digisusgmp.saude. gov.br
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BOM SUCESSO DO SUL/PR, 24 de Abril de 2022

Conselho Municipal de Saide de Bom Sucesso Do Sul
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