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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

PR

NOVA LARANIJEIRAS

5"RS Guarapuava

1.145,49 Km?

12.074 Hab

11 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 16/01/2024

1 .2. Secretaria de Satde

SMS DE NOVA LARANJEIRAS

6757707

A informago ndo foi identificada na base de dados

95587648000112

RUA SAO JOAO BATISTA S/N

saude @novalaranjeiras.pr.gov.br

42-36371210

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 16/01/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

FABIO ROBERTO DOS SANTOS

RAQUEL BONES DOS REIS MUFATTO

1 @gmail.com

saude.

4236371210

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 16/01/2024

1.4. Fundo de Satde

LEI

12/2009

09.195.958/0001-50

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

JUCELI CARMEN BRUGNEROTTO BALBINOTI

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 16/01/2024

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

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

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: 5* RS Guarapuava

BOA VENTURA DE SAO ROQUE 622.185 6170 9,92
CAMPINA DO SIMAO 449.401 3936 8,76
CANDOI 1512.768 14973 9,90
CANTAGALO 583.539 10922 18,72
FOZ DO JORDAO 235.399 4926 20,93
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GOIOXIM 702.47 6566 9,35
GUARAPUAVA 3115329 182093 58.45
LARANJAL 559.505 5600 10,01
LARANIJEIRAS DO SUL 671.121 32227 48,02
MARQUINHO 511.147 4515 8,83
NOVA LARANJEIRAS 1145.485 12074 10,54
PALMITAL 815.893 13033 15,97
PINHAO 2001.586 29886 14,93
PITANGA 1663.747 33678 20,24
PORTO BARREIRO 361.982 3110 8,59
PRUDENTOPOLIS 2307.897 49393 21,40
RESERVA DO IGUACU 834.232 6553 7,86
RIO BONITO DO IGUACU 746.12 13929 18,67
TURVO 902.246 14231 15,77
VIRMOND 243.176 3811 15,67

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

1.7. Conselho de Saude

LEI

RUA ANSELMO VERONESE

VANESSA PELEGRINO

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia:

e Consideracoes
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Plataforma digital (DigiSUS) é uma ferramenta que contribui para a realiza¢do do relatério de forma mais clara e organizada, além disso apresentamos um breve historio de nosso municipio. Localizado as margens da BR
277 que liga as cidades de Foz do Iguagi a Paranagud, importantes pélos econdmicos para o Estado, Nova laranjeiras é caracterizada pela sua ampla extensdo territorial sendo 1.208,843 Km2, com aproximadamente 3000

Km de estradas rurais. Possui uma populag

40 estimada de 11.462, dos quais 80% residem na zona rural (IBGE). Dentro do territério do municipio tem uma reserva indigena onde residem aproximadamente 2.200 indios. Sem
grandes instalagdes comercias, 0 municipio arrecada mensalmente uma média de R$ 1.500.000,00. Nova Laranjeiras esta entre os municipios com o menor Indice de Desenvolvimento Humano (0,642). A satde tem recebido
atenc¢do especial do municipio e conta atualmente com cinco equipes de ESF (Estratégia de Saide da Familia) distribuidas em trés Unidades Basicas de Saude (UBS) Rio Guarani, Rio da Prata, Assentamento Xagu e Sede do
municipio. Hd também trés pequenas UBS nas comunidades do Rio Banana, Guarai e Buriti que possuem atendimento médico 8h semanais, atendimento odontolégico 8h semanais e apoio técnico de enfermagem com uma
técnica de enfermagem 40h semanais e enfermeira 8h semanais. Uma equipe EMULTI - equipe multiprofissional na aten¢do primaria a satde, que desenvolvem atividades em parceria com as ESFs do Municipio. Conta ainda
com atendimento periédico de pediatria, ginecologia e obstetricia e dois profissionais do Programa Mais Médico do Governo Federal. A fisioterapia ¢ realizada em clinica propria do municipio. Os exames laboratoriais
também sdo realizados por laboratério terceirizado na sede do municipio, onde conta com exames do Laboratério Central do Estado (LACEN). O municipio também para parte do consorcio intermunicipal de satide

ASSISCOP (Associagdo Intermunicipal de Saide do Centro Oeste do Parand) onde mantém exames especializados e consultas especializadas
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos 1078
5a9 anos 526 492 1018
10 a 14 anos 425 403 828
15 a 19 anos 385 380 765
20 a 29 anos 859 965 1824
30 a 39 anos 780 765 1545
40 a 49 anos 671 687 1358
50 a 59 anos 750 660 1410
60 a 69 anos 495 434 929
70 a 79 anos 241 245 486
80 anos e mais 101 120 221
Total 5785 5677 11462

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 18/01/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

NOVA LARANJEIRAS

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 18/01/2024.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 55 62 132 76 49
II. Neoplasias (tumores) 83 92 75 60 126
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 9 10 6 12 32
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 5 13 15 20 16
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 10 3 3
VI. Doencas do sistema nervoso 27 11 19 37 27
VII. Doengas do olho e anexos 6 3 2 1 3
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - 1 -

IX. Doencas do aparelho circulatorio 69 51 49 88 91
X. Doencas do aparelho respiratdrio 219 250 289 307 348
XI. Doengas do aparelho digestivo 67 40 58 63 108
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 11 15 5 7 9
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 10 10 5 7 15
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 29 23 8 24 32
XV. Gravidez parto e puerpério 170 161 135 155 156
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 12 31 20 37 19
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 6 1 4 5 4
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 14 10 5 6 8
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 98 105 78 108 96
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 14 6 9 12 10
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 905 896 924 1029 1152

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 18/01/2024.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao ltimo 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 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 3 3 12 4
II. Neoplasias (tumores) 11 14 12 9
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 4 7 8
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 1 - -
VI. Doengas do sistema nervoso 2 3 3 4
VII. Doencas do olho e anexos - - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 22 16 27 21
X. Doencas do aparelho respiratério 7 4 7 17
XI. Doengas do aparelho digestivo 3 5 5 4
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - 1
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 2 - 1
XV. Gravidez parto e puerpério 1 - - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 3 3 1
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - - 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 - 3 2
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 18 14 17 22
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - - -
Total 76 69 96 98

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 18/01/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

As internacgdes hospitalares mantém-se de forma constante na sua maioria, havendo uma queda no cap " I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias" e aumento no cap. " X. Doencas do
aparelho respiratério”.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 50.665
Atendimento Individual 47.231
Procedimento 78.264
Atendimento Odontologico 4.497

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirtrgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 19/01/2024.

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. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

Nao hé informagoes cadastradas para o periodo

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

| Selomndermacies Ambulaorkis S denormacisHopiulars
____

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

03 Procedimentos clinicos - - - -

04 Procedimentos cirtrgicos - - - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - _ _

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -

Total 762 - - -

Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 19/01/2024.

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
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4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilincia em Satde

01 Agdes de promocdo e prevencdo em saide 762 -

Total 762 -

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: 19/01/2024.

® Anilises e Consideracdes sobre Dados da Produgio de Servigos no SUS

Verificamos que a producio da atencdo basica estd dentro dos padrdes que o municipio realiza porem os dados dos procedimentos hospitalares ndo esta no sistema.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2023

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)

Total

Observagao: Os dados apr £ ao nimero de i de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 16/01/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023

10

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL

ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA
PESSOAS FISICAS
Total
Observagio: Os dados apr dos ref a0 niimero de estabeleci de saiide pablicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 16/01/2024.

5.3. Consoéreios em satde

Periodo 2023

10

02322413000118 Direito Publico Atencdo odontologica
Transporte sanitario
Assisténcia médica e ambulatorial
Servigos de apoio ao diagnéstico
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/01/2024.

e Anilises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

Rede atualizada sempre que necessaria no CNES.

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

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

Periodo 02/2023

Piblica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 0 6 11 18 31
Intermediados por outra entidade (08) 16 7 6 36 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 1 0

Piblica (NJ grupo 1) Contratos temporérios e cargos em comissio (010301, 010302,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 23/02/2024.

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)
Estatutarios e empregados puiblicos (0101, 0102) 61 69 69 73
Intermediados por outra entidade (08) 2 2 8 19
Residentes e estagirios (05, 06) 0 1 0 0

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 23/02/2024.

® Anilises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Dados condizentes com o periodo informado, sendo atualizado mensalmente no SCNES.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Reformar 01 unidade de satde Reforma predial Percentual 2022 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
Apuragio

Acdo N° 1 - Avaliagdo Orcamentaria para Constru¢do de prédio novo para instalacdo da ESF Rio Guarani.

2. Adquirir moveis e equipamentos para todas as compra de materiais Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
UBS Apuracio

Acdo N° 1 - ; Elaboragdo de Processo administrativo de aquisicdo de material de consumo e insumos de satde;

Acgdo N° 2 - ; Elaborar projeto de compras de moveis e equipamentos para garantir o funcionamento adequados dos estabelecimentos de satide

3. Readequar 01 unidade predial para instalara  aquisi¢do de materiais Nimero 2022 1 100,00 Nio Percentual ¥ Sem
ESF Colina Verde programada Apuragio
4. Manter o servigo de transporte coletivo dos transporte de pacientes Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
pacientes, para atendimento fora do municipio Apuragdo

Acdo N° 1 - ; Organizar a frota para que seja fornecido o transporte das especialidades para fora do municipio;
Acdo N° 2 - ; Garantir diariamente transporte para consorcio de satide ASSISCOP em Laranjeiras do Sul;
Acdo N° 3 - ; Garantir transporte para pacientes em tratamento oncoldgico na cidade de cascavel e Guarapuava;

Agdo N° 4 - ; Garantir transporte para paciente em tratamento de satide mental fora do domicilio.

1. Manter cobertura da estratégia ~ Cobertura populacional estimada pelas equipes de 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
satde da familia em todo Atencdo Basica Apuragdo
territério Municipal

Agdo N° 1 - ; Manter em funcionamento todas as equipes de satide da familia;
Acdo N° 2 - ; Manter atualizado o cadastro do CNES;

Acdo N° 3 - ; Manter os cadastros das familias atualizados (sistema proprio/E-SUS).

2. Ampliar o nimero de ESF de 5 Cobertura populacional estimada pelas equipes de 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
para 6, devido ao aumento da Atencdo Basica Apuragio
populagdo do Acampamento

Guajuvira

Agdo N° 1 - ; Fazer estudo e levantamento do quantitativo de pessoas moradoras do Acampamento Guajuvira;
Acdo N° 2 - ; Cadastrar toda a populagdo do Acampamento Guajuvira no sistema de informagdo E-SUS;

Acdo N° 3 - ; Encaminhar ao Prefeito a solicitacdo de equipe para atender a demanda de satide do acampamento Guajuvira.

3. Manter a ac@io coletiva de Cobertura populacional estimada de saide bucal na 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
escovagdo supervisionada em atencdo bésica Apuragdo
escolas

Acdo N° 1 - ; Prevenir problemas odontoldgicos, na populacdo de até 14 anos, com assisténcia nos demais ciclos de vida;
Acdo N° 2 - ; Realizar procedimento coletivo de escovagio nas escolas municipais e estaduais inscritas no PSE (programa satide na escola);
Acdo N° 3 - ; Promover acdes de educagdo em satide nas escolas inscritas no Programa PSE (programa satde na escola).

4. Aumentar em 5% Cobertura de acompanhamento das condicionalidades 0 100,00 85,00  Percentual ¥ Sem
acompanhamento das de Saidde do Programa Bolsa Familia (PBF) Apuragio
condicionalidades do programa

Bolsa Familia

Acdo N° 1 - ; Capacitar ACSs para realizagdo da pesagem das pessoas inscritas no mapa;
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Acdo N° 2 - ; Fazer encontros/mutirdo de pesagem nas comunidades mais longicuas;
Agdo N° 3 - ; Fazer busca ativa das pessoas faltantes da pesagem;
Acdo N° 4 - ; Lancar todos os dados no sistema de informagcao.

5. Ampliar em 5% a razdo de Proporgdo de ébitos de mulheres em idade fértil (10a 0 100,00 75,00  Percentual ¥ Sem
exames de citopatolégico do colo 49 anos) investigados. Apuragio
de ttero na faixa etédria de 25 a 64

anos
Agdo N° 1 - ; Ofertar a coleta do Exame Papanicolau em todas as unidades de saide;

Acdo N° 2 - ; Realizar busca ativa a mulheres que ndo realizaram o exame em tempo oportuno;
Acdo N° 3 - ; Registrar no sistema de informacao todos os exames realizados;

Agdo N° 4 - ; Fazer evento em alusdo ao Outubro Rosa e ofertar coleta durante sabado para trabalhadoras do setor publico e privado.

6. Ampliar em 5% a ampliagdo de  Razdo de exames de mamografia de rastreamento 0 70,00 60,00  Percentual ¥ Sem
exames de mamografia em realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagio Apuragio
mulheres de 50 a 69 anos residente de determinado local e populagdo da mesma

faixa etdria.
Acdo N° 1 - ; Ofertar Exame mamografia para todas as unidades de satde;
Agdo N° 2 - ; Fazer evento em alusdo ao Outubro Rosa e ofertar exame durante sabado para trabalhadoras do setor publico e privado.

7. Aumentar em 100% a Proporgio de parto normal no Sistema Unico de 0 100,00 100,00  Percentual ¥ Sem
orientac@o dos tipos de parto e Saude e na Satide Suplementar Apuracio
indicagdo a parto normal

Acdo N° 1 - ; Realizar o acompanhamento de pré-natal de todas as gestantes do Municipio;
Agdo N° 2 - ; Orientar as gestantes durante o pré-natal sobre as vias de parto;
Acgdo N° 3 - ; Elaborar Plano de Parto conforme as leis vigentes e orientagdes da Regional de Sadde.

8. Realizar ao minimo 6 consultas Taxa de mortalidade infantil 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
de pré-natal para aumentar a Apuragio
proporcao dos nascidos vivos.

Agdo N° 1 - ; Captar a gestante até a 12* semana de gestacao;

Agdo N° 2 - ; Classificar o risco gestacional na 1* consulta

Acdo N° 3 - ; Ofertar no minimo 6 consultas de pré-natal e uma no puerpério na USF, sendo consultas intercaladas com profissional médico e enfermeiro.
Agdo N° 4 - ; Ofertar todos os exames laboratoriais no decorrer do pré-natal.

9. Realizar ao menos dois testes Numero de casos novos de sifilis congénita em 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
rapidos de sifilis nas gestantes menores de um ano de idade Apuracio
usudrias do SUS

Acdo N° 1 - ; Ofertar teste rapido de sifilis e HIV para todas as gestantes na 1* consulta de pré-natal e repetir no segundo ou terceiro trimestre em todas as unidades de sadde.
Agdo N° 2 - ; Realizar aconselhamento pré e pos teste.
Acdo N° 3 - ; Notificar todos os casos de sifilis e HIV em gestantes.

10. Reduzir o niimero de 6bitos Proporg¢do de 6bitos de mulheres em idade fértil (10a 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
maternos 49 anos) investigados. Apuracio

Agdo N° 1 - ; Captar a gestante até a 12* semana de gestacdo;

Acdo N° 2 - ; Classificar o risco gestacional na 1* consulta

Agdo N° 3 - ; Ofertar no minimo 6 consultas de pré-natal e uma no puerpério na USF, sendo consultas intercaladas com profissional médico e enfermeiro.
Acdo N° 4 - ; Fazer busca ativa das gestantes alto-risco e encaminhar para a AAE

11. Reduzir a mortalidade infantil Taxa de mortalidade infantil 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
Apuragio

Agdo N° 1 - ; Realizar consulta no pds parto imediato e orientar a importancia do aleitamento materno.
Acgdo N° 2 - ; Realizar campanhas de conscientiza¢@o sobre a importéncia da vacinacgao;
Acdo N° 3 - ; Incentivar a promogdo do aleitamento materno, através de evento no agosto dourado para todas as gestantes do municipio.

12. Investigar 100% os 6bitos Taxa de mortalidade infantil 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
infantis e fetais Apuragdo

Acdo N° 1 - ; Abrir investigacao das notificacoes em tempo hébil;
Acgdo N° 2 - ; Realizar a entrevista com a familia e registros dos servigos de saide, por meio da utiliza¢do dos formularios de investigacdo do 6bito.

13. Investigar 100% os 6bitos Taxa de mortalidade infantil 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
maternos Apuragio

Acdo N° 1 - ; Abrir investigacdo das notificacoes em tempo hébil;

Acgdo N° 2 - ; Realizar a entrevista com a familia e registros dos servigos de satide, por meio da utilizagdo dos formularios de investigacdo do 6bito.
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14. Investigar 100% os 6bitos em  Proporgdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10a 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
mulheres de idades férteis 49 anos) investigados. Apuragio

Acdo N° 1 - ¢ Abrir investigacdo das notificagdes em tempo hébil;
Acgdo N° 2 - ; Realizar a entrevista com a familia e registros dos servigos de satde, por meio da utilizagio dos formularios de investigacao do 6bito.

15. Garantir a realizacdo de Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
exames anti-HIV em todos os vigilancia Apuragio
casos novos de tuberculose

Acdo N° 1 - Coletar o historico pessoal e familiar do individuo, tendo como foco os sinais e sintomas da doenca;
Acgdo N° 2 - ; Orientar equipe de satde para seguir o protocolo.

16. Aumentar em 100% a Proporgdo de registro de 6bitos com causa basica 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
proporcdo de registros de 6bitos definida Apuragio
com causa bésica definida

Acdo N° 1 - ; Capacitar médicos e profissionais de satide para a realizacdo do preenchimento corretos de DO (Declaracdo de Obito);

17. Realizar todas as acoes de Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem

vigildncia sanitaria vigilancia Apuragio

Acdo N° 1 - ; Cadastrar todos os estabelecimentos de satide, de interesse da satide e dos locais passiveis a atuacdo da Vigilancia Sanitaria, bem como, dos servicos ptiblicos ou privados;
Acdo N° 2 - ; Fazer a inspegdo sanitdria e avaliar os estabelecimentos, servi¢os de saide, produtos, condi¢des ambientais e de trabalho, implicando em expressar julgamento de valor sobre

a situacdo observada, se dentro dos padrdes técnicos minimamente estabelecidos na Legislagdo Sanitéria, e quando for o caso, a consequente aplicacao de medidas de orientagdo ou
punigdo, previstas na Legislacao;

Acgdo N° 3 - ; Fazer a investigac@o sanitdria em casos de: Surtos de doengas transmitidas por alimentos. Intoxicacoes, reagdes adversas e queixas técnicas. Doencas/acidentes de trabalho.
Infecgdes hospitalares;

18. Implementar acdes de educacdo permanente 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
educagdo permanente para Apuracio
qualificacéio das redes de atengido

a satde

Acdo N° 1 - ; Fazer reunides mensais com cada ESF, envolvendo todos os funciondrios, escolhendo um tema mensal de abrangéncia e prevencdo a satde;
Acdo N° 2 - ; Participar de todas as capacitagdes e treinamentos ofertados pela Regional de satde;

Acdo N° 3 - ; Fazer reunides quinzenais da coordenacdo com a equipe de gerencia da ESF ; Enfermeiros (as) e fazer planejamento das acdes estratégicas em satde.

1. Participar de eventos de capacitagdo a farmacéuticos Assisténcia 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
disponibilizados pela 5* Regional de satide Farmacéutica Apuragdo

Acgdo N° 1 - ; Participar de todas as capacitacdes e cursos ofertados pela Regional de Satde de Guarapuava, voltadas para a drea da assisténcia farmacéutica.

2. Normatizar, promover e coordenar a organizacdo a assisténcia  assisténcia 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
farmacéutica, obedecendo os principios e diretrizes do SUS farmacéutica Apuragio

Acdo N° 1 - ; Elaborar junto a gestdo municipal a listagem de medicamentos com quantitativo para aquisi¢o;

Acdo N° 2 - ; Alimentar sistema de informagdo quanto a dispensacdo e controle de estoque de medicamentos, afim de subsidiar a relacdo e o quantitativo de medicamentos a serem
adquiridos;

Agdo N° 3 - ; Elaborar processo de aquisicdo de medicamentos e insumos em obediéncia a legislacdo vigente do financiamento a assisténcia farmacéutica.
Acdo N° 4 - ; Elaborar REMUNE e dar publicidade legal da Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais aprovada no Conselho Municipal de Satide.

3. Capacitar as ESFs, visando orientagio da popula¢do quantos Assisténcia 0 5 5 Nimero ¥ Sem
os riscos da automedicacdo e estimulando a devolucdo de Farmacéutica Apuragio
medicamentos ndo utilizados e/ou vencidos.

Acdo N° 1 - ; Elaborar cronograma de palestras de educagido em satide nos temas considerados como prioritarios;

Acdo N° 2 - ; Realizar educagdo permanente com equipe técnicas e ACSs nos seus ESFs nos temas considerados prioritarios.

Acgdo N° 3 - Participar de palestras e encontros com as comunidades do municipio.
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Unidade

Indicador para monitoramento e avaliacao e Linha- Meta Meta i Resultado do % meta
Descricdo da Meta da meta de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida - Quadrimestre alcancada
medida Base 2025) Meta da PAS
1. Desenvolver 100% o Programa Nuamero de ciclos que atingiram minimo de 0 100,00 100,00 = Percentual M Sem
Estadual de controle da dengue, visando 80% de cobertura de iméveis visitados para Apuragdo
a prevengdo de epidemias e Gbitos controle vetorial da dengue

Acdo N° 1 - ; Planejar as agdes de controle vetorial para serem executadas de forma permanente, promovendo a articulac@o sistematica com todos os setores do municipio (educagao,
saneamento, limpeza urbana etc.)

Acdo N° 2 - ; Garantir todos equipamentos e insumos, dos materiais utilizados na rotina do agente, assim como equipamentos de protecio individual (EPI), uniformes, crachas de
identificacdo etc;

Acgdo N° 3 - ; Realizar mutirdo da limpeza ao menos 2x ao ano.

Acgdo N° 4 - ; Criar novas metodologias para notificagdo de casos de focos e criadouros do vetor.

2. Realizar a investigacdo em 100% dos = Propor¢do de preenchimento do campo 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
eventos adversos a satde de qualquer ocupacdo nas notificacdes de agravos Apuragio
natureza, de notificagdo compulséria, relacionados ao trabalho.

bem como outros eventos de interesse
Acdo N° 1 - ; Realizar treinamento com os profissionais de satde sobre a importancia da notificagdo;

Agdo N° 2 - ; Realizar treinamento do preenchimento adequado das notificacdes.

3. Atingir as coberturas vacinais Propor¢do de vacinas selecionadas do 0 100,00 90,00  Percentual ¥ Sem
preconizada pelo Ministério da Satide Calendério Nacional de Vacinagdo para Apuragio
em 90% criangas 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

Acdo N° 1 - ; Imunizar as criancas de 0 a 24 meses conforme protocolo;

Agdo N° 2 - ; Imunizar as gestantes conforme protocolo;

Acgdo N° 3 - ; Aderir as campanhas de vacinacdo durante o ano nas Unidades de satde;

Acdo N° 4 - ; Fazer busca ativa e orientar a populacdo através dos ACSs sobre a importancia da imunizacao;
Agdo N° 5 - ; Usar as midias para divulgagdo de campanhas de vacinagao.

Acdo N° 6 - ; Definir estratégia de atualizar e alimentar sistemas com dados indigenas.

4. Curar em 100% os casos Proporgdo de cura dos casos novos de 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
diagnosticados de hanseniase entre hanseniase diagnosticados nos anos das coortes Apuracio
Outros casos novos.

Agdo N° I - ; Realizar o acompanhamento dos pacientes diagnosticados e familiares;

5. Curar em 100% os casos Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
diagnosticados de tuberculose vigilancia Apuracio

Acdo N° 1 - Realizar o acompanhamento dos pacientes diagnosticados e familiares

6. Reduzir a taxa de abandono ao Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
tratamento de tuberculose vigilancia Apuracdo

Acdo N° 1 - Realizar o acompanhamento e orienta¢cdes com pacientes diagnosticados e familiares quanto a importancia do tratamento

7. Ampliar as notificacdes de agravos e =~ Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
doencas em saide do trabalhador em vigilancia Apuracio
10% em conformidade com a Portaria

MS 104/2011

Agdo N° 1 - ; Capacitar a equipe para realiza¢do adequada da notificacdo de acidentes e doengas de trabalho;
Acgdo N° 2 - ; Capacitar as empresas do Municipio em parceria com a ACIN, sobre a importancia dos EPIS e as notificacdes de doencas e acidentes de trabalho;

Acdo N° 3 - ; Elaborar palestras nas comunidades sobre a importancia dos EPIS e as notificacdes de doengas e acidentes de trabalho.

8. Ampliar em 5% ao ano a propor¢ao Proporgdo de andlises realizadas em amostras 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
de amostras da agua examinadas para de dgua para consumo humano quanto aos Apuracdo
os pardmetros coliformes totais, cloro parametros coliformes totais, cloro residual

residual e turbidez, tendo como livre e turbidez

referencia 40% da Diretriz Nacional do
Plano de amostragem

Acdo N° 1 - ; Realizar coleta de amostra de dgua e alimentos para analise junto ao LACEN quando for necessario para comprovacio de surtos e quando identificar possivel risco a satde.

9. Inspecionar 100% em caréter Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
complementar ou suplementar os vigilancia Apuragio
estabelecimentos de interesse a satde,

considerando de maior risco

Acdo N° 1 - ; Realizar visitas periddicas de monitoramento e fiscalizagao.
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10. Notificar a regional de saide, todos =~ Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
0s casos suspeitos e confirmados de vigilancia Apuracgio
COVID-19

Agdo N° 1 - ; Fazer boletim didrio da situagdo epidemioldgica COVID19, colocar no site da prefeitura;

Acgdo N° 2 - ; Fazer boletim didrio da situac@o epidemiolégica COVID19, e mandar para Regional de Satde através do meios de comunicagio existentes

11. Monitorar e manter registro de Municipios com dados de cadastro, controle e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
casos suspeitos e confirmados de vigilancia Apuracgio
COVID-19

Agdo N° 1 - ; Notificar os casos de COVID 19;

Acgdo N° 2 - ; Fazer monitoramento dos casos através de telefone;

Agdo N° 3 - ; Orientar sobre sintomas e buscar unidade de saude em caso de piora
Acdo N° 4 - ; Seguir os protocolos ; POP

12. Garantir acolhimento, Municipios com dados de cadastro, controlee 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
recolhimentos, atendimento e para vigilancia Apuragio
controle de casos suspeitos de COVID-

19

Acdo N° 1 - ; Notificar os casos suspeitos de COVID 19;
Acdo N° 2 - ; Fazer monitoramento dos casos através de telefone;

Acdo N° 3 - ; Orientar sobre sintomas e buscar unidade de satide em caso de piora;

Agdo N° 4 - ; Seguir os protocolos ; POP.

1. Promover uma avaliagdo anual das cirurgias Transporte fora de domicilio 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
eletivas e consultas especializadas nas UBSs Apuragio

Acido N° 1 - ; Fazer estudo da demanda reprimida junto com TFD (Transporte fora de domicilio).

2. Realizar a¢des para ampliar a oferta de Transporte fora de Domicilio 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
cirurgias eletivas Apuragio

Acdo N° 1 - ; Pleitear junto ao consorcio de saide ASSISCOP mais vagas de cirurgias

Acdo N° 2 - Fazer novas parcerias para reduzir as filas das cirurgias eletivas.

1. Fortalecer e ampliar ao ano as notificacdes de violéncia Violéncia sexual 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem

doméstica, sexual e outras formas de violéncia Apuragdo
Acdo N° 1 - ; Treinar as equipes de satide para manejo das situacdes de violéncias;
Acdo N° 2 - Seguir protocolo do fluxo das violéncias;

2. Manter em 100% a participag@o no consorcio ASSISCOP tratamento de 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
especialidades Apuragdo

Acdo N° 1 - ; Aderir novas consultas e especialidades existentes;
Acdo N° 2 - ; Aderir ao Qualicis para acompanhamento das doengas cronicas (Alto-risco)

3. Manter em 100% plantdes médicos na Unidade de Pronto rede de urgéncias e 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
Atendimento e satide na Hora no Municipio para emergéncias Apuragio
atendimentos das Urgéncias

Acdo N° 1 - ; Manter médicos das estratégias e médicos plantonistas, em 24 horas por dia na unidade da sede do municipio, ndo deixando a populacdo descoberta desse servico
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1. Chamar do concurso ou contratar profissionais para suprir Recursos Humanos 100,00 0,0 Percentual ¥ Sem
demanda Apuragao

Acdo N° 1 - ; Manter a esquipe minima em todas as ESFs do Municipio e repor profissionais em caso de exoneragdo, ébito ou aposentadoria.
Acdo N° 2 - ; Comunicar e solicitar a administragdo publica toda e qualquer falta de profissional para que se tome as providencias legais.

2. Elaborar o plano de carreira para os funcionarios da saide Recursos Humanos e 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
de Nova Laranjeiras gestao de pessoas Apuragio

Acido N° 1 - ; Elaborar e encaminhar ao Prefeito proposta para elaboracdo e implantacao de plano de carreira dos profissionais de satde.

3. Realizar no minimo 01 capacitacdo anual para os Recursos Humanos e 0 4 1 Nimero ¥ Sem
profissionais de saide e ACSs gestdo de pessoas Apuragdo

Acdo N° 1 - ; Confecgdo de material didatico;
Acdo N° 2 - ; Definir tema a ser trabalhado conforme prioridade de momento;
Acdo N° 3 - ; Realizar encontros nos ESFs com a equipe técnica e os ACSs para aprimorar conhecimento.

4. Realizar no minimo 01 capacitagio anual para os Recursos Humanos e 0 4 1 Nimero ¥ Sem
Conselheiros de satde gestao de pessoas Apuragio

Acdo N° 1 - ; Pleitear junto a administracdo municipal capacitagdo para Conselho de saide;
Acdo N° 2 - ; Garantir participagdo dos conselheiros de saide nos cursos e capacitagdes ofertadas pela Regional de satide;

5. Realizar no minimo 01 capacita¢do anual para o ouvidor Recursos Humanos e 0 4 1 Nimero ¥ Sem
responsavel pela ouvidoria Municipal Gestdo de pessoas Apuragio

Acdo N° 1 - ; Designar funciondrio para fun¢io de ouvidor em satide;
Acdo N° 2 - ; Garantir participagdo do ouvidor nos cursos e capacitagdes ofertadas pela Regional de satde;

6. Realizar capacitacdo permanente para gestdo em satide e Recursos Humanos e 0 4 1 Nimero ¥ Sem
coordenacdo em Atengdo Primaria em satde Gestdo de pessoas Apuragio

Acdo N° 1 - ; Garantir participacdo da gestdo e coordenagdo nos cursos e capacitagdes ofertados pela Regional de satide;

Acdo N° 2 - ; Garantir participagdo da gestdo e coordenagio nos cursos e capacitagdes ofertados pelo Ministério da satide, sendo eles presenciais ou on-line.

7. Realizar a Conferencia Municipal de Satide em 2023, gestdo de satide 0 1 1 Nimero ¥ Sem
conforme legislagdo e garantir a participagdo minimas dos Apuragio
delegados

Acdo N° 1 - Realizar a Conferencia Municipal de Satide em 2023

8. Realizar 03 audiéncias publicas ao ano de prestacdo de gestao de satde 0 12 3 Nimero ¥ Sem
contas da satde Apuragdo

Acdo N° 1 - ; Passar pelo Conselho Municipal de satde a aprovacao dos relatérios quadrimestrais de prestagdo de contas;
Acdo N° 2 - ; Apresentar a populacdo os relatérios quadrimestrais de prestagdo de contas, através das audiéncias pablicas na Camara Municipal de Vereadores.

9. Investir no minimo 15% dos recursos conforme Lei gestao em saide 0 100,00 15,00  Percentual ¥ Sem
complementar federal n°141 de 13/01/2012 Apuragio

Acdo N° 1 - ; Acompanhar bimestralmente através do sistema SIOPS o percentual gasto em satide.
Acdo N° 2 - ; Solicitar relatorio de gastos a contabilidade municipal a cada 4 meses e apresentar ao conselho de satde.

10. Manter 100% dos sistemas informatizados gestao em saide 0 100,00 100,00  Percentual ¥ Sem
Apuragio

Acdo N° 1 - ; Realizar capacitacdes com os profissionais que utilizam sistemas de informacdo da sadide periodicamente;
Acdo N° 2 - ; Adquirir computadores e materiais para garantir a informatizac@o de todos os setores da satide publica.
Acgdo N° 3 - ; Fazer o monitoramento das atividades através do sistema E-GESTOR AB imprimindo relatério de desempenho dos profissionais e equipes.

11. Manter 100% o uso do prontudrio eletronico nos gestdo em satde 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
consultérios médicos, na Unidade de Pronto Atendimento e no Apuragio
programa satide na Hora

Acdo N° 1 - ; Realizar capacitagdes com os profissionais que utilizam sistemas de informag@o da satide periodicamente;
Acgdo N° 2 - ; Realizar capacitagdes com os profissionais que utilizam sistemas de informacdo da satde periodicamente;

Agdo N° 3 - ; Fazer o monitoramento das atividades através do sistema E-GESTOR AB imprimindo relatério de desempenho dos profissionais e equipes.
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122 - Promover uma avaliagdo anual das cirurgias eletivas e consultas especializadas nas UBSs 100,00

Administracdo

Geral Participar de eventos de capacitagdo a farmacéuticos disponibilizados pela 5* Regional de satide 100,00
Chamar do concurso ou contratar profissionais para suprir demanda 0,00
Realizar acdes para ampliar a oferta de cirurgias eletivas 100,00
Normatizar, promover e coordenar a organizagio a assisténcia farmacéutica, obedecendo os principios e diretrizes do SUS 100,00
Elaborar o plano de carreira para os funciondrios da satide de Nova Laranjeiras 100,00
Manter em 100% a participagio no consorcio ASSISCOP 100,00
Manter em 100% plantdes médicos na Unidade de Pronto Atendimento e satide na Hora no Municipio para atendimentos das 100,00
Urgéncias
Capacitar as ESFs, visando orientagio da populag¢do quantos os riscos da automedicacdo e estimulando a devolucdo de 5
medicamentos ndo utilizados e/ou vencidos.
Realizar no minimo 01 capacita¢@o anual para os profissionais de saide e ACSs 1
Realizar no minimo 01 capacitacdo anual para os Conselheiros de satide 1
Manter o servico de transporte coletivo dos pacientes, para atendimento fora do municipio 100,00
Realizar no minimo 01 capacita¢@o anual para o ouvidor responsavel pela ouvidoria Municipal 1
Realizar capacitacdo permanente para gestdo em satide e coordenacdo em Atenc@o Primaria em satde 1
Realizar a Conferencia Municipal de Saide em 2023, conforme legislacio e garantir a participagdo minimas dos delegados 1
Realizar 03 audiéncias publicas ao ano de prestagdo de contas da saide 3
Investir no minimo 15% dos recursos conforme Lei complementar federal n°141 de 13/01/2012 15,00
Manter 100% dos sistemas informatizados 100,00
Manter 100% o uso do prontuario eletrdnico nos consultorios médicos, na Unidade de Pronto Atendimento e no programa 100,00
satide na Hora
Implementar a¢des de educacdo permanente para qualificacdo das redes de atencdo a saide 100,00

301 - Atengdo Promover uma avalia¢@o anual das cirurgias eletivas e consultas especializadas nas UBSs 100,00

Bisica Desenvolver 100% o Programa Estadual de controle da dengue, visando a prevengdo de epidemias e Gbitos 100,00
Participar de eventos de capacitacdo a farmacéuticos disponibilizados pela 5* Regional de satde 100,00
Manter cobertura da estratégia satde da familia em todo territério Municipal 100,00
Reformar 01 unidade de saide 1,00
Fortalecer e ampliar ao ano as notificagdes de violéncia doméstica, sexual e outras formas de violéncia 100,00
Adquirir moveis e equipamentos para todas as UBS 100,00
Realizar a investigacdo em 100% dos eventos adversos a satide de qualquer natureza, de notificagdo compulséria, bem como 100,00

outros eventos de interesse

Normatizar, promover e coordenar a organizagdo a assisténcia farmacéutica, obedecendo os principios e diretrizes do SUS 100,00
Ampliar o niimero de ESF de 5 para 6, devido ao aumento da populagdo do Acampamento Guajuvira 100,00
Realizar no minimo 01 capacitacdo anual para os profissionais de satide e ACSs 1
Atingir as coberturas vacinais preconizada pelo Ministério da Saide em 90% 90,00
Capacitar as ESFs, visando orientacio da populag¢@o quantos os riscos da automedicacdo e estimulando a devolucido de 5

medicamentos ndo utilizados e/ou vencidos.

Manter a acdo coletiva de escovagio supervisionada em escolas 100,00
Ampliar em 5% a razdo de exames de citopatolégico do colo de ttero na faixa etaria de 25 a 64 anos 75,00
Realizar capacitacdo permanente para gestdo em satde e coordenacdo em Atencdo Primaria em satde 1
Reduzir a taxa de abandono ao tratamento de tuberculose 100,00
Ampliar em 5% a ampliacdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos 60,00
Aumentar em 100% a orientac¢do dos tipos de parto e indicagdo a parto normal 100,00
Realizar ao minimo 6 consultas de pré-natal para aumentar a propor¢ao dos nascidos vivos. 100,00
Realizar ao menos dois testes rapidos de sifilis nas gestantes usuarias do SUS 100,00
Manter 100% dos sistemas informatizados 100,00
Reduzir o nimero de 6bitos maternos 100,00
Manter 100% o uso do prontudrio eletrdnico nos consultérios médicos, na Unidade de Pronto Atendimento e no programa 100,00

satide na Hora
Monitorar e manter registro de casos suspeitos e confirmados de COVID-19 100,00

Reduzir a mortalidade infantil 100,00
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Investigar 100% os Gbitos infantis e fetais 100,00

Investigar 100% os 6bitos maternos 100,00
Investigar 100% os ¢bitos em mulheres de idades férteis 100,00
Garantir a realizacdo de exames anti-HIV em todos os casos novos de tuberculose 100,00
304 - Vigilancia Desenvolver 100% o Programa Estadual de controle da dengue, visando a prevencdo de epidemias e obitos 100,00
Sanitéria
Ampliar em 5% ao ano a propor¢do de amostras da agua examinadas para os pardmetros coliformes totais, cloro residual e 100,00
turbidez, tendo como referencia 40% da Diretriz Nacional do Plano de amostragem
Inspecionar 100% em carater complementar ou suplementar os estabelecimentos de interesse a saide, considerando de maior 100,00
risco
Realizar todas as agdes de vigilancia sanitaria 100,00
305 - Vigilancia Desenvolver 100% o Programa Estadual de controle da dengue, visando a prevengio de epidemias e Gbitos 100,00
Epidemiolégica
Realizar a investigagdo em 100% dos eventos adversos a satde de qualquer natureza, de notificagdo compulséria, bem como 100,00
outros eventos de interesse
Atingir as coberturas vacinais preconizada pelo Ministério da Saide em 90% 90,00
Curar em 100% os casos diagnosticados de hanseniase entre outros casos novos. 100,00
Curar em 100% os casos diagnosticados de tuberculose 100,00
Reduzir a taxa de abandono ao tratamento de tuberculose 100,00
Ampliar as notificacdes de agravos e doengas em satide do trabalhador em 10% em conformidade com a Portaria MS 100,00
104/2011
Reduzir o nimero de 6bitos maternos 100,00
Notificar a regional de satide, todos os casos suspeitos e confirmados de COVID-19 100,00
Reduzir a mortalidade infantil 100,00
Monitorar e manter registro de casos suspeitos e confirmados de COVID-19 100,00
Investigar 100% os Gbitos infantis e fetais 100,00
Garantir acolhimento, recolhimentos, atendimento e para controle de casos suspeitos de COVID-19 100,00
Investigar 100% os Gbitos maternos 100,00
Investigar 100% os 6bitos em mulheres de idades férteis 100,00
Garantir a realiza¢do de exames anti-HIV em todos os casos novos de tuberculose 100,00
Aumentar em 100% a propor¢éo de registros de Gbitos com causa bésica definida 100,00
306 - Alimentacdo ~ Aumentar em 5% acompanhamento das condicionalidades do programa Bolsa Familia 85,00
e Nutricido

https://digisusgmp.saude. gov.br 19 de 27



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

0 - Informacdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

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

Corrente N/A

Capital N/A N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A
Corrente = 47.000,00 5.776.514,00
Capital N/A 130.000,00
Corrente N/A 1.222.000,00
Capital N/A 100.000,00
Corrente N/A 706.084,00
Capital N/A N/A
Corrente N/A 184.600,00
Capital N/A N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A

Data da consulta: 23/02/2024.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

Os dados sero inseridos no Relatério final (RAG).

https://digisusgmp.saude. gov.br

N/A
N/A

N/A

3.444.800,00
N/A
N/A

N/A

37.000,00

N/A

127.000,00
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

297.800,00
341.500,00
191.690,00

N/A

3.000,00

N/A

30.000,00
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

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

9.566.114,00
471.500,00
1.413.690,00

100.000,00

746.084,00

N/A

341.600,00
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 23/02/2024.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira

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

9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 23/02/2024.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 23/02/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Or¢amentiria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo da Covid-19 Repasse Unido.

9.5. Covid-19 Recursos Proprios

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.
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.
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.
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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,
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,
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,
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,
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,

Gerado em 23/02/2024 09:25:58

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

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,
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,
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,
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,
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,
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,
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,
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,

23 de 27

https://digisusgmp.saude. gov.br



Gerado em 23/02/2024 09:26:05

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

® Anilises e Consideracoes sobre Execugdo Or¢amentaria e Financeira

sem dados do SIOPS, serdo apresentados no RAG.
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 23/02/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 23/02/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Sem Auditorias para o periodo.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

emetidos os relatorios de produc@o ambulatorial da Secretaria de Satide e também, todos os relatério financeiros, para analise juntamente com o conselho Municipal de Satide e aprovagio.

RAQUEL BONES DOS REIS MUFATTO
Secretario(a) de Satde
NOVA LARANIJEIRAS/PR, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: NOVA LARANJEIRAS
3° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023

Parecer do Conselho de Satde
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producido de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Satude - PAS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragdes:

Sem Parecer
Execucdo Orcamentaria e Financeira
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Auditorias
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Andlises e Consideracdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Anilise no Conselho de Satide

NOVA LARANIJEIRAS/PR, 23 de Fevereiro de 2024

Conselho Municipal de Satide de Nova Laranjeiras
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