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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF

Municipio
Regido de Satde
Area

Populacio

Densidade Populacional

PR

GUAMIRANGA

4* RS Irati

259,63 Km?

7.856 Hab

31 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 05/08/2024

1 .2. Secretaria de Satde

Nome do ()rgﬁo
Niamero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SMS DE GUAMIRANGA

6824404

A informac@o ndo foi identificada na base de dados
01616255000146

RUA LUIS ANTONIO MARCONATO S/N
saude @ guamiranga.pr.gov.br

42 34381167

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 05/08/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a)

MARCELO LEITE

Secretario(a) de Saide em Exercicio LUCAS JHEIMES DE ALMEIDA

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

controleinterno @ guamiranga.pr.gov.br

42991654256

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

Data da consulta: 05/08/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacio
Data de criacio

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagéo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS

Informagio indisponivel na base de dados do SIOPS

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

Data da consulta: 05/08/2024

1.5. Plano de Satde

Periodo do Plano de Satide

Status do Plano

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Aprovado
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Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 18/08/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagio

Regido de Saude: 4* RS Irati

Municipio Area (Km?) Populaciao (Hab) Densidade

FERNANDES PINHEIRO 406.501 6255 15,39
GUAMIRANGA 259.632 7856 30,26
IMBITUVA 756.531 29924 39,55
INACIO MARTINS 936.913 9670 10,32
IRATI 999.515 59250 59,28
MALLET 723.085 13428 18,57
REBOUCAS 481.843 14514 30,12
RIO AZUL 629.739 14025 22,27
TEIXEIRA SOARES 902.793 9547 10,57

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2023

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Saide

e Consideracdes

Sem Consideragdes.
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2. Introducao

e Andlises e Consideragdes sobre Introducio

A elaboracdo do presente relatério visa atender aos dispositivos da Lei Complementar n°141/2012 e da Portaria de Consolidacao MS n°01/2017 e os dados
apresentados correspondem a um recorte temporal sujeito a alteragdes em fungdo da atualizagdo dos sistemas. O Relatério quadrimestral tem por objetivo
0 monitoramento e avaliacdo das acdes e servicos de satide prestados a populacdo, com base nos principios do SUS, metas e indicadores pactuados. Deste
documento consta, também, o Relatdrio de Prestacdo de Contas, dos recursos recebidos e aplicados no Setor Saude, referente a0 mesmo periodo.

Sendo assim, a Secretaria Municipal de Saide de Guamiranga, atende a legislac@o vigente e garante de forma efetiva a transparéncia para a sociedade
das agdes da gestao do SUS referentes ao 1° Quadrimestre de 2024.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a 4 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 Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 30/07/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

347

284

279

739

736

560

579

356

180

83

4492

323

309

280

789

642

570

545

346

174

78

4389

670

593

559

1528

1378

1130

1124

702

354

161

8881

GUAMIRANGA
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 30/07/2024.

3.3. Principais causas de internacao

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIIL.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

https://digisusgmp.saude. gov.br
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XI. Doengas do aparelho digestivo 16 12 19 23 20

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 1 2 1 2 3
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 1 3 4 8
XIV. Doengas do aparelho geniturinrio 10 9 12 13 11
XV. Gravidez parto e puerpério 25 35 18 30 27
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 1 3 2 5
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossOomicas - 3 3 - -

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 2 - 1 9
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 20 18 18 19 22

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satde - 3 2 5 8
CID 107 Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 147 139 145 185 189

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/07/2024.

Obs.: A atualizagdo 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
Capitulo CID-10 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 2 20 3
II. Neoplasias (tumores) 11 13 7

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

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

VII. Doencgas do olho e anexos - - -

VII.Doencas do ouvido e da ap6fise mastodide - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 16 16 11
X. Doengas do aparelho respiratorio 6 7 9
XI. Doengas do aparelho digestivo 4 2 5
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 - 1

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario - 3 4

XV. Gravidez parto e puerpério - - R

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossOmicas 1 - 1
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 - -

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 8 7 6
XXI. Contatos com servicos de saide - - -
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XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - -

Total 62 75 53

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 30/07/2024.

® Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

De acordo com os dados apresentados podemos perceber que as maiores causas de internamento nesse primeiro quadrimestre de 2024 continuam sendo as
Doengas do Aparelho Digestivo, Circulatério e Respiratorio. Sobre a Mortalidade a causa de maior incidéncia é de Doencas do aparelho circulatério,
também temos as Neoplasias com um indice bem elevado.
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4. Dados da Produgdo de Servigcos no SUS

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

4.1. Produc@o de Atencao Bésica

Visita Domiciliar 15.085
Atendimento Individual 13.830
Procedimento 19.845
Atendimento Odontolégico 1.553

Fonte: Sistema de informacdo em Satide para a Atengao Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

| StsnGl ool 1ot | Smdliesi Rt |
____

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

03 Procedimentos clinicos - - - R

04 Procedimentos cirurgicos - - - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - _

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - _ _

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - R

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 05/08/2024.

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

4.3. Produgdo de Atencédo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nao ha informagcoes cadastradas para o periodo

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 368 - - -

03 Procedimentos clinicos 5538 - - -
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04 Procedimentos cirurgicos 30 - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - R
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Total 5943 - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 05/08/2024.

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

3° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Nio ha informacdes cadastradas para o periodo

Data da consulta: 05/08/2024.

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

Dados apresentados aprovados.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2024

Rele e de ctbocimentsdeswde por podesableimenos

\_----
POLO ACADEMIA DA SAUDE
POSTO DE SAUDE 0 0 8 8
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1 0 0 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 1 2
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 2 2
COOPERATIVA OU EMPRESA DE CESSAO DE TRABALHADORES NA SAUDE 0 0 1 1
Total 1 1 14 16

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/08/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2024
Rele e desabelemenos demidepormteirdes
R NN
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 11 0 1 12
ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1 0 0 1
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 2 0 0 2

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 14 1 1 16
Observacao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide ptblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/08/2024.

5.3. Consorcios em satde

Periodo 2024
00358098000153 Direito Pablico Consulta médica especializada PR / GUAMIRANGA
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Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/08/2024.

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

Dados apresentados aprovados.
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6. Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Pablica (NJ grupo 1) Autdnomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0

Estatutdrios e empregados publicos 0 4 8 15 16
(0101, 0102)

Privada (NJ grupos 2,  Autdnomos (0209, 0210) 0 1 0 0 0
4e5)

Informais (09) 0 0 2 0 0
Pablica (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/11/2024.

Privada (NJ grupos 2, 4 ¢ 5) Autdnomos (0209, 0210)

Informais (09) 2 2 2 2
Pablica (NJ grupo 1) Autonomos (0209, 0210) 8 5 7 5

Bolsistas (07) 1 1 1 0

Estatutarios e empregados publicos (0101, 54 59 55 55

0102)

Residentes e estagidrios (05, 06) 0 2 3 1
e
\——----
Pablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em

comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/11/2024.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Dados apresentados aprovados.
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7. Programacdo Anual de Satude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Manter a cobertura Percentual de cobertura 100,00
populacional pelas
equipes de Atengdo

Primaria em saide

populacional estimada
pelas equipes de Atencao
Primaria 4 Sadde.

Acido N° 1 - Manter a cobertura populacional pelas equipes de Atencao Priméria em saide

2. Aumentar a Participac@o das equipes 0 100,00
participagdo das no programa

equipes no programa PLANIFICASUS

PLANIFICASUS

Acido N° 1 - Aumentar a participag@o das equipes no programa PLANIFICASUS

3. Ampliar a drea de Percentual de 0 20,00

recursos humanos funcionarios ativos

Acdo N° 1 - Ampliar a 4rea de recursos humanos

100,00 Percentual ¥ Sem

Apuragao

100,00 Percentual Sem

Apuragio

10,00  Percentual Sem

Apuracao

1. Contratar Educador
fisico, Nutricionista,

Nimero de 3
profissionais

Sem
Apuragao

3 Niamero

Psicologo para implantar a
Linha de cuidados as
pessoas com sobrepeso e
obesidade

contratados para atuar
na Linha de cuidados
as pessoas com
sobrepeso e obesidade

Acido N° 1 - Contratar Educador fisico, Nutricionista, Psic6logo para implantar a Linha de cuidados as pessoas com sobrepeso e obesidade

2. Implantar o Programa de
Controle do Tabagismo com
criagdo de grupos nas ESFs

3. Alimentar o Sistema

Numero de grupos 0 1.200 3 Numero Sem

criados Apuragao
Acido N° 1 - Implantar o Programa de Controle do Tabagismo com criagdo de grupos nas ESFs

Percentual de criancas, 0 80,00 80,00 Percentual Sem

adolescentes, Apuracao

Nacional de Vigilancia
Alimentar e Nutricional
(Sisvan) de criangas,
adolescentes, gestantes,
idosos e adultos
beneficiarios do Bolsa
Familia

Acido N° 1 - Alimentar o Sistema Nacional de Vigilancia Alimentar e Nutricional (Sisvan) de criangas, adolescentes, gestantes, idosos e adultos

beneficiarios do Bolsa Familia

gestantes, idosos e
adultos beneficiarios
do Bolsa Familia
acompanhados

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Capacitar as equipes de Numero de equipes 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
Atenc@o Priméria a satde que participaram das Apuragio
com foco na qualidade e capacitacoes

melhoria dos indicadores de

desempenho

(PREVINEBRASIL)

Acdo N° 1 - Capacitar as equipes de Atencdo Primdria a sadde com foco na qualidade e melhoria dos indicadores de desempenho
(PREVINEBRASIL)

2. Estratificar os usuérios Quantidade de 0 100,00 100,00 Percentual Sem
portadores de doencas usudrios portadores Apuragdo

cronicas conforme a Linha de Hipertensao

de cuidados da Hipertensdo  Arterial e Diabetes

Arterial e Diabetes Mellitus ~ Mellitus
estratificados

Acido N° 1 - Estratificar os usuarios portadores de doencas cronicas conforme a Linha de cuidados da Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus

1. Manter cobertura Niimero de equipes de 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
populacional de equipe  satude bucal credenciadas Apuragdo
de satide bucal no municipio

Acido N° 1 - Manter cobertura populacional de equipe de satide bucal

2. Identificar os grupos  Percentual de populagdo 0 100,00 100,00 Percentual Sem
prioritarios para estratificada Apuragdo
atendimento

Acido N° 1 - Identificar os grupos prioritarios para atendimento

OBIETIVONT LS Amplar s dos mlhrs s s de precnci gty precce do chnc de mamac cdode s

1. Rastrear Percentual de Mulheres de 25 a 64 40,00 40,00 Percentual ¥ Sem
cancer anos que coletaram exame Apuragio

ginecol6gico na  citopatolégico nos dltimos 3 anos e

populacao percentual de Mulheres acima de

feminina alvo 50 anos que realizaram a
mamografia

Acido N° 1 - Rastrear cancer ginecoldgico na populag¢do feminina alvo

e
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1. Identificar os idosos Porcentagem de 0 100,00 100,00 Percentual Sem

conforme Risco de Fragilidade, idosos Apuragdo
utilizando o Indice de estratificados.

Vulnerabilidade Clinico-

Funcional (IVCF-20).

Aciio N° 1 - Identificar os idosos conforme Risco de Fragilidade, utilizando o Indice de Vulnerabilidade Clinico- Funcional (IVCF-20).

1. Implementar a Linha ~ Namero de Linha guia de Numero ¥ Sem
de cuidados em saide satde mental implementada Apuracao
mental nas equipes da em todas as Unidades de

APS. APS

Acdo N° 1 - Implementar a Linha de cuidados em satide mental nas equipes da APS.

2. Implantar uma equipe ~ Nimero de equipe Namero 2021 0 1 0 Ndmero Sem
multiprofissional multiprofissional exclusiva Apuragdo
exclusiva para saude para saude mental

mental.

Acdo N° 1 - Implantar uma equipe multiprofissional exclusiva para satide mental.

1. Reduzir o nimero de Niimero de gestantes 10,00 10,00  Percentual Sem
gestacdes em adolescentes  menores de 18 anos Apuragdo

Acido N° 1 - Reduzir o nimero de gestacdes em adolescentes

2. Garantir as gestantes a Nimero de gestantes 0 90,00 90,00  Percentual Sem
realizagdo de no minimo 7 com mais de 7 Apuragdo
consultas de pré-natal. consultas de pré-natal.

Acido N° 1 - Garantir as gestantes a realiza¢ao de no minimo 7 consultas de pré-natal.

3. Garantir a realizagdo da ~ Numero de visitas 0 90,00 90,00  Percentual Sem
visita domiciliar ao RN até  realizadas em RN até Apurag@o
o 5% dia, por profissionais 0 5°dia de nascimento

de satide da APS.

Acdo N° 1 - Garantir a realizacdo da visita domiciliar ao RN até o 5* dia, por profissionais de satide da APS.

4. Identificar as gestantes Niimero de gestantes 0 100,00 100,00 Percentual Sem
de risco, conforme a linha  estratificadas Apuragdo
guia conforme risco de

acordo com a linha
guia

Acao N° 1 - Identificar as gestantes de risco, conforme a linha guia

5. Identificar as criancas de =~ Numero de criangas 0 90,00 100,00 Percentual Sem
risco, menores de 2 anos ¢ menores de 2 anos Apuragio

garantir o acompanhamento estratificadas e
conforme a linha guia. acompanhadas

Acido N° 1 - Identificar as criangas de risco, menores de 2 anos e garantir o acompanhamento conforme a linha guia.
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1. Garantir os servicos  Servico da Rede de Numero 2021 Numero ¥ Sem
da Rede de protecdo Protecdo Social em Apuracio
Social atividade

Acdo N° 1 - Garantir os servicos da Rede de protecdo Social

1. Redugdo dos custos de nimero de UBS’s Numero ¥ Sem
tratamento, racionalizando o com sistema em Apuragao
consumo e aquisi¢ao de funcionamento

medicamentos basicos e
hospitalares.

Acido N° 1 - Reducao dos custos de tratamento, racionalizando o consumo e aquisi¢do de medicamentos basicos e hospitalares.

2. Garantir tratamento publicagdo da 0 1 1 Numero Sem
medicamentoso basico e REMUNE Apuragdo

hospitalar, conforme REMUNE

Acido N° 1 - Garantir tratamento medicamentoso basico e hospitalar, conforme REMUNE

3. Garantir a qualidade no nimero de 0 2 2 Nimero Sem
atendimento, nas UBS’s e na profissionais Apuragdo
farmécia municipal contratados

Acido N° 1 - Garantir a qualidade no atendimento, nas UBS’s e na farmacia municipal

4. Garantir a qualidade na ndmero de 0 1 1 Nimero Sem
Atengdo Farmacéutica com profissionais Apuragdo
profissionais de nivel superior concursados

Acido N° 1 - Garantir a qualidade na Atenc¢ao Farmacéutica com profissionais de nivel superior

OWETVON LIl Foulecrageo ossevigmpripriosssbncls

1. Proporcionar mais acesso ~ Numero de unidades ~ Namero 2021 Numero ¥ Sem
ao servico de saude em de saide em Apuragdo
comunidade mais distante funcionamento

Acdo N° 1 - Proporcionar mais acesso ao servigo de saide em comunidade mais distante

2. Realizar manutenc@o para  Numero de unidades 0 50,00 50,00 Percentual Sem
funcionamento das unidades  de saide reparadas e Apuragdo
de satde pintadas

Acido N° 1 - Realizar manutengdo para funcionamento das unidades de satde
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1. Digitar e transferir, pelo menos = Sistema de Ndmero ¥ Sem
uma informagao das doengas e Informacao de Apurag@o
agravos de notificagdo Agravos de

compulséria (individual, Notificacao

epizootia, surto ou negativa) no (SINAN): Net e

Sistema de Informacgao de Online

Agravos de Notificacdo (SINAN)

Acdo N° 1 - Digitar e transferir, pelo menos uma informacao das doengas e agravos de notificacdo compulséria (individual, epizootia, surto ou
negativa) no Sistema de Informag@o de Agravos de Notificacao (SINAN)

1. Digitar e transferir, pelo Sistema de Ndmero ¥ Sem
menos uma informagao das Informacéo de Apurag@o
doencas e agravos de Agravos de
notificagdo compulséria Notificagdo

(individual, epizootia, surto (SINAN): Net e
ou negativa) no Sistema de Online
Informagdo de Agravos de

Notificacao (SINAN)

Acdo N° 1 - Digitar e transferir, pelo menos uma informacao das doengas e agravos de notificacdo compulséria (individual, epizootia, surto ou
negativa) no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN)

2. Investigar e encerrar os Sistema de 0 80,00 80,00  Percentual Sem
casos de Doencgas de Informacéo de Apurag@o
Notificacao compulsoria Agravos de

imediata(DCNI) em até 60 Notificagdo
dias apds a notificagdo, do (SINAN): Net e
total registrado no Sistema de Online
Informacdo de Agravos de

Notificacao (SINAN)

Acdo N° 1 - Investigar e encerrar os casos de Doencas de Notificagdo compulsoria imediata(DCNI) em até 60 dias apds a notificacdo, do total
registrado no Sistema de Informacgdo de Agravos de Notificacdo (SINAN)

3. Investigar os 6bitos de Sistema de 0 100,00 100,00 Percentual Sem
mulher em idade fértil, Informacao de Apurag@o

maternos, infantis e fetais e Mortalidade(SIM)
digitar os dados no modulo
de investiga¢do do SIM-Web

Acdo N° 1 - Investigar os 6bitos de mulher em idade fértil, maternos, infantis e fetais e digitar os dados no modulo de investigacdo do SIM-Web

4. Investigar e digitar a Sistema de 0 95,00 95,00  Percentual Sem
defini¢@o da causa basica dos = Informacéo de Apuragdo
Obitos Mortalidade(SIM)

Acdo N° 1 - Investigar e digitar a defini¢ao da causa bésica dos 6bitos

5. Digitar e transferir os Sistema de 0 100,00 100,00 Percentual Sem
registros de 6bitos fetais e Informacéo de Apuragdo
ndo fetais no SIM, em até 60 Mortalidade(SIM)

dias

Acdo N° 1 - Digitar e transferir os registros de ébitos fetais e ndo fetais no SIM, em até 60 dias
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6. Digitar e transferir os
registros de nascidos vivos
no SINASC mensalmente

Sistema de 0 100,00
informagdo sobre
nascidos

vivos(SINASC)

Acgdo N° 1 - Digitar e transferir os registros de nascidos vivos no SINASC mensalmente

7. identificar todo caso

Sistema de 0 100,00

suspeito de sarampo, rubéola, Informacio de

coqueluche e arboviroses

Agravos de
Notifica¢ao
(SINAN): Net e
Online

Acao N° 1 - identificar todo caso suspeito de sarampo, rubéola, coqueluche e arboviroses

8. Fortalecer as atividades de
combate as arboviroses

Nimero de 0 864
Relatoérios fisicos

entregues pelas

Agentes

comunitérias de

satde

Acgdo N° 1 - Fortalecer as atividades de combate as arboviroses

9. Monitorar a ocorréncia de
casos de doencga diarréica
aguda(DDA)

Sistema de 0 100,00
Vigilancia

Epidemiolégica das

Doencas Diarreicas

Agudas

Acido N° 1 - Monitorar a ocorréncia de casos de doenca diarréica aguda(DDA)

10. Identificar casos novos
de hanseniase e avaliar grau
de incapacidade fisica

Sistema de 0 100,00
informacdo de
agravos de

notificagdo

Acdo N° 1 - Identificar casos novos de hanseniase e avaliar grau de incapacidade fisica

11. Aumentar a cobertural
vacinal para todos os grupos
etarios

Sistema de 0 95,00
Informacao do

Programa Nacional

de Imunizagao-

SIPNI

Acdo N° I - Aumentar a cobertural vacinal para todos os grupos etarios

12. Monitorar as salas de
vacinas quanto as boas
praticas de vacinacao

Instrutivo de 0 100,00
supervisao em sala

de vacina do

Ministério da

Saide/PNI/SESA

Acdo N° 1 - Monitorar as salas de vacinas quanto as boas praticas de vacinagdo

13. Fazer vigilancia na
ocorréncia de evento adverso
p6s vacinagdo de acordo com
o Manual de Vigilancia
Epidemiolégica de Eventos
Adversos Pés Vacinagao-
EAPV

Acao N° | - Fazer vigilancia na ocorréncia de evento adverso pds vacinacio de acordo com o Manual de Vigilancia Epidemiolégica de Eventos

Adversos Pés Vacinagao-EAPV

14. Identificar casos de
Tuberculose e Covid19 em
pacientes com sintomas
respiratorios

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Acdo N° 1 - Identificar casos de Tuberculose e Covid19 em pacientes com sintomas respiratorios

15. Aumentar o nimero de
pacientes testados para HIV,
Sifilis, Hepatite B e C,
através de campanhas

Nimero de 0 2 3
campanhas
realizadas

Namero

anualmente

Acdo N° 1 - Aumentar o nimero de pacientes testados para HIV, Sifilis, Hepatite B e C, através de campanhas

16. Fazer investigacao
entomoldgica das unidades
domiciliares notificadas
quanto a presenca de
triatomineos

Numero de vetores 0 100,00 100,00 Percentual
positivados e
nimero de pessoas

investigadas

Acado N° 1 - Fazer investigagdo entomoldgica das unidades domiciliares notificadas quanto a presenca de triatomineos

17. Realizar os ciclos de
visitas domiciliares para
controle da dengue

Nuamero de ciclos 0 6 6 Nimero
inseridos no Sistema

de Informacao do

Programa Nacional

de Controle da

Dengue (SISPNCD)

Acdo N° 1 - Realizar os ciclos de visitas domiciliares para controle da dengue

18. Monitorar a introduc¢ao
vetorial e infestagdo das
arboviroses

Sistema de 0 6 6
Informacao do

Niamero

Programa Nacional
de Controle da
Dengue (SISPNCD)

Acdo N° 1 - Monitorar a introducao vetorial e infestacdo das arboviroses

19. Identificar as doengas
causadas por arboviroses

Acdo N° 1 - Identificar as doengas causadas por arboviroses

20. Monitorar a presenca do
virus da raiva no municipio e
intervir se necessario

Gerenciador 0 100,00 100,00 Percentual
Ambiente

Laboratorial-GAL

Gerenciador 0 100,00 100,00 Percentual
Ambiente

Laboratorial-GAL,
SINAN e SIPNI.

Agdo N° 1 - Monitorar a presenca do virus da raiva no municipio e intervir se necessario

21. Monitorar situacdes e
agravos elencados da
vigilancia ambiental,
principalmente os acidentes
com animal peconhento,
leptospirose e hantavirose

Sistema de 0 100,00 100,00 = Percentual
informamacao de
agravos de

notificacdo

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio

V¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio

Acdo N° 1 - Monitorar situagdes e agravos elencados da vigilancia ambiental, principalmente os acidentes com animal pe¢onhento, leptospirose e

hantavirose

22. Monitorar a qualidade da
agua para consumo humano

SISAGUA 0 80,00 80,00  Percentual
Acdo N° 1 - Monitorar a qualidade da dgua para consumo humano
SISSOLO 0 4 4 Nimero

23. Identificar as areas
suspeitas com solo
contaminado

Acao N° I - Identificar as dreas suspeitas com solo contaminado
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24. Promover mudancas nos ~ SIEVISA 0 100,00 100,00 Percentual

ambientes e processos de
trabalho para maior
seguranga evitando a
diminui¢@o de acidentes de
trabalho

Acido N° 1 - Promover mudangas nos ambientes e processos de trabalho para maior seguranca evitando a diminuicdo de acidentes de trabalho

25. Conhecer o estado e-SUS e SISVAN 0 90,00 90,00
nutricional da populagdo

Acdo N° 1 - Conhecer o estado nutricional da populagao

26. Promover saide e SIM 0 9 9
prevenir fatores de risco para

as doencas cronicas nao

transmissiveis(DCNT)

Acdo N° 1 - Promover satide e prevenir fatores de risco para as doengas cronicas ndo transmissiveis(DCNT)

27. Capacitar a equipe de Numero de 0 1 1
satde para qualificar as capacitagdes

notificagdes de intoxicagdo realizadas

exdgena

Acido N° 1 - Capacitar a equipe de saide para qualificar as notificagdes de intoxicagdo exdgena

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem

Apurag@o

¥ Sem
Apuracio

122 - Contratar Educador fisico, Nutricionista, Psic6logo para implantar a Linha de cuidados as
Administra¢do pessoas com sobrepeso e obesidade
Geral

Proporcionar mais acesso ao servico de saide em comunidade mais distante

Redugido dos custos de tratamento, racionalizando o consumo e aquisicao de medicamentos
basicos e hospitalares.

Garantir os servigos da Rede de prote¢ao Social

Garantir tratamento medicamentoso basico e hospitalar, conforme REMUNE

Realizar manutencdo para funcionamento das unidades de satide

Ampliar a 4rea de recursos humanos

Garantir a qualidade no atendimento, nas UBS’s e na farmécia municipal

Garantir a qualidade na Atencdo Farmacéutica com profissionais de nivel superior
301 - Atengdo Manter a cobertura populacional pelas equipes de Atencdo Priméria em sadde
Basica

Garantir os servigos da Rede de prote¢do Social

Reduzir o nimero de gestagdes em adolescentes

Implementar a Linha de cuidados em saide mental nas equipes da APS.

Identificar os idosos conforme Risco de Fragilidade, utilizando o Indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional (IVCFE-20).

Rastrear céncer ginecoldgico na populacdo feminina alvo
Manter cobertura populacional de equipe de saide bucal

Capacitar as equipes de Atencdo Primaria a saide com foco na qualidade e melhoria dos
indicadores de desempenho (PREVINEBRASIL)

Aumentar a participacdo das equipes no programa PLANIFICASUS

https://digisusgmp.saude. gov.br
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303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Garantir as gestantes a realizagdo de no minimo 7 consultas de pré-natal.
Implantar uma equipe multiprofissional exclusiva para saide mental.
Identificar os grupos prioritarios para atendimento

Estratificar os usudrios portadores de doencas cronicas conforme a Linha de cuidados da
Hipertensdo Arterial e Diabetes Mellitus

Implantar o Programa de Controle do Tabagismo com cria¢do de grupos nas ESFs

Alimentar o Sistema Nacional de Vigilancia Alimentar e Nutricional (Sisvan) de criancas,
adolescentes, gestantes, idosos e adultos beneficiarios do Bolsa Familia

Garantir a realizagdo da visita domiciliar ao RN até o 5% dia, por profissionais de saide da APS.

Identificar as gestantes de risco, conforme a linha guia

Identificar as criancas de risco, menores de 2 anos e garantir o acompanhamento conforme a
linha guia.

Fortalecer as atividades de combate as arboviroses

Monitorar a ocorréncia de casos de doenga diarréica aguda(DDA)

Identificar casos novos de hanseniase e avaliar grau de incapacidade fisica
Aumentar a cobertural vacinal para todos os grupos etarios

Identificar casos de Tuberculose e Covid19 em pacientes com sintomas respiratorios

Aumentar o nimero de pacientes testados para HIV, Sifilis, Hepatite B e C, através de
campanhas

Conhecer o estado nutricional da populagido

Promover saide e prevenir fatores de risco para as doengas cronicas ndo transmissiveis(DCNT)
Capacitar a equipe de satide para qualificar as notificacdes de intoxica¢do exdgena

Garantir tratamento medicamentoso basico e hospitalar, conforme REMUNE

Garantir a qualidade no atendimento, nas UBS’s e na farmacia municipal

Garantir a qualidade na Atencdo Farmacéutica com profissionais de nivel superior

Fortalecer as atividades de combate as arboviroses

Monitorar as salas de vacinas quanto as boas praticas de vacinagao

Fazer vigilancia na ocorréncia de evento adverso p6s vacinagcdo de acordo com o Manual de
Vigilancia Epidemioldgica de Eventos Adversos P6s Vacinagao-EAPV

Fazer investigagdo entomoldgica das unidades domiciliares notificadas quanto a presenga de
triatomineos

Realizar os ciclos de visitas domiciliares para controle da dengue
Monitorar a introdugédo vetorial e infestacdo das arboviroses

Identificar as doengas causadas por arboviroses

Monitorar a presenga do virus da raiva no municipio e intervir se necessario

Monitorar situacdes e agravos elencados da vigilancia ambiental, principalmente os acidentes
com animal pegonhento, leptospirose e hantavirose

Monitorar a qualidade da dgua para consumo humano
Identificar as areas suspeitas com solo contaminado

Promover mudancgas nos ambientes e processos de trabalho para maior seguranca evitando a
diminui¢do de acidentes de trabalho

Digitar e transferir, pelo menos uma informagdo das doencas e agravos de notificacao
compulsoria (individual, epizootia, surto ou negativa) no Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificag@o (SINAN)
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Digitar e transferir, pelo menos uma informagdo das doencas e agravos de notificacao 50
compulsoria (individual, epizootia, surto ou negativa) no Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificag@o (SINAN)

Investigar e encerrar os casos de Doencas de Notificacdo compulséria imediata(DCNI) em até 80,00
60 dias ap6s a notificagdo, do total registrado no Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificag@o (SINAN)

Investigar os 6bitos de mulher em idade fértil, maternos, infantis e fetais e digitar os dados no 100,00
modulo de investigagdo do SIM-Web

Investigar e digitar a defini¢do da causa basica dos 6bitos 95,00
Digitar e transferir os registros de 6bitos fetais e ndo fetais no SIM, em até 60 dias 100,00
Digitar e transferir os registros de nascidos vivos no SINASC mensalmente 100,00
identificar todo caso suspeito de sarampo, rubéola, coqueluche e arboviroses 100,00
Monitorar a ocorréncia de casos de doenga diarréica aguda(DDA) 100,00
Identificar casos novos de hanseniase e avaliar grau de incapacidade fisica 100,00
Aumentar a cobertural vacinal para todos os grupos etarios 95,00
Monitorar as salas de vacinas quanto as boas praticas de vacinagao 100,00
Fazer vigilancia na ocorréncia de evento adverso p6s vacinagcdo de acordo com o Manual de 100,00

Vigilancia Epidemioldgica de Eventos Adversos P6s Vacinacao-EAPV

Identificar casos de Tuberculose e Covid19 em pacientes com sintomas respiratorios 100,00
Aumentar o nimero de pacientes testados para HIV, Sifilis, Hepatite B e C, através de 3
campanhas

Fazer investigagdo entomoldgica das unidades domiciliares notificadas quanto a presenga de 100,00
triatomineos

Monitorar a introdug@o vetorial e infestagdo das arboviroses 6
Identificar as doengas causadas por arboviroses 100,00
Monitorar a presenca do virus da raiva no municipio e intervir se necessario 100,00
Monitorar situagdes e agravos elencados da vigildncia ambiental, principalmente os acidentes 100,00

com animal peconhento, leptospirose e hantavirose

Monitorar a qualidade da agua para consumo humano 80,00
Identificar as areas suspeitas com solo contaminado 4
Promover satde e prevenir fatores de risco para as doengas cronicas ndo transmissiveis(DCNT) 9
Capacitar a equipe de satde para qualificar as notifica¢des de intoxicacdo exdgena 1
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0 - Informagdes ~ Corrente N/A  24.210.300,00 2.370.100,00  98.000,00 N/A  5.698.950,00 32.377.350,00
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administracio
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atencgdo Corrente  4.188.700,00 N/A N/A 210.000,00 N/A N/A N/A N/A  4.398.700,00
Basica

Capital 15.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 15.000,00
302 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Sanitaria

Capital 1.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.000,00
305 - Vigilancia  Corrente 14.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 14.000,00
Epidemiolégica

Capital 1.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.000,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagao e )
Nutrigio Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/11/2024.

e Analises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

Dados apresentados sem apura¢do no momento.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/11/2024.
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9. Execu¢do Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfuncdo e categoria economica

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 05/08/2024.
9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 05/08/2024.

9.3. Relatdrio Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

e Andlises e Consideragdes sobre Execu¢do Orcamentéria e Financeira

de acordo.
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10. Auditorias

Nio ha informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 26/11/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/11/2024.

e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Sem auditorias realizadas até o0 momento.
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11. Anélises e Consideracdes Gerais

Os dados apresentados foram analisados e aprovados sem ressalvas.

LUCAS JHEIMES DE ALMEIDA
Secretario(a) de Saude
GUAMIRANGA/PR, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: GUAMIRANGA

1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2024

Parecer do Conselho de Satude

Identificacao
e Consideragoes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Satde, foi aprovado, e sem ressalvas.

Introducao
e Consideragoes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Saide, foi aprovado, e sem ressalvas.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragoes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Saide, foi aprovado, e sem ressalvas.

Dados da Producgao de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Satde, foi aprovado, e sem ressalvas.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
¢ Consideragdes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Satide, foi aprovado, e sem ressalvas.

Profissionais de Saade Trabalhando no SUS
¢ Consideragdes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Sadde, foi aprovado, e sem ressalvas.

Programacdo Anual de Saude - PAS
e Consideragoes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Satde, foi aprovado, e sem ressalvas.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragoes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentaria e Financeira
e Consideragoes:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Satde, foi aprovado, e sem ressalvas.

Auditorias
e Consideragoes:
O Conselho Municipal de Satide ndo tem noticias da realizacdo de auditorias até o0 momento.
Andlises e Consideracdes Gerais

e Parecer do Conselho de Saudde:

De acordo com os dados apresentados na Reunido do Conselho Municipal de Satde, foi aprovado, e sem ressalvas.

Status do Parecer: Avaliado

https://digisusgmp.saude. gov.br
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