REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIiPIO: PARANACITY

Relatdrio Anual de Gestao
2018

MARIA RIBEIRO DE ANDRADE
Secretario(a) de Saude

https://digisusgmp.saude.gov.br 1 de 29



Sumario
1. Identificacdo
o 1.1. Informagdes Territoriais
o 1.2. Secretaria de Salude
o 1.3. Informagdes da Gestdo
o 1.4. Fundo de Saude
o 1.5. Plano de Saude
o 1.6. Informagdes sobre Regionalizagao
o 1.7. Conselho de Saude
o 1.8. Casa Legislativa

2. Introducao
3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

o 3.1. Populagéo estimada por sexo e faixa etaria
o 3.2. Nascidos Vivos

o 3.3. Principais causas de internagdo

o 3.4. Mortalidade por grupos de causas

4. Dados da Producao de Servicos no SUS

o 4.1. Produgdo de Atencao Bésica
o 4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos
o 4.3. Produgdo de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacdo
o 4.4. Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
o 4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica
o 4.6. Produgéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos
5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

o 5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao
o 5.2. Por natureza juridica
o 5.3. Consércios em salude

6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
7. Programacao Anual de Salde - PAS

o 7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

o 9.1. Execugao da programacao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdémica

o 9.2. Indicadores financeiros

o 9.3. Relatério Resumido da Execugédo Orgamentaria (RREO)

o 9.4. Execugao orgamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

10. Auditorias
11. Analises e Consideracdes Gerais
12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

https://digisusgmp.saude.gov.br 2 de 29



1. Identificacao

1.1. Informacg0es Territoriais

UF PR

Municipio PARANACITY
Regido de Saude 152 RS Maringd
Area 348,95 Km2
Populacao 11.361 Hab
Densidade Populacional 33 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 22/12/2020

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgio SMS DE PARANACITY

Numero CNES 6774601

CNPJ A informagdo nao foi identificada na base de dados
CNPJ da Mantenedora 76970334000150

Endereco AVENIDA 4 DE DEZEMBRO 1640 PREDIO

Email saude@paranacity.pr.gov.br

Telefone 44-34638121

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 22/12/2020

1 .3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a) SUELI TEREZINHA WANDERBROOK
Secretario(a) de Saude em MARIA RIBEIRO DE ANDRADE
Exercicio

E-mail secretario(a) prefeitura@paranacity.pr.gov.br
Telefone secretario(a) 4434638101

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 22/12/2020

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdao LEI

Data de criacao 11/1991

CNPJ 08.799.254/0001-23

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Nome do Gestor do MARIA RIBEIRO DE ANDRADE

Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 22/12/2020

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2018-2021
Status do Plano Aprovado

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

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao
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Regido de Saude: 152 RS Maringa

Municipio
ASTORGA

ATALAIA
COLORADO
DOUTOR CAMARGO
FLORAI

FLORESTA
FLORIDA
IGUARACU
ITAGUAJE

ITAMBE

IVATUBA

LOBATO
MANDAGUARI
MANDAGUACU
MARIALVA
MARINGA

MUNHOZ DE MELO
NOSSA SENHORA DAS GRACAS
NOVA ESPERANCA
OURIZONA
PAICANDU
PARANACITY
PRESIDENTE CASTELO BRANCO
SANTA FE

SANTA INES
SANTO INACIO
SARANDI

SAO JORGE DO IVAI
UNIFLOR

ANGULO

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criagcao

Endereco
E-mail
Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

Area (Km?)

LEI

RUA FORTALEZA 489 CENTRO
cantornatalino@hotmail.com
4434632230

NATALINO DE JESUS ARAUJO

Usuarios 12
Governo 3
Trabalhadores 6
Prestadores 1

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

Ano de referéncia: 201806

1.8. Casa Legislativa

12 RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa

e Consideracoes

https://digisusgmp.saude.gov.br

22 RDQA

434.791
137.663
403.263
118.278
191.133
158.092

83.046
164.983

190.37
243.821

96.786
240.904
335.816

294.01
475.467

487.93
137.018
185.716
401.587
176.457
170.837
348.951
155.734
276.241

138.48
306.871
103.226
315.088

94.819
106.021

Populacao (Hab)

Data de Apresentacao na Casa Legislativa

Densidade

26111 60,05
3892 28,27
24012 59,54
5979 50,55
4929 25,79
6774 42,85
2689 32,38
4404 26,69
4466 23,46
6108 25,05
3259 33,67
4787 19,87
34400 102,44
22819 77,61
35496 74,66
423666 868,29
3984 29,08
4008 21,58
27904 69,48
3428 19,43
41281 241,64
11472 32,88
5306 34,07
12037 43,57
1596 11,53
5438 17,72
96688 936,66
5551 17,62
2605 27,47
2928 27,62

32 RDQA
Data de Apresentacao na Casa Legislativa
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De acordo com a estimativa populacional do IBGE 2018, a populagéo residente no municipio de Paranacity é de 11.361 habitantes,
representado por faixa etdria na tabela acima distribuido em 49,9% do sexo masculino e 50,1% do sexo feminino. Observa-se que a
populacdo feminina é maior que a masculina. Tal situacao deve-se ao fato de que as mortes, preferencialmente por causas externas
ocorrem mais nos homens.
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2. Introducao

e Anadlises e Consideracdes sobre Introducao

O Relatério Anual de Gestdo, de acordo com as Portarias n. 3.085/GM, é o instrumento de planejamento que apresenta os resultados
alcancados da Programacéo Anual de Saude, apurados com base no conjunto de acdes, metas e indicadores desta, e orienta eventuais
redirecionamento que se fizeram necessério ao Plano de Saude e as programacdes seguintes. Constitui-se no instrumento de
comprovacao da aplicacao dos recursos repassados do Fundo Nacional de Saude para os Fundos de Saude dos estados, do Distrito
Federal e dos Municipios. Deve ser submetido a apreciacdo e aprovacao do respectivo Conselho de Salde até o final do primeiro trimestre
do ano subsequente conforme portaria n. 399/GM de 23/02/2006
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2018

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 463 442 905
5a 9 anos 447 425 872
10 a 14 anos 424 395 819
15 a 19 anos 438 408 846
20 a 29 anos 943 939 1882
30 a 39 anos 879 850 1729
40 a 49 anos 743 735 1478
50 a 59 anos 687 681 1368
60 a 69 anos 379 405 784
70 a 79 anos 194 255 449
80 anos e mais 102 127 229
Total 5699 5662 11361

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 22/12/2020.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mée.
Unidade Federacao 2014 2015 2016 2017 2018
Paranacity 159 160 145 147 149
Fonte: Sistema de Informacgbes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 22/12/2020.

3.3. Principais causas de internacao

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

Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 39 19 29 33 39
Il. Neoplasias (tumores) 45 37 73 60 61
Ill. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 1 4 2 - 3
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 16 20 21 23 38
V. Transtornos mentais e comportamentais 19 10 20 22 13
VI. Doencas do sistema nervoso 3 3 4 5 30
VII. Doencas do olho e anexos - - 5 10 3
Vlll.Doencas do ouvido e da apéfise mastéide 1 - - 1 1
IX. Doengas do aparelho circulatério 63 71 70 63 63
X. Doencas do aparelho respiratério 71 56 72 58 47
XI. Doencas do aparelho digestivo 38 33 48 55 50
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 4 3 6 10 7
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 9 11 15 15 16
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 27 35 48 40 44
XV. Gravidez parto e puerpério 122 115 94 114 125
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 13 11 12 15 20
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XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossO6micas 4 5 7 2 4
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2 4 5 6 10
XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas 87 68 74 79 122
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de salde 3 4 3 17 7
CID 102 Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 567 509 608 628 703

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/12/2020.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 1 2 - 1
Il. Neoplasias (tumores) 11 6 15 15 8

Ill. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - - - -

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 3 2 1 4 6
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 1 2 -
VI. Doencas do sistema nervoso 2 2 1 1 3

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

Vlll.Doencas do ouvido e da apéfise mastéide - - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 14 11 20 17 20
X. Doencas do aparelho respiratério 5 8 9 10 11
Xl. Doengas do aparelho digestivo 4 4 4 2 4

XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - - -

Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - 1 - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario - 5 - 3 1
XV. Gravidez parto e puerpério - - 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 - 1 2 1
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 1 2 1 2 1
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 4 5 6 1

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 13 8 7 10 10
XXI. Contatos com servicos de salde - - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - - -

Total 62 55 69 74 67

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 22/12/2020.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

De acordo com a estimativa populacional do IBGE 2018, a populacao residente no municipio de Paranacity é de 11.361 habitantes,
representado por faixa etéria na tabela acima distribuido em 49,9% do sexo masculino e 50,1% do sexo feminino. Observa-se que a
populacdo feminina é maior que a masculina. Tal situacao deve-se ao fato de que as mortes, preferencialmente por causas externas
ocorrem mais nos homens.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Produgao de Atencao Basica

Tipo de Producao
Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontoldgico

Fonte: Sistema de informacéo em Saude para a Atengdo Bésica - SISAB

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

4.521

1.611

3.049

2.023

Quantidade

Sistema de Informacées Ambulatoriais Sistema de Informacoes Hospitalares

Grupo procedimento

Qtd. aprovada

01 Acbes de promocado e prevencdo em saude
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirdrgicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Acbes complementares da atencao a saude

Total

Valor aprovado

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

Data da consulta: 21/10/2021.

4.3. Producao de Atencado Psicossocial por Forma de Organizacdo

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo

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

AIH Pagas

Valor total

Sistema de Informacées Ambulatoriais Sistema de Informacées Hospitalares

Grupo procedimento

Qtd. aprovada

01 AcoOes de promocao e prevencao em saude
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirurgicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 AcOes complementares da atencdo a saude

Total

433

433

Valor aprovado

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

Data da consulta: 21/10/2021.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica,
Portanto, ndo ha producéo sob gestdao municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos
Financiamento: Vigilancia em Salde
Grupo procedimento

01 Acbes de promocao e prevencdo em salide
Total

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

Data da consulta: 21/10/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producao de Servigos no SUS

sob gestao da esfera estadual.

Sistema de Informacoes Ambulatoriais
Qtd. aprovada Valor aprovado
433 -

433 -

No ano de 2018 no municipio de Paranacity a rede publica de assisténcia a Salude esteve exclusivamente sobre a gestao municipal,
abrangendo a Atencdo Bésica, Saude Mental, Fisioterapia, Assisténcia Farmacéutica e Vigilancia em Saude e Atencao de Urgéncia e
Emergéncia. O municipio nao realiza mais internamentos, porém, os pacientes sdo encaminhados para o Hospital de referéncia, que o

municipio tem o suporte do SAMU em casos de emergéncias.

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

Periodo 12/2018

Rede fisica de estabelecimentos de satude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0
PRONTO ATENDIMENTO 1
Total 2

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 22/12/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2018
Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 0
ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 0
PESSOAS FISICAS

Total 0

Observacgao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 22/12/2020.

5.3. Consércios em saude

O ente ndo estd vinculado a consércio publico em saldde

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

0

1

Municipal

Dupla

Total
0 1
0 1
0 1
0 3
Total
2 2
0 1
2 3

O Municipio conta com Assisténcia Farmacéutica, Vigilancia em Sadde, 02 equipes de Saude da Familia completas, 02 equipes de Salude
Bucal e agendamentos de consultas especializadas. Assisténcia Fisioterapica, Convénio com servigos laboratoriais, 01 Unidade 24 horas,

Vigilancia Ambiental e combate a Dengue.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2018

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento

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

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

Formas de contratacao
Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

CBOs

CBOs

CBOs (outros)

médicos enfermeiro nivel superior

2

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissdo

Adm. do Estabelecimento

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

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

Formas de contratacao

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comisséo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 27/01/2023.

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento

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

Formas de contratagao

Bolsistas (07)

Estatutérios e empregados publicos

(0101, 0102)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do Estabelecimento

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

Formas de contratacao

comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 27/01/2023.

2

CBOs CBOs
0 0
0 0
2014
0
264
2014
12

Contratos tempordrios e cargos em

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

CBOs (outros)
médicos enfermeiro nivel superior

2015

289

2015

10

CBOs (outros)
nivel médio

CBOs (outros)
nivel médio

2016

327

2016

21

CBOs
ACs
14 6
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
0 0
CBOs
ACS
0 0
0 0
2017
8
396
2017
5

O Municipio conta com Médicos contratados via Processo Licitatério e com Médicos do Programa Federal mais médico, com Assisténcia
Farmacéutica, Vigilancia em Saude, 02 equipes de Saude da Familia completas, 02 equipes de Saude Bucal e agendamentos de consultas
especializadas. Assisténcia Fisioterdpica, Convénio com servicos laboratoriais, 01 Unidade 24 horas, Vigilancia Ambiental e combate a

Dengue.

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

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Reducédo dos riscos e agravos a satide da populacédo, por meio das acées de promocao e vigilancia em

saude.

OBJETIVO N2 1.1 - Fortalecer a promogao e vigilancia em salude

e Induclador para Unidade Ano - . Meta T EEE % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Meta avaliacao da de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida- Anual alcancada
medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Ampliar a Cobertura Percentual 71,00 66,00 Percentual 66,00 100,00
cobertura populacional
populacional estimada de saude
estimada pelas bucal na atencao
equipes de basica
Atencao Basica.
Agdo N2 1 - Implementacao da estratégia do Programa Saude da Familia.
2. Aumentar o Cobertura de 0 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
percentual de acompanhamento
cobertura de das
acompanhamento condicionalidades
das de Saude do
condicionalidades  Programa Bolsa
de salde do Familia (PBF)
programa Bolsa
Familia.
Acgdo N2 1 - Implementacao da estratégia do Programa Saude da Familia.
3. Reduzir a Proporgao de 0 18,87 18,87  Percentual 18,87 100,00
incidéncia de gravidez na
gravidez na adolescéncia entre
adolescéncia na as faixas etérias 10
faixa etéria de 10  a 19 anos
a 19 anos.
Acdo N2 1 - Implementacao da estratégia do Programa Sadde da Familia.
4. Investigar e Proporcdo de ébitos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
registrar no de mulheres em
modulo SIMWeb os idade fértil (10 a 49
Obitos maternos e  anos) investigados.
de mulheres em
idade fértil (MIF).
Agdo N2 1 - Fortalecimento e promogdo das agdes de vigilancia em saude para redugao de riscos e agravos.
5. Investigar 6bitos Taxa de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
infantis e fetais. mortalidade infantil
Agdo N2 1 - Fortalecimento e promogao das a¢des de vigilancia em saude para redugao de riscos e agravos.
6. Aumentar a Proporcao de 0 75,00 75,00 Percentual 75,00 100,00
proporgao da vacinas
homogeneidade da selecionadas do
cobertura vacinal.  Calendéario Nacional
de Vacinacao para
criangas menores
de dois anos de
idade -
Pentavalente 32
dose,
Pneumocdcica 10-
valente 22 dose,
Poliomielite 32 dose
e Triplice viral 12
dose - com
cobertura vacinal
preconizada
Agdo N2 1 - Fortalecimento e promogao das agdes de vigilancia em saude para redugao de riscos e agravos.
https://digisusgmp.saude.gov.br
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7. Registrar os Proporcdo de 0 100,00 100,00 Percentual
Obitos com causa registro de dbitos
bésica definida com causa basica

definida

Acdo N° 1 - Fortalecimento e promocao das acdes de vigilancia em salde para reducdo de riscos e agravos.

8. Digitar no Proporcao de casos 0 85,00 85,00 Percentual
Sistema Nacional de doencas de

de Agravos de notificacao
Notificacao compulséria
(SINAN) e imediata (DNCI)
investigar os encerrados em até
agravos de 60 dias apos
notificacao notificacao.
compulséria,

observando o

prazo de

encerramento

conforme normas

vigentes.

Agdo N2 1 - Fortalecimento e promogao das agdes de vigilancia em saude para redugao de riscos e agravos.

9. Notificar os 11 Proporcao de 0 1 1 NUmero
agravos preenchimento do

relacionados a campo ocupagao

saude do nas notificacdes de

trabalhador no agravos

SINAN epreencher relacionados ao

0 campo trabalho.

“ocupacgao”.

Acdo N@ 1 - Fortalecimento e promocao das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

10. Realizar 100%  Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual
das acdes de municipios que
vigilancia sanitaria realizam no minimo
no municipio. seis grupos de
acdes de Vigilancia
Sanitéaria

consideradas
necessarias a todos
0S municipios no
ano

Acdo N@ 1 - Fortalecimento e promocdo das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

11. Evitar a NUmero de casos 0 0 0 NUmero
incidéncia de AIDS novos de aids em

em menores de 5 menores de 5 anos.

anos.

Acdo N2 1 - Fortalecimento e promocao das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

12. Aumentar a Proporcdo de cura 0 100,00 100,00 Percentual
proporgao de cura  dos casos novos de

nas cortes de hanseniase

casos novos de diagnosticados nos

hanseniase. anos das coortes

Acdo N@ 1 - Fortalecimento e promocao das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

13. Realizar visitas Numero de ciclos 0 85,00 80,00 Percentual
domiciliares para que atingiram

controle da minimo de 80% de

dengue. cobertura de

iméveis visitados
para controle
vetorial da dengue

Acdo N@ 1 - Fortalecimento e promocao das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

OBJETIVO N2 1.2 - Implementar acdes de saneamento bédsico e salde ambiental para a promocdo da salde e reducdo das

desigualdades sociais, com énfase no Programa de Aceleracdo do Crescimento

https://digisusgmp.saude.gov.br

100,00

85,00

1,00

100,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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Descricao da
Meta

1. Ampliar a
proporcao de
analises realizadas
em amostras de
dgua para
consumo humano,
quanto aos
parametros
coliformes totais,
cloro residual livre
e turbidez

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Proporcdo de analises
realizadas em
amostras de agua
para consumo humano
quanto aos
parametros coliformes
totais, cloro residual
livre e turbidez

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

89,54

Meta
2018

89,51

Unidade

de Resultado
medida - Anual
Meta

Percentual 89,51

Acdo N@ 1 - Fortalecimento e promocao das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

% meta
alcancada
da PAS

100,00

DIRETRIZ N2 2 - Promocao da atencao integral a satide da populacao por meio das atividades realizadas pelas Equipes da
APS, Saude da Familia e NASF para todos os segmentos populacionais, priorizando as acées para a populacao mais

vulneravel (crianca, mulher, adolescentes e jovens, satiide do homem e idosos), seguido da promocao da atencao integral
a Saude Bucal e da adesao a assisténcia em Redes de Atencao a Saude a serem implantadas pela Secretaria Estadual de
Saude e pelo Ministério da Saude.

OBJETIVO N2 2.1 - Proporcionar servicos de salde centrados nas necessidades de salde da populacao e fundados numa perspectiva
interdisciplinar envolvendo médicos, enfermeiros, auxiliares e agentes comunitarios, bem como outros profissionais e trabalhadores e a
sociedade na gestao e controle de suas atividades.

Descricao da Meta

1. Reativar o PSB
visando aumentar a
cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de saude
bucal.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da
meta

Cobertura
populacional
estimada de saude
bucal na atencao
basica

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Meta
Plano(2018-
2021)

70,00

Meta
2018

70,00

Unidade

de Resultado
medida - Anual
Meta

Percentual 70,00

Acdo N@ 1 - Fortalecimento e promocao das acOes de vigilancia em salde para reducao de riscos e agravos.

% meta
alcancada
da PAS

100,00

OBJETIVO N2 2.2 - Reorganizar a Rede de Atencao a Saude da Mulher para garantia do acesso, acolhimento e resolutividade.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Unidade

L Indicador para Unidade Ano - . Meta
Descricao da monitoramento e de Linha- Linha- Plano(2018- Meta de :
Meta avallacdo da meta medida Base Base 2021) 2018 medida -
Meta
1. Aumentar a Razao de exames 0 0,68 0,65 Razao

razao de exames
cito patoldgicos
do colo do utero
em mulheres de
25 a 64 anos a
cada 3 anos.

citopatoldgicos do colo
do Utero em mulheres
de 25 a 64 anos na
populacdo residente de
determinado local e a
populacao da mesma
faixa etaria

% meta
Resultado alcancada

Ll da PAS

0,65 100,00

Acao N° 1 - Promocao da atencao integral a salde da mulher e da crianca e implementacdo da “Made Paranaense”, com énfase nas

areas e populacdes de maior vulnerabilidade

Razdo de exames de 0 0,42 0,40 Razao
mamografia de

rastreamento realizados

em mulheres de 50 a 69

anos na populacao

residente de

determinado local e

populacdo da mesma

faixa etaria.

2. Aumentar a
razao de exames
de mamografia
em mulheres de
50 a 69 anos e
populagao da
mesma faixa
etdria a cada 2
anos.

0,40 100,00

Acdo N2 1 - Promocao da atencao integral a satide da mulher e da crianca e implementacdo da “Mae Paranaense”, com énfase nas

areas e populagdes de maior vulnerabilidade

NUmero de dbitos 0 0 0 NUmero
maternos em
determinado periodo e

local de residéncia

3. Evitar dbitos
maternos.

Acdo N2 1 - Promocdo da atencgao integral a satide da mulher e da crianga e implementacdo da “Mae Paranaense”, com énfase nas

areas e populacdes de maior vulnerabilidade

4. Aumentar a 31,75 31,50 Percentual
proporcao de

partos normais.

Proporcao de parto 0
normal no Sistema

Unico de Salde e na

Saude Suplementar

31,50 100,00

Acdo N2 1 - Promocdo da atencao integral a saude da mulher e da crianca e implementacdo da “Mae Paranaense”, com énfase nas

areas e populacdes de maior vulnerabilidade

5. Evitar casos de NuUmero de casos novos 0 0 0 NUmero
sifilis congénita de sifilis congénita em

em menores de menores de um ano de

01 (um) anode idade

idade.

Acao N° 1 - Promocao da atencao integral a saude da mulher e da crianca e implementacdo da “Made Paranaense”, com énfase nas

areas e populacdes de maior vulnerabilidade

OBJETIVO N2 2.3 - Garantir ao idoso 0 acesso integral a saide melhorando o acolhimento e a resolutividade.

. . Unidade
Descricéio Indicador para : Unidade Ano- |ihha- Meta Meta de
da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- gyce Plano(2018- 3018 medida
da meta medida Base 2021) - Meta
1. Reduzira Mortalidade prematura (de 30 0 12 15 Ndmero
taxa de a 69 anos) pelo conjunto das 4
mortalidade principais DCNT (doencas do

prematura ( aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doencas

respiratdrias cronicas)

% meta
alcancada
da PAS

Resultado
Anual

15,00 100,00

Acao N° 1 - Garantia de acesso a Saude ao ldoso e Portadores de Doencas Cronicas mediante qualificacao da gestdo e das redes de

atencgao.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Demonstrativo da vinculacdao das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncgao

301 - Atencao 1

Bésica
Ampliar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica.
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (
Aumentar a razao de exames cito patolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a
64 anos a cada 3 anos.
Aumentar a razao de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos e
populagdo da mesma faixa etéria a cada 2 anos.
Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de
salde do programa Bolsa Familia.
Evitar ébitos maternos.
Reduzir a incidéncia de gravidez na adolescéncia na faixa etdria de 10 a 19 anos.
Aumentar a proporgao de partos normais.
Evitar casos de sifilis congénita em menores de 01 (um) anode idade.

304 - 1

Vigilancia

Sanitaria

305 - 1

Vigilancia

Epidemiolégica Investigar ébitos infantis e fetais.
Aumentar a proporcao da homogeneidade da cobertura vacinal.
Registrar os 6bitos com causa basica definida

Digitar no Sistema Nacional de Agravos de Notificagao (SINAN) e investigar os
agravos de notificagdo compulséria, observando o prazo de encerramento conforme
normas vigentes.

Notificar os 11 agravos relacionados a saude do trabalhador no SINAN epreencher o
campo “ocupacgao”.

Realizar 100% das acdes de vigilancia sanitdria no municipio.
Evitar a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos.
Aumentar a proporgao de cura nas cortes de casos novos de hanseniase.

Realizar visitas domiciliares para controle da dengue.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Meta
programada
para o exercicio

70,00
66,00
15

0,65

0,40

80,00

18,87

31,50

89,51

100,00
100,00

75,00
100,00

85,00

100,00

100,00

80,00

Resultados

70,00
66,00
15

0,65

0,40

80,00

18,87

31,50

89,51

100,00
100,00

75,00
100,00

85,00

100,00

100,00

80,00
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncées Categoria Recursos
Econdémica  ordindrios
- Fonte

Livre (R$)

0 - Informacdes  Corrente N/A
Complementares )

Capital N/A
122 - Corrente N/A
Administragdo )
Geral Capital N/A
301 - Atencgao Corrente N/A
Bésica

Capital N/A
302 - Assisténcia Corrente N/A
Hospitalar e .
Ambulatorial Capital N/A
303 - Suporte Corrente N/A
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A
304 - Vigilancia  Corrente N/A
Sanitaria

Capital N/A
305 - Vigilancia  Corrente N/A
Epidemioldgica

Capital N/A
306 - Corrente N/A
Alimentacao e .
Nutricdo Capital N/A

Receita de Transferéncias
impostos e de de fundos a
transferéncia de Fundo de
impostos (receita Recursos do SUS,

propria - R$) provenientes do
Governo Federal
(R$)
N/A N/A
N/A N/A
229.000,00 N/A
7.000,00 N/A

3.598.272,20 1.190.000,00

72.000,00 27.000,00

N/A N/A
N/A N/A
219.000,00 N/A
N/A N/A

23.000,00 23.000,00
2.000,00 2.000,00

151.000,00  151.000,00

3.000,00 3.000,00
N/A N/A
N/A N/A

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

Data da consulta: 27/01/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacédo Anual de Saude - PAS

Transferéncias Transferéncias Operagoes
de fundos ao de convénios de Crédito
Fundo de destinados a lad
Recursos do Saude (R$) a Satde
Sus,

provenientes

do Governo

Estadual (R$)
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

Royalties

do

petréleo
destinados
a Saude

(R$)

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

Outros
recursos
destinados
a Saude
(R$)

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

Total(R$)

N/A
N/A
229.000,00

7.000,00

4.788.272,20
99.000,00
N/A

N/A

219.000,00

N/A

46.000,00
4.000,00
302.000,00
6.000,00
N/A

N/A

A Programacéao Anual de Salde norteard a execucdo do orcamento do ano de 2018, assim como sera utilizado para monitoramento das
acbes de saude do periodo compreendido.

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

N Indicador

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

Proporcdo de ébitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporcdo de registro de ébitos com causa basica definida

4 Proporcao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacéo para criancas
menores de dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocécica 10-valente 22 dose,
Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada

5 Proporcdo de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias apds notificacao.

6 - . . .

Proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
7 , . "

Numero de Casos Autdctones de Malaria

NUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade
9

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

10 Proporcao de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

11 Razao de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacao residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etaria

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

L2 Proporcdo de parto normal no Sistema Unico de Salde e na Satdde Suplementar

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

15 Taxa de mortalidade infantil

16 . . . . A
NUmero de ébitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

L Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

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

L Cobertura populacional estimada de saude bucal na atencado basica

20 Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de acdes de Vigilancia
Sanitéria consideradas necessérias a todos os municipios no ano

21 Acbes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencao Basica

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

23 Proporcao de preenchimento do campo ocupacado nas notificacdes de agravos relacionados
ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/01/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa
Apés andlises dos resultados alcancados, alguns indicadores ndo foram atingidos.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Tipo Meta ano Resultado %

2018
u 13
E 100,00
U 96,00
U 75,00
U 90,00
U 100,00
E |-
u o
u o
U 100,00
U 0,65
U 040
U 30,00
U 16,50
u o
u o
U 8596
U 75,00
U 7521
U 90,00
u 4
U 95,00

Anual

13

86,00

98,53

25,00

100,00

0,00

0,41

0,42

26,17

15,44

30,63

56,29

30,63

83,33

100,00

alcancada
da meta

100,00

86,00

102,63

33,33

100,00

100,00

63,07

105,00

87,23

93,57

100,00

35,63

75,05

40,72

92,58

100,00

105,26

Unidade de
Medida

NUmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

NUmero

NUmero

NUmero

Percentual

Razao

Razao

Percentual

Percentual

NUmero

NUmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

NUmero

Percentual
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

9.1. Execucao da programacao por fonte de recurso, subfuncao e categoria econémica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncao

Corrente

1.551.467,68

2.210.347,48

1.117.783,60

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

4.879.598,76

Capital

Corrente

9.232,50

0,00

5.485,90

1.405.420,80

666,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

15.384,40

1.405.420,80

Capital

Corrente

0,00

0,00

3.120,00

3.507.528,82

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

3.120,00

3.507.528,82

Capital

Corrente

0,00

0,00

115.690,80

0,00

0,00

96.870,84

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

|
i

0,00

115.690,80

96.870,84

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

5.536,95

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

|
!

0,00

0,00

5.536,95

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

Corrente

0,00

6.684,01

0,00

103.979,17

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

|
i

0,00

0,00

110.663,18

Capital

0,00

0,00

(*) ASPS: Agbes e Servicos Publicos em Salde
2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

0,00

0,00

0,00

0,00

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

Data da consulta: 28/12/2020.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude.gov.br

0,00

0,00

77,48 %

65,95 %
R$ 900,12

43,39 %

22,72 %

0,00

|
|

4,84 %

7,95 %

9,02 %

1,32 %
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 28/12/2020.

9.3. Relatério Resumido da Execucado Orcamentaria (RREO)

19,17 %

25,07 %

1.751.593,00 1.751.593,00 1.794.243,21 102,43
519.093,00 519.093,00 388.023,70 74,75
0,00 0,00 424.542,29 0,00
420.000,00 420.000,00 428.103,31 101,93
550.000,00 550.000,00 348.846,72 63,43
0,00 0,00 0,00 0,00
123.500,00 123.500,00 8.379,44 6,78
139.000,00 139.000,00 128.474,38 92,43
0,00 0,00 67.873,37 0,00
24.077.000,00 24.077.000,00 22.661.983,11 94,12
12.400.000,00 12.400.000,00 11.341.272,65 91,46
461.000,00 461.000,00 607.926,89 131,87
1.280.000,00 1.280.000,00 733.289,97 57,29
9.710.000,00 9.710.000,00 9.745.758,86 100,37
226.000,00 226.000,00 170.817,18 75,58
0,00 0,00 62.917,56 0,00

0,00 0,00 62.917,56 0,00
25.828.593,00 25.828.593,00 24.456.226,32 94,69

https://digisusgmp.saude.gov.br

2.675.225,00 2.675.225,00 1.943.773,44 72,66
1.929.000,00 1.929.000,00 1.506.001,80 78,07
184.000,00 184.000,00 321,36 0,17
0,00 0,00 37,57 0,00
562.225,00 562.225,00 437.412,71 77,80
0,00 0,00 0,00 0,00
42.225,00 42.225,00 663.960,43 1.572,43
2.717.450,00 2.717.450,00 2.607.733,87 95,96
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11.438.918,00  10.093.844,95  8.802.949,30 77.507,83
4.151.145,80 5.068.645,80  4.400.070,91 0,00 86,81
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7.287.772,20 5.025.199,15  4.402.878,39 77.507,83 89,16
283.000,00 890.158,00 104.595,20 29.600,00 15,08
283.000,00 890.158,00 104.595,20 29.600,00 15,08
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
11.721.918,00  10.984.002,95 9.014.652,33 82,07

0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 1.360.000,00  2.775.418,57 7.286,06 30,87
N/A 1.360.000,00 1.215.320,44 0,00 13,48
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 1.560.098,13 7.286,06 17,39
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A N/A N/A 99.821,77
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 2.882.526,40 31,98
N/A ‘ ‘ 6.132.125,93
25,07

2.463.691,99
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4.887.272,20 5.805.185,20 4.824.936,15 70.047,01
1.749.145,80 2.019.270,80 1.401.824,38 6.716,42 13,89
4.622.000,00 2.755.093,90 3.530.123,94 93.095,68 35,73
179.000,00 179.000,00 96.870,84 0,00 0,96
48.500,00 21.500,00 5.527,28 9,67 0,05
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
236.000,00 203.953,05 107.026,12 3.637,06 1,09
11.721.918,00 10.984.002,95 10.139.814,55 99,99
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FONTE: SIOPS, Parana21/05/19 14:34:46

1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execugdo Orgamentdria do Ultimo bimestre do exercicio.

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

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

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

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

6 - No ultimo bimestre, serd utilizada a formula [VI(h+i) - (15 x I1Ib)/100].

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

Valor Transferido

. Blo<_:o de Programas de Trabalho em 2018 Valor
Financiamento Executado
(Fonte: FNS)
1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 663.788,00 592538,00
103012015219A - PISO DA ATENGAO BASICA EM SAUDE R$ 717.971,47 696148,43

10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA

EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA R 2 O |

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

R$ 101.820,51 101820,51

CUSTEIO £ NDO DE PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS - FPM R$121.287,95 | 121267.95
COD. NAO INFORMADO - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 242,06 0,00
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS RS 7.317.84 S
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE e '
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS RS 1.000,00 100000
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA AR '
COD. NAO INFORMADO - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 35.400,00 35400,00
1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE SAUDE R$ 251.000,00 0,00
INVESTIMENTO 1030220158535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE R$ 380.000,00 0,00
COD. NAO INFORMADO - ESTRUTURAGAO DE ACADEMIA DE SAUDE - EMENDA R$ 108.000,00 0,00

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memdria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacao de contas.
2 - Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

Os recursos ndo utilizados ficaram aplicados em conta bancaria do municipio.
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 27/01/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/01/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias
N&o foram realizadas auditorias no Municipio.
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11. Andlises e Consideracoes Gerais

A Assisténcia Farmacéutica estd organizada de acordo com a Politica Nacional de Medicamentos e a Politica Nacional de Assisténcia
Farmacéutica que constituem elementos fundamentais para a efetiva implementacdo das acOes capazes de promover 0 acesso aos
medicamentos essenciais e a melhoria das condicdes de assisténcia a salde da populacao, além disso, o municipio possui duas
farmacéuticas para a dispensacao dos medicamentos na atencao primdria de salde.

A salde mental atualmente é composta por 1 Psicéloga, e o trabalho realizado hoje engloba o atendimento clinico.

A proposta é que um psicélogo continue realizando o atendimento clinico e um outro profissional atue na equipe NASF como forma
de apoio a ESF, para assim retornar as atividades que eram desenvolvidas em anos anteriores no municipio.

O servico odontolégico basico em Paranacity é oferecido nas UBS, contemplando acdes de prevencao e curativa, tais como:
escovacao supervisionada, bochecho com fldor nas escolas, atendimento ao grupo de gestantes, diabéticos e hipertensos, bebes,
atendimentos aos usuarios com necessidades especiais através de visitas domiciliares e realiza o encaminhamento de pacientes para
atendimentos especializados como endodontia, periodontia, cirurgia oral menor (CEO ¢ Colorado) e patologia bucal (LEBU ¢ Maringd).

A proposta de agdo para o plano plurianual serd a intensificagdo do atendimento e consequentemente aumentar a cobertura
populacional.

Aumentar o percentual de gestantes atendidas;
Aumentar o percentual de bebés atendidos;
Cobertura populacional estimada pelas Equipe Béasicas de Saude Bucal.

O servigo de fisioterapia municipal estd localizado na estrutura fisica em clinica terceirizada, contando com duas fisioterapeutas do
municipio que prestam atendimento clinico a populacao.

Os laboratérios de andlises clinicas que sao conveniados ao municipio atendem por demanda a populacao. Realiza exames béasicos como:
Lipodograma, Hemograma, Glicose, Urina, Coagulograma, VHS, Acido Urico, Ureia, Creatinina, VDRL, TGO e TGP, Bilirrubina,
parasitoldgico de fezes, entre outros.

Alguns exames sao encaminhados ao LEPAC (Maringd), tais como: Chagas, Leishmaniose, Citomegalovirus, Rubéola, Hepatites,
Toxoplasmose, HIV, PSA Baciloscopia e Sorologia para dengue.

O servico de Urgéncia e Emergéncia do municipio é oferecido na Unidade de Pronto Atendimento (UPA) Dr. Santiago Sagrado Begga e
alguns pacientes sdao encaminhados para Hospital de referéncia no Municipio de Colorado. Em caso de emergéncia, é acionado o SAMU.

A Vigilancia Sanitédria do Municipio de Paranacity realiza as atividades de liberacdo de alvarad de licenga sanitéaria, vistoria em setor de
alimentos, atendimentos a domicilios, coleta de dgua para analise, entre outros.

A Vigilancia Ambiental mantém acdes de prevencao e controle da Dengue e seus fatores condicionantes. O municipio de Paranacity
segue as agOes do Plano Nacional de Combate a Dengue (PNCD), visando controle das doengas consequentes da dengue.

A Vigilancia Epidemioldgica realiza atividades que proporcionam a informacao a fim de conhecer, detectar ou promover qualquer
mudanca que possa ocorrer nos fatores condicionantes do processo salde-doenca, com a finalidade de recomendar, oportunamente, as
medidas indicadas que levem a prevencao e ao controle das doencas.

A Vigilancia Epidemioldgica trabalha com sistemas de informacdo e anélises que permitam o monitoramento do quadro sanitério do
municipio. Esses sistemas servem de base para fazer recomendacdes, avaliar medidas de controle e realizar o planejamento do trabalho.

A Vigilancia Epidemioldgica se aplica as doengas transmissiveis, as ndo-transmissiveis (doengas crénico-degenerativa, anomalias
congénitas, desnutricao, etc) e a outros agravos (acidentes, violéncia, etc).
O Conselho Municipal de Saude (CMS), criado pela Lei Municipal 1.028 de 15 de abril de 1991, alterado pela Lei 1.407 de 11 de abril de
2003.
O Conselho Municipal de Saude - CMS - é um 6rgao colegiado, de carater permanente, deliberativo, consultivo e normativo, que
tem como fungao atuar na formulagdo de estratégias e no controle da execucgao da Politica de Saide no municipio de Paranacity,
inclusive nos aspectos econémicos e financeiros.

E formado por 24 membros titulares e 24 suplentes, considerando a paridade de 50% de entidades de usuérios, 25% de entidades
de trabalhadores, 12,5% de gestores e 12,5% de prestadores de servicos na area da saude.

https://digisusgmp.saude.gov.br 26 de 29



12. Recomendacoes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideragdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

As acbes programadas e os servicos de salde referente ao exercicio de 2019 na sua grande maioria foram desenvolvidos, sendo que a
programacao anual de 2018 foi utilizada como instrumento norteador para programacdo orcamentaria do municipio para a saude,
estando, por tanto adequada as necessidades e demandas do setor Salde no municipio de Paranacity. A mudancga do financiamento da
atencao primdria serd desafiador em relacdo ao rigoroso monitoramento e manutencao dos cadastros e acompanhamento dos usuéario,
bem como o alcance dos indicadores para evitar perda de recursos. No ano de 2019, a programacao de saude referente ao exercicio esta
em desenvolvimento e os redirecionamentos, quando necessérios, serdo atualizados no decorrer do ano vigente, com conseguinte
atualizacao do Plano Municipal de Salde para 2018-2021.

MARIA RIBEIRO DE ANDRADE
Secretério(a) de Salude
PARANACITY/PR, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIiPIO: PARANACITY
Relatdrio Anual de Gestéo - 2018

Parecer do Conselho de Saude

Identificacao
« Consideragdes:

CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO ,

Introducao
« Consideracdes:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
« Consideracdes:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideracées:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracdes:

CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO ,

Profissionais de Salude Trabalhando no SUS
« Consideracdes:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideracées:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
« Consideracdes:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Execucdo Orcamentaria e Financeira
» Consideracdes:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Auditorias
« Consideracdes:

CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO ,

Andlises e Consideracdes Gerais
. Parecer do Conselho de Saude:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
« Consideracoes:
CONSIDERANDO QUE NAO ESTAVAMOS NA EPOCA , ATE ONDE HOUVE ENTENDIMENTO

Status do Parecer: Aprovado
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PARANACITY/PR, 27 de Janeiro de 2023

Conselho Municipal de Saude de Paranacity
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