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1. Identificacao

1.1. Informacdes Territoriais

PR

INDIANOPOLIS

13* RS Cianorte

122,62 Km?

4.465 Hab

37 Hab/Km?2

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 03/02/2021

1 .2. Secretaria de Satde

SMS DE INDIANOPOLIS

6778429

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

75798355000177

AVENIDA SANTOS DUMONT S/N

saude @indianopolis.pr.gov.br

44-36741020

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 03/02/2021

1 .3. Informacdes da Gestdo

PAULO CEZAR RIZZATO MARTINS

ADRIANE DA FREIRIA MARTINS LOPES

saude @indianopolis.pr.gov.br

4436741860

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 03/02/2021

1.4. Fundo de Saude

LEI

12/2010

09.282.588/0001-98

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

ADRIANE DA FREIRIA MARTINS LOPES

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 03/02/2021

1.5. Plano de Saude

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 19/10/2020

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Saude: 13* RS Cianorte

CIANORTE 811.666 83816 103,26
CIDADE GAUCHA 403.044 12797 31,75
GUAPOREMA 200.188 2241 11,19
INDIANOPOLIS 122.623 4465 36,41
JAPURA 165.184 9500 57,51
JUSSARA 210.812 7041 33,40
RONDON 556.082 9622 17,30
SAO MANOEL DO PARANA 95.382 2163 22,68
SAO TOME 218.624 5750 26,30
TAPEJARA 591.4 16345 27,64
TUNEIRAS DO OESTE 698.87 8533 12,21
Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2021
1.7. Conselho de Saude
LEI
RUA GENESIO RAMAZZOTI 50 CASA CENTRO
saude @indianopolis.pr.gov.br
4436741020
CLAUDIA FERREIRA ALVES GOSCER
13
6
6
0
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satdde (SIOPS)
Ano de referéncia: 202005
e Consideragdes
analisado
https://digisusgmp.saude. gov.br 4 de 39



2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introdugao

ANALISADO
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 17/03/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Indianépolis 66

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 17/03/2021.

3.3. Principais causas de internacdo

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastéide

https://digisusgmp.saude. gov.br

136

148

161

141

331

337

293

288

247

125

72

2279

23

11

41

14

12

138

116

114

296

283

312

330

235

149

84

2186

11

29

10

13

26

12

129 265

286

277

255

627

620

605

618

482

274

156

4465

51 53 57
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IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

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

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdomicas

XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de saide

CID 10° Revisao nao disponivel ou nao preenchido

Total

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

Data da consulta: 17/03/2021.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

45

28

60

53

11

4

480

40

12

71

4

23

480

4

11

58

52

4

82

48

49

35

17

446

27

36

14

40

422

1. Algumas doencas infecciosas e parasitirias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastéide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

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

XV. Gravidez parto e puerpério

https://digisusgmp.saude. gov.br
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XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 1 - -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 - - -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 - - -

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 3 2 4
XXI. Contatos com servigos de satde - - - R
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - - -
Total 36 45 34 27

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 17/03/2021.

® Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

ANALISADO
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4. Dados da Producao de Servigos no SUS

4.1. Producao de Aten¢do Basica

Considerando a verificacdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atenc¢do Primaria & Saide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atencio Basica disponibilizados

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

Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Producdo da Atencdo Bésica dos Relatorios — RDQ e RAG permanecera indisponivel até a correcao pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a producdo da Atenc@o Basica, utilizando os dados das bases locais no campo Andlise e Consideracdes.

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogao e prevencdo em satde -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica -
03 Procedimentos clinicos -
04 Procedimentos cirirgicos -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, proteses e materiais especiais -
08 Agdes complementares da atengdo a saide -

Total -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 30/09/2021.

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

4.3. Producido de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagao

Nio ha informagdes cadastradas para o perfodo

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

01 Agdes de promogao e prevencdo em satde 39274
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 5820
03 Procedimentos clinicos 68259
04 Procedimentos cirtrgicos 706

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -

https://digisusgmp.saude. gov.br
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06 Medicamentos - - - -

07 f)rtescs, proéteses e materiais especiais - - - _
08 Acodes complementares da atencdo a satide - - - -

Total 114059 - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (STIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/09/2021.

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

4.5. Produc@o de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestao da esfera estadual.
Portanto, n3o ha producao sob gestdo municipal.

4.6. Produc@o de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Acdes de promogdo e prevengdo em saide 282 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 461 -
Total 743 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto

3° RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 30/09/2021.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS
ANALISADO
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

HOSPITAL GERAL 1 0 0 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 0 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
Total 2 1 3 6

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de sadde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 03/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 3 0 2 5
ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1
PESSOAS FISICAS

Total 3 1 2 6

Observacio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 03/02/2021.

5.3. Consorcios em saide

O ente ndo esta vinculado a consodrcio publico em satide

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

ANALISADO
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203- = Estatutarios e empregados publicos

8) (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, = Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

203-8-,3,4¢5)
Celetistas (0105) 0 1 0 0 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 3 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-  Contratos temporarios e cargos em

8) comissdo (010301, 0104)
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201- Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
1,203-8-,3,4¢e5) comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

® Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

ANALISADO
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Ampliar o acesso da populaco as acdes de prevencdo e promogdo da saide por meio dos servigos ofertados pela atengio basica.

1. Manter em 100% a Cobertura populacional
estimada pelas equipes de Atengdo Basica 2017
=100%

2. Manter acima de 90% a cobertura de
acompanhamento das condicionalidades de
satide do programa Bolsa Familia 2017= 98%

3. Manter em 100% Cobertura populacional
estimada pelas equipes de Satide Bucal 2017 =
100%

4. Manter acima 5% a a¢do coletiva de
escovagio dental supervisionada na populagido
total residente

5. Aumentar a taxa de visitas de agentes
comunitérios de satde.

6. Manter o Programa NASF em funcionamento
com qualidade e profissionais adequados as
necessidades da populagdo.

OBJETIVO N° 1.2 - Aumentar a oferta de procedimentos cirdrgicos de média complexidade para a populacdo residente.

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atengdo Basica.

Cobertura de acompanhamento
das condicionalidades de satide do
Programa Bolsa Familia

Cobertura populacional estimada
pelas equipes basicas de satide
bucal

Média da agdo coletiva de
escovagao dental supervisionada.

Nimero de visitas dos ACS

Carga horaria minima de 80 horas
semanais na soma da carga horaria
dos profissionais.

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Niamero

98

100

5.1

90

3

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100

90

100

Sem

Apuragio

Sem

Apuracio

100,00

98,00

100,00

5,15

9.200

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100,00

91,84

100,00

100,00

1. Aumentar o nimero de internagdes
clinico - cirtrgicas de média complexidade
na populacdo residente

Razio de internagdes clinico-
cirdrgicas de média complexidade e
populagio residente.

Percentual

OBJETIVO N° 1.3 - Ofertar servicos de média e alta complexidade aos usuérios do SUS

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual

5.4

Percentual

100,00

13 de 39



1. Disponibilizar exames de diagnéstico 2017 =
12.029

2. Disponibilizar exames de imagem através de
compra de servicos em consorcio e servico
proprio. 2017 = 2.881

3. Disponibilizar atendimento de fisioterapia aos
usudrios do SUS, através de clinica propria do
municipio.

4. Manter a cobertura do servico de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU 192)

5. Disponibilizar transporte para tratamento fora
do domicilio, atendendo a populagdo. 2017 = 75

6. Disponibilizar consultas de especialidades
conforme politicas piblicas de atendimento.

7. Manter em pleno Funcionamento os Grupos
realizados pela ESF e NASF.

8. Estratificar todos os Hipertensos, Diabéticos e
Satide Mental, evitando assim demais complicagdes
de satide do paciente.

Nimero de exames de
laboratério ofertados a
pacientes

Nimero de exames de
ofertados a pacientes

Sessoes de fisioterapia
ofertadas

Cobertura do servigo de
Atendimento Mével de
Urgéncia (SAMU 192).

Nimero de pacientes
atendidos no Sistema de TFD.

Atendimento disponibilizado a
populagio residente

Nidmero de grupos realizados
no ano

Niamero de Diabéticos,
Hipertensos e Saide Mental
estratificados

Nimero

Nimero

Niamero

Percentual

Niamero

Nimero

Percentual

Percentual

12000

2500

100

100

80

2500

100

100

Niamero

Nimero

Niamero

Percentual

Nidmero

Nimero

Percentual

Percentual

4000

144

284

100

33

98

100

Sem
Apuracido

12.000

2.500

100,00

100,00

80

2.500

100,00

100,00

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer e ampliar as acdes de Prevencao, deteccdo precoce e tratamento oportuno do Cancer de Mama e do Colo de Utero

https://digisusgmp.saude. gov.br

284,00

100,00

41,25

100,00
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1. Ampliar em 2% razdo de mulheres na faixa Razio de exames citopatologicos Razido Razio 60 57,00 Razido
etéria de 25 a 64 anos com um exame do colo do ttero em mulheres de
citopatolégico a cada 3 anos 2017 = 283 Exames 25 a 64 anos e a populagdo da 109.09
1.583 Mulheres cadastradas (Sysmar) 53.70 mesma faixa etaria
Razao
2. Ampliar em 2% a razio de exames de Razdo de exames de mamografia Razdo 45 Razao 46,00 Razdo
. . 40
mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de de rastreamento realizados em 88.89
idade. 2017 = 151 Exames 699 Mulheres mulheres de 50 a 69 anos e
Cadastradas (Sysmar) 43.26 Razio populagdo da mesma faixa etdria
3. Aumentar o percentual de parto normal Total Organizar a Rede de Atengdo a Percentual 50 Percentual 30 50,00 Percentual
de Parto 29 Parto Normal: 19 Parto Ceséria: 10 Satide Materna e Infantil para 60.00
garantir acesso, acolhimento e
resolutividade

4. Aumentar a propor¢do de nascidos vivos de Proporcao de nascidos vivos de Percentual 95 Percentual 95,00 Percentual

< P 2 - . 100 105,26
mées com no minimo 7 consultas de pré-natal maes com 7 ou mais consultas de
2015 =90.56 pré-natal
5. Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis das ~ Proporc@o de gestantes usuarias do ~ Percentual =~ 100 Percentual 100,00 Percentual

. R . 100 100,00

gestantes usudrias do SUS SUS que realizaram teste rapido

para a sifilis.

6. Manter o percentual de 6bitos maternos em 0,0 ~ Percentual de 6bitos maternos em 0 0 0 0,00 Percentual 0
determinado periodo e local de
residéncia
7. Manter a mortalidade infantil em 0 Nimero absoluto 0 0 0 0,00 Percentual 0
8. Investigar os 6bitos infantis e fetais Proporgao de 6bitos infantis e Percentual 100 Percentual Sem 100,00 Percentual
fetais investigados. Apuragio
9. Investigar os Obitos maternos Proporgio de 6bitos maternos Percentual 100 Percentual 0 100,00 Percentual 0
investigados.
10. Investigar os 6bitos em mulheres em idade Proporcido de 6bitos de mulheres Percentual 100 Percentual Sem 100,00 Percentual
fértil (MIF) em idade fértil (MIF) investigados. Apuragio
11. Manter em 0,0% a incidéncia de sifilis Niimero de casos novos de sifilis Percentual 0 Percentual 0 0,00 Percentual 0
congénita congénita em menores de um ano
de idade

OBJETIVO N° 3.1 - Ampliar o acesso a atengdo psicossocial da populagio em geral, de forma articulada com os demais pontos de aten¢do em satide e outros

pontos intersetoriais.

1. Ag¢oes de Matriciamento pela Equipe do NASF de Atencdo ~ numero de agdes Niamero Nimero Niimero

. . 3 100,00
Psicossocial
2. Prestar atendimento de satide mental na atengdo basica numero de pacientes 400 0 451 400 Nimero 11275
através dos profissionais de psicologia e acoes da ESF. atendidos ’

Realizar a estratificagdo de risco.

https://digisusgmp.saude. gov.br 15 de 39



OBJETIVO N° 4.1 - Fortalecimento da Capacidade de Vigilancia, Prevencdo e Controle Eliminagao e/ou Erradicacdo de Doengas Transmissiveis e

implementac@o do Programa Estadual de Imunizacoes, Controlar e monitorar as doengas e agravos considerados estratégicos (hanseniase, tuberculose, hepatites
virais, HIV/AIDS, influenza pandémica) e outros inusitados de interesse da satde coletiva, com o objetivo de reduzir o niimero de casos e suas consequéncias a

populagio.

100,00

1. Alcangar 100%, as coberturas vacinais
(CV) adequadas do Calendario Basico de

Vacinagdo da Crianga

2. Manter a propor¢ido de cura de casos

novos de tuberculose pulmonar bacilifera.

3. Garantir a realiza¢do de exames anti-HIV

nos casos novos de tuberculose

4. Manter a propor¢do de registro de 6bitos

com causa basica definida

5. Encerrar 92% ou mais das doencgas
compulsorias imediatas registradas no

SINAN, em até 60 dias a partir da data de

notificagdo

6. Manter o nimero de servigo de satide

notificador de doengas ou agravos
relacionados ao trabalho.

7. Realizar 100% das acdes de vigilancia

sanitdria no municipio.

8. Manter a taxa de incidéncia de AIDS em

menores de 5 anos em 0,0.

9. Manter a proporgdo de cura nas coortes

de casos novos de hansenfase

10. Manter em zero o niimero absoluto de

Obitos por dengue

11. Garantir a realizagdo de visitas
domiciliares para controle da dengue.

Proporcao de vacinas do Calendario
Bisico de Vacinagdo da Crianca com
coberturas vacinais alcancadas.

Propor¢io de cura de casos novos de
tuberculose pulmonar bacilifera.

Proporgdo de exame anti-HIV realizados
entre os casos novos de tuberculose.

Propor¢io de registro de 6bitos com
causa basica definida.

Proporgido de casos de doencas de
notificacdo compulséria imediata (DNCI)
encerradas em até 60 dias apés
notificacdo.

Nimero absoluto de unidade
notificadora.

Executar as a¢des de vigildncia sanitria
consideradas necessarias no municipio.

Nimero de casos novos de AIDS em
menores de 5 anos.

Proporgao de cura de casos novos de
hansenfase diagnosticados nos anos das
coortes.

Nimero absoluto de 6bitos por dengue.

6 ciclos de visitas domiciliares para
controle da dengue.

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Proporcdo

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100

100

90

100

100

0

6

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Proporgio

Niamero

Percentual

Percentual

Percentual

Niamero

Nimero

100

100

100

Sem

Apuragio

100

0

100

OBJETIVO N° 4.2 - Implementar a¢des de saneamento bésico e satide ambiental para a promogao da satide

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

100,00

100,00

92,00

100,00

0,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Manutencdo e aprimoramento da vigilancia da
qualidade da dgua de consumo humano

2. Manutencio da vigilancia epidemioldgica e do
controle de zoonoses (raiva humana, leptospirose,
hantavirose).

3. Manuteng¢do e aprimoramento da vigilancia
epidemiolégica e do controle de doengas
transmitidas por vetores (doenca de Chagas,
maldria, febre amarela, dengue, leishmaniose).

4. Investigar todos os casos de leishmaniose
tegumentar americana (LTA) ocorridos e detectar
precocemente a ocorréncia de 100% dos casos
ocorridos, bem como diagnosticar precocemente e
tratar imediatamente os casos da doenga.

5. Elaborar o Plano de contingéncia da dengue

Propor¢ido de anélises realizadas Percentual Percentual 100 100,00 Percentual
em amostras de dgua para
consumo humano quanto aos 100.00
parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez
Realizagdo do controle das Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
100 100,00

zoonozes
Realizac@o do controle dos Percentual 100 Percentual 100 100 Nimero
vetores 100.00
Proporgio de casos investigados Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual

100,00
Plano elaborado Niimero 1 Niimero 10 Niimero

100,00

OBJETIVO N° 5.1 -

Melhoria das condi¢des de Satde do Idoso e portadores de doencas cronicas mediante qualificagdo da gestdo e das redes de atengdo.

Promover a qualidade de vida, estimulando a populaco a reduzir a vulnerabilidade e riscos a satde relacionada a seus determinantes.

1. Reduzir a taxa de mortalidade prematura (

2. Capacitac@o de profissionais de saide para a
orientagio da populagio para a promoc¢io da
qualidade de vida

Para municipio/regido com menos de Nidmero Nidmero 1 Nimero 16.67
100 mil habitantes: Nimero de 6bitos
prematuros (
numero de capacitagoes realizadas Namero 3 Nimero Sem 3 Namero
Apuragio

OBJETIVO N° 6.1 - Melhorar a qualidade dos servigos, de oferta de medicamentos aos pacientes e Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica no

municipio.

1. Implantar o Sistema Nacional de Gestdo da
Assisténcia Farmacéutica , HORUS, em 100% dos
servigos farmacéuticos da Atencdo Bésica

2. Capacita¢@o dos profissionais envolvidos na

Assisténcia Farmacéutica.

3. Fortalecer a estrutura fisica para a prestacdo de
servigos para a operacionalizagdo da Assisténcia
Farmacéutica no municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual de servigos Percentual Percentual 100,00 Percentual

farmacéuticos com o Sistema
HORUS implantado

. W Sem

Apuracio

Percentual de servidores Nimero 2 Nidmero Nimero

capacitados

Propor¢do de farmécias da Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

Atengio Bisica estruturadas 100

100,00
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OBJETIVO N° 6.2 - Fortalecer as agdes e servi¢os de Assisténcia Farmacéutica no municipio, de acordo com as politicas de medicamentos e de assisténcia

farmacéutica nacional e estadual.

1. Regular a oferta do elenco de medicamentos dos
programas de satide de responsabilidade do municipio.

2. Melhorar a qualidade dos servigos de oferta de
medicamentos aos pacientes e promover o uso racional
de medicamentos.

100,00

Medicamentos Percentual 100 Percentual Percentual

distribuidos aos usudrios 100 100,00
do SUS

realizacdo de campanha - ~ Namero 1 Nimero Sem 100 Nimero

servigo ofertado Apuragio

OBJETIVO N° 7.1 - Consolidar o efetivo exercicio do controle social, garantindo que o Conselho de Satide delibere sobre a formulagdo e sobre o
acompanhamento da politica de satide, inclusive em seus aspectos financeiros.

1. Enviar os instrumentos de gestdo (Plano de Proporcao de instrumentos de gestdao Nimero 3 Nimero 3 3 Nimero 100.00
Satide, PAS e RAG SARGSUS), para enviados ao Conselho de Satde. i
apreciacdo e aprovacdo do Conselho de Satide
2. Ampliar o percentual dos Conselhos de Proporcdo Conselhos de Satide 100 0 100,00 Percentual
Satde cadastrados no SIACS cadastrados no Sistema de 100 100.00
Acompanhamento dos Conselhos de
Satide - SIACS.
3. Realizar 03 audiéncias piblicas anuais Audiéncias publicas realizadas. Nimero 3 Nimero 3 3 Nimero 100.00

OBJETIVO N° 7.2 - Qualificagdo de instrumentos de execucdo direta, com geracdo de ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS. Consolidar o efetivo
exercicio do monitoramento das acdes do SUS, garantindo que os preceitos do Pacto pela Saide COAP sejam cumpridos

1. Manter em funcionamento, 01 servico de Ouvidoria

2. Realizar reunides com a equipe para construgdo do
planejamento das acdes propostas (programagio anual
de saude)

3. Realizar reunido com a equipe para avaliagdo dos
indicadores do SISPACTO COAP e redirecionamento
das agdes.

Propor¢do de municipios Percentual Percentual 1 100,00 Percentual 1.00
com Ouvidoria ’
Implantada.
Monitoramento realizado Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

100 100,00
Analise Anual Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

100 100,00

OBJETIVO N° 7.3 - Cumprimento da lei 141 e regionalizac@o.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Alimentacdo do Sistema Federal SIOPS - Sistema de Proporcido de Nimero Namero Nimero
6 100,00
Informagdes sobre Orcamento Piblico em Satde alimentagao
bimestral
2. Participagdo efetiva da Secretaria Municipal de Satde de Nimero de Nimero 12 Nimero 8 15 Nimero
Indian6polis nas reunides da CIB - Regional e na CIB - participacdes nas 66.67
Estadual (Comissao Intergestores Bipartite do Estado do CIB
Parana).
3. Aplicar a receita propria do municipio em satide, conforme Percentual aplicado Percentual 15 Percentual 15,00 Percentual
X K < . 21.5 143,33
preconizada na lei 141 e sua regulamentagdo. em saide
anualmente

OBJETIVO N° 8.1 - : Fortalecimento e Aperfeicoamento dos Processos de planejamento e informagdo em saide, com vistas a melhoria do desempenho nos

Servicos de Saude.

1. Elaborar os trés instrumentos bdsicos Instrumentos elaborados e Nidmero Niamero Namero

d . 3 100,00
e planejamento aprovados

2. Manter o funcionamento do prontudrio ~ Implantagdo e Manutengdo do Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

online no municipio. prontudrio online ’

3. Elaborar projetos de investimentos Nimero de projetos elaborados pelo  Percentual =~ 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

ndmero de projetos implementados

4. Qualificar e capacitar em planejamento Namero de profissionais capacitados =~ Ndmero 3 Nimero Sem 3 Nimero
os profissionais envolvidos com a gestio Apuragio

OBJETIVO N° 9.1 - : Estabelecer politica de incentivo e valoriza¢do dos servidores, evitando a precarizagdo dos contratos de trabalho. Fortalecer e Aperfeicoar
os Processos de Educacdo em Satde com Foco na Formacéo e na Educacdo Permanente, com vistas a melhoria do desempenho nos Servigos de Satide, por meio
da reorientacdo das praticas e acoes de saide de forma integral, continua e permanente

1. Implementar a¢oes de educagido Proporgio de agdes de educagio Percentual Percentual 100,00 Percentual
100 100,00
permanente para qualificagdo dos permanente implementadas e/ou
trabalhadores de satide realizadas pelo municipio
2. Contratagio dos profissionais da rede numero de profissionais contratados Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00

publica de saide

OBJETIVO N° 9.2 - Reequipamento da rede assistencial existente e implementacdo de novas unidades e adequacdo de recursos humanos.
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100,00

1. Adquirir mobilidrios conforme necessidade para

manter a UBS em 6timo funcionamento.

2. Adquirir veiculos para o setor saide conforme

Equipamento adquiridos

Veiculos adquiridos

proposta do Ministério da Satide e necessidade da

Secretaria Municipal de Satide

3. Pequenas reformas e aquisicdo de equipamentos e
mobilidrios no hospital municipal

servico realizado
atendendo demanda

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 10.1 - ACOES EM CASO SUSPEITO DE COVID NO MUNICIPIO

1. REESTRUTURAR OS SERVICOS DE
SAUDE PARA ATENDER AS DEMANDAS
NO ENFRENTAMENTO EM CASOS
SUSPEITO DE COVID 19

2. REALIZAR CONTATO IMEDIATO
COM A REGIONAL EM CASO SUSPEITO

3. REALIZAR COLETA DE EXAMES
LABORATORIAIS EM CASOS SUSPEITOS
LEVES E MODERADOS

4. ACOLHIMENTO E
RECONHECIMENTO PRECOCE E
CONTROLE DE CASOS SUSPEITOS

5. OFERTAR VACINACAO DO
CONTROLE VACINAL COM CONTROLE
DE AGLOMERACAO E DIMINUINDO
RISCOS DE CONTAMINACAO

6. MANTER CONSULTORIO MEDICO

RESERVADO PARA CASOS SUSPEITOS

7. GARANTIR ATENDIMENTO
IMEDIATO EM CASOS CONFIRMADOS

8. ATENDIMENTO DOMICILIAR PELA
EQUIPE ACS

PERCENTUAL DOS
SERVICOS/ORGANIZACAO DAS
EQUPES PARA ATENDER AS
DEMANDAS DE COVID 19

PERCENTUAL DE CASOS
SUSPEITOS NOTIFICADOS E
ACOMPANHADOS

GARANTIR ACESSO PARA COLETA
DE EXAMES LABORATORIAS PARA
CASOS SUSPEITOS

PERCENTUAL DOS CASOS
SUSPEITOS MONITORADOS

PERCENTUAL DO CALENDARIO DE
VACINACAO MANTIDO O
PRECONIZADO

PERCENTUAL DE SERVICOS/ SALA
RESERVADA DE ATENDIMENTO A
CASOS SUSPEITO

PERCENTUAL DE CASOS
NOTIFICADOS COM RESULTADO
POSITIVO COM MONITORAMENTO
GARANTIDO

PERCENTUAL DE VISITAS DOS
ACS

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

100

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

100

100

Sem
Apuragio

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 11.1 - GARANTIR AO ATENDIMENTO A POPULACAO FRENTE A PANDEMIA DO COVID 19
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1. GARANTIR ATENDIMENTO A PERCENTUAL DE PACIENTE Percentual Percentual 100 100,00 Percentual 100,00
POPULACAO FRENTE AS ACOES DE SUSPEITOS E CONFIRMADO
ENFRENTAMENTO DO COVID 19 ATENDIDOS NO MUNICIPIO
122 - Administragao Enviar os instrumentos de gestdo (Plano de Satide, PAS e RAG SARGSUS), para apreciac¢do e aprovagao do Conselho de Satide
Geral
REESTRUTURAR OS SERVICOS DE SAUDE PARA ATENDER AS DEMANDAS NO ENFRENTAMENTO EM CASOS SUSPEITO DE 100,00
COVID 19
Adquirir mobilidrios conforme necessidade para manter a UBS em 6timo funcionamento. 100,00
Implementar a¢des de educagdo permanente para qualificagdo dos trabalhadores de saide 100,00
Elaborar os trés instrumentos bésicos de planejamento 3
Alimentacio do Sistema Federal SIOPS - Sistema de Informagdes sobre Or¢amento Piblico em Satide 6
Manter em funcionamento, 01 servi¢o de Ouvidoria 1,00
Ampliar o percentual dos Conselhos de Satde cadastrados no SIACS 100,00
Adquirir veiculos para o setor satide conforme proposta do Ministério da Satde e necessidade da Secretaria Municipal de Satide 100,00
Contratagdo dos profissionais da rede piblica de saide 100,00
Manter o funcionamento do prontudrio online no municipio. 100,00
Participagdo efetiva da Secretaria Municipal de Saide de Indiandpolis nas reunides da CIB - Regional e na CIB - Estadual (Comissdao 8

Intergestores Bipartite do Estado do Parand).

Realizar reunides com a equipe para construgio do planejamento das agdes propostas (programacdo anual de satde) 100,00
Realizar 03 audiéncias piblicas anuais 3
Pequenas reformas e aquisi¢cdao de equipamentos e mobilidrios no hospital municipal 100,00
Elaborar projetos de investimentos 100,00
Aplicar a receita propria do municipio em satide, conforme preconizada na lei 141 e sua regulamentacéo. 21,50
Realizar reunido com a equipe para avaliagdo dos indicadores do SISPACTO COAP e redirecionamento das agdes. 100,00
Manter a cobertura do servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) 100,00

Qualificar e capacitar em planejamento os profissionais envolvidos com a gestdo

Disponibilizar transporte para tratamento fora do domicilio, atendendo a populagdo. 2017 = 75 33
Disponibilizar consultas de especialidades conforme politicas publicas de atendimento. 98
MANTER CONSULTORIO MEDICO RESERVADO PARA CASOS SUSPEITOS 100,00
301 - Atencao Bisica Manter em 100% a Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica 2017 = 100% 100,00
GARANTIR ATENDIMENTO A POPULA(;AO FRENTE AS ACC)ES DE ENFRENTAMENTO DO COVID 19 100,00
REESTRUTURAR OS SERVICOS DE SAUDE PARA ATENDER AS DEMANDAS NO ENFRENTAMENTO EM CASOS SUSPEITO DE 100,00
COVID 19
Implementar a¢des de educacdo permanente para qualificagdo dos trabalhadores de saide 100,00
Regular a oferta do elenco de medicamentos dos programas de saide de responsabilidade do municipio. 100,00
Implantar o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica ; HORUS, em 100% dos servicos farmacéuticos da Atencdo Basica 0,00
Reduzir a taxa de mortalidade prematura ( 1
Alcancar 100%, as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Basico de Vacinagdo da Crianca 100,00
Acoes de Matriciamento pela Equipe do NASF de Atengdo Psicossocial 3
Ampliar em 2% razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada 3 anos 2017 = 283 Exames 1.583 60,00

Mulheres cadastradas (Sysmar) 53.70 Razdo

Disponibilizar exames de diagndstico 2017 = 12.029 4.000
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Manter acima de 90% a cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satide do programa Bolsa Familia 2017= 98% 90,00

REALIZAR CONTATO IMEDIATO COM A REGIONAL EM CASO SUSPEITO 100,00

Melhorar a qualidade dos servigos de oferta de medicamentos aos pacientes e promover o uso racional de medicamentos.

Capacitagio dos profissionais envolvidos na Assisténcia Farmacéutica. 0

Capacitagio de profissionais de saide para a orientacdo da populagdo para a promogdo da qualidade de vida

Manter a proporgdo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 100,00
Prestar atendimento de satide mental na atenc@o basica através dos profissionais de psicologia e agdes da ESF. Realizar a estratificacdo de risco. 451
Ampliar em 2% a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 2017 = 151 Exames 699 Mulheres Cadastradas 40,00

(Sysmar) 43.26 Razdo

Disponibilizar exames de imagem através de compra de servi¢os em consorcio e servi¢o préprio. 2017 = 2.881 144
Manter em 100% Cobertura populacional estimada pelas equipes de Satide Bucal 2017 = 100% 100,00
REALIZAR COLETA DE EXAMES LABORATORIAIS EM CASOS SUSPEITOS LEVES E MODERADOS 100,00
Fortalecer a estrutura fisica para a prestacdo de servigos para a operacionaliza¢do da Assisténcia Farmacéutica no municipio. 100,00
Garantir a realizacdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose 100,00
Aumentar o percentual de parto normal Total de Parto 29 Parto Normal: 19 Parto Ceséria: 10 30,00
Disponibilizar atendimento de fisioterapia aos usuarios do SUS, através de clinica propria do municipio. 284,00
Manter acima 5% a ag@o coletiva de escovagdo dental supervisionada na populagdo total residente 0,00
ACOLHIMENTO E RECONHECIMENTO PRECOCE E CONTROLE DE CASOS SUSPEITOS 100,00
Manter a propor¢ao de registro de dbitos com causa basica definida 100,00
Aumentar a proporg¢ao de nascidos vivos de maes com no minimo 7 consultas de pré-natal 2015 = 90.56 100,00

Aumentar a taxa de visitas de agentes comunitérios de saide.

OFERTAR VAC{NACZ\O DO CONTROLE VACINAL COM CONTROLE DE AGLOMERACAO E DIMINUINDO RISCOS DE 100,00
CONTAMINACAO
Encerrar 92% ou mais das doencas compulsérias imediatas registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificacdo 0,00
Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis das gestantes usuarias do SUS 100,00
Manter o Programa NASF em funcionamento com qualidade e profissionais adequados as necessidades da populagio. 3
MANTER CONSULTORIO MEDICO RESERVADO PARA CASOS SUSPEITOS 100,00
Manter o percentual de obitos maternos em 0,0 0,00
Manter em pleno Funcionamento os Grupos realizados pela ESF e NASF. 100,00
GARANTIR ATENDIMENTO IMEDIATO EM CASOS CONFIRMADOS 100,00
Manter a mortalidade infantil em 0 0,00
Estratificar todos os Hipertensos, Diabéticos e Saide Mental, evitando assim demais complica¢des de satiide do paciente. 0,00
ATENDIMENTO DOMICILIAR PELA EQUIPE ACS 0,00
Manter a taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos em 0,0. 0,00
Investigar os Obitos infantis e fetais 0,00
Investigar os Obitos maternos 0,00
Manter a proporgdo de cura nas coortes de casos novos de hanseniase 100,00
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF) 0,00
Manter em zero o niimero absoluto de 6bitos por dengue 0
Manter em 0,0% a incidéncia de sifilis congénita 0,00
302 - Assisténcia Aumentar o nimero de internagdes clinico - cirtirgicas de média complexidade na populagdo residente 5,00
Hospitalar e Ambulatorial
Disponibilizar exames de imagem através de compra de servigos em consorcio e servi¢o préprio. 2017 = 2.881 144
REALIZAR COLETA DE EXAMES LABORATORIAIS EM CASOS SUSPEITOS LEVES E MODERADOS 100,00
Manter a cobertura do servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) 100,00
Disponibilizar transporte para tratamento fora do domicilio, atendendo a populagdo. 2017 = 75 33
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Disponibilizar consultas de especialidades conforme politicas piiblicas de atendimento. 98

Estratificar todos os Hipertensos, Diabéticos e Saide Mental, evitando assim demais complica¢des de satiide do paciente. 0,00
304 - Vigilancia Sanitéaria Manutencdo e aprimoramento da vigilncia da qualidade da dgua de consumo humano 100,00

Manutengido da vigilancia epidemiolégica e do controle de zoonoses (raiva humana, leptospirose, hantavirose). 100,00

Manutencdo e aprimoramento da vigilncia epidemioldgica e do controle de doencas transmitidas por vetores (doenga de Chagas, maldria, febre 100

amarela, dengue, leishmaniose).

Investigar todos os casos de leishmaniose tegumentar americana (LTA) ocorridos e detectar precocemente a ocorréncia de 100% dos casos 100,00
ocorridos, bem como diagnosticar precocemente e tratar imediatamente os casos da doenca.

Elaborar o Plano de contingéncia da dengue 1
Manter o nimero de servi¢o de saide notificador de doengas ou agravos relacionados ao trabalho. 1
Realizar 100% das acdes de vigilancia sanitdria no municipio. 100,00
Manter em zero o nimero absoluto de 6bitos por dengue 0
Garantir a realizacdo de visitas domiciliares para controle da dengue. 6
305 - Vigilancia Ampliar em 2% razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada 3 anos 2017 = 283 Exames 1.583 55,00
Epidemiol6gica Mulheres cadastradas (Sysmar) 53.70 Razdo
Alcangar 100%, as coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Basico de Vacinagdo da Crianga 100,00
Manter acima de 90% a cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satide do programa Bolsa Familia 2017= 98% 90,00
Manutencdo da vigilancia epidemiolégica e do controle de zoonoses (raiva humana, leptospirose, hantavirose). 100,00
Manter a proporgido de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 100,00
Manutengdo e aprimoramento da vigilancia epidemiolégica e do controle de doengas transmitidas por vetores (doenca de Chagas, maldria, febre 100

amarela, dengue, leishmaniose).

Investigar todos os casos de leishmaniose tegumentar americana (LTA) ocorridos e detectar precocemente a ocorréncia de 100% dos casos 100,00
ocorridos, bem como diagnosticar precocemente e tratar imediatamente os casos da doenca.

Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis das gestantes usuarias do SUS 100,00
OFERTAR VACI_NACAO DO CONTROLE VACINAL COM CONTROLE DE AGLOMERACAO E DIMINUINDO RISCOS DE 100,00
CONTAMINACAO

Encerrar 92% ou mais das doencas compulsorias imediatas registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificacdo 0,00
Manter o niimero de servigo de satide notificador de doencas ou agravos relacionados ao trabalho. 1
Manter a taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos em 0,0. 0,00
Manter a propor¢do de cura nas coortes de casos novos de hansenfase 100,00
Manter em zero o niimero absoluto de 6bitos por dengue 0
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

N/A

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administragdo
Geral

301 - Atencdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagdo e
Nutri¢ao

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

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 21/07/2020.

e Analises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Sadde - PAS

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

18.601.250,00

1.700,00

1.161.600,00

6.300,00

150.000,00

N/A

10.500,00

1.000,00

188.800,00

1.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

787.600,00

126.500,00

N/A

500,00

N/A

N/A

7.000,00

N/A

51.200,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

56.000,00

N/A

229.000,00

12.100,00

100,00

N/A

8.400,00

100,00

700,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

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

2.500,00

2.500,00

1.000,00

2.000,00

905.290,00

500,00

90.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

2.500,00

2.500,00

19.445.850,00

130.200,00

2.295.890,00

19.400,00

240.100,00

N/A

25.900,00

1.100,00

240.700,00

1.000,00

N/A

N/A

ALGUMAS ACOES NAO ATINGIRAM METAS DEVIDO A PARALISACAO DE ALGUNS ATENDIMENTO POR CAUSA DA COVID 19. ONDE FORAM

REALIZADOS ACOES PRIORITARIAS E CAMPANHAS / CAPACITACOES FORAM CANCELADAS.

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

1 U 8

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

2
Propor¢ao de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

3
Proporcao de registro de ébitos com causa basica definida
Proporcdo de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criancas menores de dois anos de idade - Pentavalente
3% dose, Pneumocdcica 10-valente 2°* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

5
Proporcdo de casos de doencas de notificacdo compulsoria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificacao.

6
Proporcido de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

7
Nimero de Casos Autéctones de Maldria

8
Nuamero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

9
Nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

10 . . . . .
Propor¢ido de andlises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual
livre e turbidez

5 ) ) ) )

Razido de exames citopatolégicos do colo do titero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local e a
populagdo da mesma faixa etdria

12 ) . . .
Razio de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagio residente de determinado
local e populagdo da mesma faixa etaria.

13
Propor¢ido de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Sadde Suplementar

14
Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos

15
Taxa de mortalidade infantil

16
Nuamero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Aten¢do Bésica

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

19
Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencao bésica

21
Acdes de matriciamento sistemdtico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Bésica

22

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da dengue

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

100,00

75,00

85,00

100,00

100,00

0,65

0,40

45,60

11,30

100,00

88,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

0,00

117,00

0,07

36,00

7,00

100,00

86,00

100,00

|7 Sem

Apuragio

100,00

100,00

100,00

117,00

36,00

7,00

86,00

100,00

Niamero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razao

Razio

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero
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23 U 100,00 Percentual

. 0,00 0
Propor¢ao de preenchimento do campo ocupagdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

® Andlises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
ANALISADO
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9. Execuc¢do Or¢camentaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacao por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

0,00
115.291,08

0,00

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

‘_ 11329108

(*) ASPS: A¢des e Servigos Piblicos em Satde

1.333.475,31

54.182,37

2.167.272,63

37.757,46

237.407,63

0,00

473,84

11.255,35

122.609,52

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

3.964.434,11

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncio

1.040.315.,78

132.303,17

0,00

0,00

0,00

0,00

2222467

81,09

83.245.,12

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

1.278.169,83

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

Data da consulta: 17/03/2021.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

16.423,01

55.437.98

365.802,23

202.358,00

0,00

0,00

36.429,34

44.463,56

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

720.914,12

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

521.879,16

10.303,80

69.811,40

152.510,00

34.461,95

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

788.966,31

2.912.093,26
252.227,32
2.718.177,34

392.625,46

271.869,58
0,00
59.127,85
55.800,00
205.854.,64
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

6.867.775,45

77,67 %

9,43 %

83,26 %

14,57 %

55,99 %

39,25 %

4,69 %
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 17/03/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Or¢amentaria (RREO)

3,65 %

8,52 %

0,00 %

31,15 %

20,92 %

https://digisusgmp.saude. gov.br

1.058.000,00 1.058.000,00 1.151.219,18 108,81
128.000,00 128.000,00 151.743,09 118,55
128.000,00 128.000,00 151.743,09 118,55

0,00 0,00 0,00 0,00
150.000,00 150.000,00 218.693,99 145,80
150.000,00 150.000,00 218.693,99 145,80

0,00 0,00 0,00 0,00
380.000,00 380.000,00 360.536,19 94,88
380.000,00 380.000,00 360.536,19 94,88

0,00 0,00 0,00 0,00
400.000,00 400.000,00 420.245,91 105,06

21.475.000,00 21.475.000,00 17.797.027,99 82,87
10.500.000,00 10.500.000,00 8.817.734,24 83,98
35.000,00 35.000,00 46.383,84 132,53
750.000,00 750.000,00 797.429,39 106,32
10.000.000,00 10.000.000,00 8.004.719,02 80,05
140.000,00 140.000,00 130.761,50 93,40
50.000,00 50.000,00 0,00 0,00
50.000,00 50.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
22.533.000,00 22.533.000,00 18.948.247,17 84,09
28 de 39



1.851.850,00 1.818.542,00 = 1.387.657,68 76,31 | 1.387.657,68 76,31 | 1.387.657,68 76,31 0,00
1.850.150,00 1.764.259,63 = 1.333.475,31 75,58 | 1.333.475,31 75,58 | 1.333.47531 75,58 0,00
1.700,00 54.282,37 54.182,37 99,82 54.182,37 99,82 54.182,37 = 99,82 0,00
1.166.100,00 2.243.643,20 = 2.205.030,09 98,28 = 2.205.030,09 98,28  2.201.147,35 98,11 0,00
1.160.000,00 2.205.443,20 = 2.167.272,63 98,27 | 2.167.272,63 98,27 | 2.163.389,89 = 98,09 0,00
6.100,00 38.200,00 37.757,46 98,84 37.757,46 98,84 37.757,46 = 98,84 0,00
150.000,00 237.407,63 237.407,63 100,00 237.407,63 100,00 237.407,63 ' 100,00 0,00
150.000,00 237.407,63 237.407,63 100,00 237.407,63 100,00 237.407,63 = 100,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
11.500,00 21.755,35 11.729,19 53,91 11.729,19 53,91 11.729,19 = 53,91 0,00
10.500,00 10.500,00 473,84 4,51 473,84 4,51 473,84 4,51 0,00
1.000,00 11.255,35 11.255,35 100,00 11.255,35 100,00 11.255,35 = 100,00 0,00
188.100,00 183.400,00 122.609,52 66,85 122.609,52 66,85 122.609,52 66,85 0,00
187.100,00 182.400,00 122.609,52 67,22 122.609,52 67,22 122.609,52 67,22 0,00
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.367.550,00 4.504.748,18 = 3.964.434,11 88,01 = 3.964.434,11 88,01  3.960.551,37 = 87,92 0,00
3.964.434,11 3.964.434,11 3.960.551,37
0,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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3.964.434,11 3.964.434,11 3.960.551,37
2.842.237,07

N/A

1.122.197,04 1.122.197,04 1.118.314,30
0,00 0,00 0,00

20,92 20,92 20,90

2.842.237,07  3.964.434,11 | 1.122.197,04  3.882,74 0,00 0,00 0,00  3.882,74 0,00  1.122.197,04
2.867.060,22 = 4.388.778,83 | 1.521.718,61 = 5.783,22 0,00 0,00  5.752,68 30,54 0,00 1.521.718,61
2.672.535,19 | 4.017.934,67 | 1.345.399,48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 1.345.399,48
2.660.015,38 = 3.768.524,75  1.108.509,37 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.108.509,37
2.396.452,56 = 3.277.430,68 880.978,12 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 880.978,12
2.063.856,00 = 3.086.085,42 | 1.022.229,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 1.022.229,42
1.915.062,89 ' 3.241.602,09 = 1.326.539,20  1.528,00 0,00 0,00 | 1.528,00 0,00 0,00  1.326.539,20
1.716.338,03 = 2.503.490,63 787.152,60 | 10.723,08 11.013,08 0,00 4.999,97 0,00 5.723,11 792.442,57
0,00
0,00
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954.000,00 1.837.027,74 2.481.164,12 135,06
954.000,00 1.614.802,89 2.133.065,81 132,09
0,00 222.224,85 348.098,31 156,64

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

0,00 0,00 0,00 0,00
20.700,00 20.700,00 1.738,58 8,40
974.700,00 1.857.727,74 2.482.902,70 133,65

984.200,00 2.107.855,77 = 1.776.662,90 1.776.662,90 1.724.438,05
855.700,00 1.781.243,95 ' 1.578.617,95 88,62 1.578.617,95 88,62 1.578.617,95 | 88,62 0,00
128.500,00 326.611,82 198.044,95 60,64 198.044,95 60,64 145.820,10 = 44,65 0,00
1.149.190,00 964.550,53 905.772,71 93,91 905.772,71 93,91 905.772,71 93,91 0,00
1.135.890,00 560.392,53 550.904,71 98,31 550.904,71 98,31 550.904,71 98,31 0,00
13.300,00 404.158,00 354.868,00 87,80 354.868,00 87,80 354.868,00 87,80 0,00
90.100,00 35.766,95 34.461,95 96,35 34.461,95 96,35 34.461,95 96,35 0,00
90.100,00 35.766,95 34.461,95 96,35 34.461,95 96,35 34.461,95 96,35 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
15.500,00 109.660,74 103.198,66 94,11 103.198,66 94,11 103.198,66 = 94,11 0,00
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15.400,00 65.035,00 58.654,01 90,19 58.654,01 90,19 58.654,01 = 90,19 0,00
100,00 44.625,74 44.544,65 99,82 44.544,65 99,82 44.544,65 99,82 0,00
53.600,00 90.481,81 83.245,12 92,00 83.245,12 92,00 83.245,12 92,00 0,00
53.600,00 90.481,81 83.245,12 92,00 83.245,12 92,00 83.245,12 92,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
3.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
2.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.296.090,00 3.308.315,80 = 2.903.341,34 87,76 | 2.903.341,34 87,76 | 2.851.116,49 = 86,18 0,00

2.836.050,00 3.926.397,77 = 3.164.320,58 3.164.320,58 3.112.095,73
2.315.290,00 3.208.193,73 | 3.110.802,80 96,96 = 3.110.802,80 96,96 | 3.106.920,06 = 96,84 0,00
240.100,00 273.174,58 271.869,58 99,52 271.869,58 99,52 271.869,58 ' 99,52 0,00
27.000,00 131.416,09 114.927,85 87,45 114.927,85 87,45 114.927,85 | 87,45 0,00
241.700,00 273.881,81 205.854,64 75,16 205.854,64 75,16 205.854,64 75,16 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.663.640,00 7.813.063,98 | 6.867.775,45 87,90 = 6.867.775,45 87,90  6.811.667,86 @ 87,18 0,00
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1.279.400,00 3.184.511,65

2.788.050,26

87,55

2.788.050,26

87,55

2.735.825,41

85,91

0,00

4.384.240,00 4.628.552,33

4.079.725,19

88,14

4.079.725,19

88,14

4.075.842,45

88,06

0,00

FONTE: SIOPS, Parana26/02/21 16:05:22

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

empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da

execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Covid-19 Repasse Unido

799.769,49

0,00

0,00

18.658,12

0,00

15.000,00

Gerado em 17/03/2021 15:18:14
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgcamentos Piblicos em Satdde (SIOPS)

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00 0,00 0,00
522.119,16 522.119,16 522.119,16
69.811,40 69.811,40 69.811,40
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
34.461,95 34.461,95 34.461,95
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
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9.5. Covid-19 Recursos Proprios

Gerado em 17/03/2021 15:18:13
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

8.914,00
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Gerado em 17/03/2021 15:18:15

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

e Andlises e Consideracdes sobre Execu¢do Or¢camentéria e Financeira
ANALISADO
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10. Auditorias

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

e Anadlises e Consideracdes sobre Auditorias

NAO HA AUDITORIA MUNICIPAL
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11. Analises e Consideragoes Gerais

ANALISADO

ADRIANE DA FREIRIA MARTINS LOPES
Secretario(a) de Saude
INDIANOPOLIS/PR, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: INDIANOPOLIS
3° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2020

Parecer do Conselho de Saude
Identificagdo
e Consideracdes:

APROVADO

Introducao
e Consideragdes:

APROVADO

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

APROVADO

Dados da Produgao de Servicos no SUS
e Consideragdes:

APROVADO

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragoes:

APROVADO

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideragoes:

APROVADO

Programacgdo Anual de Saude - PAS
e Consideragoes:

APROVADO

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideracdes:

APROVADO

Execuc¢do Or¢amentaria e Financeira
e Consideragdes:

APROVADO

Auditorias
e Consideragdes:

AVALIADO

Analises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

APROVADO

Status do Parecer: Aprovado

https://digisusgmp.saude. gov.br
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INDIANOPOLIS/PR, 30 de Setembro de 2021
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