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1. Identificagdo

1.1. Informagdes Territoriais

PR

HONORIO SERPA

7* RS Pato Branco

502,24 Km?

5.305 Hab

11 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 05/03/2020

1 .2. Secretaria de Saude

SMS DE HONORIO SERPA

2799340

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

AVENIDA DAS FLORES 05

saudehs@hotmail.com

(46)32451208

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 05/03/2020

1 .3. Informacdes da Gestao

LUCIANO DIAS

JOSE CARLOS PERON

saudehs@hotmail.com

4632451206

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Ptblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 05/03/2020

1.4. Fundo de Saude

LEI

01/1993

09.464.601/0001-20
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Natureza Juridica

Nome do Gestor do Luciano Dias

Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 05/03/2020

1.5. Plano de Sauide

Periodo do Plano de Satide 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 28/04/2020

1.6. Informacdes sobre Regionalizacdo

Regido de Saide: 7* RS Pato Branco
Municipio Area (Km?)

BOM SUCESSO DO SUL

CHOPINZINHO

CLEVELANDIA

CORONEL DOMINGOS SOARES

CORONEL VIVIDA

HONORIO SERPA

ITAPEJARA D'OESTE

MANGUEIRINHA

MARIOPOLIS

PALMAS

PATO BRANCO

SAUDADE DO IGUACU

SULINA

SAO JOAO

VITORINO

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2020

1 .7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco

E-mail saudehs@hotmail.com

https://digisusgmp.saude. gov.br

195.867
959.692
704.634
1557.894
684.417
502.235
254.077
1073.793
230.741
1567.361
539.415
152.084
170.76
388.06

307.946

AV. XVI De Novembro 0 Casa Centro

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Populacao (Hab)

3264

19254

16559

7497

20734

5211

11964

16714

6610

50986

82881

5500

2981

10241

6838

Densidade

16,66
20,06
23,50
4,81
30,29
10,38
47,09
15,57
28,65
32,53
153,65
36,16
17,46
26,39

22,21
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Telefone 4632451176

Nome do Presidente Maria Luiza Dos Santos
Nuamero de conselheiros por segmento Usuarios 9
Governo 2

Trabalhadores 4

Prestadores 2

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Ano de referéncia: 201804
® (Consideragdes

- Gestiao em Saude

Segundo o Plano Nacional de Saude, a efetividade da gestdo do SUS configura-se condi¢do bésica para o atendimento das
necessidades de satide da populacdo. Orientada pelas diretrizes constitucionais da descentraliza¢do, do atendimento integral que o sistema
deve prestar e da participagdo social, a gestdo em saide é um desafio que demanda permanente aperfeicoamento tanto dos processos de

organizacgdo e operacgdo, quanto da eficiéncia na captac@o e aplicacdo de recursos ¢, de diferentes naturezas ;, disponiveis.
1- Planejamento:

Segundo o Plano Nacional de Saide, o planejamento vem sendo paulatinamente apropriado por gestores e profissionais de satde
como funcio estratégica para ampliar a capacidade resolutiva do SUS, estabelecido a partir do Pacto pela Satide em 2006. Cabendo ao

municipio a constru¢ao/operacionalizacdo do planejamento no seu territdrio de abrangéncia.

O sistema de planejamento tem sua expressdo concreta no processo de formulacio, monitoramento e avaliagdo dos instrumentos
basicos do SUS (Plano de Saude/PS, Programa¢@o Anual de Saide/PAS e Relatério Anual de Gestao/RAG).

Acreditamos estar no caminho certo, estamos analisando nossa atual situacdo e avaliando o servigo prestado, através dos
indicadores acima representados, e da Conferéncia Municipal de Satide, realizada com participacio de grupos organizados da sociedade

civil, usuarios dos SUS, projetando um plano de satide com base na real situacdo visionando nossos objetivos para a atual gestdo.
Ainda assim como equipe técnica da satde, encontramos dificuldades para participar efetivamente com conhecimento apropriado

dos planos de governo (Plano Plurianual/PPA, Lei de Diretrizes Or¢amentarias/LDO e Lei Or¢amentaria Anual/LOA), que deslumbram
efetivamente nosso futuro na melhoria da satide publica.
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2. Introducao

® Andlises e Consideracdes sobre Introducio

O Departamento Municipal de Saide de Hondrio Serpa apresenta o relatério do segundo quadrimestre 2018, é um instrumento de
planejamento que da visibilidade aos resultados alcangados, apurados com base em um conjunto de a¢des metas, e orienta eventuais
redirecionamentos que se que fizer necessario. Sua elaboracdo observou as leis n 8.080/90de 19/09/90, 8.142/90 de28/06/11 e a Lei
complementar n 141/2012, que regulamenta o artigo 30 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e servigos publicos de satde. O presente relatorio utiliza como
referencia a Programacdo Anual de Saide de 2018, e foram elaborados com o objetivo de avaliar as ac¢des realizadas, os resultados
alcangados pelos setores no segundo quadrimestre do ano corrente 2018, além de comprovar e sistematizar as informagoes e aplicagdes

dos recursos repassados pelo Fundo Municipal de Sadde.-.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2015

0 a4 anos

5 a9 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/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 05/03/2020.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

236

237

299

383

441

444

319

244

125

29

3.028

189

243

264

385

453

358

356

201

114

32

2.746

425

480

563

768

894

802

675

445

239

61

5.774

Hondrio Serpa

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 05/03/2020.

3.3. Principais causas de internagdo

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

https://digisusgmp.saude. gov.br
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VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastoide
IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinério

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satide

CID 10 Revis@o ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

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

Data da consulta: 05/03/2020.

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

25

17

26

168

25

13

35

21

146

13

18

21

21

180

13

16

16

40

10

16

10

161

24

25

13

12

43

11

16

190

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério
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Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017
X. Doengas do aparelho respiratério 8 7 8 3
XI. Doengas do aparelho digestivo 4 1 - -
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 - 1 -

XV. Gravidez parto e puerpério - - - -

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

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 2 7 3 2
XXI. Contatos com servigos de satide - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - -
Total 35 30 30 19

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 05/03/2020.

® Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A cidade tinha uma populacdo de 5.955 habitantes no dltimo Censo em 2010, e em 2018 uma populac@o estimada em 5.305
pessoas. Isso coloca a cidade na posi¢ao 269 dentre 399 do mesmo estado. Em comparacdo com outros municipios do pais, fica na
posicao 3.949 dentre 5.570. Sua densidade demografica é de 11.86 habitantes por quildmetro quadrado, colocando-o na posicao 358 de
399 do mesmo estado. Quando comparado com outras cidades no Brasil, fica na posicao 4133 de 5570.

Comparando-se a pirdmide etaria do Municipio, percebe-se que as mesmas sdo muito semelhantes. Verifica-se que a populacao de
0-4 anos equivale a 6,9% no Estado e 7,6 % no Municipio. Na outra ponta da pirimide, considerando a popula¢do acima de 60 anos a
proporg¢do é de 11,2 para o Estado e 9,7 no Municipio. Nessa faixa, a populagio brasileira é de cerca de 11 %. Ja para o caso do sexo, a
proporg¢do é invertida. No Parand, 49,1 % sdo homens e, portanto 50,9%, mulheres. No Municipio 51,9 % sao Homens (3.082) e 48,1
%correspondem a populacdo feminina (2.508).

Em relacdo aos dados referentes ao nascimento, informamos que todos ocorrem fora do municipio em hospitais e maternidades,
em Pato Branco as gesta¢des de alto risco e Coronel Vivida risco habitual. Partindo do histdrico de nascimento a partir de 2012, podemos

perceber que o nimero de nascidos veio se mantendo regular dando em torno de 06 a 7 partos por més.
No que se refere a causa de 6bitos segundo os capitulos principais do cid-10, podemos perceber que a maior parte dos ébitos €

referente ao aparelho respiratorio. No periodo entre 2012 -2016, nimero de 6bitos do aparelho respiratério foi 29 num total para o

periodo de 129, representando, portanto, 25,8 %.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Considerando a verificagdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atencio Primdria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengdo 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 Producio da Atengdo Basica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecerd indisponivel até a corre¢do pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produgdo da Atencio Bisica, utilizando os dados das bases locais no campo Anélise e Consideragoes.

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocao e prevengio em saide - - - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -
03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirtirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atencdo a satide - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 20/05/2021.

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 Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacio

Ndo ha informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promocdo e prevengio em saide 16.702 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1.956 - - -
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03 Procedimentos clinicos 28.010 - - -

04 Procedimentos cirtirgicos 1.115 - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atencdo a saide 7 - - -

Total 47.790 - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 20/05/2021.

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. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Sadde

01 Agdes de promocao e prevencio em saide 327 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 152 -
Total 479 -

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: 20/05/2021.

e Anilises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

O Departamento Municipal de Satide de Honério Serpa apresenta o relatério do segundo quadrimestre 2018, é um instrumento de
planejamento que da visibilidade aos resultados alcancados, apurados com base em um conjunto de a¢des metas, e orienta eventuais
redirecionamentos que se que fizer necessario. Sua elaboracdo observou as leis n 8.080/90de 19/09/90, 8.142/90 de28/06/11 e a Lei
complementar n 141/2012, que regulamenta o artigo 30 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em ac¢des e servicos publicos de saide. O presente relatério utiliza como
referencia a Programacdo Anual de Saide de 2018, e foram elaborados com o objetivo de avaliar as acdes realizadas, os resultados

alcancados pelos setores no segundo quadrimestre do ano corrente 2018, além de comprovar e sistematizar as informacdes e aplicacdes

https://digisusgmp.saude. gov.br 11 de 34



dos recursos repassados pelo Fundo Municipal de Saude.

O Municipio possui cobertura de 100 % com Equipes da Estratégia Saide da Familia (ESF) e 100 % para Saide Bucal (SB-ESF),
ressaltando que a Satude Bucal estd com falhas na parte preventiva, pois necessitamos de mais profissionais para realizagdo de atividades

tanto na sede como no interior do municipio.

O Municipio n@o possui estabelecimento hospitalar e tem tendo suas cotas de Autorizagcdo de Internamentos Hospitalares (AIH) em
ndmero de 24 pactuadas em municipios que sdo referencia para este tipo de servigo. O Tratamento Fora do Domicilio (TFD) € realizado
no Setor de Agendamentos, mediante a apresentacdo pelo usudrio da solicitagdo médica e na sequéncia € encaminhado ao Setor de

Regulacdo da 7° Regional de Satide para agendamento, sendo que este, ndo € o municipio que faz e sim a 7* Regional de Sadde.

A maior parte das pessoas, quando ouvem falar em ;Satide Mental; pensam em ;Doenca Mental;. Mas, a satide mental implica muito
mais que a auséncia de doencas mentais. Pessoas mentalmente saudaveis compreendem que ninguém € perfeito, que todos possuem
limites e que ndo se pode ser tudo para todos. Elas vivenciam diariamente uma série de emogdes como alegria, amor, satisfagdo, tristeza,
raiva e frustragdo. Sao capazes de enfrentar os desafios e as mudangas da vida cotidiana com equilibrio e sabem procurar ajuda quando
t€m dificuldade em lidar com conflitos, perturbacdes, traumas ou transi¢cdes importantes nos diferentes ciclos da vida. A Saide Mental de
uma pessoa estd relacionada a forma como ela reage as exigéncias da vida e ao modo como harmoniza seus desejos, capacidades,

ambigdes, ideias e emocdes.

O Municipio esta priorizando a inser¢do de um Programa de Satde Mental, promovendo a prevencdo e promocdo da saide mental,
através de oficinas e palestras e grupos que promovam a integragdo e o convivio com outras pessoas e fortalece os vinculos entre os
usudrios e equipe de saide, para os pacientes sofredores psiquicos serdo utilizados os internamentos em municipios € 0 municipio
pactuados, atualmente o municipio de Chopinzinho estd credenciado como referéncia para atender sofredores psiquicos em surto é
especializado em internacio psiquidtrica. Em relacdio as consultas psiquidtricas atualmente no Sistema Unico de Satde o qual estamos

conveniados no Consoércio Intermunicipal de Saide ; CONIMS. O municipio fornece a medicagdo e os exames especializado.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 08/2018

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

POSTO DE SAUDE 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 0 1
Total 1 1 5 7

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de saide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/03/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2018
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 5 0 1 6
ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

Total 5 1 1 7

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigcos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 05/03/2020.

5.3. Consoércios em saude

O ente ndo estd vinculado a consodrcio piblico em satde

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

O Municipio possui cobertura de 100 % com Equipes da Estratégia Saide da Familia (ESF) e 100 % para Satde Bucal (SB-ESF),
ressaltando que a Satide Bucal estd com falhas na parte preventiva, pois necessitamos de mais profissionais para realizacio de atividades
tanto na sede como no interior do municipio.O municipio participa do consorcio de saide CONIMS de Pato Branco onde sdo realizados

os exames e consultas especializadas.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2018

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

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

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade 2 0 0 0 0
(08)

Auténomos (0209, 0210) 1 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 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,
203-8)

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

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 21/07/2020.

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

Autdénomos (0209, 0210)

Bolsistas (07) 0 1 1 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 46 51 57 50
0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 2 2 1

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Adm. do Estabelecimento Formas de contrataciao 2014 2015 2016 2017

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 7 8 10 6
comissao (010301, 0104)

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

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS
(1]

Segundo aos Pardmetros Assistenciais do SUS
0,8 médico generalista por habitante (0,8/1000 hab.) e 0,2 médico especialista por habitante (0,2/1000 hab.) e 01 Odontélogo para cada

€ necessario 01 Médico para cada 1000 habitantes sendo que a propor¢do € de

por 1.500 a 5.000 hab. Em razdo do contingente populacional é preconizado 04 clinicos gerais o qual possuimos 05 médicos. O
Municipio também nio disponibiliza de nimero de odontdlogos de acordo com o pardmetro. Nesse caso deveria ser no minimo 02
dentistas com 40 horas e possuimos 01 profissional 40 horas e 01 profissional 20 horas, salientamos que o municipio estd se preparando

para realizagdo de concurso publico ainda no ano de 2017, e contrata¢do dos devidos profissionais.
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7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - A atenc@o basica deve ser o contato preferencial dos usuarios, a principal porta de entrada e o centro de comunicagdo com toda

a Rede de Atencdo a Satde. As Unidades Basicas de Satdes instaladas perto de onde as pessoas moram, trabalham, estudam e vivem desempenham

um papel central na garantia & populagdo de acesso a uma atengdo a saide de qualidade. O ideal € que a atenc@o bésica responda, perto da casa das

pessoas, a maioria das necessidades de satide, com agilidade e qualidade e de modo acolhe

1. 3. Garantir o acesso da populagdo aos
medicamentos da atenc¢do basica (REMUME

Rela¢do Municipal de Medicamentos
Essenciais).

2. 1. Manter a cobertura de equipes de saiude

da familia.

3. 2. Manter os programas existentes para a
populacio especifica ( satide da mulher, saide

do homem, saide da crianca, satide do idoso e

etc...).

4. 4. Implantar grupos de promocio e

prevencdo a saide conforme necessidade de

cada territério.

5. 5. Garantir a permanéncia dos profissionais
na mesma unidade de satude para fortalecer a

longitudinalidade do cuidado.

Ntmero de usuarios Percentual
atendidos

Total de cobertura da Percentual
populagio

Avaliacdo da adesdo da  Percentual
populagio

Cobertura populacional = Percentual
estimada pelas equipes

de Atengdo Basica

Satisfagdo da Percentual

populacdo

100

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

50

50

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Proporcao

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

50,00

50,00

OBJETIVO N° 2.1 - Manter a rede especializada médica e de diagndsticos através da ac@o conjunta do Poder Publico, e CONIMS (Consorcio
Intermunicipal de Satde/Centro Regional de Especialidades de Pato Branco, disponibilizando consultas e exames de média complexidade aos usuérios

do SUS).

1. 1. Manter convénios
(CONIMS/CIRUSPAR).

2. 2. Manter o servico de RX e
Laboratério.

3. 3. Manter o servigo de
urgéncia/emergéncia.

4. 4. Garantir atendimento das pessoas
classificados pelo protocolo de
Manchester de acordo com a prioridade
clinica com melhor esclarecimento dos
profissionais para o acolhimento do
paciente.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Acompanhar o desenvolvimento
das atividades buscando auxiliar
onde necessario para alcancar as
metas pactuadas

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

cobertura populacional estimada

pelas equipes

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atencdo Bésica

100

100

100

100

100

100

100

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 3.1 - Aperfeicoamento e fortalecimento da gestdo descentralizada e regionalizada, Gestdo do Planejamento e da informagio em

satde, Gestdo do trabalho e da educagio na saide, e aperfeicoamento e fortalecimento da Gestao Participativa e do Controle Social.

falta de
profissionais

1. 1. Contratagao de profissionais priorizando
concurso publico.

2. 2. Promover a valorizacdo dos profissionais de
satide de todos os niveis de formagdo através de
educacdo permanente, salarios adequados e
implantacdo do plano de cargos, salarios e
carreiras.

3. 3. Realizagdo de educac@o permanente dos
profissionais.

4. 4. Colocar uma caixa com mensagens de
motivagdes e biblicas para que o usuario leia e se
sinta acolhido.

5. 5. Garantir a participacdo da populagdo nas
audiéncias publicas.

satisfacdo dos
profissionais

satisfacdo
profissional

Nimero de Protese
confeccionadas
por ano.

participacdo da
populacio

Percentual

Percentual =~ 100

Nimero 1
3
Nimero 3

Percentual 100,00
Percentual 100,00
100
Nimero 1 3
0 3
0
Nimero 1 3

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

1,00

1,00

OBJETIVO N° 4.1 - Garantia de acesso da populacio a servigos de saide de qualidade, mediante estruturagdo e investimentos na Rede de Servigos

da Satide ; Atencdo Primaria a Satdde e nos servigos da Rede de Urgéncia e Emergéncia.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Descricio da Meta

1. 1. Aquisi¢do e manuteng¢io dos
equipamentos

2. 2. Construir, reformar e ampliar as
unidades de saide existentes para
garantir um ambiente de atendimento
adequado e acessibilidade a todos.

3. 3. Incremento de equipamentos de
informatica troca de equipamentos
defasados, garantia de manutengdo
preventiva e reposicdo imediata
durante o periodo de manutenc@o.

4. 4. Colocar TVs digitais em todas as
UBS para informativos de educagio
em satde.

5. 5. Colocagio de placas informativas
em todas as unidades de satde, com
nomes dos membros das equipes de
saide, com dia e horario de
atendimento.

6. 2. Manter os programas existentes
para a populacio especifica ( saide da
mulher, saide do homem, saide da
crianga, satde do idoso e etc...).

7. 3. Garantir o acesso da populagio
aos medicamentos da atengdo bdsica
(REMUME ;, Relagdo Municipal de
Medicamentos Essenciais).

8. 4. Implantar grupos de promocio e
prevengdo a saide conforme
necessidade de cada territdrio.

9. 5. Garantir a permanéncia dos
profissionais na mesma unidade de
satde para fortalecer a
longitudinalidade do cuidado.

Indicador para
monitoramento e avaliacio
da meta

adquirir novos equipamentos

unidades de satide em
funcionamento

equipamentos adquiridos

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencdo Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencdo Basica

Fortalecer atengio basica
através de capacitacdo de
profissionais e, orientacdo da
populagido com foco na
preveng¢do e manutengdo da
satide

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencdo Bisica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atengdo Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atengdo Basica

Linha-
Base

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Meta
2018

w

100

100

50

50

Unidade  Resultado
de
medida
Nimero 1
0

0
0

0
Nimero

0
0

0
0

50
0

100
Percentual
Percentual

50

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

100,00

100,00

100,00

Unidade
de
medida

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

% meta

alcancada

100,00

50,00

OBJETIVO N° 4.2 - A atenc@o basica deve ser o contato preferencial dos usuarios, a principal porta de entrada e o centro de comunicagdo com toda

a Rede de Atencdo a Satde. As Unidades Basicas de Satdes instaladas perto de onde as pessoas moram, trabalham, estudam e vivem desempenham

um papel central na garantia a populagéo de acesso a uma atencdo a saide de qualidade. O ideal é que a atengdo basica responda, perto da casa das

pessoas, a maioria das necessidades de satide, com agilidade e qualidade e de modo acolhe

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. 1. Manter a cobertura de equipes de saide da Total de coberturada  Percentual Percentual 100,00 Percentual

100 100,00
familia. populagio
2. 2. Manter os programas existentes para a Avaliacdo da adesio Percentual =~ 100 Percentual 50 100,00 Percentual
populacdo especifica ( satide da mulher, saide da populacdo 50.00
do homem, satde da crianca, satde do idoso e ’
etc...).
3. 3. Garantir o acesso da populagdo aos Nimero de usudrios Percentual 100 Percentual 100 100,00 Percentual 100.00
medicamentos da aten¢do béasica (REMUME ¢ atendidos ’

Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais).

4. 4. Implantar grupos de promocio e prevengao  Cobertura Percentual =~ 100 Percentual 100,00 Percentual

p . s . 50 50,00
a satde conforme necessidade de cada territério. populacional
5. 5. Garantir a permanéncia dos profissionais na ~ Satisfacdo da Percentual 100 Percentual 50 100,00 Percentual 50.00

mesma unidade de satide para fortalecer a populacdo
longitudinalidade do cuidado.

OBJETIVO N° 5.1 - O usuario deve buscar melhorar o estilo de vida, evitar habitos de vida que fazem mal a saide, desenvolver uma alimentacdo
saudavel, conhecer e controlar fatores de risco que levam a doengas, adotar medidas de prevencao de doengas. Fazer tratamento completo antes de
iniciar novo tratamento.

1. 1. Disponibilizar em cada unidade de saide um satisfacdo da Nimero Numero 1 Numero
quadro informativo com o nome e contatos do populacdo
gerente, dos conselheiros locais e do conselho 1.00

distrital, bem como as datas das reunides das
comissoes locais de satde

2. 2. Estabelecer uma data fixa mensal para que participacdo Nimero 12 Nimero 48 Numero

. . . . 3 3,00
sejam realizadas asa reunides do Conselho Municipal ~ popular
de Saide.
3. 3. Avaliacdo e satisfacdo do usudrio, através de participacdo Nimero 1 Nimero 0 3 Nimero 0
caixa de sugestdo e questiondrio ao usudrio popular

padronizado pela Secretaria de Saide

4. Garantir a participacdo da popula¢io nas participacdo Percentual =~ 50 Percentual 100 Nimero
A 50 50,00

audiéncias publicas. popular

5. Territorializacdo: Fazer orienta¢gdes aos usudrios participacdo da Percentual 40 Percentual 40 100,00 Percentual

sobre a importancia de frequentar a sua drea, bem populagdo 0

como treinar os profissionais de satide para propagar
esta informagdo.

6. Responsabilidade com sua satide: Fortalecer a participacdo Percentual 50 Percentual 50 100,00 Percentual
participa¢do do usudrio nos grupos de hipertensos, popular
grupos de tabagismo, alcodlatras, gestantes, entre 0

outros, bem como utilizar a reunido dessa populacao
para realizar orientagdes sobre prevencdo da saide

OBJETIVO N° 6.1 - Fortalecimento da gestdo descentralizada e regionalizada, Gestdo do Planejamento e da informagdo em satde, Gestao do

trabalho e da educagdo na saide, e aperfeicoamento e fortalecimento da Gestao Participativa e do Controle Social. (Bloco Gestao do SUS)
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1. Manter as atividades do Conselho Municipal de participacdo Nimero Nimero Nimero

Satde e realizagido das Audiéncias Piblicas popular !

Quadrimestrais contribuindo para o fortalecimento da 0

participac@o popular e controle social no Sistema

Municipal de Saide;

2. Manter o Servico de Ouvidoria divulgando-a participacdo Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
popular 100 100,00

3. Divulgar trabalhos do Departamento Municipal de atividade Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual

Satide executada 100 100,00

4. Contratar profissionais técnicos especifico, cobertura Percentual =~ 50 Percentual 100,00 Percentual

priorizando concurso publico, nas diferentes areas, : populacional 50

médicos, dentistas, educador fisico, agente

comunitario de sadde, , técnico de enfermagem, etc)

de acordo com a necessidade e levando em conta a

implantac@o de programas compativeis com as

parcerias governamentais, realidade financeira do 0

Municipio e observancia da Lei da Responsabilidade

Fiscal;

5. Criar Plano de Carreira para os Servidores Piblicos  satisfacdao Percentual = 20 Percentual 100,00 Percentual

Municipais, o qual incentivara a capacitacdo profissionais 0

permanente melhorando a qualidade e a satisfacio

dos servigos

6. Elaborar 01 Programacéo de Satide (PAS), a cada informagdes em Nimero 1 Nimero 4 Nimero

ano satde ! 0

7. Elaborar 01 Relatorio de Gestdo (RAG) a cada ano informagoes em Nimero 1 Nimero 1 4 Ntmero 0
satde

122 - 1. Contratagdo de profissionais priorizando concurso publico. 100,00

Administragdo

Geral Manter o Servigo de Ouvidoria divulgando-a 100,00
Contratar profissionais técnicos especifico, priorizando concurso publico, nas diferentes dreas, : médicos, dentistas, educador fisico, agente 50,00

comunitario de satde, , técnico de enfermagem, etc) de acordo com a necessidade e levando em conta a implantacdo de programas
compativeis com as parcerias governamentais, realidade financeira do Municipio e observancia da Lei da Responsabilidade Fiscal;

5. Garantir a permanéncia dos profissionais na mesma unidade de satide para fortalecer a longitudinalidade do cuidado. 50,00

Criar Plano de Carreira para os Servidores Piblicos Municipais, o qual incentivard a capacitagdo permanente melhorando a qualidade e a 0,00
satisfacdo dos servigos

5. Garantir a permanéncia dos profissionais na mesma unidade de saide para fortalecer a longitudinalidade do cuidado. 50,00

5. Garantir a permanéncia dos profissionais na mesma unidade de saide para fortalecer a longitudinalidade do cuidado. 50,00
301 - Atengdo 1. Aquisi¢do e manutengido dos equipamentos 3
Bisica

Manter as atividades do Conselho Municipal de Sadde e realizagido das Audiéncias Piblicas Quadrimestrais contribuindo para o 1

fortalecimento da participagdo popular e controle social no Sistema Municipal de Satde;

1. Disponibilizar em cada unidade de satide um quadro informativo com o nome e contatos do gerente, dos conselheiros locais e do conselho 1
distrital, bem como as datas das reunides das comissoes locais de satide

1. Manter a cobertura de equipes de satide da familia. 100,00

1. Manter a cobertura de equipes de satide da familia. 100,00
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302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 -
Vigilancia
Sanitaria

305 -
Vigilancia
Epidemiolégica

2. Estabelecer uma data fixa mensal para que sejam realizadas asa reunides do Conselho Municipal de Saide.

2. Manter os programas existentes para a populacdo especifica ( saide da mulher, sadde do homem, satide da criancga, saide do idoso e etc...).

2. Construir, reformar e ampliar as unidades de satide existentes para garantir um ambiente de atendimento adequado e acessibilidade a todos.

2. Promover a valorizag¢do dos profissionais de saide de todos os niveis de formagcéao através de educacdo permanente, saldrios adequados e
implantag¢do do plano de cargos, salarios e carreiras.

2. Manter os programas existentes para a populagdo especifica ( saide da mulher, saide do homem, satide da crianga, saide do idoso e etc...).

Divulgar trabalhos do Departamento Municipal de Saide

3. Avaliacdo e satisfacdo do usudrio, através de caixa de sugestdo e questionario ao usudrio padronizado pela Secretaria de Saide

3. Incremento de equipamentos de informatica troca de equipamentos defasados, garantia de manutencio preventiva e reposi¢ao imediata
durante o periodo de manutenc¢ao.

3. Realizacgdo de educacdo permanente dos profissionais.

4. Implantar grupos de promocao e prevencdo a saide conforme necessidade de cada territorio.

Garantir a participagdo da populagdo nas audiéncias publicas.

4. Implantar grupos de promocao e prevencdo a saide conforme necessidade de cada territdrio.

4. Colocar TVs digitais em todas as UBS para informativos de educacdo em satde.

4. Colocar uma caixa com mensagens de motivagdes e biblicas para que o usudrio leia e se sinta acolhido.

5. Garantir a participacéo da populacdo nas audiéncias publicas.

Territorializagdo: Fazer orientacdes aos usudrios sobre a importancia de frequentar a sua drea, bem como treinar os profissionais de saide
para propagar esta informagao.

5. Colocagio de placas informativas em todas as unidades de satide, com nomes dos membros das equipes de saide, com dia e horario de
atendimento.

2. Manter os programas existentes para a populacdo especifica ( saide da mulher, saide do homem, satide da crianca, satide do idoso e etc...).

Elaborar 01 Programacido de Saide (PAS), a cada ano

Responsabilidade com sua satide: Fortalecer a participagdo do usudrio nos grupos de hipertensos, grupos de tabagismo, alcodlatras, gestantes,
entre outros, bem como utilizar a reunido dessa populacdo para realizar orientagdes sobre prevencio da saide

3. Garantir o acesso da populagdo aos medicamentos da atencdo basica (REMUME ; Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais).

Elaborar 01 Relatorio de Gestao (RAG) a cada ano

4. Implantar grupos de promocdo e prevengdo a saide conforme necessidade de cada territorio.

1. Manter convénios (CONIMS/CIRUSPAR).

2. Manter o servico de RX e Laboratério.

3. Manter o servico de urgéncia/emergéncia.

4. Garantir atendimento das pessoas classificados pelo protocolo de Manchester de acordo com a prioridade clinica com melhor
esclarecimento dos profissionais para o acolhimento do paciente.

3. Garantir o acesso da populag¢@o aos medicamentos da atencio bésica (REMUME ; Relagao Municipal de Medicamentos Essenciais).

3. Garantir o acesso da popula¢@o aos medicamentos da atencio bésica (REMUME ; Rela¢ao Municipal de Medicamentos Essenciais).

Divulgar trabalhos do Departamento Municipal de Saide

Divulgar trabalhos do Departamento Municipal de Saide

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saiide por Subfuncio, Natureza e Fonte

https://digisusgmp.saude. gov.br

Subfuncbes da  Natureza  Receita de Transferéncias de  Transferéncias de Transferéncias Operacdes  Royalties Outros Total(R$)
Satde da impostos e de fundos a Fundo fundos ao Fundo de convénios de Crédito  do recursos
Despesa  transferéncia de Recursos do de Recursos do destinados a vinculadas  petréleo destinados
de impostos SUS, provenientes  SUS, provenientes  Satde (R$) a Saade destinados  a Saide
(receita do Governo do Governo (R$) a Saade (R$)
proépria - R$)  Federal (R$) Estadual (R$) R$)
0 - Informagdes Corrente 2.310.000,00 1.262.811,45 N/A N/A N/A N/A N/A 3.572.811,45
Complementares
Capital 80.000,00 56.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A 136.500,00
122 - Corrente  2.390.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 2.390.000,00
Administragao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atencgdo Corrente 2.310.000,00 1.210.311,45 518.704,91 N/A N/A N/A N/A 4.039.016,36
Basica
Capital 80.000,00 56.500,00 22.500,00 N/A N/A N/A N/A 159.000,00
302 - Corrente  629.246,36 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 629.246,36
Assisténcia
Hospitalar e Capital 4.126,41 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 4.126,41
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 48.800,00 12.200,00 N/A N/A N/A N/A 61.000,00
Profilatico e
Terapéutico Capital N/A 4.167,28 1.041,82 N/A N/A N/A N/A 5.209,10
304 - Vigilancia Corrente 75.000,00 63.918,35 91.500,00 N/A N/A N/A N/A 230.418,35
Sanitaria
Capital N/A 33.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 33.000,00
305 - Vigilancia Corrente N/A 39.000,00 26.000,00 N/A N/A N/A N/A 65.000,00
Epidemioldgica
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A 5.600,00 2.400,00 N/A N/A N/A N/A 8.000,00
Alimentagdo e
Nutrigdo Capital 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: 21/07/2020.

e Anilises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

Em cumprimento a legislacdo organizativa do Sistema Unico de Saide, em especial a Lei Complementar 141/12, o Departamento
Municipal de Satde vem apresentar a programac¢@o anual de satide do municipio de Hondrio Serpa para o exercicio 2018.0 presente
documento € um dos instrumentos de gestdo exigidos por lei ,cuja a finalidade precipua em servir de guia para as a¢des de saide a serem

implantadas, desenvolvidas, e executadas ao longo do exercicio de 2018.

Este documento consequentemente harmoniza - se com o Plano Municipal de Satide 2018-2021 que prevé as prioridades e metas para
o exercicio compreendido na vigéncia do referido plano de satide. E esta também em conformidade com Plano Plurianual-PPA 2018 e,

portanto em consonancia com a Lei Or¢amentaria Anual do Municipio de Honério Serpa.

Este documento apresenta o rol de Diretrizes, objetivos, metas e indicadores para o referido exercicio. No rol de diretrizes objetivas

metas e indicadores estdo contemplados também as metas pactuadas no Sistema de Pactua¢cdo-SISPACTO.

A Programacdo Anual de Satde € parte importante do relatdrio anual de gestdo e auxilia na confec¢do dos relatdrios quadrimestrais
elaborados pelo Departamento Municipal de Satde. E uma importante ferramenta para atualizagdo e acompanhamento do Plano
Municipal e das metas pactuadas com o Estado do Parana. Espera-se deste documento que seja um resumo dos compromissos que o
Municipio firmou com a sociedade, seja um manual de consultas didrio do Gestor de SUS, de seus coordenadores, do Conselho

Municipal de Satide e dos interessados em geral.
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8. Indicadores de Pactuagao Interfederativa

20

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

Proporcio de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporc¢ao de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporg¢io de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinac@o para 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

Proporc¢ao de casos de doencas de notificacdo compulsoria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds

notificagdo.

Proporc¢io de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autoctones de Maldria

Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

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

Proporc¢io de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

Razido de exames citopatolgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagéo residente de
determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

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

Propor¢do de parto normal no Sistema Unico de Sadde e na Satde Suplementar

Proporg¢io de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de a¢des de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias
a todos 0s municipios no ano

https://digisusgmp.saude. gov.br
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21 E - Percentual

- 0
Acoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencao Basica
22 U 0 0 Nimero
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue i
23 U 100,00 0 Percentual

Proporc¢ao de preenchimento do campo ocupagio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

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

e Aniélises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

A Pactuacio Interfederativa é o processo de negociac@o entre os entes federados (Municipios, Estados e Distrito Federal), que envolvem
um rol de indicadores relacionados a prioridades nacionais em satde, cabendo aos entes federados discutir e pactuar tais indicadores que
compreendem os interesses regionais. Expressam as caracteristicas epidemioldgicas locais, e de organizacgdo do sistema de desempenho ,
sendo de pactuacdo obrigatdria quando forem observadas as especificidades no territdrio. Os indicadores, relacionados as diretrizes, e
objetivos nacionais, sdo compostos por 20 indicadores universais, ou seja, de pactuagdo comum e obrigatdria e 3 indicadores especificos,
de pactuagdo obrigatéria quando forem observadas as especificidades no territério. As fichas de qualificacdo dos indicadores estdo
padronizadas e elaboradas para cada um dos indicadores. Apresentam-se, ainda, orientagdes sobre como processar alguns dados de
indicadores,

https://digisusgmp.saude. gov.br 24 de 34



9. Execuc¢do Orcamentaria e Financeira

9.1. Execucdo da programacao por fonte, subfuncio e natureza da despesa

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

Corrente

2.375.328,57

803.305,66

44.746.,88

0,00

3.223.381,11

Capital

6.019,00

48.784,26

0,00

0,00

54.803,26

Corrente

637.568,18

0,00

85.220,34

0,00

722.788,52

Capital

812,64

0,00

0,00

0,00

812,64

Corrente

4.769,16

3.461,00

0,00

8.230,16

Capital

0,00

8.299,00

0,00

8.299,00

Corrente

3.041,27

0,00

607,93

0,00

3.649,20

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Ptblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 05/03/2020.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

Corrente 0,00 0,00 9.105,82 35.140,62 0,00 0,00 0,00 0,00 44.246,44
Capital 0,00 0,00 2.030,00 17.640,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.670,00
Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(*) ASPS: Agdes e Servicos Piblicos em Satide
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26,81 %
26,14 %

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

Data da consulta: 05/03/2020.

9.3. Relatério Resumido da Execug@o Orgamentéria (RREO)

MRS GO0 79135059
210.000,00 _ 127.391,15

340.000,00

243.678,00

17.534.960,67 17.534.960,67 11.060.025,01 63,07
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9.146.038,10 9.146.038,10 5.830.706,81 63,75
0,00 0,00 4.940,90 0,00
550.000,00 550.000,00 432.634,06 78,66
7.722.409,63 7.722.409,63 4.678.819,17 60,59
66.512,94 66.512,94 82.328,55 123,78
50.000,00 50.000,00 30.595,52 61,19
50.000,00 50.000,00 30.595,52 61,19
18.478.638,67 18.478.638,67 11.851.376,00 64,14

2.140.925,74 2.140.925,74 1.282.945,57
1.850.000,00 1.850.000,00 1.221.672,69 66,04
70.000,00 70.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
220.925,74 220.925,74 61.272,88 27,73
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 14.400,00 0,00
2.140.925,74 2.140.925,74 1.297.345,57 60,60

5.436.050,24 7.085.253,02  4.128.049,89 4.002.295,43
2.369.200,00 2.828.619,86 = 1.709.419,37 60,43 1.709.419,37 60,43
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.066.850,24 4.256.633,16  2.418.630,52 56,82 2.292.876,06 53,87
228.335,51 762.222,43 92.129,50 12,09 83.584,90 10,97
228.335,51 762.222,43 92.129,50 12,09 83.584,90 10,97
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
https://digisusgmp.saude. gov.br 27 de 34



0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

5.664.385,75

7.847.475,45

4.220.179,39

53,78

4.085.880,33

52,07

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

N/A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 2.794.907,68 = 1.092.745,12 25,89 987.760,52 24,17
N/A 2.794.907,68 = 1.092.745,12 25,89 987.760,52 24,17
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A N/A N/A N/A N/A N/A
N/A N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A  1.092.745,12 25,89 = 987.760,52 = 24,17

75,83

26,14

1.320.413,41

https://digisusgmp.saude. gov.br
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H 80,04  3.278.184,37

e
e e e w wow
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Outras Subfuncoes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Total 5.664.385,75 7.847.475,45 | 4.220.179,39 100,00 | 4.085.880,33 100,00

FONTE: SIOPS, Hondrio Serpa/PR, data e hora da homologacio dos dados pelo gestor: 05/02/19 17:11:14

1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execucdo Orgamentéria do dltimo bimestre do exercicio.

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

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

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

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

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

e Analises e Consideracdes sobre Execu¢do Orcamentaria e Financeira

Execucao orcamentaria. Execucdo orcamentaria ¢ a utilizagao dos créditos consignados no Or¢amento Geral da Unido e nos créditos
adicionais, visando a realizacdo dos subprojetos e/ou subatividades atribuidos as unidades orcamentdrias." Assim, a execu¢ao
orcamentaria trata da execucdo das receitas e despesas publicas. INDICADORES MUNICIPAIS Ano / Periodo: 2018 Municipio: 410965-
Honério Serpa - PR
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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: 21/07/2020.

Outras Auditorias

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

® Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

NAO HOUVE AUDITORIAS NESTE PERIODO.
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11. Anéalises e Consideragoes Gerais

E extremamente importante a profissionalizac@o da gestdo da satde e a utilizagdo de ferramentas de aferimento de desempenho das agdes
sob a Optica da continuidade, que inclui delinear politicas de Estado e ndo de governo. Os avancos e conquistas em relacdo aos
instrumentos de planejamento sdo evidentes, entretanto, € momento de consolidar esses mecanismos e integra-los para o melhor
desenvolvimento e controle das a¢des de saide publica. O ressalta que ;A equipe de planejamento devera orientar e apoiar as areas
técnicas na apuracao dos resultados. Destaca-se que o principal avango do Relatdrio de Gestdo foi a construgdo do modelo mais préximo

das orienta¢des constantes da regional de saude

JOSE CARLOS PERON
Secretario(a) de Saide
HONORIO SERPA/PR, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: HONORIO SERPA
2° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2018

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
e Consideragdes:

De acordo com o planejamento para efetivacao do SUS, busca-se primeiramente a efetivacdo de gestdo, elencadas as diretrizes, a participagdo
social e do atendimento integral, que notoriamente esta vinculado a captac@o de recursos, organizagdo e operagdes das agdes, e assim cabe a cada
municipio o planejamento, a construgdo e a operacionalizagdo em seu territério. Assim de acordo com os indicadores territoriais, o Conselho
entende que o planejamento de gestao estd encaminhado para o bom desenvolvimento das a¢des frente ao municipio.

Introducao
e Consideracdes:

A partir dos embasamentos legais, o Departamento Municipal de Saide de Honério Serpa, apresentou relatérios os quais foram integralmente
aprovados por este Conselho.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Pleno de seu exercicio, o Conselho analisa e aprova os servigos realizados, bem como o que se refere aos nascimentos, os quais sdo encaminhados
para os municipios de referencia. E leva em consideracdo o numero populacional que vem caindo gradativamente.

Dados da Producao de Servicos no SUS
e Consideracdes:

Priorizar o Programa de Saide Mental no municipio, é de extrema importancia, um vez que antes de tudo visa a integracao e o convivio social,
fortalece vinculos e o atendimento ¢ desenvolvido de acordo com a particularidade de cada um, pois cada ser humano nasce e se desenvolve de
maneira tnica, nenhuma pessoa ¢ igual a outra, e o reconhecimento disso ¢ fundamental, e o Conselho, pleno de suas atribui¢cdes da o respaldo, ao
bom andamento do Programa.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideracdes:

O fato do municipio possuir cobertura 100% com as equipes e Satide bucal é com certeza muito satisfatério, mesmo com as falhas na parte da
satde bucal, mas segue a busca pelo profissional odontélogo, uma vez que ja esta em andamento o chamamento do concurso publico.

Profissionais de Satude Trabalhando no SUS
e Consideragdes:

1- Ao parecer do Conselho, de modo geral, mesmo nao estando de acordo com os Paramentos Assistenciais do SUS, o quadro de profissionais esta
condizente com o contingente populacional, uma vez que o profissional odontélogo, apds realizado o concurso ptblico, serd chamado e assim
preenchida a vaga, completando o quadro.

Programacao Anual de Saude - PAS
e Consideracdes:

Como guia das a¢des a ser realizadas, a Programacdo Anual de Sadde traz agdes/metas que norteiam e direcionam os trabalhos implantados,
desenvolvido e executados pelas equipes de referencia de modo geral, a qual, foi aprovada por este Conselho.

Indicadores de Pactuacgdo Interfederativa
e Consideragdes:

- Consoante com a pactuagdo interfederativa e em observancia as especificidades territorial, tendo como elo as fichas de qualificacdo dos
indicadores, este Conselho, pleno de suas atribui¢des defere a pactuagdo compreendendo os interesses regionais.
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Execucdo Or¢amentéria e Financeira
e Consideracdes:

De acordo com os indicadores acima abordados juntamente com a competéncia deste Conselho, este, aprova a Execu¢do Orcamentaria e
Financeira.

Auditorias
e Consideragdes:

Nao houve auditorias neste periodo.

Analises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

- Visando o desempenho das agdes sob uma perspectiva de avanco e conquistas, elencado com a profissionalizacao de gestao da satide juntamente
com os instrumentos de planejamento relacionados ao bom desenvolvimento das agdes, sdo focos de consolidacio para com da saide publica.

Data do parecer: 08/04/2020

Status do Parecer: Aprovado

HONORIO SERPA/PR, 08 de Abril de 2020

Conselho Municipal de Saide de Honério Serpa
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