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1. Identificacao

1.1. Informacgdes Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populacao

Densidade Populacional

PR

IRATI

4" RS Irati

999,52 Km?

61.439 Hab

62 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 03/07/2023

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do ()rgﬁo
Nimero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SMS DE IRATI

2503220

A informagdo ndo foi identificada na base de dados
75654574000182

RUA ZEFERINO BITTENCOURT 1270
smsirati @irati.com.br

(42)4231118

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 03/07/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a)

JORGE DAVID DERBLI PINTO

Secretario(a) de Satide em Exercicio JUSSARA APARECIDA KUBLINSKI

E-mail secretirio(a)

Telefone secretario(a)

saude.adm@irati.pr.gov.br

4231326322

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saide (SIOPS)

Data da consulta: 03/07/2023

1.4. Fundo de Saide

Instrumento de criacio
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Saade (SIOPS)

Data da consulta: 03/07/2023

1.5. Plano de Saide

Periodo do Plano de Satade

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Status do Plano

Aprovado

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 29/06/2022

1.6. Informacgoes sobre Regionalizacido

Regido de Satide: 4* RS Irati

Municipio Area (Km?)

FERNANDES PINHEIRO 406.501
GUAMIRANGA 259.632
IMBITUVA 756.531
INACIO MARTINS 936.913
IRATI 999.515
MALLET 723.085
REBOUCAS 481.843
RIO AZUL 629.739
TEIXEIRA SOARES 902.793

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2022

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo do Conselho de Satide

e Consideragdes

1.1. Secretaria de Saide

Razdo Social da Secretaria

Fundo Municipal de Satide

Populacio (Hab)

5561

8881
33306
11117
61439
13697
14991
15433
12761

1. IDENTIFICACAO MUNICIPAL

CNPJ

09.485.333/0001-22

Endereco da Secretaria CEP

Rua Zeferino Bittencourt,1270 84.500-000
Telefone Fax

(42)3132 6314 (42)3907-3131

1.2. Secretario (a) de Satde em Exercicio

Nome: Ismary Llanes Casanas.

1.3. Informagdes do Fundo Municipal de Satide

Instrumento legal de criacio do Fundo Municipal de Saade

Lein® 2812 Data da Lei: 16/12/2008

1.4. Informagdes do Conselho de Satde

Instrumento legal de criacio do Conselho Municipal de Satde: Lein® 4650

Nome do Presidente: Gerson Musial

Data da Lei: 03/04/2019

Telefone: (42)9114-2100

E-mail: conselhosaudeiratipr@ gmail.com

1.5. Conferéncia de Saude:

https://digisusgmp.saude. gov.br

Data da altima Conferéncia Municipal de Sadde:

29/03/2023 conforme resolucdo 07/2023

Densidade

13,68
34,21
44,02
11,87
61,47
18,94
31,11
24,51
14,14
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2. Introducao

e Analises e Consideragdes sobre Introducao

\ Secretaria da Saide do Municipio Irati apresenta o Relatorio Detalhado do
Quadrimestre Anterior (RDQA) do primeiro quadrimestre de 2024 (janeiro
a abril) referente as acoes e servicos de saide do Municipio de Irati.
Conforme a Portaria de Consolidacdao N° 1, de 28 de setembro de
2017, do Ministério da Saade (MS), a qual estabelece as diretrizes do
processo de planejamento no ambito do Sistema Unico de Saidde (SUS), e o
artigo N° 36, da Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012, o
RDQA ¢é um instrumento de monitoramento e acompanhamento da
execucao do Plano Municipal de Saude (PMS) e da Programacao Anual de
Saude (PAS) e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos
meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia publica na Casa
Legislativa do respectivo ente da federagao.

Esta organizado conforme a estrutura do Sistema DigiSUS Gestor
Moédulo Planejamento (DGMP): Identificagdo, Introdug¢do, Dados
Demograficos e de Morbimortalidade; Dados da Produg¢ao de Servicos no
SUS; Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS; Profissionais de Saude
Trabalhando no SUS; Programacdo Anual de Saude; Execucao
Orcamentaria e Financeira; Auditorias; Analises e Consideracoes Gerais.

Esse sistema, instituido pela Portaria GM/MS N° 750/2019, deve
ser obrigatoriamente utilizado pelos estados, Distrito Federal e municipios
para a elaboracdo do RDQA e seu envio ao Conselho de Saude respectivo.
O registro das informagdes e a inser¢ao de documentos no DGMP nao
substitui a obrigatoriedade de elaboragdo e de apresentagdo desses
instrumentos ao Conselho de Saude, a Casa Legislativa e aos orgdos de
controle.

O Sistema DGMP importa dados de sistemas nacionais de
informacdo para analises e consideracdes, porém, devido as falhas e

inconsisténcias ainda apresentadas pelo sistema, alguns dados estao
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desatualizados ou com falhas na importagdo. Por isso, a SMS optou por
trazer dados extraidos de bases oficiais do municipio, em quadros e tabelas
inseridos no campo ;Analises e Consideragdes;, de cada item do relatorio.

Ainda, salienta-se que alguns dados apresentados neste relatorio sao
parciais em virtude da forma de contabilizacdo dos dados de producao. Essa
variabilidade € observada nas informacgOes que utilizam o Sistema de
Informag¢des Ambulatoriais do Sistema Unico de Saade (SIA/SUS), que
pode sofrer alteragOes at€é quatro meses apOs a data de realizacdo dos
procedimentos ambulatoriais e o Sistema de Informacdes Hospitalares do
SUS (SIH/SUS), que pode sofrer alteracdes até seis meses apOs a data de
alta da internacdo. Da mesma forma, dados de investigacdo dos O&bitos
infantis e fetais, maternos e de mulheres em idade fértil, somente se
encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de
Informacao de Mortalidade (SIM) nacional. Ha ainda algumas outras
especificidades dos demais indicadores, conforme suas fichas de
qualificagcdo, que serao abordadas oportunamente no decorrer do texto.

As informacdes apresentadas neste relatdrio t€m origem nos

seguintes instrumentos:

a) Plano Municipal de Sauade 2022-2025;

b) Programacdo Anual de Saude de 2024;

c) Bases de dados dos sistemas de informacdo nacionais, estaduais e
municipais.

O planejamento no Sistema Unico de Sadde é uma funcao gestora que,
além de requisito legal, € um dos mecanismos relevantes para assegurar
a unicidade e os principios constitucionais do Sistema Unico de Satde
(SUS). Expressa as responsabilidades dos gestores de cada esfera de
governo em relacdo a saude da populacao do territorio quanto a integracao
da organizacdo sistémica (BRASIL; FUNDACAO OSWALDO CRUZ,
2016). Conforme prevé a legislacdo, os instrumentos de planejamento do

SUS sao: plano de saude, programacdao anual de saude e os relatorios de
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gestao.

O relatoério detalhado do quadrimestre anterior (RDQA) é um
instrumento de monitoramento e acompanhamento da execucao da PAS. O
modelo padronizado esta previsto na Resolucao do Conselho Nacional de
Saude (Resolucao n° 459/2012) e o seu preenchimento obrigatério em
sistema de informacao nacional esta previsto na PORTARIA GM N. 750,
DE 29 DE ABRIL DE 2019 que ;Altera a Portaria de Consolidacao n°
I/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para instituir o Sistema DigiSUS
Gestor/Modulo de Planejamento ; DGMP, no ambito do Sistema Unico de
Saude ; SUS;. Portanto, o RDQA deve conter, no minimo, informagdes
sobre: a oferta e producao de servigos publicos na rede assistencial propria,
contratada e conveniada, analise das Principais causas de
morbimortalidade no quadrimestre, indicadores de saide e o montante e a

fonte dos recursos aplicados no periodo.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A disponibilizacdo dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacdo, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2021

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

2154

2120

2013

2069

4899

4711

4224

3740

2582

1211

502

30225

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

Data da consulta: 16/05/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Nuimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

2053

2029

1932

1971

4799

4714

4376

4045

2805

1629

861

31214

4207

4149

3945

4040

9698

9425

8600

7785

5387

2840

1363

61439

IRATI
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 16/05/2024.

3.3. Principais causas de internag@o

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabodlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIIL.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

https://digisusgmp.saude. gov.br

100

30

21

99

13

175

159 124
27 27
14 12

3

81 87
3 4
3

119 146

139

24

12

67

32

10

154

105

23

62

23

153
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X. Doengas do aparelho respiratorio 97 51 99 99 124

XI. Doengas do aparelho digestivo 109 70 120 176 138
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 17 12 16 15 26
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 35 6 14 17 44
XIV. Doengas do aparelho geniturinério 78 55 55 72 100
XV. Gravidez parto e puerpério 218 201 199 211 173
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 19 22 25 34 16
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossOmicas 6 3 6 7 7
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 49 16 24 40 45
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 154 116 136 144 165

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 21 22 32 44 93
CID 10* Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 1266 1111 1189 1338 1377

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/05/2024.

Obs.: A atualizacdo dos valores relativos ao dltimo 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 2020 2021 2022
1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 26 178 36
II. Neoplasias (tumores) 91 101 116
II1. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 3 4 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 19 31 34
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 4 15
VI. Doengas do sistema nervoso 23 15 18

VII. Doencas do olho e anexos - - -

VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 134 149 157
X. Doencas do aparelho respiratério 42 59 92
XI. Doengas do aparelho digestivo 25 23 27
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - 2 3
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 1 3
XIV. Doengas do aparelho geniturinério 13 13 8
XV. Gravidez parto e puerpério - 3 -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 4 3
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 3 2 5
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 8 3 1

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - B,
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 43 34 56
XXI. Contatos com servigos de satde - - B,
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - _
Total 435 626 575

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 16/05/2024.

e Andlises e Considera¢des sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

2. DADOS DEMOGRAFICOS.

2.1 Populacio estimada por sexo e faixa etdria.

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 2154 2053 4207
5 a9 anos 2120 2029 4149
10 a 14 anos 2013 1932 3945
15 a 19 anos 2069 1971 4040
20 a 29 anos 4899 4799 9698
30 a 39 anos 4711 4714 9425
40 a 49 anos 4224 4376 8600
50 a 59 anos 3740 4045 7785
60 a 69 anos 2582 2805 5387
70 a 79 anos 1211 1629 2840
80 anos e mais 502 861 1363
Total 30225 31214 61439

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 2024.
Populacio feminina 25-64 anos: 17035

Populacio feminina 50-69: 6850

2.2 Nascidos vivos/Obitos infantis I quadrimestre 2022 - 2024

I° quadrimestre NACIDOS VIVOS OBITOS TAXA/1000 NV
2022 243 2 8,2
2023 245 1 4.0
2024 212 2 9,4

Observa -se um comportamento similar quanto ao ndmero de 6bitos desde 2022 até a data atual e uma diminui¢do no nimero de nascimentos no primeiro quadrimestre do
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ano 2024, mesmo assim, com uma taxa abaixo de 10 a cada 1000 nascidos vivos. Isso reflete a disponibilizagdo das a¢des de promogdo, vigilancia e prevengdo em saide,
permitindo a intervenc@o precoce nas principais complica¢des da infancia. Portanto, para manter este indicador e buscar continuadamente a redugdo da taxa de mortalidade
infantil no municipio de Irati é necessério o fortalecimento da rede materno infantil, garantindo acesso a todos os niveis de complexidade de assisténcia. O desenvolvimento

social e econdmico na regido influenciou positivamente nos resultados expostos.
Causa do o6bito infantil no I quadrimestre 2024.

1. Asfixia e inalagdo contetdo gastrico. 24 dias de nascido. A termo. Evitavel .

2. Prematuridade, Insuficiéncia Respiratoria, Sepse Grave, Derrame Pericardico. 03 dias de nascido. Evitavel .

2.3 Principais causas de internacio:

1 Principais causas.
QUADRIMESTRE
1. X.Doengas do aparelho respiratério
2. IX. Doengas do aparelho circulatério
2023
3. IL Neoplasias (tumores)
4. XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas.
1. XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas: 14,2%
2. IX. Doengas do aparelho Circulatorio: 10.5%
2024 3. XI. Doencas do aparelho digestivo: 10.4 %
4. X. Doencas do aparelho respirat6rio.8.9%
5. X. Doencas do aparelho respirat6rio.7.6%
MORBIDADE HOSPITALAR
1° QUADRIM.
CAPITULO CID 10 2024
I. Algumas doencas infecciosas e
parasitarias 55
II. Neoplasias (tumores) 88
III.Doencas sangue 6rgaos hemat e transt
imunitar 28
IV.Doengas enddcrinas nutricionais e
metabdlicas 09
V.Transtornos mentais € comportamentais 63
VI.Doengas do sistema nervoso 24
VII.Doencas do olho e anexos 6
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise
mastéide 3
IX.Doengas do aparelho circulatério 139
X.Doencas do aparelho respiratério 118
XI.Doengas do aparelho digestivo 137
XII.Doencas da pele e do tecido
subcutaneo 18
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec
conjuntivo 38
XIV.Doencas do aparelho geniturinirio 94
XV.Gravidez parto e puerpério 161
XVI.Algumas afec originadas no periodo
perinatal 15
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias
cromossdmicas
4
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e
laborat 45
XIX.Lesoes enven. e ag. Out. conseq
causas externas 188
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XX.Causas externas de morbidade e

mortalidade 0

XXI.Contatos com serv. de saude 82
TOTAL INTERNAMENTOS 1315

As maiores causas de internacdo no primeiro quadrimestre de 2024, mantém igual padrio da morbidade hospitalar de relatorios anteriores ocorrendo apenas mudangas de

posi¢do, como primeira causa; as internagdes por Lesdes enven e alg out conseq causas externas,
* acidente de trinsito,
¢ intoxicagdes acidentais por drogas, medicamentos e substincias bioldgicas,
{ quedas acidentais,
¢, suicidios e lesdes auto-infligidas entre outros.
As doencas do aparelho circulatério (capitulo IX) estio como segunda causa de internagao; conjunto que abrange
*doencas cardiacas (infarto, angina, insuficiéncia, arritmias) * vasculares (varizes),
*pressdo alta,
*tromboses, arteriosclerose por exemplo.

Em seguida estdo as Doencas do aparelho digestivo e as Doencas do aparelho respiratorio.

2.4 Principais causas de Mortalidade: janeiro ¢ abril 2024

Ano Principais causas

1. IX. DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO: 30,5%
2. II. NEOPLASIAS: 24,5%

2024 3. XI. DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO: 10,5%
4. X. DOENCAS DO APARELHO RESPIRATORIO: 9,5%
5

. XX. CAUSAS EXTERNAS DE MORBIDADE E
MORTALIDADE: 8%

1.IX. Doencas do aparelho Circulatério 27%

2.11. Neoplasias (tumores) 19.8%

3.X. Doengas do aparelho respiratério 13.5%

2023 4.XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
7.2%

5. I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 4.5 %

O conjunto das quatro principais causas de morte teve poucas alteracdes em

relaciio ao I’ quadrimestre de 2023, ocorrendo apenas mudancas de posicio,

Mortalidade prematura (30 a 69 anos) pelo conjunto das principais DCNT (Doencas do Aparelho Circulatério, Cancer,
Diabetes Mellitus e Doencas Respiratorias Cronicas).
(A meta proposta para o ano 2024 ¢é de 112 6bitos na faixa etaria de 30 a 69 anos, 37 para cada quadrimestre, tomando ano base 2019.
{ Meta alcancada 037 6bitos no I Quadrimestre 2024, alcancando a meta para o quadrimestre, se comportando de forma similar ao ano 2023 no mesmo quadrimestre
(036)
. APARELHO CIRCULATORIO: 20
. NEOPLASIA: 16

. DOENCAS RESPIRATORIAS: 0
. DIABETES MELLITUS: 1

A~ 0w
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4. Dados da Producao de Servigos no SUS

A disponibilizacdo dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produgdo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 4.181
Atendimento Individual 34.063
Procedimento 36.016
Atendimento Odontolégico 3.742

Fonte: Sistema de informacio em Satide para a Aten¢do Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia
e et P S
| Quaponds Narapodo AP Varwdl
01 Ag¢des de promogido e prevengdo em saude
02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -
03 Procedimentos clinicos 120 - - -
04 Procedimentos cirdrgicos 28 - - -
05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atengdo a satde - - - -

Total 149 - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 13/06/2024.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 13/06/2024.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

https://digisusgmp.saude. gov.br 13 de 53



3° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.4. Produgdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promogdo e prevengdo em saude - - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1375 - - -
03 Procedimentos clinicos 12013 - - -
04 Procedimentos cirtrgicos 183 - - _

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acdes complementares da atengdo a satde - - - -

Total 14108 - - -

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 13/06/2024.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Produgao de Assisténcia Farmacgéutica

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

4.6. Produgao de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 96 -

Total 96 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

3° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 13/06/2024.

e Andlises e Considera¢des sobre Dados da Producéo de Servigos no SUS
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4.2 EXAMES BASICOS

EXAMES 1° QUADRIMES TRE 2024 1° QUADRIMESTRE
2023
LABORATORIAIS
l 168.668 (9.3%) 186.149
RX ) Y
1 10.078 (47,0%) 19.023
TOTAL o
1 178.746 (12.8%) 205.172
4.3 ODONTOLOGIA
QTDE 1° QUADRIMESTRE | QTDE 1° QUADRIMESTRE
2023 2022
ATENDIMENTOS I 6.473 (39.8%) 4.628
PROCEDIMENTOS I 12.257 (50,0%) 8.167
TOTAL I 18.730 (46,3%) 12,795
4.4 CONSULTAS/EXAMES ESPECIALIZADAS
SERVIGO QTDE 1°* QUADRIMESTRE 2024 QTDE 1° QUADRIMESTRE 2023
CONSULTAS ‘I 6.869 {12.3%} 6.115
EXAMES l 19.395 (2.3%) 18.946
TOTAL I 26.264 (4.8%) 25.061

46 F P " Q 2023/2024
4.5 FARMACIA BASICA (MEDICAMENTOS DISTRIBUIDOS) ¥
fevereino abrl Total
QTDE 1° QUADRIMESTRE QTDE 1° QUADRIMESTRE Més foneto " e

2023 2022 2023 Forl) 2023 2024 2023 2024 2023 2024 2023 2024
FARMACIA CENTRAL 1.809.156 (8.7%) 1.982.873 G | e | 80| w5 | e | ot | v | | 2% | sm 647
uBs " 1.213.090 (18.9%) 1.019.473 pendiertos | w3 | m | [ | s [ we | e | | e 67
HIPERDIA 688.210 {4-4%} 720.085 Avaliaches 9% 122 140 167 155 9 L1 137 382 E:x)
nmp‘mm
PSICOTROPICOS 625.880 (62.6%) 1.673.857 & e 1 paches

:’p:_ o | 156 0| 26 ) 251 " an 1 toakzaam
TOTAL: l 4.336.336 (20,0%) 5.426.305 wa
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

A disponibilizagdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 04/2024

1 1 2

HOSPITAL GERAL 0
CONSULTORIO ISOLADO 0
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0
POSTO DE SAUDE 0
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0
PRONTO ATENDIMENTO 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 2
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0
Total 3

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES)
Data da consulta: 03/07/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2024

14

3

1

13

42

3

1

13

59

ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0
MUNICIPIO 35
AUTARQUIA ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 1
CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA) 0
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 4
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 1

https://digisusgmp.saude. gov.br
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PESSOAS FISICAS

Total 42 14 3 59

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 03/07/2023.

5.3. Consoércios em satude

O ente ndo esti vinculado a consdrcio puiblico em saide

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

Dados importados corretamente.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢do dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢do pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2024
Pablica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 7 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos 5 22 28 106 39
(0101, 0102)
Privada (NJ grupos 2, 4 e  Autdnomos (0209, 0210) 5 0 2 1 0
5)
Celetistas (0105) 0 0 0 1 0
Intermediados por outra entidade (08) 1 0 0 0 0
Sem Fins Lucrativos (NJ  Auténomos (0209, 0210) 3 0 0 0 0
grupo 3)
Celetistas (0105) 5 6 4 18 0
Pablica (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saade (CNES)
Data da consulta: 01/08/2024.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autdnomos (0209, 0210)
Celetistas (0105) 2 0 0 1
Intermediados por outra entidade (08) 1 1 1 1
Pablica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210) 30 36 30 45
Bolsistas (07) 3 3 2 3
Estatutarios e empregados publicos (0101, 179 225 237 248
0102)

Pablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 01/08/2024.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Dados importados corretamente.
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7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

¥ Sem
Apuragao

1. Ampliar Implantagdo de 3 Namero 2020 Numero
gradativamente a equipes de ESF programada
cobertura de para atendimento
Equipes de ESF no
municipio.
2. Ampliar Implantagdo de 2 Niamero 2020 2 2 1 Ndmero
gradativamente a equipes de satde
cobertura por bucal para compor
equipes de saide as novas equipes de
bucal. ESF a serem
implantadas
Acdo N° 1 - . Contratag@o de profissionais pelo concurso, realizado dezembro/2022.
Acdo N° 2 - . Definir as estrutura fisica e os equipamentos adequados para um atendimento de qualidade.
3. Formalizar Quantidade de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual

parceria com a
Universidade e
Faculdades para
acoes de ateng@o a
saude.

parceria entre a
Universidade e os
cursos de
Psicologia,
Educacao Fisica e
Fonoaudiologia
para auxiliar nas
acdes de promogao
e prevencdo da
satide nas UBS e
ESF do municipio.

Sem
Apuracao

100,00 100,00

Acido N° 1 - Uma proposta de integracao entre satide, educacao e comunidade, que considera a escola como um espaco privilegiado para a

promocgdo de satide

4. Implantar redes
de comunicacio e
fluxo de
informagdes dentro
da atencdo basica
com os demais
servicos de satde e
intersetorialmente
com outras
secretarias e
instituicdes.

Implantagdo de Percentual 2020 65,00 90,00 100,00 Percentual
sistema

informatizado para

ESF, UBS e PA,

assim como para os

demais setores da

SMS.

Acdo N° | - Manter um sistema informatizado para ESF, UBS e PA, assim como para os demais setores da SMS.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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5. Proporcionar a Confeccao de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00
todos os crachas para os

profissionais da area servidores lotados

de saude , na SMS.

identificagdo a

través do uso de

cracha.

Acido N° 1 - Uso de crachas pelos servidores lotados na SMS.

6. Instituir o Nuamero de Nuamero 2020 9 50 12 Numero 4,00
Programa de atividades

Educagio realizadas no ano.
Permanente para os
profissionais da

SMS.

100,00

33,33

Acdo N° I - ; Permitir desenvolver a competéncia das equipes para o planejamento e organizagao da atencao a satide com foco nas necessidades

dos usuarios sob a sua responsabilidade.

Acdo N° 2 - ; Realizar atividades de Educacao Permanente com atualizagdes de temas focados nas linhas de cuidados e ProvigiA.

Acido N° 3 - ; Capacitar frequentemente as equipes de atenc@o e vigilancia em saide municipal em relacao aos agravos de interesse da vigilancia

ambiental no que tange as arboviroses.

Acido N° 4 - ; Promover capacitagao em satide do trabalhador para os profissionais da atenga@o e vigilancia em satde.

Acido N° 5 - ; Realizar capacitacdes aos profissionais em urgéncia e emergéncia na Atengao Primaria a Satde.

Acdo N° 6 - ; Capacitagdo interna com reunides técnicas mensais contando com a equipe na area de satide mental.

Acdo N° 7 - ; Treinar sistematicamente as equipes de saide em parceria com Cis Amcespar , sobre acompanhamento das gestantes.
Acdo N° 8 - ; Treinar sistematicamente as equipes de satde , sobre acompanhamento das criangas.

Acao N° 9 - ; Capacitar a equipe da UPA, para identificacio e assisténcia a SG e SRAG.

Acdo N° 10 - ; Outras atualiza¢des de interesse de acordo ao quadro epidemioldgico do municipio.

7. Oferecer Realizar Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00
condigdes manutenc¢io

adequadas de preventiva e/ou

equipamentos e substituicdo dos

materiais ao equipamentos das

trabalho para as UBS.

equipes da APS.

Acdo N° 1 - e Visitas ao 100 % das unidades para realizar manutengdo preventiva e/ou substitui¢do dos equipamentos.

Acido N° 2 - e Envolver as equipes de saide no cuidado e preservacdo dos equipamentos fornecidos das unidades

8. Qualificar o Numero de equipes =~ Nimero 2020 1 2 1 Nimero 1,00

trabalho das equipes
Saude da Familia
(Programa de
Planificagdo da
Atengao a Satde).

qualificadas

Acido N° 1 - ; Contratagdo de profissionais pelo concurso, realizado dezembro/2022.
Acido N° 2 - ; Definir as estrutura fisica e os equipamentos adequados para um atendimento de qualidade.
Acdo N° 3 - ; Realizar andlise dos indicadores do PlanificaSUS Parana do municipio.

Acdo N° 4 - ; Fazer adesdo no Programa Satide na Hora.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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9. Acompanhar as
condicionalidades
da satde dos
beneficiarios do
Programa Bolsa
Familia (PBF ) e do
Programa Leite das
criangas .

Percentual de Percentual 2020 44,67 80,50
beneficiarios do
PBF e do Programa

Leite das criangas.

Acdo N° 1 - ¢ Uso de horarios diferenciados para o atendimento dos beneficidrios.

10. Implantar
Ambulatério de
Combate ao
Tabagismo e
Praticas Integrativas
e Complementares
(PIC*S)

11. Realizar
atividades alusivas a
satide do homem em
100% das unidades
de satide no més de
novembro.

Ambulatério Nimero 2020 0 1
Implantado de

Combate ao

Tabagismo e

Praticas Integrativas

e Complementares

(PIC'S)

Realizar atividades  Percentual 2020 100,00 100,00
em 100% das

unidades de satde

no més de

novembro

80,50 Percentual
Nao Numero
programada

100,00 Percentual

¥ Sem
Apuracao

¥ Sem
Apuracao

¥ Sem
Apuragao

Acido N° 1 - Realizar ac¢des e intervengdes conjuntas entre vigilancia e atencao nos territorios para promover fatores de protecao e prevenir fatores

de risco com foco na redugdo do excesso de peso, da inatividade fisica, do tabagismo e do uso abusivo de bebidas alcodlicas;

Acdo N° 2 - Garantir o acesso ao diagnéstico e tratamento do cincer em tempo oportuno;

Acido N° 3 - Realizacdo de Testes Rapidos, Calendario Vacinal, Orientagdes Sobre Tabagismo e Cancer De Prostata.

12. Manter o cargo
de Coordenagdo da
Atengdo Bésica no
municipio.

Coordenador da Nuamero 2020 1 1
Atencao Basica no

municipio.

Acdo N° 1 - e Manter o cargo de Coordenagdo da Atenc¢ao Bésica no municipio.

13. Otimizar a
estrategia de satide
bucal, com horarios
diferenciados e
reorganizag@o dos
horérios dos
profissionais.

Numero de Numero 2020 0 2
unidades com
horarios

diferenciados.

Acdo N° 1 - ; Contratacdo de profissionais pelo concurso, realizado dezembro/2022.
Acido N° 2 - ; Fazer adesao no Programa Satude na Hora.

Acdo N° 3 - ; Manter a assisténcia odontoldgica todo sibado.

14. Manter as Acodes
relacionadas ao
Programa Sadde na
Escola - PSE nas
Escolas Municipais
da pré-escola ate
ensino fundamental.

Percentual de escola Percentual 2020 100,00 100,00
com o programa

implantado,

segundo o

Programa- 3

escolas)

1 Nuamero
1 Nuamero
100,00 Percentual

1,00

¥ Sem
Apuracio

86,20

100,00

86,20

Acgdo N° 1 - e Manter as A¢des relacionadas ao Programa Satde na Escola — PSE a partir do més de setembro/2023 em 100% das escolas do

municipio.
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15. Promover Manter ou reduzir o~ Ndmero 2019 112 112 112 Numero 37,00 33,04
fatores de protecdo  numero de Obitos

e realizar acOes para prematuros (30 a 69

prevengdo e anos) por DCNT.

controle dos fatores

de risco para as

Doengas Cronicas

nao Transmissiveis

(DCNT)

Ac¢d@o N° 1 - Promover ambientes livres do tabaco no municipio;
Acdo N° 2 - Garantir o acesso dos usuarios ao tratamento para cessacao do tabagismo;
Acdo N° 3 - Realizar ag¢des Inter setoriais para prevencdo a iniciacdo do uso de produtos do tabaco por criangas, adolescentes e jovens;

Acido N° 4 - Intensificar a¢des de fiscaliza¢@o nos pontos de venda de produtos do tabaco e bebidas alcodlicas em relagdo a venda a menores de 18
anos;

Acdo N° 5 - Implementar a¢des de promogdo da alimentagdo adequada e saudavel com base no Guia Alimentar para a Populagio Brasileira e no
Manual da Alimentac¢ao Cardioprotetora;

Acdo N° 6 - Implementar a¢des de promogdo de praticas corporais e atividades fisicas e redu¢do do comportamento sedentario utilizando o Guia
de Atividade Fisica para a Populagdo Brasileira; exemplo: duas academia de satdde.

Acdo N° 7 - Garantir a atengao integral a pessoa com sobrepeso e obesidade, intercalando abordagens individuais e coletivas;
Acido N° 8 - Promover o ganho de peso adequado na gestagdo e o aleitamento materno;
Acdo N°9 - Engajar a comunidade na adogao de estilos de vida sauddveis;

Acido N° 10 - Realizar articulac@o intersetorial para agdes nos ambientes, com vistas a aumentar o acesso a alimentos sauddveis e ofertar espagos
promotores de atividade fisica;

Acido N° 11 - Realizar agdes educativas voltadas a prevencgdo e a redugao do consumo abusivo de bebidas alcodlicas.

Acdo N° 12 - Trabalhar de maneira intersetorial visando a integracdo de politicas pablicas para o enfrentamento dos determinantes sociais da
satde, com setores da educacao, do esporte, da cultura, da assisténcia social, da agricultura, do meio ambiente e outros.

Acdo N° 13 - Realizar a busca ativa de pessoas com fatores de risco para hipertensdo e diabetes na comunidade (obesidade, antecedentes
familiares, sintomas sugestivos da doenca e de suas complicagdes, etc), tanto por meio de campanhas como pelo rastreamento;

Acdo N° 14 - Realizar a aferi¢do da pressdo arterial em adultos com mais de 18 anos, a0 menos uma vez ao ano.
Acido N° 15 - Assisténcia emergencial na Unidade de Pronto atendimento Municipal.
Acido N° 16 - Fornecimento de medicamentos e material segundo necessidades.

16. Garantir o Acesso das pessoas  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acesso das pessoas  privadas de

privadas de liberdade no

liberdade no sistema  sistema prisional ao

prisional ao cuidado  cuidado integral no

integral no SUS. SUS.

Acdo N° 1 - Assisténcia médica semanal no Sistema prisional com foco nas Doengas crénicas tanto transmissiveis quanto nio transmissiveis.
Acido N° 2 - Manter atualizado o esquema vacinal dos detentos.
Acdo N° 3 - Busca ativa de doengas de acordo ao quadro epidemiol6gico do municipio.

Acido N° 4 - Implantacdo do PNAISP apds homologacido do ministério.

17. Elaborar Realizar 12 Numero 2020 4 48 12 Numero 4,00 33,33
calendario de reunides por ano de
reunides com as acordo ao

areas técnicas para  calendario de
promover espacos reunides elaborado
de discussao com os

colaboradores.

Acido N° 1 - Definir o calendario de reunides.
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Acido N° 2 - Discussdo com os coordenadores de equipes sobre as pautas a serem discutidas.

18. Melhorar o Porcentagem de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acolhimento, cura DE 100 % dos

deteccdo e €asos.

acompanhamento

dos casos de
Hanseniase na
Atencdo Priméria a
Saide.

Acido N° 1 - Divulgar orientagdes e informagdes sobre a hanseniase para profissionais de saide e populacdo para diminuir a desinformacao, o
medo e o preconceito;

Acido N° 2 - Promover atualiza¢des e treinamentos sobre hanseniase para evitar condutas equivocadas e propiciar subsidios a adequada orientacao
dos individuos acometidos, familiares e populag@o;

Acdo N° 3 - Realizar acolhimento, diagndstico, tratamento e acompanhamento dos casos de hanseniase dentro das rotinas existentes na rede e que
a porta de entrada seja na atengdo primaria —unidades de saude.

Acdo N° 4 - Realizar avaliagao neuroldgica simplificada (ANS) de todos os casos suspeitos e contatos; e Encaminhar baciloscopias para o controle
de qualidade de 1dminas no LACEN-PR;

Acdo N° 5 - Realizar busca ativa de contatos, casos suspeitos e areas de clusters de hanseniase;

Acdo N° 6 - Inspecionar toda a pele do individuo, realizar a avaliagdo neuroldgica simplificada (ANS),e utilizar a investigag@o epidemiolégica
para detec¢@o de casos;

19. Aumentar a Aumento de, no Percentual 2020 5,29 17,29 14,29 Percentual ¥ Sem
cobertura de registro minimo, 03 pontos Apuragdo
do estado percentuais na

nutricional de cobertura do estado

criangas, nutricional da

adolescentes, populacao

adultos, idosos e (criangas,

gestantes. adolescentes,

adultos, idosos e
gestantes) em
relacdo ao ano de
2020.

Acido N° 1 - Realizar a Vigilancia Alimentar e Nutricional por meio do acompanhamento do estado nutricional e consumo alimentar da populagio
adstrita;

Acido N° 2 - Sensibilizar os profissionais da Atenc@o Primaria a Satde sobre a importancia da avalia¢ao do estado nutricional dos individuos de
todas as fases da vida.

Acdo N° 3 - Capacitar os profissionais para a correta aferi¢do dos dados de peso e estatura;
Acido N° 4 - Orientar quanto a necessidade de registro dessas informagdes nos Sistemas de Informacao vigentes;
Acdo N° 5 - Realizar monitoramento frequente da cobertura de registros do SISVAN;

Acdo N° 6 - Utilizar os dados de vigilancia alimentar e nutricional para o planejamento de acdes locais e para a organizacio da atengado
nutricional;

Acdo N° 7 - Garantir a integracao dos sistemas proprios com os sistemas de informacdo oficiais vigentes.

DIRETRIZ N° 2 - Garantia da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS.

OBJETIVO N° 2.1 - Promocio do uso racional de medicamentos e garantia da seguranca, eficacia e qualidade dos medicamentos.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
_ . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- Plano(2022- 2024 did Quadrimest alcancada
medida - rimestr
avaliagio da meta medida  Base . 2025) Met 4 uacdrimestre - ga pas
eta
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1. Criar o elenco Realizar a revisao Niamero 2020 0 1 1 Numero 1,00 100,00
Municipal de da versdo da

Medicamentos com base REMUME.

no Estadual e submeter a

aprovacao da Camara

Executiva de Padronizacao

de Medicamento e Material

Médico Hospitalar-

CEPAME.

Acdo N° 1 - Criacao da Equipe Farmaco Terapéutica-EFT

Acido N° 2 - Convocar um participante de cada setor da secretaria envolvidos na prescri¢do de medicamentos.

Acdo N° 3 - Realizar reunides com a EFT e definir os medicamentos conforme a epidemiologia e necessidades locais

Acido N° 4 - Aprovacdo na cimara executiva.

2. Padronizar a Confeccionar Numero 2020 0 1 90 Numero 75,00 83,33
dispensacao dos protocolo tnico

medicamentos com para dispensagdo

protocolo tnico de de medicamentos

atendimento por um por sistema

sistema informatizado. informatizado.

Acdo N° 1 - Confeccionar protocolo tnico para dispensa¢do de medicamentos por sistema informatizado.

3. Informatizar e Todos os setores e Percentual 2020 0,00 100,00 90,00 Percentual 75,00 83,33
proporcionar a assisténcia

comunicacdo e o fluxo de  farmacéutica

informagdes entre os informatizada.

setores e assisténcia

farmacéutica.

Acdo N° 1 - Implantacdo de sistema informatizado para ESF, UBS e PA, assim como para os demais setores da SMS.

4. Manter a revisao Numero de Numero 2020 0 16 4 Numero 1,00 25,00
periddica da demanda de Reunides

medicamentos e materiais  realizadas.

nao padronizados.

Acido N° 1 - Fortalecer a assisténcia farmacéutica, garantindo o uso racional de medicamentos e o acesso ao tratamento nos diferentes niveis de
atencdo a saude.

Acdo N° 2 - Criagdo da Equipe Firmaco Terapéutica-EFT.

5. Promover uma reuniao Numero de Numero 2020 0 4 1 Numero ¥ Sem
anual com a equipe de Reunides Apuracao
satde para discutir a Nova  realizadas.

Lista de Medicamentos e

Materiais Médico

Hospitalar para o ano

Acdo N° 1 - Planificag@o da reunido anual com participacdo da Equipe Farmaco Terapéutica-EFT.

6. Contratacao de Contratacao de Niimero 2020 1 9 4 Nuimero ¥ Sem
funcionarios de preferencia funcionarios. Apuracao

concursados que possam
cumprir 08 horas didrias
para farmécia e central de
abastecimento
farmacéutico.

Acido N° 1 - Contratac@o de profissionais pelo concurso, realizado dezembro/2022.
Acido N° 2 - Atender demanda do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica-CEAF, contratacao ol farmacéutico mais 01 auxiliar

administrativo.

DIRETRIZ N° 3 - Organizacdo da Gestio, Investimentos e Infraestrutura.
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1. Reestruturar e Percentual 2020 32,00 39,00 Percentual

adequar UBS

Reestruturagio e
adequagao de UBS
conforme necessidade e
de acordo com as normas
da Vigilancia Sanitéria.

Acdo N° 1 - Reestruturagido e Adequagdo de UBS conforme necessidade e de acordo com as normas da Vigilancia Sanitdria.

Acdo N° 2 - Reforma da UBS Lagoa.

2. Garantir Aquisicdo de Percentual 2020 80,00 80,00 100,00 Percentual

equipamentos e equipamentos e
mobiliarios para as UBS e

ESF conforme

mobilidrio para as
UBS e ESF.
necessidade.

Acdo N° 1 - Aquisi¢do de equipamentos e mobilidrios para as UBS e ESF conforme necessidade.
Acdo N° 2 - Envolver as equipes de satide na compra dos equipamentos necessarios das unidades.

3. Manter uma Numero de veiculo Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual
frota de veiculos
adequada e
suficiente para

atender a demanda.

suficiente para atender a
demanda.

Acido N° | - Levantamento das necessidades de transporte.

200,00

100,00 100,00

100,00 100,00

¥ Sem
Apuragao

1. Realizar 01 N° de conferéncia Niimero 2019 1 Nimero
Conferéncia realizada. programada

Municipal de Satde

no periodo de 04

anos.

2. Qualificar e N° de reunides Nimero 2020 12 48 12 Nimero
realizar 01 reunido realizadas.

mensal do CMS.

Acido N° | - Manter todos os membros do conselho e da gestdo informados acerca das reunides.

3. Realizar ao menos N° de pesquisade  Numero 2020 0 4 1 Numero
01 pesquisa de satisfagdo

satisfac@o dos realizadas.

Servicos por ano.

Acdo N° 1 - Adotar uma pesquisa de satisfaciio para realizar por ano.

4. Manter o Sistema  Sistema de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual
de Ouvidoria do Ouvidoria do SUS

SUS na Secretaria mantido.

de Saude.
Acido N° 1 - Manter o funcionério responséavel pela Ouvidoria do SUS na Secretaria de Sadde.

Acido N° 2 - Relatério quadrimestral do trabalho do sistema.
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DIRETRIZ N° 4 - Vigilancia em Satde (Ambiental, Sanitaria, Trabalhador e Epidemiologica)

OBJETIVO N° 4.1 - Proporcionar a reducio dos riscos e agravos a saide da populacio por meio de acoes de promocio e prevencio a

satde.

Unidade

Descricio d Indicador para Unidade Ano - Linh Meta d Resultado d % meta
Tl i -
Mestca cao da monitoramento e de Linha- # Plano(2022- Meta 2024 ¢ did QeSl:l 2_‘ 0 to alcancada
€ avaliacdo da meta medida Base ase 2025) medica = MRS da PAS
Meta
1. Promover Quantidades de Niimero 2020 0 16 4 Niimero 1,00 25,00

oficinas de
integracdo entre
agentes de
combate as
Endemias e
Agentes
Comunitarios de
saude, em
atividades
relacionadas a

atividades de integracdo
realizadas.

saide Ambiental.

Acdo N° 1 - Informar as equipes de Ateng@o Primaria a Satde (APS) sobre o cendrio entomoldgico e epidemioldgico vigente, alertando sobre a
necessidade da suspeicao, diagndstico oportuno, notificacdo e manejo precoce de casos, e comunicar os casos notificados para ciéncia, busca ativa e
monitoramento pelas equipes.

Acdo N° 2 - Promover o trabalho integrado entre Agentes de Combate a Endemias (ACE) e os Agentes Comunitarios de Saide (ACS) nas agdes de
enfrentamento as arboviroses, considerando as atribui¢des e competéncia técnica de cada categoria profissional.

2. Manter as Atualizag@o dos Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem

acoes do cadastros dos solos no Apuracao

programa sistema.

Vigilancia de

Populacdes

Expostas a solo

Contaminado (

VIGISOLO )

Acdo N° 1 - Busca ativa de novos pontos de solos contaminados e manter atualizado os ja cadastrados.

3. Monitorar o Percentual de Plano de Percentual 2020 80,00 80,00 100,00 Percentual 80,00 80,00

gerenciamento
dos residuos de
servico de saude
dos
equipamentos
sob
responsabilidade
da Secretaria
Municipal de
Saude.

Gerenciamento de
Residuos do Servico de
Sadde -PGRSS
analisados em relagdo
ao nimero total de
equipamentos de saide
sob responsabilidade da
Secretaria Municipal.

Acido N° 1 - Atualizar em conjunto com as UBS o Plano de Gerenciamento de Residuos do Servigco de Saude -PGRSS das Unidades de Satide do

municipio.

Acdo N° 2 - Manter para 100% o monitoramento com a restruturacao da equipe da Visa

4. Inspecionar as
instalacdes de
tratamento de
agua (ETA)
localizadas no
municipio.

Acdo completa de Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Inspecionar as
instalacdes de
tratamento de agua
(ETA).

Acdo N° 1 - Realizar analises em amostras de d4gua para consumo humano para os parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Acdo N° 2 - Acompanhamento através de amostras laboratoriais da qualidade da dgua. (A inspe¢do acontece quando esta fora do padrdo e precisa

de correcdo).
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5. Controle das
arboviroses,
especialmente no
combate do
mosquito aedes

aegypti
transmissor das

Entrega pelo municipio, Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

de levantamento de
indice entomoldgico ao
nivel estadual em tempo
oportuno e em formato
padronizado pelo
Ministério da Saude.

arboviroses

dengue, zika
virus e febre
chikungunya.

Acido N° 1 - Manter o corpo técnico da vigilancia ambiental municipal capacitado para a operacionalizacio do sistema de informacao SISPNCD e
Sistema LIRAa; para a leitura e identificag@o de larvas e para realizar a implantag@o e implementagdo das metodologias de monitoramento por
armadilhas ovitrampas ou larvitrampas.

Acdo N° 2 - Possuir agentes de endemias em nimero suficiente para as acdes de campo conforme preconizado pelo PNCD.
Acdo N° 3 - Possuir supervisao de trabalho de campo conforme preconizado pelo PNCD.

Acdo N° 4 - Capacitar agentes de endemias e supervisores para Levantamento de Indice ({, LIA e Levantamento Répido de Indices para Aedes
aegypti ; LIRAa.

Acido N° 5 - Promover o trabalho integrado entre Agentes de Combate a Endemias (ACE) e os Agentes Comunitarios de Saide (ACS) nas agdes de
enfrentamento as arboviroses, considerando as atribui¢cdes e competéncia técnica de cada categoria profissional.

Acdo N° 6 - Capacitar frequentemente as equipes de atengo e vigilancia em satide municipal em relacdo aos agravos de interesse da vigilancia
ambiental no que tange as arboviroses.

6. Manter as Percentual de amostras Percentual 2020 100,00 100,00 75,00 Percentual 80,00 106,67
acoes do realizadas em relacdo ao
Programa ndmero total de

Vigilancia da amostras contidas no
Qualidade da

Agua.

plano amostral .

Acido N° | - Manter capacitado técnico municipal para executar as atividades pertinentes ao Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Vigiagua);

Acido N° 2 - Elaborar plano de amostragem da vigilancia, conforme preconizado pela Diretriz Nacional do Plano de Amostragem da Vigilancia da
Qualidade da Agua para Consumo Humano, considerando todas as formas de abastecimento (Sistema de Abastecimento de Agua, Solugao
Alternativa Coletiva e Solu¢ao Alternativa Individual);

Acdo N° 3 - Dispor de equipamento medidor de turbidez e de cloro residual livre e realizar a manutencéo e calibragdo destes conforme orientagoes
do fabricante;

Acdio N° 4 - Inserir mensalmente as informacdes das analises realizadas no Sistema de Informagdo da Vigilancia da Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Sisagua).

Acido N° 5 - Coletar e analisar mensalmente as amostras de dgua para consumo humano para os parametros que compde o indicador tnico
(coliformes totais, cloro residual livre e turbidez);

7. Cadastrar Numero de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
estabelecimentos  estabelecimentos
sujeitos a VISA.  sujeitos a Vigilancia
sanitaria cadastradas.
Acdo N° 1 - Realizar cadastro dos estabelecimentos para controle usando o novo programa instalado.
8. Inspecionar Percentual de Percentual 2020 40,00 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
estabelecimento estabelecimentos
sujeitos a inspeccionados.
vigilancia
sanitaria,
conforme
periodicidade
definida na
classificagao de
risco sanitario.
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Acido N° 1 - Realizar planejamento de inspe¢des conforme classificag@o de risco (alto risco, médio e baixo risco) e dispensados de licenciamento
sanitario.

9. Inspecionar Percentual de Percentual 2020 99,33 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
estabelecimentos  estabelecimentos

oriundos da inspecionados.

REDESIM(

MEI). De Alto

Risco.

Acido N° 1 - Contratag@o de profissionais para inspe¢ao dos estabelecimentos. .( Realizar concurso publico para adequagao do niimero de técnicos
para realizar inspecdes aos estabelecimentos de alto risco).

10. Analisar e Percentual de projetos Percentual 2020 50,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
aprovar Projetos  analisados e aprovados.

Basicos de

Arquitetura.

Acido N° 1 - Analisar os projetos conforme a legislacido de cada estabelecimento

11. Implantar os  Inspecionar 100% dos Percentual 2020 70,00 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
procedimentos de estabelecimentos de

vigilancia medio e alto risco.

sanitaria.

Acdo N° 1 - Reestruturar a Vigilancia Sanitaria com os profissionais necessarios para realizacdo dos procedimentos implantados.

12. Realizar Inspecdes na abertura da  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acoes de satde empresa e investigacao
do trabalhador dos acidentes.

Acdo N° 1 - Manter a articulacdo com a Regional de Saude, e fomentar espacos de discussdo participativa para fortalecer os processos de trabalho
no aAmbito do Sistema Estadual de Vigilancia Sanitéria.

Acdo N° 2 - Participar das capacitagdes ofertadas em relagdo ao sistema e a qualificac@o das acdes de Vigilancia Sanitéria.
Acd@o N° 3 - Realizar busca ativa de notificacdes em sadde do trabalhador.

13. Inspecionar Percentual de Percentual 2020 40,00 80,00 100,00 Percentual 70,00 70,00
0s estabelecimentos

estabelecimentos  inspeccionados.

de alto, médio e

baixo risco

sanitario.

Acido N° 1 - Implementar a¢des prioritarias em conformidade com a classificag@o de risco sanitario,
Acdo N° 2 - Qualificar os profissionais da Visa, para realizar inspecdes com foco na avaliagdo do risco sanitério.

Acido N° 3 - Prover materiais e recursos necessarios (material de consumo, computadores, acesso a internet).

14. Capacitar os Numero minimo de 0 24 6 Numero ¥ Sem
profissionais da  profissionais Apuracio
atengdo e capacitados por

vigilancia em quadrimestre de

saude, para avaliac@o, por porte

identificar e atuar populacional.
nas situagoes de

riscos e agravos a

satde

relacionados ao

trabalho.

Acdo N° 1 - Promover capacitacio ao 100% das ESF do municipio.

Acido N° 2 - Promover capacitacdo em Satde do trabalhador (ST) para os profissionais da atencdo e vigilancia em saide em diversos formatos, a
saber: oficinas, rodas de conversa, reunides técnicas, virtuais ou presenciais;

Acdo N° 3 - Utilizar os seguintes exemplos de temas para as capacitacdes: Notificacdo dos agravos da ST; Atencdo ao trabalhador vitima de
acidente de trabalho (AT) e doenca relacionada ao trabalho; investigacdo de AT; Inspecdes em ST; Territorializagdo em ST;
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Acdo N° 4 - Enviar o registro das capacitagdes para as RS;

Acido N° 5 - Buscar apoio das universidades e de profissionais do territério com expertise na tematica, bem como apoio técnico das RS/CEREST e
CEST;

15. Elaborar Diagndstico situacional ~ Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
diagndstico elaborado anualmente.

situacional da

saude do

trabalhador do

municipio.

Acdo N° 1 - Atualizar o ja existente verificando se hd necessidade de alteragao para melhora no servico.

16. Investigar Investigacdo das Percentual 2020 50,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% dos notifica¢des e posterior
acidentes de envio para o

trabalho tipicos CEREST/4RS.
que resultaram
em Obito e
amputagdo e
investigar 100%
dos AT com
criangas e
adolescentes
(tipicos e de
trajeto) e
registrar no
SIEVISA..

Acdo N° 1 - Andlise das Investigacdes dos acidentes de trabalho assim como seu registro no sievisa.

17. Realizar Realizar nas inspec¢oes Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acoes para a e/ou quando houver
erradicac@o do denuncias.

trabalho infantil e
acidentes de
trabalho com
criangas e
adolescentes.

Acido N° 1 - Identificac@o das criancas e adolescentes em situacdo de trabalho infantil.

Acdo N° 2 - Prote¢do social das familias e criangas e adolescentes identificadas em situa¢@o de trabalho infantil, Acompanhamento do CRAS e
CREAS.

18. Realizar Relatérios de inspegdo.  Ndmero 2020 1 4 1 Numero 100,00  10.000,00
acoes de Saide

do Trabalhador

no ramo da

construcdo civil.

Acdo N° 1 - Inspecdes e trabalho educativo.

19. Realizar Relatérios de inspe¢do.  Nimero 2020 1 4 1 Numero ¥ Sem
acoes de ST no Apuragao
ramo dos

frigorificos/

abatedouros.

Acido N° 1 - Inspecdes no estabelecimento.
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20. Realizar no Relatérios de inspe¢do.  Nimero 2020 1 4 1
minimo 01 (uma)
inspecdo sanitaria
e/ou capacitagio
em seguranga e
satude do
trabalhador no
ano em cada
empresa dos 03
(trés)
ramos/atividades
priorizados, com
os devidos
registros e/ou
relatdrios das
acdes enviados
ao

CEREST/4RS.
Acdo N° 1 - Realizar inspecoes (Frigorifico, serrarias) e enviar ao CEREST as acdes realizadas.

21. Realizar
Vigilancia

Coletar 5 amostras Percentual 2020 95,00 100,00 100,00
semanais de casos.

Sentinela das

Sindromes

Gripais.
Acdo N° 1 - Capacitar a equipe da UPA, para identifica¢do e assisténcia a SG e SRAG.
Acido N° 2 - Desenvolver acdes de controle sanitirio com foco no risco.

22. Realizar Monitoramento de casos Percentual 2020 80,00 95,00 75,00

monitoramento suspeitos ou
de casos confirmados de COVID
suspeitos ou 19.

confirmados de
COVID 19.

Acdo N° 1 - Qualificar dados do ESUS de vacinagdo de criancas menores de 2 anos.

Acido N° 2 - Busca ativa de criancas, agendamento de vacinacao, horario estendido de funcionamento das salas de vacina.

Acdo N° 3 - Realizar campanhas mediaticas com objetivo de desmitificar crencas relacionadas as vacinas.

Acédo N° 4 - Unificar o prontuério eletrdnico.

23. Manter a
cobertura vacinal minima de 75%.

Cobertura vacinal Percentual 2021 25,00 75,00 75,00

minima de 75%.

Acido N° 1 - Qualificar dados do ESUS de vacinagao de criangas menores de 2 anos.

Acdo N° 2 - Busca ativa de criangas, agendamento de vacinagdo, horério estendido de funcionamento das salas de vacina.

Acido N° 3 - Realizar campanhas mediaticas com objetivo de desmitificar crengas relacionadas as vacinas.

Acd@o N° 4 - Unificar o prontudrio eletronico.

24. Alcancar Cobertura vacinal Percentual 2021 80,50 90,00 90,00
cobertura vacinal minima de 90 %.

de Influenza para

diminuir os casos

de SRAG

(Sindrome

Respiratéria

Aguda Grave)

anualmente .

Acdo N° 1 - ; Realizar busca ativa da populacio elegivel,

Acdo N° 2 - ; Ampliar o acesso a vacinacdo.
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Acdo N° 3 - ; Realizar vacina¢do em domicilio para Idosos, gestantes e acamados.

25. Realizar Investigar e avaliar os Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 39,80 39,80
investigacdo e casos de eventos
avaliacoes dos adversos pos vacinal.

casos de eventos
adversos pos
vacinal.

Acido N° 1 - Dar feed back aos pacientes notificados, apds avaliagcdo do caso pelo 6rgao competente.
Acdo N° 2 - Notificar os eventos supostamente atribuidos a vacinagdo ou imunizagdo no e- SUS notifica.
Acido N° 3 - Manter descentralizado as notificagdes pelas salas de vacina, com excec¢do dos casos atendidos pela UPA e Santa Casa.

26. Anélises da Analisar 1% da Percentual 2021 72,02 1,00 1,00 Percentual 100,00  10.000,00
populagdo no populagc@o com

decorrer de cada  baciloscopia.

ano, com

baciloscopia de

escarro.

Acdo N° 1 - ; Pactuar meta de coleta de escarro em SR.

Acdo N° 2 - ; Estruturagio da rede de servicos de satde para identificacdo de Sintomaticos Respiratorios.

27. Manter a Habilitar 100 % das Percentual 2020 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
descentralizacdo  UBS e servigos de

da oferta do satide municipais para a

exame de execucdo do TR.

testagem rapida-

TR para HIV,

Hepatite Be C e

Sifilis.

Acdo N° 1 - ; Realizar um treinamento para novos executores de teste rapido.

28. Investigar Identificagdo de 100 % Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100 % dos 6bitos  das causas reais de 6bito

neonatais, no municipio.

infantis,

maternos € com
causas mal
definidas ou
garbage

Acido N° 1 - ; Realizar investigagdo em prontudrios, estabelecimentos de saide e familiares de todos os dbitos fetais, infantis, maternos e demais
que estejam como causa basica mal definidas ou com coédigo garbage.

Acido N° 2 - ; Preencher roteiros de investigacao.

Acido N° 3 - ; Realizar reunides com equipe do GTARO, sempre que necessario, convidando a equipe de UBS que acompanhou a paciente.

29. Monitorar os  Percentual de pacientes  Percentual 2020 90,00 90,00 Nio Percentual ¥ Sem

pacientes notificados/monitorados programada Apuracdo

notificados para

Covid-19

30. Manter Manter capacitagao/ Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
capacitagcdo/ orientacdo para as

orientacdo para equipes de saude para

as equipes de enfrentamento da

satde para pandemia

enfrentamento da
pandemia

Acdo N° 1 - ; Manter a divulgacao dos boletins epidemiolégicos, reforcando as medidas de controle.
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31. Manter a Manter a divulgacao Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
divulgagdo para a para a populacio e

populagdo e outros servigos, medidas

outros servicos, de prevengao, controle e

medidas de enfretamento, através
prevencdo, dos diversos canais de
controle e comunicacdo
enfretamento,

através dos
diversos canais
de comunicagao.

Acdo N° 1 - ; Manter a divulgagdo dos boletins epidemioldgicos, refor¢ando as medidas de controle.

32. Cumprir as Percentual de metas Percentual 2020 50,00 90,00 90,00 Percentual ¥ Sem
pactuagdes do atingidas Apuracao
Pro-VigiA-

Parana.

Acdo N° 1 - Cumprir as pactuagdes do Pro-VigiA-Parana.
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OBJETIVO N° 5.1 - Auxiliar o Estado e a Unido na resolubilidade da média e alta complexidade através de parcerias com os entes da

federacao.
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met :ldeade Resultado d % meta
1] -
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- Basea Plano(2022- 20;: nfed'da Qes:ir?m(;st:e alcancada
ida - it
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Aumentar a oferta para Disponibilizacdo de = Percentual 2020 30,00 50,00 64,00  Percentual 70,00 109,38
USG de mama e exames de USG de
transvaginal. mama e
transvaginal para
resultados de
mamografia e
papanicolau
alterados.
Acdo N° 1 - ; Disponibiliza¢do de exames de USG de mama e transvaginal para resultados de mamografia e Papanicolau alterados..
2. Reduzir tempo de Percentual de Percentual 2020 30,00 40,00 65,00  Percentual 65,00 100,00

espera para consultas
especializadas e liberag@o
de exames.

tempo reduzido
para consultas
especializadas e
liberagdo de
exames.

Ac¢ao N° 1 - ; Racionalizacdo das solicitagdes para consultas e exames especializados mediante conscientiza¢@o do corpo clinico da SMS e sob

autorizagao dos médicos auditores.

3. Manter atualizados os
instrutivos da rede de
servicos especializados,
seus fluxos e perfis de
atendimento

Protocolos e oferta  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

de consulta e
exames
especializados.

Acido N° 1 - ; Manter atualizados os Protocolos e oferta de consulta e exames especializados.

4. Atualizar
constantemente 0s
profissionais solicitantes
quanto as atualizagdes no
sistema de agendamento,
e oferta e fluxo de
consultas e exames
especializados que sao
ofertadas pela rede
estadual, municipal ou
contratualizada

Capacitag@o Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

profissional,
atualizagdo de
instrutivos.

Acido N° 1 - ; Capacitacdo profissional, atualizacdo de instrutivos.

5. Orientar os
profissionais solicitantes
quanto as demandas e
protocolos para acesso
aos servicos de média e
alta complexidade.

Capacitagado Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

profissional.

Acdo N° 1 - ; Capacitacdo profissional, atualizacdo de instrutivos.

6. Manter a pactuacao
com o Consoércio
Intermunicipal.

Contratualizacdo Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

efetivada.

Ac¢do N° 1 - ; Contratualizacdo efetivada.
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DIRETRIZ N° 6 - Implementacio dos Componentes da Rede Materno Infantil.

OBJETIVO N° 6.1 - Garantir as mulheres o direito ao planejamento familiar, a atencdo segura, qualificada e humanizada a gravidez, ao
parto e ao puerpério, bem como as criancas o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e desenvolvimento saudaveis.

Unidad
Descricio d Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta Met d 1aace Resultado d % meta
ri inha-
Mestca cao da monitoramento e de Linha- B & Plano(2022- 2 0;: ¢ did QeSI:i ? 0 to alcancada
e ase medida - adrimestre
avaliacido da meta medida Base 2025) ! - da PAS
Meta

1. Manter e Implementar o acesso aos  Percentual 2020 50,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
implementar métodos reversiveis e
acesso aos irreversiveis.
métodos
contraceptivos
reversiveis e
irreversiveis.
Acdo N° 1 - ; Capacitar novos profissionais para a oferta e inser¢do do DIU (DIU com cobre, modelo TCu 380A).
2. Realizar acdes Razao de exames Razao 2020 0,19 0,80 0,80 Razao 0,12 15,00
de prevencgio , citopatolégicos de colo de
diagnéstico e utero na faixa etaria de 25
tratamento precoce a 64 anos; nimero de
do cancer pacientes com alteracdes
ginecoldgico . de citologias de colo

tratadas na rede habilitada

e credenciada
Acdo N° 1 - ; Aprazar os exames de rastreamento do cancer do colo do tutero;
Acido N° 2 - ; Realizar a busca ativa das mulheres nas faixas etarias preconizadas para os exames de rastreamento do colo do ttero;
Acdo N° 3 - ; Divulgacao ampla da importancia da realiza¢do dos exames cito patoldgicos de colo de ttero
Acdo N° 4 - ; Busca ativa das mulheres que estdo ha mais de 3 anos sem realizacdo dos exames.
Acdo N° 5 - ; Promogdo de atividades de incentivo.
3. Realizar agoes Razdo de exames de Razao 2020 0,15 0,60 0,60 Razao 0,13 21,67
de prevencdo , mamografia na faixa etaria
diagnéstico e de 50 a 69 anos.
tratamento precoce
do cancer de
mama.
Acdo N° 1 - ; Aprazar os exames de rastreamento do cincer de mama
Ac¢do N° 2 - ; Realizar a busca ativa das mulheres nas faixas etrias preconizadas para os exames de rastreamento do cancer de mama
Acdo N° 3 - ; Divulgag¢do ampla da importincia da realizacdo dos exames de mamografia.
Acdo N° 4 - ; Busca ativa das mulheres que estao ha mais de 3 anos sem realizacdo dos exames.
Acdo N° 5 - ; Promocao de atividades de incentivo.
4. Manter a taxa Mortalidade infantil Taxa 2020 5,30 9,99 9,99 Taxa 9,40 94,09

de mortalidade abaixo de 10/1000
infantil abaixo de  nascidos vivos.
10/1000 nascidos

Vivos.
Ac¢ao N° 1 - ; Manter a descentralizacdo do pré-natal para atendimento nas UBS das gestante com baixo risco.
Acdo N° 2 - ; Manter ativamente GTARO grupo técnico de agilizagdo e revisao de dbito.

Acdo N° 3 - ; Realizar a contratacdo de Nutricionista para atendimento das gestantes, que ndo se enquadram no alto risco, porém tem necessidade
de acompanhamento nutricional,

Acdo N° 4 - ; Intensificar as campanhas de prevencdo de gravidez na adolescéncia nas Unidades de Satude e nas Escolas por meio do Programa
Saude na Escola.
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Acdo N° 5 - ; Treinar anualmente os agentes Comunitarios de Satide - ACS para captagdo precoce das gestantes, busca ativa das gestantes
faltosas, bem como da importancia do acompanhamento da gestacdo por meio do pré-natal.

Acido N° 6 - ; Promover o ganho de peso adequado na gestacao e o aleitamento materno;

Acdo N° 7 - Educagdo continuada dos profissionais de satide que atuam no atendimento das gestantes em parceria com Cis Amcespar , sobre
acompanhamento das gestantes.

Acido N° 8 - ; Fortalecer a estratificag@o de risco em todos os atendimentos das gestantes e proceder ao encaminhamento das mesmas para o pre
natal central sempre que necessario para seguimento.

Acdo N° 9 - ; Proporgdo de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a 1* (primeira) até a 12* (décima segunda)
semana de gestacdo.

Acido N° 10 - ; Proporcéo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado.

5. Reduzir o Redugdo do niimero de Numero 2020 0 1 1 Numero 1,00 100,00
nimero de casos casos de Sifilis congénitas.

de Sifilis

Congénitas no

municipio de Irati.

Acdo N° 1 - ; Proporg¢do de gestantes com realizacdo de exames para sifilis e HIV

Acdo N° 2 - ; Oferecer o tratamento de sifilis, com a administragdo de Penicilina Benzatina em todas as Unidades de Satide do Municipio,
principalmente para o tratamento da sifilis adquirida e sifilis na gestag@o.

Acdo N° 3 - ; Capacitar anualmente os agentes Comunitarios de Satide - ACS para busca ativa das gestantes faltosas, bem como da importancia
do tratamento adequado das gestantes com diagndstico de Sifilis.

6. Manter zerado o Zero niimero de casos Niimero 2020 0 0 0 Numero 0 0
nimero de casos novos de AIDS em

novos de AIDS menores de 05 anos.

em menores de 05

anos

Acdo N° 1 - ; Testar a todas as gestantes sob acompanhamento.
Acdo N° 2 - ; Tratamento adequado das gestantes diagnosticadas.

Acido N° 3 - ; Promover o uso da camisinha na populacao.

7. Manter a Manter a propor¢do de Percentual 2020 11,07 13,00 13,00  Percentual 9,40 72,31
proporcio de gravidez na adolescéncia
gravidez na entre as faixas etdrias de

adolescéncia entre 10 a 19 anos menor que
as faixas etdrias de 13 %

10 a 19 anos

menor que 13 %

Acdo N° 1 - ; Intensificar as campanhas de prevencdo de gravidez na adolescéncia nas Unidades de Satde e nas Escolas por meio do Programa
Saude na Escola

Acdo N° 2 - ; Ampla divulgacao dos métodos e técnicas para a concepg¢do e a anticoncepg@o, mas também a informacdes e acompanhamento por
um profissional de satde.

8. Aumentar a Proporg¢do de parto normal = Percentual 2020 44,13 39,00 39,00  Percentual 41,50 106,41
proporcao de parto no SUS e na Sadde

normal no SUS e  Suplementar maior que 39

na Sadde %.

Suplementar maior

que 39 %.

Acdo N° 1 - ; Incentivar a sensibilizacdo das gestantes para a realizacdo do parto normal durante as consultas individuais e em grupos de
gestantes.
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9. Manter nimero  Numero de dbitos Numero 2020 0 0 0 Niamero 0 0
de 6bitos maternos maternos em determinado

em determinado periodo e local de

periodo e local de  residéncia em zero.

residéncia em

Zero.

Acdo N° 1 - ; Manter a descentralizagdo do pré-natal para atendimento nas UBS das gestante com baixo risco.
Acdo N° 2 - ; Manter ativamente GTARO grupo técnico de agilizagdo e revisao de dbito.

Acdo N° 3 - ; Realizar a contratagdo de Nutricionista para atendimento das gestantes, que ndo se enquadram no alto risco, porém tem necessidade
de acompanhamento nutricional,

Acdo N° 4 - ; Intensificar as campanhas de preven¢do de gravidez na adolescéncia nas Unidades de Satude e nas Escolas por meio do Programa
Satide na Escola.

Acdo N° 5 - ; Treinar anualmente os agentes Comunitarios de Satide - ACS para captacio precoce das gestantes, busca ativa das gestantes
faltosas, bem como da importancia do acompanhamento da gestacdo por meio do pré-natal.

Acdo N° 6 - ; Educacido continuada dos profissionais de saide que atuam no atendimento das gestantes em parceria com Cis Amcespar , sobre
acompanhamento das gestantes.

Acido N° 7 - ; Fortalecer a estratifica¢do de risco em todos os atendimentos das gestantes e proceder ao encaminhamento das mesmas para o pre
natal central sempre que necessario para seguimento.

DIRETRIZ N° 7 - Implantacio da Rede de Atencdo a Saiide da Pessoa Idosa.

OBJETIVO N° 7.1 - Contribuir para a organizacio da atencio e ampliacdo do acesso qualificado da populacio idosa no Ambito do SUS,
centrada no individuo, considerando sua integracio na familia e na comunidade.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultado d % meta
1] -
Descricdo da Meta  monitoramento e de Linha- B a Plano(2022- 2 0;: ¢ did QeSl; ? 0 to alcancada
ase medida - uadrimestre
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Implantar a rede A rede de atencdo a Percentual 2020 25,00 70,00 50,00  Percentual 50,00 100,00

de atencdo a pessoa  pessoa idosa
idosa. implantada.

Acido N° 1 - ; Estreitar e aperfeicoar a articulacdo entre as equipes da atencdo basica e as equipes dos demais componentes da RAS, para garantir
maior resolutividade dos cuidados prestados a populacio idosa nos territérios e acompanhamento sistematicos dos casos mais complexos.

Acido N° 2 - ; Buscar melhores resultados sanitarios nas condi¢des cronicas, diminui¢do das referéncias para especialistas e hospitais, aumento da
eficiéncia dos sistemas de sadde, produgdo de servigos mais custo-efetivos e melhorias na satisfacdo dos usudrios em relagdo aos servigos de
sadde.

Acdo N° 3 - ; Ampliar e qualificar o acesso da pessoa idosa ao SUS, a partir das suas especificidades.

Acdo N° 4 - ; Implantar Modelo de Atengdo a Sadde Integral da Pessoa Idosa no SUS segundo : Coordenacdo de Saide da Pessoa
Idosa/DAET/SAS/MS 2013

Acao N° 5 - ; Implementar, por meio da acdo integrada das equipes de Vigilancia Sanitaria, Epidemioldgica e Atencdao Primaria dos Municipios,
acOes conjuntas para a preveng@o e promoc¢ao da saide dos idosos residentes com base nos indicadores dos Relatdrios de Avaliagdo do
Desempenho e Padrao de Funcionamento das Institui¢des.

Acido N° 6 - ; Capacitar os Agentes Comunitarios Satde para identificacdo e abordagem das necessidades de satde da populagio idosa.

2. Articular agdes em = Articulagdo com outras  Percentual 2020 25,00 80,00 50,00  Percentual 50,00 100,00
conjunto com outras = secretarias, conselhos

secretarias, de direitos , Promotoria

conselhos de direitos ~ de Justica e Policiais

, Promotoria de Civil e Militar para

Justica e Policiais protecdo da pessoa

Civil e Militar para idosa.

protecdo da pessoa

idosa .
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Acido N° 1 - ; Disponibilizar, a todas as Institui¢des da sua area de abrangéncia, o link para acesso ao formulario de cadastro tnico das ILPIs e

atualizagdes (conforme orientagao ao ser disponibilizada pela DVVSS/CVIS/DAV/SESA/PR).

3. Articular agdes 100% de agdes Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
junto a vigilancia realizadas em conjunto
sanitaria nas com a vigilancia

instituicdes de Longa = sanitaria.
Permanéncia para
idosos (ILPI)

Acdo N° 1 - ; Analisar a Planilha que sera encaminhada trimestralmente pela DVVSS/DAYV com os dados informados pelas ILPIs para apoiar
planejamento das acOes nestas instituigdes;

Acido N° 2 - ; Programar e realizar inspecdes sanitarias em tempo oportuno, com base nas legislacdes vigentes, conforme o diagndstico das
informagdes constantes no formulario de cadastro tinico das ILPI;

[}

Acido N° 3 - ; Disponibilizar, a todas as Institui¢des da sua area de abrangéncia, o link para acesso ao formulario de cadastro tnico das ILPIs e

atualizagdes (conforme orientacao ao ser disponibilizada pela DVVSS/CVIS/DAV/SESA/PR)

Acdo N° 4 - ; Informar as ILPIs a respeito das situagdes de risco sanitario identificadas e estabelecer prazo para que as mesmas entreguem um

Plano de Agdo Corretiva as equipes de Vigilancia Sanitaria Municipais.

Acdo N° 5 - ; Fomentar junto as ILPIs o desenvolvimento de Planos de Ac¢do Corretiva para melhoria das ndo conformidades identificadas nas

inspecOes sanitarias;
Acdo N° 6 - ; Monitorar a implementag@o dos Planos de Acdo Corretiva das ILPIs

Acdo N° 7 - ; Aplicar os requisitos da RDC n.° 502/2021, e demais normativas estadual e/ou municipais aplicaveis;

Acdo N° 8 - ; Orientar que o responsavel técnico da ILPI deve coletar e consolidar mensalmente os dados para envio do Relatério de Avaliagdo do

Desempenho e Padrdo de Funcionamento da Institui¢do, de acordo com o anexo da RDC n° 502/2021 - ou outra que venha a substitui-la e/ou
complementa-la; ; Avaliar conjuntamente os dados enviados pelas ILPIs do territério;

Acdo N° 9 - ; Implementar, por meio da acdo integrada das equipes de Vigilancia Sanitaria, Epidemioldgica e Atencdo Primaria dos Municipios,

acdes conjuntas para a prevengdo e promogdo da satide dos idosos residentes com base nos indicadores dos Relatérios de Avaliagdo do
Desempenho e Padrao de Funcionamento das Institui¢des.

4. Acompanhar a Percentual dos idosos Percentual 2020 50,00 70,00 50,00  Percentual 50,00 100,00

populagdo idosa por  de 60 anos ou mais
meio dos programas  cadastrados e

existentes na acompanhados na
estratégia de saide estratégia de saide na
da familia. familia em determinado

espago geografico no
ano considerado.

Acdo N° 1 - ; Implantar Modelo de Atencdo a Satude Integral da Pessoa Idosa no SUS segundo : Coordenagao de Satde da Pessoa
Idosa/DAET/SAS/MS 2013

Acido N° 2 - ; Implantag@o da estratificacdo de risco para priorizacdo do atendimento a populacdo idosa estabelecida.
Acdo N° 3 - ; Implantagdo da caderneta de satde da pessoa idosa

Acido N° 4 - ; Mapeando os idosos mais vulneraveis, de forma a atender suas necessidades de satide, além de acompanhar a evolucdo das
condicdes de saide com énfase na funcionalidade e monitorar o seguimento na rede.

Acdo N° 5 - ; Capacitacdo em prevencao da violéncia, prevengdo de quedas, alimentagdo e nutricao, saide bucal, identificacdo de condigdes e

doencas cronicas, transtornos mentais decorrentes ou nao do uso de alcool e outras drogas, questdes medicamentosas (como poli farméacia e
interagdes).

Acdo N° 6 - ; Manter o Programa Melhor em Casa.( voltado para pessoas com necessidade de reabilitacdo motora, pessoas idosas, pacientes
crdnicos sem agravamento ou em situagdo pds-cirdrgica, tem como oferta a assisténcia multiprofissional e humanizada nos domicilios, com
cuidados mais proximos da familia).

DIRETRIZ N° 8 - Fortalecimento da Rede de Satide Mental, para Pessoas com Sofrimento ou Transtorno Mental e dos Dependentes do
Crack e Outras Drogas.
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1. Aumentar o Numero de Nimero 2020 Numero
nimero de profissionais para o programada
profissionais para atendimento.
atendimento
multidisciplinar em
satde mental.
2. Promover Nuamero de agdes Numero 2020 3 48 12 Numero
Educacao realizadas e
Permanente em participacdo em
Satide Mental. eventos de
capacitagdo.
Acdo N° 1 - ; Capacitacdo interna com reunides técnicas mensais contando com a equipe.
Acdo N° 2 - ; Participacdo em eventos e capacitacdes oferecidas na rede de atendimento.
3. Garantir a Efetivar o fluxo Ntmero 2020 1 4 1 Numero

efetivagdo do fluxo
de atendimento a
pacientes ja
existente.

pacientes.

Sem
Apuragao
4,00 33,33
1,00 100,00

Acdo N° 1 - ; Divulgacio dos fluxos interna e externamente aos membros da rede de atendimento e populacdo geral através de capacitacdes e

meios de comunicagdo.

Acdo N° 2 - ; Implementar CAPS/AD, Regional, fortalecendo a prevengdo ao uso de dlcool e drogas, fortalecendo a parceira aos grupos de apoio

e entidade ndo governamentais. Ampliando profissionais para atuarem na rede de Saide Mental.

4. Estratificacdo de
risco dos pacientes
de satde mental.

Percentual de Percentual 2020 Percentual
pacientes

estratificados.

30,00 80,00 45,00

45,00 100,00

Acdo N° 1 - ; Realizar essa estratificacdo nos Postos de Satde para encaminhar ao MACC ( Modelo de Ateng@o as Condigdes Cronicas.)
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1. Ampliagdo do
acesso, 0
fortalecimento do
vinculo, a
responsabilizagdo e
o primeiro
atendimento as
urgéncias e
emergéncias, em
ambiente da
Ateng¢do Bisica.

Ampliacdo do acesso, o Percentual 2020 25,00 100,00 100,00 Percentual 100,00
fortalecimento do
vinculo, a
responsabilizagdo e o
primeiro atendimento as
urgéncias e emergéncias,
em ambiente adequado,
até a transferéncia
/encaminhamento dos
pacientes a outros pontos
de atencao, quando
necessario, mediante
implantac@o de
acolhimento com
avaliacd@o de riscos e

vulnerabilidades.

100,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

Acdo N° 1 - ; A AB deve atuar como o centro de comunicacdo entre os diversos pontos de atencdo, responsabilizando-se pelo cuidado dos
usudrios em qualquer destes pontos por intermédio de uma relagdo horizontal, continua e integrada.

Acdo N° 2 - ; Realizar capacitagdes aos profissionais em urgéncia e emergéncia na Atencéio Primaria a Satde.

Acido N° 3 - ; Fornecer os equipamentos adequados para a qualificacdo do atendimento das urgéncias e emergéncias

2. Realizar Realizar recepgéo e Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
recepcio e classificac@o de risco,

classificacao de com acolhimento a todos

risco, com 0s pacientes que

acolhimento a procuram atendimento no

todos os pacientes  Pronto Atendimento

que procuram Municipal.

atendimento no

Pronto

Atendimento

Municipal.

Acdo N° 1 - ; Realizar o acolhimento com escuta qualificada, classificac@o de risco, avaliagao de necessidade de satide e analise de
vulnerabilidades.

Acido N° 2 - ; Realizar capacitacdes aos profissionais envolvidos no acolhimento aos usuarios.

Acido N° 3 - ; Adotar uma pesquisa de satisfagdo a cada 4 meses.

3. Reestruturar e Reestruturagao e Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

adequar o Pronto
Atendimento

adequagdo do Pronto
Atendimento, conforme
Municipal. necessidade e de acordo
com as normas da

Vigilancia Sanitaria.
Acido N° 1 - Reestruturagio e adequag@o do Pronto Atendimento, conforme necessidade e de acordo com as normas da Vigilancia Sanitaria.
Acido N° 2 - Manter a Central de Leitos.

Manter a Central de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00

Leitos.

4. Manter a Central
de Leitos.

Acido N° 1 - Manter a Central de Leitos

122 - Criar o elenco Municipal de Medicamentos com base no Estadual e submeter a aprovagao da
Administragdo  Camara Executiva de Padronizacdo de Medicamento e Material Médico Hospitalar- CEPAME.
Geral

39 de 53



Implantar a rede de atencdo a pessoa idosa. 50,00 50,00

Manter e implementar acesso aos métodos contraceptivos reversiveis e irreversiveis. 100,00 100,00
Aumentar a oferta para USG de mama e transvaginal. 64,00 70,00
Reestruturar e adequar UBS 4,10 8,20
Ampliar gradativamente a cobertura por equipes de saide bucal. 1

Realizar recepcao e classificacao de risco, com acolhimento a todos os pacientes que procuram 100,00 100,00

atendimento no Pronto Atendimento Municipal.

Articular acdes em conjunto com outras secretarias, conselhos de direitos , Promotoria de Justi¢a 50,00 50,00
e Policiais Civil e Militar para prote¢do da pessoa idosa .

Realizar a¢des de prevengdo , diagnéstico e tratamento precoce do cancer ginecoldgico . 0,80 0,12
Reduzir tempo de espera para consultas especializadas e liberagdo de exames. 65,00 65,00
Qualificar e realizar 01 reunido mensal do CMS. 12 4
Garantir equipamentos e mobilirio para as UBS e ESF. 100,00 100,00
Formalizar parceria com a Universidade e Faculdades para acdes de atengao a satude. 100,00 100,00
Reestruturar e adequar o Pronto Atendimento Municipal. 100,00 100,00
Garantir a efetivagao do fluxo de atendimento a pacientes ja existente. 1 1
Articular a¢des junto a vigilancia sanitaria nas institui¢des de Longa Permanéncia para idosos 100,00 100,00
(ILPI)

Realizar ag¢des de prevengdo , diagndstico e tratamento precoce do cancer de mama. 0,60 0,13
Manter atualizados os instrutivos da rede de servigos especializados, seus fluxos e perfis de 100,00 100,00
atendimento

Realizar ao menos 01 pesquisa de satisfacdo dos servigos por ano. 1

Manter uma frota de veiculos adequada e suficiente para atender a demanda. 100,00 100,00
Informatizar e proporcionar a comunicacio e o fluxo de informagdes entre os setores e assisténcia 90,00 75,00
farmacéutica.

Implantar redes de comunicagao e fluxo de informagdes dentro da aten¢do basica com os demais 100,00 100,00

servicos de satde e intersetorialmente com outras secretarias e instituigcoes.

Manter a Central de Leitos. 100,00 100,00
Acompanhar a populacio idosa por meio dos programas existentes na estratégia de satide da 50,00 50,00
familia.

Manter a taxa de mortalidade infantil abaixo de 10/1000 nascidos vivos. 9,99 9,40
Atualizar constantemente os profissionais solicitantes quanto as atualizagdes no sistema de 100,00 100,00

agendamento, e oferta e fluxo de consultas e exames especializados que sdo ofertadas pela rede
estadual, municipal ou contratualizada

Manter o Sistema de Ouvidoria do SUS na Secretaria de Saidde. 100,00 100,00
Manter a revisdo periédica da demanda de medicamentos e materiais ndo padronizados. 4 1
Proporcionar a todos os profissionais da area de satude , identificac@o a través do uso de cracha. 100,00 100,00
Orientar os profissionais solicitantes quanto as demandas e protocolos para acesso aos servigos de 100,00 100,00

média e alta complexidade.

Controle das arboviroses, especialmente no combate do mosquito aedes aegypti transmissor das 100,00 100,00
arboviroses dengue, zika virus e febre chikungunya.

Promover uma reunido anual com a equipe de satde para discutir a Nova Lista de Medicamentos 1
e Materiais Médico Hospitalar para o ano

Instituir o Programa de Educacio Permanente para os profissionais da SMS. 12 4
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Manter a pactuacdo com o Consércio Intermunicipal. 100,00 100,00

Contratagao de funciondrios de preferencia concursados que possam cumprir 08 horas diarias para 4
farmdcia e central de abastecimento farmacéutico.

Oferecer condi¢des adequadas de equipamentos e materiais ao trabalho para as equipes da APS. 100,00 100,00
Qualificar o trabalho das equipes Satide da Familia (Programa de Planificacdo da Atencdo a 1 1
Saude).

Aumentar a propor¢ao de parto normal no SUS e na Satde Suplementar maior que 39 %. 39,00 41,50
Manter nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia em zero. 0 0
Manter o cargo de Coordenagdo da Atencdo Basica no municipio. 1 1
Otimizar a estrategia de satide bucal, com horarios diferenciados e reorganizagiao dos horarios dos 1

profissionais.

Manter as A¢oes relacionadas ao Programa Satude na Escola - PSE nas Escolas Municipais da 100,00 86,20

pré-escola ate ensino fundamental.

Promover fatores de protecao e realizar agdes para prevengao e controle dos fatores de risco para 112 37
as Doencas Cronicas nao Transmissiveis (DCNT)

Garantir o acesso das pessoas privadas de liberdade no sistema prisional ao cuidado integral no 100,00 100,00
SUS.
Melhorar o acolhimento, deteccio e acompanhamento dos casos de Hanseniase na Atengdo 100,00 100,00

Priméria a Saide.

Investigar 100 % dos 6bitos neonatais, infantis, maternos e com causas mal definidas ou garbage 100,00 100,00
301 - Atengdo  Criar o elenco Municipal de Medicamentos com base no Estadual e submeter a aprovacdo da 1 1
Basica Camara Executiva de Padronizagido de Medicamento e Material Médico Hospitalar- CEPAME.

Ampliagdo do acesso, o fortalecimento do vinculo, a responsabilizacio e o primeiro atendimento 100,00 100,00

as urgéncias e emergéncias, em ambiente da Atengdo Basica.

Implantar a rede de ateng@o a pessoa idosa. 50,00 50,00
Manter e implementar acesso aos métodos contraceptivos reversiveis e irreversiveis. 100,00 100,00
Promover oficinas de integra¢do entre agentes de combate as Endemias e Agentes Comunitdrios 4 1

de saude, em atividades relacionadas a saide Ambiental.
Ampliar gradativamente a cobertura por equipes de saude bucal. 1

Realizar recepgio e classificacdo de risco, com acolhimento a todos os pacientes que procuram 100,00 100,00
atendimento no Pronto Atendimento Municipal.

Promover Educacido Permanente em Satide Mental. 12 4

Articular agdes em conjunto com outras secretdrias, conselhos de direitos , Promotoria de Justica 50,00 50,00
e Policiais Civil e Militar para prote¢do da pessoa idosa .

Realizar ag¢oes de prevengdo , diagnéstico e tratamento precoce do cancer ginecoldgico . 0,80 0,12
Reduzir tempo de espera para consultas especializadas e liberacdo de exames. 65,00 65,00
Garantir equipamentos e mobilidrio para as UBS e ESF. 100,00 100,00
Monitorar o gerenciamento dos residuos de servigo de saide dos equipamentos sob 100,00 80,00

responsabilidade da Secretaria Municipal de Satde.

Garantir a efetivagao do fluxo de atendimento a pacientes ja existente. 1 1
Articular agdes junto a vigilancia sanitaria nas instituicdes de Longa Permanéncia para idosos 100,00 100,00
(ILPI)

Realizar ac¢des de prevencgdo , diagndstico e tratamento precoce do cancer de mama. 0,60 0,13
Manter atualizados os instrutivos da rede de servigos especializados, seus fluxos e perfis de 100,00 100,00
atendimento
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Atualizar constantemente os profissionais solicitantes quanto as atualizagdes no sistema de 100,00 100,00
agendamento, e oferta e fluxo de consultas e exames especializados que sdo ofertadas pela rede
estadual, municipal ou contratualizada

Estratificacdo de risco dos pacientes de satide mental. 45,00 45,00
Acompanhar a populacgio idosa por meio dos programas existentes na estratégia de satide da 50,00 50,00
familia.

Manter a taxa de mortalidade infantil abaixo de 10/1000 nascidos vivos. 9,99 9,40
Promover uma reunido anual com a equipe de satde para discutir a Nova Lista de Medicamentos 1

e Materiais Médico Hospitalar para o ano
Reduzir o nimero de casos de Sifilis Congénitas no municipio de Irati. 1 1

Orientar os profissionais solicitantes quanto as demandas e protocolos para acesso aos servigos de 100,00 100,00
média e alta complexidade.

Controle das arboviroses, especialmente no combate do mosquito aedes aegypti transmissor das 100,00 100,00
arboviroses dengue, zika virus e febre chikungunya.

Instituir o Programa de Educagdo Permanente para os profissionais da SMS. 12 4
Manter zerado o niimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos 0 0
Oferecer condigdes adequadas de equipamentos e materiais ao trabalho para as equipes da APS. 100,00 100,00
Manter a propor¢do de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias de 10 a 19 anos menor que 13,00 9,40
13 %

Qualificar o trabalho das equipes Satide da Familia (Programa de Planificacdo da Atencdo a 1 1
Saude).

Aumentar a propor¢@o de parto normal no SUS e na Satide Suplementar maior que 39 %. 39,00 41,50
Acompanhar as condicionalidades da satide dos beneficiarios do Programa Bolsa Familia (PBF ) 80,50

e do Programa Leite das criangas .

Manter nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia em zero. 0 0
Realizar atividades alusivas a saide do homem em 100% das unidades de satide no més de 100,00

novembro.

Otimizar a estrategia de satide bucal, com horarios diferenciados e reorganizagiao dos horarios dos 1

profissionais.

Manter as A¢oes relacionadas ao Programa Satde na Escola - PSE nas Escolas Municipais da 100,00 86,20

pré-escola ate ensino fundamental.

Promover fatores de protecdo e realizar agdes para prevengdo e controle dos fatores de risco para 112 37
as Doencas Cronicas nao Transmissiveis (DCNT)

Garantir o acesso das pessoas privadas de liberdade no sistema prisional ao cuidado integral no 100,00 100,00
SUS.
Elaborar calendario de reunides com as areas técnicas para promover espagos de discussao com 12 4

os colaboradores.

Realizar agdes para a erradica¢@o do trabalho infantil e acidentes de trabalho com criangas e 100,00 100,00
adolescentes.
Melhorar o acolhimento, detec¢do e acompanhamento dos casos de Hanseniase na Atencao 100,00 100,00

Primaria a Saude.

Aumentar a cobertura de registro do estado nutricional de criancas, adolescentes, adultos, idosos 14,29
e gestantes.

Realizar monitoramento de casos suspeitos ou confirmados de COVID 19. 75,00
Manter a cobertura vacinal minima de 75%. 75,00
Andlises da populacao no decorrer de cada ano, com baciloscopia de escarro. 1,00 100,00
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Investigar 100 % dos 6bitos neonatais, infantis, maternos e com causas mal definidas ou garbage 100,00 100,00

Cumprir as pactuagdes do Pro-VigiA-Parand. 90,00
303 - Suporte Criar o elenco Municipal de Medicamentos com base no Estadual e submeter a aprovagao da 1 1
Profilatico e Camara Executiva de Padronizagdo de Medicamento e Material Médico Hospitalar- CEPAME.
Terapéutico
Padronizar a dispensag¢do dos medicamentos com protocolo tnico de atendimento por um sistema 90 75
informatizado.
Informatizar e proporcionar a comunicagio e o fluxo de informagdes entre os setores e assisténcia 90,00 75,00
farmacéutica.
Manter a revisao periédica da demanda de medicamentos e materiais ndo padronizados. 4 1
Manter a taxa de mortalidade infantil abaixo de 10/1000 nascidos vivos. 9,99 9,40
Promover uma reunido anual com a equipe de satude para discutir a Nova Lista de Medicamentos 1
e Materiais Médico Hospitalar para o ano
Contratagdo de funciondrios de preferencia concursados que possam cumprir 08 horas didrias para 4
farmdcia e central de abastecimento farmacéutico.
304 - Promover oficinas de integrag¢do entre agentes de combate as Endemias e Agentes Comunitdrios 4 1
Vigilancia de saude, em atividades relacionadas a saide Ambiental.
Sanitaria
Manter as a¢oes do programa Vigilancia de Populacdes Expostas a solo Contaminado ( 100,00
VIGISOLO )
Monitorar o gerenciamento dos residuos de servigo de satde dos equipamentos sob 100,00 80,00

responsabilidade da Secretaria Municipal de Satde.

Reestruturar e adequar o Pronto Atendimento Municipal. 100,00 100,00
Articular a¢des junto a vigilancia sanitaria nas institui¢des de Longa Permanéncia para idosos 100,00 100,00
(ILPT)

Inspecionar as instalagoes de tratamento de agua (ETA ) localizadas no municipio. 100,00 100,00
Controle das arboviroses, especialmente no combate do mosquito aedes aegypti transmissor das 100,00 100,00

arboviroses dengue, zika virus e febre chikungunya.

Instituir o Programa de Educagdo Permanente para os profissionais da SMS. 12 4
Manter as a¢oes do Programa Vigilancia da Qualidade da Agua. 75,00 80,00
Cadastrar estabelecimentos sujeitos a VISA. 100,00 100,00
Inspecionar estabelecimento sujeitos a vigilancia sanitaria, conforme periodicidade definida na 100,00 80,00

classificacdo de risco sanitério.

Inspecionar estabelecimentos oriundos da REDESIM( MEI). De Alto Risco. 100,00 100,00
Analisar e aprovar Projetos Bésicos de Arquitetura. 100,00 100,00
Implantar os procedimentos de vigilancia sanitaria. 100,00 80,00
Realizar a¢des de saide do trabalhador 100,00 100,00
Inspecionar os estabelecimentos de alto, médio e baixo risco sanitario. 100,00 70,00
Capacitar os profissionais da ateng@o e vigilancia em satde, para identificar e atuar nas situagdes 6

de riscos e agravos a sadde relacionados ao trabalho.

Elaborar diagnéstico situacional da satide do trabalhador do municipio. 100,00 100,00
Investigar 100% dos acidentes de trabalho tipicos que resultaram em 6bito e amputagio e 100,00 100,00
investigar 100% dos AT com criangas e adolescentes (tipicos e de trajeto) e registrar no

SIEVISA..

Realizar acdes para a erradicacdo do trabalho infantil e acidentes de trabalho com criangas e 100,00 100,00
adolescentes.
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Melhorar o acolhimento, detec¢io e acompanhamento dos casos de Hanseniase na Atencdo 100,00 100,00
Primadria a Sadde.

Realizar a¢oes de Satide do Trabalhador no ramo da construcao civil. 1 100
Realizar a¢des de ST no ramo dos frigorificos/ abatedouros. 1
Realizar no minimo 01 (uma) inspecdo sanitaria e/ou capacitacdo em seguranca e saide do 1 666

trabalhador no ano em cada empresa dos 03 (trés) ramos/atividades priorizados, com os devidos
registros e/ou relatérios das agdes enviados ao CEREST/4RS.

305 - Criar o elenco Municipal de Medicamentos com base no Estadual e submeter a aprovagao da 1 1
Vigilancia Céamara Executiva de Padronizac¢do de Medicamento e Material Médico Hospitalar- CEPAME.
Epidemioldgica
Implantar a rede de ateng@o a pessoa idosa. 50,00 50,00
Promover oficinas de integracao entre agentes de combate as Endemias e Agentes Comunitérios 4 1

de saude, em atividades relacionadas a satde Ambiental.

Articular acdes em conjunto com outras secretérias, conselhos de direitos , Promotoria de Justica 50,00 50,00
e Policiais Civil e Militar para prote¢@o da pessoa idosa .

Articular agdes junto a vigilancia sanitaria nas instituicdes de Longa Permanéncia para idosos 100,00 100,00
(ILPT)

Manter a taxa de mortalidade infantil abaixo de 10/1000 nascidos vivos. 9,99 9,40
Controle das arboviroses, especialmente no combate do mosquito aedes aegypti transmissor das 100,00 100,00

arboviroses dengue, zika virus e febre chikungunya.

Reduzir o nimero de casos de Sifilis Congénitas no municipio de Irati. 1 1
Instituir o Programa de Educagdo Permanente para os profissionais da SMS. 12 4
Manter zerado o niimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos 0 0
Manter nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia em zero. 0 0
Realizar atividades alusivas a saide do homem em 100% das unidades de saide no més de 100,00

novembro.

Manter as A¢oes relacionadas ao Programa Satude na Escola - PSE nas Escolas Municipais da 100,00 86,20

pré-escola ate ensino fundamental.

Promover fatores de protecdo e realizar agdes para prevengdo e controle dos fatores de risco para 112 37
as Doencas Cronicas nido Transmissiveis (DCNT)

Garantir o acesso das pessoas privadas de liberdade no sistema prisional ao cuidado integral no 100,00 100,00
SUS.
Melhorar o acolhimento, detec¢do e acompanhamento dos casos de Hanseniase na Atencdo 100,00 100,00

Priméria a Saide.

Realizar Vigilancia Sentinela das Sindromes Gripais. 100,00 100,00
Realizar monitoramento de casos suspeitos ou confirmados de COVID 19. 75,00
Manter a cobertura vacinal minima de 75%. 75,00
Alcangar cobertura vacinal de Influenza para diminuir os casos de SRAG (Sindrome Respiratéria 90,00 100,00

Aguda Grave) anualmente .

Realizar investigacdo e avaliacdes dos casos de eventos adversos pos vacinal. 100,00 39,80
Anélises da populacio no decorrer de cada ano, com baciloscopia de escarro. 1,00 100,00
Manter a descentralizag@o da oferta do exame de testagem rapida- TR para HIV, Hepatite Be C e 100,00 100,00
Sifilis.

Investigar 100 % dos 6bitos neonatais, infantis, maternos e com causas mal definidas ou garbage 100,00 100,00
Manter capacitagao/ orientagcdo para as equipes de satde para enfrentamento da pandemia 100,00 100,00
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Manter a divulgacdo para a populac@o e outros servigcos, medidas de prevencao, controle e
enfretamento, através dos diversos canais de comunicacao.

Cumprir as pactua¢des do Pro-VigiA-Parand.

306 - Instituir o Programa de Educa¢io Permanente para os profissionais da SMS.
Alimentacio e

Nutrigdo Manter as A¢des relacionadas ao Programa Satide na Escola - PSE nas Escolas Municipais da

pré-escola ate ensino fundamental.

Aumentar a cobertura de registro do estado nutricional de criangas, adolescentes, adultos, idosos
e gestantes.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfuncio, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncoes Categoria

Econdomica
0 - Informagdes  Corrente
Complementares

Capital
122 - Corrente
Administragdo
Geral Capital
301 - Atencdo Corrente
Basica

Capital
302 - Corrente
Assisténcia )
Hospitalar e Capital
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente
Profilatico e )
Terapéutico Capital
304 - Vigilancia = Corrente
Sanitéria

Capital
305 - Vigilancia = Corrente
Epidemioldgica

Capital
306 - Corrente
Alimentacido e

Capital

Nutricao

Recursos ordinirios
- Fonte Livre (R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

29.139.700,00

1.268.300,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Receita de
impostos e
de
transferéncia
de impostos
(receita
propria -

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

Ti feréncias de T ferénci:
fundos a Fundo de fundos ao
de Recursos do Fundo de
SUS, provenientes  Recursos do
do Governo SUS,
Federal (R$) provenientes
do Governo
Estadual (R$)
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
9.146.000,00 N/A
380.000,00 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

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

Data da consulta: 01/08/2024.

e Analises e Consideragdes sobre Programagao Anual de Satide - PAS

2.2 Nascidos vivos/Obitos infantis 1 quadrimestre 2022 - 2024

Transferéncias
de convénios
destinados a
Saiide (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

Operacdes
de Crédito
vinculadas
a Saide

(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

R Outros

do destinados a

petrileo  Saide (R$)

destinados

2 Saide

(R$)
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A N/A
N/A  1.970.000,00
N/A 96.000,00
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

Total(R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

40.255.700,00
1.744.300,00
N/A

N/A

N/A

N/A

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

N/A

Observa -se um comportamento similar quanto ao nimero de 6bitos desde 2022 até a data atual e uma diminui¢do no nimero de nascimentos no primeiro quadrimestre do

ano 2024, mesmo assim, com uma taxa abaixo de 10 a cada 1000 nascidos vivos. Isso reflete a disponibilizagdo das a¢des de promogao, vigilancia e prevengio em satde,

permitindo a intervengdo precoce nas principais complicagdes da infancia. Portanto, para manter este indicador e buscar continuadamente a reduco da taxa de mortalidade

infantil no municipio de Irati é necessério o fortalecimento da rede materno infantil, garantindo acesso a todos os niveis de complexidade de assisténcia. O desenvolvimento

social e econdmico na regido influenciou positivamente nos resultados expostos.

Causa do 6bito infantil no I quadrimestre 2024.

1. Asfixia e inalaciio conteido gastrico. 24 dias de nascido. A termo. Evitavel .

1. Prematuridade, Insuficiéncia Respiratoria, Sepse Grave, Derrame Pericardico. 03 dias de nascido. Evitavel .

JAN FEV MAR ABR TOTAL
AUTOCTONES 3 2 17 43 65
IMPORTADOS 4 10 10 16 40
TOTAL 7 12 27 59 105

Durante o periodo ndo houve transmissio sustentada da doenca.

Mortalidade prematura (30 a 69 anos) pelo conjunto das principais DCNT (Doencas do Aparelho Circulatério, Cancer,

Diabetes Mellitus e Doencas Respiratorias Cronicas).

1. A meta proposta para o ano 2024 é de 112 6bitos na faixa etaria de 30 a 69 anos, 37 para cada quadrimestre, tomando ano base 2019.

2. ; Meta alcangada 037 6bitos no I Quadrimestre 2024, alcancando a meta para o quadrimestre, se comportando de forma similar ao ano 2023 no mesmo quadrimestre

(036)
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3. APARELHO CIRCULATORIO: 20
4. NEOPLASIA: 16

5. DOENCAS RESPIRATORIAS: 0
6. DIABETES MELLITUS: 1

4.1.5 Controle das arboviroses, especialmente no combate do mosquito aedes aegypti transmissor das arboviroses dengue, zika virus e febre chikungunya. Provigia pag 23.

No I quadrimestre do ano 2024 houve um caso novo diagnosticado de Sifilis Congénita, Foram aplicados os protocolos clinicos, qualificando
os funcionarios envolvidos na atengdo aos grupos de risco.

No I quadrimestre 2024: total de partos:212 deles 88 partos normais.
Foi feito:
.Busca ativa das mulheres com trés anos ou mais sem fazer preventivo.

.Divulgacdo ampla da importancia da realiza¢do dos exames cito patoldgicos de colo de ttero e exames de
mamografia.

.Palestras nas empresas dirigida a mulheres nas idades correspondentes.
.Atividades de incentivo.

.Aumentou a pes}glulsa ativa dos pacientes SR por meio dos ACS, monitorando mensalmente os resultados
pactuados por- UBS.

Analises da populacao no decorrer de cada ano, com bacilos copia de escarro. No quadrimestre foram feitos 69 exames.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacao da Resolucao n°® 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugdo de Consolidagao
CIT n° 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 01/08/2024.
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9. Execuc¢ao Orcamentaria e Financeira

A disponibiliza¢do dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacao pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugdo da programacio por fonte de recurso, subfuncdo e categoria econdmica

Naio hé dados para o periodo informado
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saide (SIOPS)

Data da consulta: 13/06/2024.
9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Ptblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 13/06/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execu¢@o Orcamentaria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

Gerado em 13/06/2024 11:33:59

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Puablicos em Satide (SIOPS)
9.5. Covid-19 Recursos Proprios

Gerado em 13/06/2024 11:33:59

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 13/06/2024 11:33:59

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Saade (SIOPS)

e Analises e Consideracdes sobre Execucdo Orgamentaria e Financeira

MUNICIPIO DE IRATI RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO OR(;AMENTARIA RREO DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E
DESPESAS COM ACOES EM SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE ORCAMENTO FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL 1°
QUADRIMESTRE - 2024 (janeiro a abril) (VER ANEXOS I e II). link abaixo.

https://digisusgmp.saude.gov.br/admin/download-arquivo/1185941
https://digisusgmp.saude.gov.br/admin/download-arquivo/1 185940

https://digisusgmp.saude. gov.br 49 de 53


https://digisusgmp.saude.gov.br/admin/download-arquivo/1185941

10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 01/08/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 01/08/2024.

e Analises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houve auditorias no periodo.
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11. Analises e Considera¢des Gerais

Salienta-se que os resultados disponibilizados sdo preliminares e parciais para o periodo, devido a disponibilizacido e o fechamento dos dados pelos
sistemas de informacdo. Em relagdo com os indicadores que envolvem o6bitos de pacientes sinaliza-se que o dado apresentado é preliminar e parcial,
sendo que o dado final estara disponivel no fechamento da base de dados do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM), que devera ocorrer até

16 meses apds o encerramento do ano.

JUSSARA APARECIDA KUBLINSKI
Secretario(a) de Saude
IRATI/PR, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: TRATI
1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2024

Parecer do Conselho de Satde
Identificacdo
e Consideragdes:

Aprovado em plenaria.

Introducao
e Consideragdes:

Aprovado em plenaria.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Aprovado em plendria.

Dados da Produgdo de Servicos no SUS
e Consideragdes:

Aprovado em plenaria.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideragdes:

Aprovado em plenaria.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideragdes:

Aprovado em plendria.

Programacdo Anual de Satide - PAS
e Consideragdes:

Aprovado em plendria.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execuc¢ao Orcamentéria e Financeira
e Consideragdes:
https://digisusgmp.saude. gov.br/admin/download-arquivo/1185940

Aprovado em plenaria

Auditorias
e Consideragdes:

Aprovado em plenaria

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

Aprovado em plenaria

Status do Parecer: Avaliado
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	1.      IDENTIFICAÇÃO MUNICIPAL
	Nome: Ismary Llanes Casanas.
	2. Introdução
	Análises e Considerações sobre Introdução



	A Secretaria da Saúde do Município Irati  apresenta o Relatório Detalhado do  Quadrimestre Anterior (RDQA) do primeiro quadrimestre de 2024 (janeiro a abril) referente às ações e serviços de saúde do Município de Irati.
	Conforme a Portaria de Consolidação Nº 1, de 28 de setembro de 2017, do Ministério da Saúde (MS), a qual estabelece as diretrizes do processo de planejamento no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), e o artigo Nº 36, da Lei Complementar Nº 141, de 13 de janeiro de 2012, o RDQA é um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execução do Plano Municipal  de Saúde (PMS) e da Programação Anual de Saúde (PAS) e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiência pública na Casa Legislativa do respectivo ente da federação.
	Está organizado conforme a estrutura do Sistema DigiSUS Gestor Módulo Planejamento (DGMP): Identificação, Introdução, Dados Demográficos e de Morbimortalidade; Dados da Produção de Serviços no SUS; Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS; Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS; Programação Anual de Saúde; Execução Orçamentária e Financeira; Auditorias; Análises e Considerações Gerais.
	Esse sistema, instituído pela Portaria GM/MS Nº 750/2019, deve ser obrigatoriamente utilizado pelos estados, Distrito Federal e municípios para a elaboração do RDQA e seu envio ao Conselho de Saúde respectivo. O registro das informações e a inserção de documentos no DGMP não substitui a obrigatoriedade de elaboração e de apresentação desses instrumentos ao Conselho de Saúde, à Casa Legislativa e aos órgãos de controle.
	O Sistema DGMP importa dados de sistemas nacionais de informação para análises e considerações, porém, devido às falhas e inconsistências ainda apresentadas pelo sistema, alguns dados estão desatualizados ou com falhas na importação. Por isso, a SMS optou por trazer dados extraídos de bases oficiais do município, em quadros e tabelas inseridos no campo ¿Análises e Considerações¿ de cada item do relatório.
	Ainda, salienta-se que alguns dados apresentados neste relatório são parciais em virtude da forma de contabilização dos dados de produção. Essa variabilidade é observada nas informações que utilizam o Sistema de Informações Ambulatoriais do Sistema Único de Saúde (SIA/SUS), que pode sofrer alterações até quatro meses após a data de realização dos procedimentos ambulatoriais e o Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS), que pode sofrer alterações até seis meses após a data de alta da internação. Da mesma forma, dados de investigação dos óbitos infantis e fetais, maternos e de mulheres em idade fértil, somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informação de Mortalidade (SIM) nacional. Há ainda algumas outras especificidades dos demais indicadores, conforme suas fichas de qualificação, que serão abordadas oportunamente no decorrer do texto.
	As informações apresentadas neste relatório têm origem nos seguintes instrumentos:
	a) Plano Municipal  de Saúde 2022-2025;
	b) Programação Anual de Saúde de 2024;
	c) Bases de dados dos sistemas de informação nacionais, estaduais e municipais.
	O planejamento no Sistema Único de Saúde é uma função gestora que, além de       requisito legal, é um dos mecanismos relevantes para assegurar a unicidade e os        princípios constitucionais do Sistema Único de Saúde (SUS). Expressa as responsabilidades dos gestores de cada esfera de governo em relação à saúde da população do território quanto à integração da organização sistêmica (BRASIL; FUNDAÇÃO OSWALDO CRUZ, 2016). Conforme prevê a legislação, os instrumentos de planejamento do SUS são: plano de saúde, programação anual de saúde e os relatórios de gestão.
	O relatório detalhado do quadrimestre anterior (RDQA) é um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execução da PAS. O modelo padronizado está previsto na Resolução do Conselho Nacional de Saúde (Resolução nº 459/2012) e o seu preenchimento obrigatório em sistema de informação nacional está previsto na PORTARIA GM N. 750, DE 29 DE ABRIL DE 2019 que ¿Altera a Portaria de Consolidação nº 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para instituir o Sistema DigiSUS Gestor/Módulo de Planejamento ¿ DGMP, no âmbito do Sistema Único de Saúde ¿ SUS¿. Portanto, o RDQA deve conter, no mínimo, informações sobre: a oferta e produção de serviços públicos na rede assistencial própria, contratada e conveniada,  análise das Principais causas de morbimortalidade no quadrimestre, indicadores de saúde e o montante e a fonte dos recursos aplicados no período.
	3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade
	3.1. População estimada por sexo e faixa etária
	3.2. Nascidos Vivos
	3.3. Principais causas de internação
	3.4. Mortalidade por grupos de causas
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	2.1 População estimada por sexo e faixa etária.
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