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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PR

Município IBAITI

Região de Saúde 19ª RS Jacarezinho

Área 896,85 Km²

População 31.854 Hab

Densidade Populacional 36 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 22/02/2022

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SMS DE IBAITI

Número CNES 4053206

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 77008068000141

Endereço RUA FRANCISCO DE OLIVEIRA 692 ANEXO

Email hospitalibaiti@hotmail.com

Telefone (43)5467400

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 22/02/2022

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) ANTONELY DE CÁSSIO ALVES DE CARVALHO

Secretário(a) de Saúde em Exercício LEANDRO MOREIRA DOS REIS

E-mail secretário(a) saudeibaiti@ibaiti.pr.gov.br

Telefone secretário(a) 4335467450

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 22/02/2022

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 05/2010

CNPJ 09.421.426/0001-9

Natureza Jurídica A informação não foi identificada na base de dados

Nome do Gestor do Fundo LEANDRO MOREIRA DOS REIS

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 22/02/2022

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 19/05/2021

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: 19ª RS Jacarezinho

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

BARRA DO JACARÉ 115.592 2781 24,06

CAMBARÁ 366.173 25569 69,83

CARLÓPOLIS 447.857 14391 32,13

CONSELHEIRO MAIRINCK 204.705 3891 19,01

FIGUEIRA 129.806 7625 58,74

GUAPIRAMA 189.099 3767 19,92

IBAITI 896.846 31854 35,52
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JABOTI 139.21 5332 38,30

JACAREZINHO 602.526 39268 65,17

JAPIRA 189.139 4929 26,06

JOAQUIM TÁVORA 289.173 12108 41,87

JUNDIAÍ DO SUL 320.815 3248 10,12

PINHALÃO 220.692 6323 28,65

QUATIGUÁ 112.689 7504 66,59

RIBEIRÃO CLARO 632.782 10622 16,79

SALTO DO ITARARÉ 200.517 4862 24,25

SANTANA DO ITARARÉ 251.265 4916 19,57

SANTO ANTÔNIO DA PLATINA 721.625 46503 64,44

SIQUEIRA CAMPOS 278.035 21476 77,24

SÃO JOSÉ DA BOA VISTA 399.67 6115 15,30

TOMAZINA 591.436 7699 13,02

WENCESLAU BRAZ 397.917 19358 48,65

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)
Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço RUA FRANCISCO DE OLIVEIRA 692 TERREO CENTRO

E-mail conselhosaudeibt@hotmail.com

Telefone 4335467700

Nome do Presidente GEANI PEREIRA ROSA

Número de conselheiros por segmento Usuários 12

Governo 7

Trabalhadores 6

Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 202105

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
Avaliando os dados das informações de identificação territorial e do Conselho municipal, foram observados dados conflitantes, como nome do presidente do Conselho Municipal e telefone da sede do
Conselho Municipal, segue print abaixo, com os dados atualizados. Segue abaixo print das telas da resolução de aprovação do Conselho as alterações realizadas no Plano Municipal de Saúde de 2018
a 2021 e nome do presidente correto, já que a base de dados não está puxando.

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa

14/06/2021 04/10/2021 21/02/2022
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
O Relatório Anual de Gestão é um instrumento utilizado, que apresenta os resultados alcançados com a Programação Anual de Saúde, demonstrando a comprovação da aplicação dos recursos
repassados pelo Fundo Nacional de Saúde, para os fundos de Saúde dos estados, Distrito Federal e Municípios. Todos os resultados alcançados são apurados com base no conjunto de indicadores,
que foram definidos na programação para acompanhar o cumprimento das metas anuais, dos valores orçamentários e dos recursos financeiros nela fixadas. Esse Relatório é também instrumento das
ações de auditoria e de controle. Conforme já sinalizado neste documento, para acompanhar o cumprimento das Metas devem ser definidos indicadores que serão apurados ao longo da execução da
Programação Anual de Saúde.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2020

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 1220 1157 2377

5 a 9 anos 1151 1097 2248

10 a 14 anos 1077 997 2074

15 a 19 anos 1104 1042 2146

20 a 29 anos 2545 2428 4973

30 a 39 anos 2402 2334 4736

40 a 49 anos 2148 2128 4276

50 a 59 anos 1954 1929 3883

60 a 69 anos 1306 1358 2664

70 a 79 anos 702 776 1478

80 anos e mais 321 405 726

Total 15930 15651 31581

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)  
Data da consulta: 22/02/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019

Ibaiti 346 407 391

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 22/02/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 123 118 84 106 397

II. Neoplasias (tumores) 131 151 177 192 148

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 48 40 48 36 34

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 65 65 68 25 23

V. Transtornos mentais e comportamentais 39 33 54 66 48

VI. Doenças do sistema nervoso 77 52 69 40 38

VII. Doenças do olho e anexos 15 16 17 9 16

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 7 3 - 1 2

IX. Doenças do aparelho circulatório 280 322 318 230 154

X. Doenças do aparelho respiratório 422 452 394 174 75

XI. Doenças do aparelho digestivo 238 252 209 173 165

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 54 29 37 17 14

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 67 51 49 39 35

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 262 286 275 155 100

XV. Gravidez parto e puerpério 260 303 312 286 277

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 29 72 70 65 60

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 8 10 9 12 13

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 17 20 46 22 29

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 333 259 223 227 188

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 28 18 23 23 17

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 2503 2552 2482 1898 1833

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)  
Data da consulta: 22/02/2022.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas
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Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 17 6 7

II. Neoplasias (tumores) 27 34 46

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár - 1 -

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 9 14 9

V. Transtornos mentais e comportamentais - 2 6

VI. Doenças do sistema nervoso 14 8 11

VII. Doenças do olho e anexos - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 74 102 81

X. Doenças do aparelho respiratório 26 24 34

XI. Doenças do aparelho digestivo 11 13 15

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 1 - -

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 1 -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 7 7 8

XV. Gravidez parto e puerpério - - -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal - 3 1

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 2 3 2

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 1 2 2

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 13 27 21

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 204 247 243

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 22/02/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Quanto aos dados demográficos, analisando as pirâmides populacionais do município de Ibaiti no período disponível, não houve crescimento no período. As proporções entre homens e mulheres
continuam inalteradas 50% a 50%. Já o número de idosos aumentou cerca de 9,3% nos maiores de 60 anos, mas a população em idade produtiva é maior. Houve uma redução no número de
nascimentos. Já em relação a questão Morbimortalidade, podemos avaliar que as maiores causas de Morbidade são as Doenças Infecciosas e Parasitárias, Causas Externas, Doenças do Aparelho
Digestivo, Doenças do Aparelho circulatório e Neoplasias, indicando a necessidade da atuação mais enfática da Atenção Básica, através de atividades elaboradas para combater cada doença
relacionada acima. Quando vamos avaliar as causas de Mortalidade, encontramos Doenças do Aparelho Circulatório com 88%, seguida das Doenças do Aparelho Respiratório com 38%, Neoplasias
34%, Doenças aparelho Digestivo 21% e Causas Externas 18%; Esses dados demonstram que são as mesmas causas de Morbidade, que foram descobertas tardiamente, deixando nítida a
necessidade de campanhas de prevenção e educação em saúde.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 18.989

Atendimento Individual 86.830

Procedimento 116.490

Atendimento Odontológico 3.791

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos - - - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)  
Data da consulta: 22/02/2022.

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Não há informações cadastradas para o período 

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 4315 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos 1395 - - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 5710 - - -

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 22/02/2022.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera
estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilância em Saúde
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Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 4315 -

Total 4315 -

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

Data da consulta: 22/02/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
Avaliando os dados da Produção de serviços no SUS, chegamos a conclusão, de que os dados deixaram de ser informados SIH e não foram alimentados no sistema de produção do ESUS ambulatorial,
os serviços foram todos executados, mas infelizmente o município ficou prejudicado novamente em 2021. Apenas as ações de prevenção e promoção estão sendo lançadas. 
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 2 2

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 9 9

HOSPITAL GERAL 1 0 0 1

POSTO DE SAUDE 0 0 4 4

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 17 19

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS  
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 22/02/2022.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 17 0 1 18

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 17 1 1 19

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS  
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 22/02/2022.

5.3. Consórcios em saúde

Período 2021

Participação em consórcios

CNPJ Natureza Area de atuação Participantes

08976528000102 Direito Público Serviços de apoio ao diagnóstico 
Consulta médica especializada 

PR / IBAITI 

00476612000155 Direito Público Serviços de apoio ao diagnóstico 
Assistência médica e ambulatorial 
Atenção odontológica 
Atenção psicossocial 
Consulta médica especializada 
Vigilância epidemiológica 

PR / IBAITI 

00126737000155 Direito Público Urgência e emergência PR / IBAITI 

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 22/02/2022.

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
A Rede Física de estabelecimentos de saúde do município conta com 13 unidades municipais, 2 estaduais, 3 de dupla gestão. O município também faz parte de 3 tipos de consórcio (Serviços de
urgência e emergência, serviço de apoio diagnóstico em dois níveis ambulatorial e especializada.

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



6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

5 1 10 25 41

Intermediados por outra entidade (08) 2 6 0 5 0

Autônomos (0209, 0210) 18 0 1 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

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

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

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 5 0 3 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

1 1 12 36 9

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

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 21/03/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 0 2 6 7

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 14 12 18 21

Bolsistas (07) 0 0 0 1

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 95 102 101 96

Informais (09) 2 1 1 0

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 24

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
0104)

39 62 57 65

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 21/03/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Os dados apresentados acima em relação aos profissionais do SUS, deixam evidente que o vinculo empregatício por emprego publico é a maioria, mas os contratados estão quase na mesma
proporção. As mudanças nos vínculos são constantes, devido a fase de mudanças e recadastramento CNES. Os autônomos em sua grande maioria são jurídicos. Os contratos temporários
aumentaram em 50%. Necessidade urgente de concurso público e regime único.

https://digisusgmp.saude.gov.br 12 de 34



7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Garantia do acesso da população a serviço da saúde de qualidade, mediante estruturação e investimentos na Rede de Serviços da Saúde - Atenção Primária a
Saúde nos Serviços de Saúde da rede de urgência e Emergência.

OBJETIVO Nº 1.1 - Promover o atendimento dos munícipes dentro das estratégias da Saúde da Família, em conformidade com as prioridades estabelecidas pelas equipes de saúde, nas áreas de
abrangência das Unidades de Saúde

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Descentralizar o atendimento das Equipes de Saúde da Família realocando-as em áreas
adstritas aos seus territórios em TODOS os bairros do Município

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atenção Básica

Número 0 Número
0

2 Número
0

2. Ampliar a cobertura da Estratégia de Saúde da Família chegando a 95 % até o ano de
2021

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atenção Básica

Percentual 95 Percentual
80

95,00 Percentual
84,21

3. Implantar protocolo para classificação de grau de risco nos atendimentos ambulatoriais e
hospitalares;

Efetivar o acolhimento com
Classificação de risco em todas as
unidades ambulatoriais e hospitalar

Percentual 100 Percentual
60

100,00 Percentual
60,00

4. Garantir a infraestrutura necessária ao funcionamento da AB, disponibilizando recursos
materiais e humanos, equipamentos, insumos e infra- estrutura física suficientes para o
conjunto das ações propostas deste serviço, nos anos de 2018 a 2021

Fortalecer a Atenção Básica
fornecendo meios necessários para
atingir a meta

Percentual 100 Percentual
30

100,00 Percentual
30,00

5. Garantir que Gestantes, Crianças e Puérperas sejam acolhidas e atendidas conforme as
ações do Programa Mãe Paranaense, seguindo a linha guia do Programa durante os anos
de 2018 a 2021;

Garantir a Universalidade,
Integralidade e Equidade de
atendimento prioritário em todas as
unidades.

Percentual 100 Percentual
70

100,00 Percentual
70,00

6. Garantir aos usuários o acesso e atendimento de qualidade na AB, por meio de
estratégias de facilitação do acesso e melhoria da qualidade dos serviços e ações,
seguindo as orientações do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da
Atenção Básica (PMAQ).

Capacitar todos os profissionais da
rede no acolhimento e atendimento
humanizado

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

7. Descentralização do monitoramento e acompanhamento do Covid-19 Descentralização do Monitoramento e
acompanhamento do Covid-19 para
todas as Unidades Básicas do
município

Percentual 100 Percentual
70

100,00 Percentual
70,00

OBJETIVO Nº 1.2 - Promover Ações de Promoção à Saúde através de Práticas Alimentares Saudáveis, Prevenção de Doenças Não Transmissíveis e Monitoramento da Situação Nutricional do
Município

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Desenvolver um programa contínuo de Promoção de
Hábitos Alimentares Saudáveis em 100% das Escolas
da rede municipal

Realizar Encontros e Oficinas com professores das Escolas da rede
municipal, visando à implantação de Manuais de Alimentação e para
discutir sobre a incorporação do tema alimentação saudável no projeto
político pedagógico

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

2. Reduzir a taxa de comorbidades DM, HAS, Obesidade
na população susceptível com o apoio de equipe
multidisciplinar do NASF

Implantar grupos de Hipertensão e Diabetes, Obesidade em todas as
Unidades da Atenção Básica

Percentual 100 Percentual
60

100,00 Percentual
60,00

3. Implementar o uso do Sistema de Vigilância
Nutricional (SISVAN) e monitorar as famílias do Bolsa
Família em 100% das Unidades

Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do
Programa Bolsa Família (PBF)

Percentual 100 Percentual
60

100,00 Percentual
60,00

4. Realizar campanhas de saúde para a identificação de
novos casos e orientação da população quanto ao risco
e a necessidade do controle da Hipertensão e da
Diabetes

Realizar 02 campanhas de identificação e orientação de diabetes e
hipertensão ao ano

Número 2 Número
0

8 Número
0

DIRETRIZ Nº 2 - Promoção da atenção a Saúde Mental, álcool e outras drogas por meios das redes de atenção a serem implantadas pela Secretaria Estadual de Saúde e pelo
Ministério.

OBJETIVO Nº 2.1 - Aumentar o número de vagas disponibilizadas ao município via Cisnorpi para Psiquiatria.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida - Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Implantação do CAPS no município Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS
com equipes de Atenção Básica

Percentual 0 Percentual
0

1 Número
0

2. Formação da equipe matricial de Saúde Mental
para ação na Atenção Básica;

Formação da Equipe Número 0 Número
0

1 Número
0

3. Formação de grupo com apoio psicológico para
quadro de funcionários municipais da saúde

Formação de Grupo de apoio psicológico em virtude dos
problemas causados pela Pandemia do Covid-19

Número 1 Número
0

1 Número
0

DIRETRIZ Nº 3 - Promoção da atenção integral a saúde da população por meio das atividades realizadas pelas equipes saúde da Família e NASF para todos os segmentos
populacionais, priorizando as ações para a população mais vulnerável (criança, mulher, adolescente, idosos, saúde do homem) seguido da promoção da atenção integral á
saúde bucal e da adesão a assistência em redes a atenção a saúde implantadas pela Secretaria de Saúde e pelo Ministério da Saúde (Bloco da Atenção Básica do FNS: PAB fixo
variável , PMAQ especialidades regionais, NASF)

OBJETIVO Nº 3.1 - Promover atendimento integral á saúde da criança e do adolescente (0 a 18 anos), com prioridade para grupos de risco visando à redução da morbidade infantil e do
adolescente. Promover atendimento imediato a saúde da mulher, com ênfase na resolução dos problemas prioritários e a inclusão do tema referente ao Covid-19, através de Web Conferência para
alunos, utilizando as ações do programa PSE que serão enviados pela saúde.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Garantir visita domiciliar em 95% dos RN ate o 5° dia após o parto Organização da Puericultura nas Unidades Básicas de
Saúde e criar protocolos de visita domiciliar ao RN

Percentual 95 Percentual
0

95,00 Percentual
0

2. Adotar métodos para facilitar o acompanhamento de 100% de
consultas até a criança completar 01 ano de vida, conforme estabelecido
pelo calendário mínimo de consultas.

Criar protocolos de atendimento da Criança nas
Unidades Básicas de Saúde onde serão realizadas as
ações de pesagem e acompanhamento nutricional

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

3. Reduzir a proporção de gravidez na adolescência de 7% a 10% Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas
etárias 10 a 19 anos

Percentual 10 Percentual
6

10,00 Percentual
60,00

4. Realizar a busca ativa das gestantes para que 85% das gestantes
realizem no mínimo 07 consultas de pré- natal;

Detectar precocemente e Garantir que todas as
gestantes realizem 07 consultas de pré-natal

Percentual 85 Percentual
75

85,00 Percentual
88,24

5. Acompanhar toda gestante durante a gravidez, parto e puerpério;
Garantir a realização de todos os exames laboratoriais preconizados,
conforme estabelece a Linha Guia da Rede Mãe Paranaense;

Realizar acompanhamento da Gestação com no mínimo
sete consultas de pré natal e finalização com consulta
de 42 dias de puerpério

Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

6. Assegurar que as gestantes de alto risco tenham prioridades nos
atendimentos em tempo hábil;

Classificação de risco das Gestantes no ínicio do pré-
natal conforme Linha Guia

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

7. Implantar grupos de gestantes, com reuniões mensais para a
orientação quanto aos cuidados durante a gravidez, cuidados com o
recém/ nato, higienização, alimentação, com total de 12 no ano

Implantar reuniões gestantes mensalmente Número 12 Número
0

12 Número
0

8. Ampliar as ações de prevenção, detecção precoce e tratamento
oportuno do câncer de mama e do colo de útero, uma ação a cada
quadrimestre

Realizar ao menos 3 ações de prevenção durante o ano Número 3 Número
1

3 Número
33,33

9. Implantar, na atenção básica, o protocolo de assistência saúde a
mulher em casos de violência, melhorando o acesso aos Testes Rápidos
de sífilis, HIV, Hepatite B e Hepatite C

Acesso livre em todas as UBS aos testes em data
oportuna, para todos os casos de violência

Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

10. Redução do coeficiente de mortalidade materna e Infantil Taxa de mortalidade infantil Taxa 0 Taxa
0

4,00 Taxa
0

OBJETIVO Nº 3.2 - Objetivo é o atendimento de qualidade aos usuários, implementar todas as atividades que visem melhorar e priorizar os atendimentos em saúde bucal.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Ampliar a cobertura de primeira consulta odontológica programática as crianças
de 0 (zero) a 72 (setenta e dois) meses

Cobertura populacional estimada de saúde
bucal na atenção básica

Percentual 5 Percentual
0

20,00 Percentual
0

2. Ampliar as ações educativas para prevenção e promoção da saúde bucal das
crianças que frequentam as escolas municipais, creches e casas de abrigo

Aumentar em 5% ao ano as ações
educativas para prevenção e promoção da
saúde bucal nas escolas

Percentual 5 Percentual
0

20,00 Percentual
0

3. Ampliar escovação dental supervisionada pela equipe de saúde bucal nas
escolas municipais creches e casas de abrigo.

Ampliar em 5% ao ano a escovação dental
supervisionada pela equipe de saúde bucal
nas escolas

Percentual 5 Percentual
0

20,00 Percentual
0

4. Adequação da estrutura física para realizar atendimentos odontológicos com
disponibilização de equipamentos, materiais e profissionais especializados para
garantir a saúde bucal da população.

Adequação da estrutura física para
utilização de equipamentos em até 3 anos

Número 0 Número
0

1 Número
0

5. Implantar atendimento odontológico por especialidades: odontopediatria,
periodontia, cirurgia oral, prótese e etc; Com remuneração adequada para cada
especialidade.

Implantação remuneração adequada em
até 3 anos após a implantação.

Número 0 Número
0

1 Número
0

6. Implantar programas educativos que atendam grupos de riscos como: gestantes
idosos, diabéticos, hipertensos e escolares

Implantar programas educativos para
grupos de risco em todos os anos do plano

Número 1 Número
0

4 Número
0

7. Reduzir o percentual de exodontias, em relação aos procedimentos preventivos
e curativos

Reduzir em 5% ao ano o percentual de
exodontias

Percentual 5 Percentual
0

20,00 Percentual
0

8. Capacitação e Treinamento para os dentistas sobre o Tema Covid-19 Capacitação de todos os dentistas
cadastrados nas ESB sobre o Tema Covid-
19 em 2021

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

OBJETIVO Nº 3.3 - Reduzir a morbimortalidade da população maior de 60 anos e promover independência funcional.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Estimular a vacinação dos maiores de 60 anos, atingindo 95% da população com
cobertura vacinal

Vacinar 95% dos idosos a partir de
60 anos

Percentual 95 Percentual
90

95,00 Percentual
94,74

2. Inserir a população acima de 60 anos em atividade física e lazer, promovendo um
envelhecimento ativo e saudável, atingindo 20% dessa população até 2021;

Inserir 20% da população acima de
60 anos em atividades físicas e de
lazer

Percentual 5 Percentual
0

20,00 Percentual
0

3. Proporcionar assistência humanizada e integral aos maiores de 60 anos, garantir o
acolhimento preferencial em todas as unidades de saúde, respeitado o critério de
risco;

Acolhimento preferencial com
assistência humanizada por criterio
de risco

Percentual 100 Percentual
90

100,00 Percentual
90,00

4. Monitorar os agravos crônicos como Hipertensão e Diabetes em usuários idosos
em todas as Unidades de Saúde

Acompanhar 85% dos idosos
portadores de hipertensão e
Diabetes

Percentual 85 Percentual
40

85,00 Percentual
47,06

5. Monitorar Instituições de Longa Permanência através de exames Covid-19 Monitorar as ILPIs através de
exames de swab nasofaríngeo a
cada 15 dias

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

DIRETRIZ Nº 4 - Garantir o acesso da população aos medicamentos da Atenção Básica conforme RENAME ( Relação Nacional dos Medicamentos do Componente Básico da
Assistência Farmacêutica)- bloco da Assistência Farmacêutica.
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OBJETIVO Nº 4.1 - Reorganizar a política de assistência farmacêutica no município, de acordo com as diretrizes nacionais. Implementar todas as atividades de qualidade e promoção de acesso e
uso racional dos medicamentos pela população, regulação e aquisição de medicamentos.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de medida
- Meta

% meta
alcançada

1. Estabelecer mecanismo que garantam a manutenção da dispensação dos
medicamentos padronizados na rede de saúde

Implementar o Centro de
Assistência Farmacêutica

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

2. Implantar a REMUME (RELAÇÃO DE MEDICAMENTOS DO MUNICIPIO)em todas as UBSs Implantação da REMUME no
município

Número 0 Número
0

1 Número
0

3. Implementar a CAF (CENTRAL DE ABASTECIMENTO FARMACÊUTICO), onde são
armazenados os medicamentos da atenção básica.

Implementar melhorias na CAF Número 0 Número
0

1 Número
0

4. Inclusão de profissionais da equipe (farmacêuticos e atendentes) Contratação de Recursos
Humanos necessários

Número 0 Número
0

5 Número
0

5. Aquisição de um veículo de uso exclusivo da Assistência Farmacêutica Aquisição de veículo com
recursos federais da farmácia

Número 0 Número
0

1 Número
0

6. Ampliar a farmácia hospitalar, de acordo com as normas da Vigilância Sanitária e
também o almoxarifado e depósitos onde são armazenados os medicamentos do uso
hospitalar

Ampliação da farmácia
hospitalar

Número 0 Número
0

1 Número
0

DIRETRIZ Nº 5 - Assegurar a execução das ações de vigilância em saúde, o meio ambiente e a saúde dos trabalhadores; a integração das equipes da Vigilância Epidemiológica
e Sanitária com as equipes de saúde da família na atenção a vigilância, prevenção e controle das doenças transmissíveis e das não transmissíveis e das imunopreviníveis,
bem como as emergências.

OBJETIVO Nº 5.1 - Estabelecer diretrizes e estratégias visando a promoção da saúde, prevenção e controle das doenças, através de monitoramento e controle dos agravos transmissíveis de
notificação compulsória, trabalhar o tema vulnerabilidade controlar o aumento das DST/AIDS no município. Estruturar a vigilância epidemiológica em saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de medida
- Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Promover ações de educação em saúde continuada, mobilização
social e comunicação estimulando mudança de comportamento para
controle da dengue

Divulgar o plano de contingência entre os profissionais
de saúde, comunidade e meios de comunicações.

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

2. Monitorar e controlar as notificações e os agravos transmissíveis
que são notificadas pelas UBSs e Hospital, diariamente

Monitorar todas as Unidades quanto as notificações Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

3. Instituir oficialmente a figura do Técnico de Vigilância
Epidemiológica, segundo Capacitações em curto prazo, com salário
adequado ao cargo

Adequar o cargo de tecnico de vigilancia em saude
imediatamente

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

4. Capacitar profissionais da saúde, e fazer treinamento para a
adequação do protocolo de atendimento hospitalar e ambulatorial em
relação à Dengue, Chicungunha e Zika

Capacitar 100% dos funcionários quanto ao protocolo Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

5. Controlar a transmissão de HIV e Sífilis em gestantes Acompanhar e controlar as consultas de pré natal na
rede municipal, seguindo protocolo para diminuição da
transmissão vertical do vírus

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

6. Implementar ações de prevenção em DST/HIV/AIDS e hepatites
virais para a população em geral nas datas preconizadas

Ampliar em 25% o numero de ações anualmente,
perfazendo 100% até o fim do PMS.

Percentual 10 Percentual
0

25,00 Percentual
0

7. Implantar notificação de acidentes de trabalho em 100% das UBSs
até 2021

Monitorar os acidentes de trabalho no município Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

8. Monitorar os agravos de relevância epidemiológica diariamente
(Covid-19, diarréia, doenças exantemáticas (Sarampo, rubéola,
dengue), febre amarela.

Monitorar 100% das ocorrências desses agravos,
relatório diário

Percentual 100 Percentual
90

100,00 Percentual
90,00

9. Investigar e monitorar 100% dos óbitos de mulheres em idade fértil
por ano.

Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a
49 anos) investigados.

Proporção 100 Proporção
100

100,00 Proporção
100,00

10. Implementar a Vigilância epidemiológica do HIV/AIDS,
acompanhando 100% dos casos notificados e monitorando 100% das
gestantes cadastradas na UBS

Acompanhar 100% dos casos existentes e monitorar as
gestantes através dos testes

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

11. Estruturar a Vigilância em Saúde(carro, equipamentos de áudio e
imagem para reuniões, computadores, impressoras, geladeiras, cxs
térmicas, gelox, termometro)

Estruturar a Vigilância em Saúde em 100% dos
equipamentos necessários usando verba vigiasus

Percentual 100 Percentual
70

100,00 Percentual
70,00

12. Alimentar e manter atualizados os sistemas de informação da
Vigilância Epidemiológica

Alimentar e manter em dia os sistemas (SIM, SINASC,
SINAN, SISLOGLAB, SIPNIWEB)

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

OBJETIVO Nº 5.2 - Desenvolver ações em conjunto, com a intenção de diminuir ou prevenir riscos a saúde da população, de intervir nos problemas sanitários decorrentes do meio ambiente da
produção, e circulação de bens e da prestação de serviços de interesse a saúde. Atuar como modelo fiscalizador e orientador.
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Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Atualizar o cadastro de 100% dos estabelecimentos sujeitos à ação da Vigilância sanitária Cadastrar 100% dos
estabelecimentos

Percentual 100 Percentual
50

100,00 Percentual
50,00

2. Investigar 100% dos surtos e eventos adversos notificados nas diversas áreas de atuação da VISA Investigar 100% dos casos
ocorridos

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

3. Inspecionar 100% dos Laboratórios de Análises Clínicas e dos postos de coleta pertencentes a
rede pública e privada de saúde

Inspecionar 100% dos
laboratórios públicos e
privados

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

4. Realizar 1 evento educativo-informativo ao ano, com profissionais dos setores de interesse da
vigilância sanitária

Realizar 1 evento ao ano
com profissionais de
interesse da vigilância
Sanitária

Número 1 Número
0

1 Número
0

5. Inspecionar 100% dos estabelecimentos e serviços de interesse da Vigilância Sanitária (
borracharias, sucatarias, oficinas, condomínios e congêneres/hotéis e pousadas, clubes e piscinas
de uso coletivo/controle de pragas e vetores, Estações Rodoviárias/ Escolas e Creches).

Inspecionar 100% dos
estabelecimentos
anualmente

Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

6. Realizar o controle da qualidade da água em 100% dos estabelecimentos inspecionados pela
VISA

Controlar a qualidade da
água de 100% dos
estabelecimentos

Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

7. Realizar ações voltadas à promoção, prevenção e o controle das zoonoses urbanas e rurais,
outros agravos correlacionados, além de promover a defesa e o bem-estar animal.

Realizar uma ação durante o
ano voltadas para o
promoção da zoonose

Percentual 1 Percentual
0

1 Número
0

8. Prevenir a raiva (hibrofobia) em 100% das unidades de saude, controle das mordidas de cão e
outros roedores

Prevenir em 100%a
ocorrência de casos de raiva
humana e animal

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

OBJETIVO Nº 5.3 - Implantar e implementar ações de vigilância ambiental para o controle das doenças transmitidas pelo mosquito Aedes e controle de animais peçonhentos. Prevenir e controlar
as zoonoses e agravos produzidos por animais e demais vetores urbanos e rurais.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Realizar bloqueio de casos,nos quarteirões, com casos de suspeita
de vetor, para eliminação dos focos positivos de Aedes aegypti;

Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de
cobertura de imóveis visitados para controle vetorial
da dengue

Número 4 Número
1

4 Número
25,00

2. Realizar bloqueio de casos, imediatos no local apontado por
investigação Epidemiológica

Realizar bloqueio de 100% dos casos notificados Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

3. Realização de coleta de animais peçonhentos zona rural e urbana
em 100% das ocorrências solicitadas e devidamente identificadas no
SINAP.

Coleta de 100% das ocorrências solicitadas e incluídas
no SINAP.

Percentual 100 Percentual
40

100,00 Percentual
40,00

4. Palestra sobre animais peçonhentos nas escolas da zona rural e
urbana 1 vez ao ano

Realizar uma palestra sobre animais peçonhentos
durante o ano

Número 1 Número
0

1 Número
0

5. Distribuição de panfletos sobre animais peçonhentos em áreas de
grande movimento

Distribuição de panfletos, duas vezes ao ano Número 2 Número
0

2 Número
0

6. Manter a menos de 1% o índice de infestação predial de aedes
Aegypti e aedes Albopictos

Manter em menos de 1% o índice de infestação pelo
Aedes

Percentual 1 Percentual
0

1,00 Percentual
0

7. Estruturação Equipe da Vigilância Ambiental com pessoal
capacitado

Estruturar a Equipe da Vigilãncia da Dengue em 100%
da necessidade

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

OBJETIVO Nº 5.4 - Prevenir e controlar as doenças imunopreveníveis, através de ações e estratégias em conjunto Vigilância Epidemiológica, Imunização e Atenção Básica.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Garantir 95% de cobertura vacinal em
menores de 01 ano, nos anos de 2018 a
2021;

Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças
menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica 10-valente 2ª
dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

Percentual 95 Percentual
95

95,00 Percentual
100,00

2. Vacinar anualmente, cerca de 75% da
população com 60 anos e mais, contra
influenza.

Vacinar no mínimo 75% da população a partir 60 anos contra Influenza anualmente Percentual 75 Percentual
75

75,00 Percentual
100,00

3. Manter a cobertura vacinal contra
Hepatite B em 60% da população menor
de 20 anos e grupos de risco não
vacinados

Manter cobertura de Hepatite B em 60% população menor de 20 anos Percentual 60 Percentual
60

60,00 Percentual
100,00

4. Realizar Campanha de Vacina de
sarampo para evitar a transmissão da
doença

Manter em 100% a cobertura vacinal e evitar a transmissão da doença através da
vacina

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

5. Campanha contra Poliomielite para
manter erradicada a transmissão da
doença

Atingir 100% de cobertura campanha contra poliomielite Percentual 100 Percentual
90

100,00 Percentual
90,00

DIRETRIZ Nº 6 - Garantir o acesso aos serviços de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar (atenção especializada) e implantar o processo de monitoramento e
avaliação dos encaminhamentos conforme classificação e estratificação de risco dos pacientes .

OBJETIVO Nº 6.1 - Reorganizar a atenção ambulatorial em média e alta complexidade, melhorar o funcionamento do Sistema Municipal de Saúde.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida - Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Administração informatizada e integrada
com as Unidades de Serviço de Saúde

Agilizar a implantação do e-SUS, objetivando a modernização gerencial e
o controle do fluxo de pacientes no município

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

2. Avaliar mensalmente demanda
reprimida de consultas e exames de alto
custo

Avaliar 100% da demanda reprimida mensalmente Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

3. Ampliar ao acesso de exames de alta e
média complexidade

Ampliar ao acesso de exames de alta e média complexidade em 10% Percentual 5 Percentual
5

10,00 Percentual
100,00

4. Implementação do serviço social no
serviço hospitalar

implementação do serviço social no serviço de saúde hospitalar para
diversos assuntos principalmente durante a pandemia do Covid-19

Percentual 100 Percentual
30

100,00 Percentual
30,00

OBJETIVO Nº 6.2 - Reorganização e qualificação do sistema de atendimento as urgências e emergências

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Ampliar Pronto socorro, de forma organizada com estrutura física de uma nova maternidade e
berçário, com salas de observação, pequena cirurgia, de gesso, e de emergência com melhor
acesso

Ampliar Unidade de Pronto
Socorro dentro do período de 4
anos

Número 0 Número
0

1 Número
0

2. Aquisição de mobiliários e equipamentos paras as salas de emergência e observação,berçário,
maternidade e centro cirúrgico e unidades de internação

Aquisição de mobiliários e
equipamentos para 100% da
nova estrutura no período de 4
anos

Percentual 50 Percentual
0

100,00 Percentual
0

3. Ampliar o sistema de Informação Informatizar toda a rede
hospitalar em até 04 anos

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

4. Implantar protocolo de Classificação de Risco Manchester Implantar protocolo em até 4
anos na Rede Hospitalar

Número 1 Número
0

1 Número
0

5. Ampliar centro cirúrgico, parte física e aquisição de equipamentos e instrumentais cirúrgicos Ampliação centro cirúrgico e
aquisição de equipamentos em
até 4 anos

Número 0 Número
0

1 Número
0

6. Ampliar e otimizar a rede de atenção hospitalar, ambulatorial especializada e de urgência do
município, para assegurar o acesso, o atendimento eficiente e humanizado, com redução de
tempo de espera de consultas e exames especializados e o monitoramento de ajustes das
cirurgias eletivas

Assegurar o acesso com
atendimento eficiente em 100%
da rede ambulatorial e hospitalar
em até 4 anos

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

7. Expandir a Rede de Atenção à Mulher e à Criança, ampliando as ações para a saúde sexual e
reprodutiva, para o acesso ao pré-natal de risco habitual e de risco, para o parto seguro,
cuidados com o recém nascido e assistência ao puerpério, além da qualificação do transporte
inter e pré-hospitalar para a gestante e o bebê

Ampliar em 100% o acesso ao
pré-natal de qualidade até
nascimento e pós-parto em até 4
anos

Percentual 100 Percentual
40

100,00 Percentual
40,00

8. Avançar no programa de redução do tempo de espera para atendimento em consultas
médicas especializadas, realizadas na rede própria ou Conveniadas na rede emergência

Reduzir o tempo de espera doas
atendimentos em 20% em 4 anos

Percentual 5 Percentual
1

20,00 Percentual
20,00

9. Intensificar as ações do Plano de Educação Permanente para os profissionais da rede SUS,
com o objetivo de qualificar as ações desenvolvidas no município

Aumentar em 30% as ações de
Educação Permanente em até 4
anos em classificação de risco e
acolhimento

Percentual 5 Percentual
1

30,00 Percentual
20,00

10. Capacitação dos profissionais de saúde quanto aos fluxos e rotinas do Covid-19 Capacitação dos profissionais de
saúde envolvidos quanto aos
fluxos e rotinas do Covid-19 no
município

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

DIRETRIZ Nº 7 - Aperfeiçoamento e fortalecimento da gestão descentralizada e regionalizada gestão do planejamento e da informação em saúde ,gestão do trabalho e da
educação na saúde e aperfeiçoamento e fortalecimento da gestão participativa e do controle social (Bloco Gestão SUS).

OBJETIVO Nº 7.1 - Reorganização da Secretaria Municipal de Saúde com melhoria na Infra-estrutura e melhoria do Financiamento das Ações dos Serviços de Saúde. Melhoria da Gestão, Acesso e
Qualidade das Ações e Serviços de Saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Elaboração anual do Relatório de Gestão e Programação Anual de
Saúde, durante os anos de 2018 a 2021

Instituir equipe de apoio a Gestão por técnicos
qualificados e remunerados para essa atividade

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

2. Implantação de novas UBS (Unidades Básicas de Saúde) Implantação de 2 novas Unidades em até 4 anos Número 1 Número
0

2 Número
0

3. Implantar a informatização e a interligação em rede dos serviços
de saúde

Informatizar 100% das unidades em até 4 anos Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

4. Avaliação permanente das transferências fundo a fundo Avaliar e monitorar 100% das transferências
fundo a fundo recebidas

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

5. Capacitação Técnica dos Profissionais Administrativos
responsáveis pela manutenção de programas e adesão a novos
programas

Capacitação técnica em 100% dos profissionais
responsáveis pelos programas

Percentual 100 Percentual
0

100,00 Percentual
0

6. Estruturação do Departamento Municipal de Saúde de acordo com
os blocos de financiamento e das Prioridades Municipais

Qualificação de 100% dos profissionais das ESF e
ESB, para garantir convênios e financiamentos.

Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

7. Capacitações e as ações educativas voltadas aos profissionais,
equipe de saúde coletiva

Capacitar 100% dos profissionais da rede em até
4 anos

Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

OBJETIVO Nº 7.2 - Fortalecer a Participação Popular, através do Controle Social.
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Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Adequar Lei Municipal, conforme resolução 453 do CNS, para criar dotação orçamentaria para
CMS, para manutenção do conselho.

Manter conselho municipal
de saúde local 100% ativo

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

2. Implementar melhorias no espaço e informatização adequada da Unidade do Conselho de
Saúde Municipal

Melhorar estrutura física em
30% em até 4 anos

Percentual 15 Percentual
5

30,00 Percentual
33,33

3. Capacitar os conselheiros de saúde municipais, sobre as politicas públicas com foco na gestão
da Autarquia Municipal de Saúde, fortalecendo a participação da comunidade, estimulando a
participação nos conselhos.

Capacitar 100% dos
Conselheiros até 4 anos

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde

Descrição das Metas por Subfunção Meta programada
para o exercício

122 - Administração
Geral

Descentralizar o atendimento das Equipes de Saúde da Família realocando-as em áreas adstritas aos seus territórios em TODOS os bairros do Município 0

Adequar Lei Municipal, conforme resolução 453 do CNS, para criar dotação orçamentaria para CMS, para manutenção do conselho. 100,00

Elaboração anual do Relatório de Gestão e Programação Anual de Saúde, durante os anos de 2018 a 2021 100,00

Ampliar Pronto socorro, de forma organizada com estrutura física de uma nova maternidade e berçário, com salas de observação, pequena cirurgia, de gesso, e de emergência com melhor
acesso

0

Administração informatizada e integrada com as Unidades de Serviço de Saúde 100,00

Promover ações de educação em saúde continuada, mobilização social e comunicação estimulando mudança de comportamento para controle da dengue 0,00

Estabelecer mecanismo que garantam a manutenção da dispensação dos medicamentos padronizados na rede de saúde 100,00

Ampliar a cobertura de primeira consulta odontológica programática as crianças de 0 (zero) a 72 (setenta e dois) meses 0,00

Implantação do CAPS no município 0

Desenvolver um programa contínuo de Promoção de Hábitos Alimentares Saudáveis em 100% das Escolas da rede municipal 0,00

Ampliar a cobertura da Estratégia de Saúde da Família chegando a 95 % até o ano de 2021 80,00

Implementar melhorias no espaço e informatização adequada da Unidade do Conselho de Saúde Municipal 5,00

Implantação de novas UBS (Unidades Básicas de Saúde) 0

Aquisição de mobiliários e equipamentos paras as salas de emergência e observação,berçário, maternidade e centro cirúrgico e unidades de internação 0,00

Avaliar mensalmente demanda reprimida de consultas e exames de alto custo 100,00

Realizar bloqueio de casos, imediatos no local apontado por investigação Epidemiológica 100,00

Monitorar e controlar as notificações e os agravos transmissíveis que são notificadas pelas UBSs e Hospital, diariamente 100,00

Implantar a REMUME (RELAÇÃO DE MEDICAMENTOS DO MUNICIPIO)em todas as UBSs 0

Ampliar as ações educativas para prevenção e promoção da saúde bucal das crianças que frequentam as escolas municipais, creches e casas de abrigo 0,00

Adotar métodos para facilitar o acompanhamento de 100% de consultas até a criança completar 01 ano de vida, conforme estabelecido pelo calendário mínimo de consultas. 0,00

Formação da equipe matricial de Saúde Mental para ação na Atenção Básica; 0

Reduzir a taxa de comorbidades DM, HAS, Obesidade na população susceptível com o apoio de equipe multidisciplinar do NASF 60,00

Implantar protocolo para classificação de grau de risco nos atendimentos ambulatoriais e hospitalares; 60,00

Capacitar os conselheiros de saúde municipais, sobre as politicas públicas com foco na gestão da Autarquia Municipal de Saúde, fortalecendo a participação da comunidade, estimulando a
participação nos conselhos.

100,00

Implantar a informatização e a interligação em rede dos serviços de saúde 100,00

Ampliar o sistema de Informação 100,00

Ampliar ao acesso de exames de alta e média complexidade 5,00

Instituir oficialmente a figura do Técnico de Vigilância Epidemiológica, segundo Capacitações em curto prazo, com salário adequado ao cargo 0,00

Implementar a CAF (CENTRAL DE ABASTECIMENTO FARMACÊUTICO), onde são armazenados os medicamentos da atenção básica. 0

Proporcionar assistência humanizada e integral aos maiores de 60 anos, garantir o acolhimento preferencial em todas as unidades de saúde, respeitado o critério de risco; 90,00

Ampliar escovação dental supervisionada pela equipe de saúde bucal nas escolas municipais creches e casas de abrigo. 0,00

Reduzir a proporção de gravidez na adolescência de 7% a 10% 6,00

Formação de grupo com apoio psicológico para quadro de funcionários municipais da saúde 0

Implementar o uso do Sistema de Vigilância Nutricional (SISVAN) e monitorar as famílias do Bolsa Família em 100% das Unidades 60,00

Garantir a infraestrutura necessária ao funcionamento da AB, disponibilizando recursos materiais e humanos, equipamentos, insumos e infra- estrutura física suficientes para o conjunto das
ações propostas deste serviço, nos anos de 2018 a 2021

30,00

Avaliação permanente das transferências fundo a fundo 100,00

Implantar protocolo de Classificação de Risco Manchester 0

Implementação do serviço social no serviço hospitalar 30,00

Capacitar profissionais da saúde, e fazer treinamento para a adequação do protocolo de atendimento hospitalar e ambulatorial em relação à Dengue, Chicungunha e Zika 0,00

Inclusão de profissionais da equipe (farmacêuticos e atendentes) 0

Monitorar os agravos crônicos como Hipertensão e Diabetes em usuários idosos em todas as Unidades de Saúde 40,00

Adequação da estrutura física para realizar atendimentos odontológicos com disponibilização de equipamentos, materiais e profissionais especializados para garantir a saúde bucal da
população.

0

Realizar campanhas de saúde para a identificação de novos casos e orientação da população quanto ao risco e a necessidade do controle da Hipertensão e da Diabetes 0

Garantir que Gestantes, Crianças e Puérperas sejam acolhidas e atendidas conforme as ações do Programa Mãe Paranaense, seguindo a linha guia do Programa durante os anos de 2018 a
2021;

70,00

Capacitação Técnica dos Profissionais Administrativos responsáveis pela manutenção de programas e adesão a novos programas 0,00

Ampliar centro cirúrgico, parte física e aquisição de equipamentos e instrumentais cirúrgicos 0

Aquisição de um veículo de uso exclusivo da Assistência Farmacêutica 0

Implantar atendimento odontológico por especialidades: odontopediatria, periodontia, cirurgia oral, prótese e etc; Com remuneração adequada para cada especialidade. 0

Acompanhar toda gestante durante a gravidez, parto e puerpério; Garantir a realização de todos os exames laboratoriais preconizados, conforme estabelece a Linha Guia da Rede Mãe
Paranaense;

80,00
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Garantir aos usuários o acesso e atendimento de qualidade na AB, por meio de estratégias de facilitação do acesso e melhoria da qualidade dos serviços e ações, seguindo as orientações do
Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ).

0,00

Estruturação do Departamento Municipal de Saúde de acordo com os blocos de financiamento e das Prioridades Municipais 80,00

Ampliar e otimizar a rede de atenção hospitalar, ambulatorial especializada e de urgência do município, para assegurar o acesso, o atendimento eficiente e humanizado, com redução de tempo
de espera de consultas e exames especializados e o monitoramento de ajustes das cirurgias eletivas

100,00

Implementar ações de prevenção em DST/HIV/AIDS e hepatites virais para a população em geral nas datas preconizadas 0,00

Ampliar a farmácia hospitalar, de acordo com as normas da Vigilância Sanitária e também o almoxarifado e depósitos onde são armazenados os medicamentos do uso hospitalar 0

Implantar programas educativos que atendam grupos de riscos como: gestantes idosos, diabéticos, hipertensos e escolares 0

Assegurar que as gestantes de alto risco tenham prioridades nos atendimentos em tempo hábil; 100,00

Descentralização do monitoramento e acompanhamento do Covid-19 70,00

Capacitações e as ações educativas voltadas aos profissionais, equipe de saúde coletiva 80,00

Expandir a Rede de Atenção à Mulher e à Criança, ampliando as ações para a saúde sexual e reprodutiva, para o acesso ao pré-natal de risco habitual e de risco, para o parto seguro, cuidados
com o recém nascido e assistência ao puerpério, além da qualificação do transporte inter e pré-hospitalar para a gestante e o bebê

40,00

Estruturação Equipe da Vigilância Ambiental com pessoal capacitado 100,00

Implantar notificação de acidentes de trabalho em 100% das UBSs até 2021 100,00

Ampliar as ações de prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do câncer de mama e do colo de útero, uma ação a cada quadrimestre 1

Avançar no programa de redução do tempo de espera para atendimento em consultas médicas especializadas, realizadas na rede própria ou Conveniadas na rede emergência 1,00

Monitorar os agravos de relevância epidemiológica diariamente (Covid-19, diarréia, doenças exantemáticas (Sarampo, rubéola, dengue), febre amarela. 90,00

Capacitação e Treinamento para os dentistas sobre o Tema Covid-19 0,00

Implantar, na atenção básica, o protocolo de assistência saúde a mulher em casos de violência, melhorando o acesso aos Testes Rápidos de sífilis, HIV, Hepatite B e Hepatite C 80,00

Intensificar as ações do Plano de Educação Permanente para os profissionais da rede SUS, com o objetivo de qualificar as ações desenvolvidas no município 1,00

Redução do coeficiente de mortalidade materna e Infantil 0,00

Capacitação dos profissionais de saúde quanto aos fluxos e rotinas do Covid-19 100,00

Implementar a Vigilância epidemiológica do HIV/AIDS, acompanhando 100% dos casos notificados e monitorando 100% das gestantes cadastradas na UBS 100,00

Estruturar a Vigilância em Saúde(carro, equipamentos de áudio e imagem para reuniões, computadores, impressoras, geladeiras, cxs térmicas, gelox, termometro) 70,00

301 - Atenção Básica Descentralizar o atendimento das Equipes de Saúde da Família realocando-as em áreas adstritas aos seus territórios em TODOS os bairros do Município 0

Promover ações de educação em saúde continuada, mobilização social e comunicação estimulando mudança de comportamento para controle da dengue 0,00

Estimular a vacinação dos maiores de 60 anos, atingindo 95% da população com cobertura vacinal 90,00

Ampliar a cobertura de primeira consulta odontológica programática as crianças de 0 (zero) a 72 (setenta e dois) meses 0,00

Garantir visita domiciliar em 95% dos RN ate o 5° dia após o parto 0,00

Implantação do CAPS no município 0

Desenvolver um programa contínuo de Promoção de Hábitos Alimentares Saudáveis em 100% das Escolas da rede municipal 0,00

Ampliar a cobertura da Estratégia de Saúde da Família chegando a 95 % até o ano de 2021 80,00

Monitorar e controlar as notificações e os agravos transmissíveis que são notificadas pelas UBSs e Hospital, diariamente 100,00

Implantar a REMUME (RELAÇÃO DE MEDICAMENTOS DO MUNICIPIO)em todas as UBSs 0

Inserir a população acima de 60 anos em atividade física e lazer, promovendo um envelhecimento ativo e saudável, atingindo 20% dessa população até 2021; 0,00

Ampliar as ações educativas para prevenção e promoção da saúde bucal das crianças que frequentam as escolas municipais, creches e casas de abrigo 0,00

Adotar métodos para facilitar o acompanhamento de 100% de consultas até a criança completar 01 ano de vida, conforme estabelecido pelo calendário mínimo de consultas. 0,00

Formação da equipe matricial de Saúde Mental para ação na Atenção Básica; 0

Reduzir a taxa de comorbidades DM, HAS, Obesidade na população susceptível com o apoio de equipe multidisciplinar do NASF 60,00

Implantar protocolo para classificação de grau de risco nos atendimentos ambulatoriais e hospitalares; 60,00

Implementar a CAF (CENTRAL DE ABASTECIMENTO FARMACÊUTICO), onde são armazenados os medicamentos da atenção básica. 0

Proporcionar assistência humanizada e integral aos maiores de 60 anos, garantir o acolhimento preferencial em todas as unidades de saúde, respeitado o critério de risco; 90,00

Ampliar escovação dental supervisionada pela equipe de saúde bucal nas escolas municipais creches e casas de abrigo. 0,00

Reduzir a proporção de gravidez na adolescência de 7% a 10% 6,00

Formação de grupo com apoio psicológico para quadro de funcionários municipais da saúde 0

Implementar o uso do Sistema de Vigilância Nutricional (SISVAN) e monitorar as famílias do Bolsa Família em 100% das Unidades 60,00

Garantir a infraestrutura necessária ao funcionamento da AB, disponibilizando recursos materiais e humanos, equipamentos, insumos e infra- estrutura física suficientes para o conjunto das
ações propostas deste serviço, nos anos de 2018 a 2021

30,00

Capacitar profissionais da saúde, e fazer treinamento para a adequação do protocolo de atendimento hospitalar e ambulatorial em relação à Dengue, Chicungunha e Zika 0,00

Monitorar os agravos crônicos como Hipertensão e Diabetes em usuários idosos em todas as Unidades de Saúde 40,00

Adequação da estrutura física para realizar atendimentos odontológicos com disponibilização de equipamentos, materiais e profissionais especializados para garantir a saúde bucal da
população.

0

Realizar a busca ativa das gestantes para que 85% das gestantes realizem no mínimo 07 consultas de pré- natal; 75,00

Realizar campanhas de saúde para a identificação de novos casos e orientação da população quanto ao risco e a necessidade do controle da Hipertensão e da Diabetes 0

Garantir que Gestantes, Crianças e Puérperas sejam acolhidas e atendidas conforme as ações do Programa Mãe Paranaense, seguindo a linha guia do Programa durante os anos de 2018 a
2021;

70,00

Controlar a transmissão de HIV e Sífilis em gestantes 100,00

Monitorar Instituições de Longa Permanência através de exames Covid-19 100,00

Acompanhar toda gestante durante a gravidez, parto e puerpério; Garantir a realização de todos os exames laboratoriais preconizados, conforme estabelece a Linha Guia da Rede Mãe
Paranaense;

80,00

Garantir aos usuários o acesso e atendimento de qualidade na AB, por meio de estratégias de facilitação do acesso e melhoria da qualidade dos serviços e ações, seguindo as orientações do
Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atenção Básica (PMAQ).

0,00

Implantar programas educativos que atendam grupos de riscos como: gestantes idosos, diabéticos, hipertensos e escolares 0

Assegurar que as gestantes de alto risco tenham prioridades nos atendimentos em tempo hábil; 100,00

Descentralização do monitoramento e acompanhamento do Covid-19 70,00

Expandir a Rede de Atenção à Mulher e à Criança, ampliando as ações para a saúde sexual e reprodutiva, para o acesso ao pré-natal de risco habitual e de risco, para o parto seguro, cuidados
com o recém nascido e assistência ao puerpério, além da qualificação do transporte inter e pré-hospitalar para a gestante e o bebê

40,00

Reduzir o percentual de exodontias, em relação aos procedimentos preventivos e curativos 0,00
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Implantar grupos de gestantes, com reuniões mensais para a orientação quanto aos cuidados durante a gravidez, cuidados com o recém/ nato, higienização, alimentação, com total de 12 no
ano

0

Ampliar as ações de prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do câncer de mama e do colo de útero, uma ação a cada quadrimestre 1

Avançar no programa de redução do tempo de espera para atendimento em consultas médicas especializadas, realizadas na rede própria ou Conveniadas na rede emergência 1,00

Monitorar os agravos de relevância epidemiológica diariamente (Covid-19, diarréia, doenças exantemáticas (Sarampo, rubéola, dengue), febre amarela. 90,00

Implantar, na atenção básica, o protocolo de assistência saúde a mulher em casos de violência, melhorando o acesso aos Testes Rápidos de sífilis, HIV, Hepatite B e Hepatite C 80,00

Intensificar as ações do Plano de Educação Permanente para os profissionais da rede SUS, com o objetivo de qualificar as ações desenvolvidas no município 1,00

Investigar e monitorar 100% dos óbitos de mulheres em idade fértil por ano. 100,00

Redução do coeficiente de mortalidade materna e Infantil 0,00

Implementar a Vigilância epidemiológica do HIV/AIDS, acompanhando 100% dos casos notificados e monitorando 100% das gestantes cadastradas na UBS 100,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Implantar protocolo para classificação de grau de risco nos atendimentos ambulatoriais e hospitalares; 100,00

Implementação do serviço social no serviço hospitalar 30,00

Implantar protocolo de Classificação de Risco Manchester 0

Ampliar centro cirúrgico, parte física e aquisição de equipamentos e instrumentais cirúrgicos 0

Ampliar e otimizar a rede de atenção hospitalar, ambulatorial especializada e de urgência do município, para assegurar o acesso, o atendimento eficiente e humanizado, com redução de tempo
de espera de consultas e exames especializados e o monitoramento de ajustes das cirurgias eletivas

100,00

304 - Vigilância
Sanitária

Atualizar o cadastro de 100% dos estabelecimentos sujeitos à ação da Vigilância sanitária 100,00

Investigar 100% dos surtos e eventos adversos notificados nas diversas áreas de atuação da VISA 100,00

Inspecionar 100% dos Laboratórios de Análises Clínicas e dos postos de coleta pertencentes a rede pública e privada de saúde 100,00

Realizar 1 evento educativo-informativo ao ano, com profissionais dos setores de interesse da vigilância sanitária 0

Inspecionar 100% dos estabelecimentos e serviços de interesse da Vigilância Sanitária ( borracharias, sucatarias, oficinas, condomínios e congêneres/hotéis e pousadas, clubes e piscinas de
uso coletivo/controle de pragas e vetores, Estações Rodoviárias/ Escolas e Creches).

80,00

Realizar o controle da qualidade da água em 100% dos estabelecimentos inspecionados pela VISA 80,00

Implantar notificação de acidentes de trabalho em 100% das UBSs até 2021 100,00

Realizar ações voltadas à promoção, prevenção e o controle das zoonoses urbanas e rurais, outros agravos correlacionados, além de promover a defesa e o bem-estar animal. 0

Prevenir a raiva (hibrofobia) em 100% das unidades de saude, controle das mordidas de cão e outros roedores 100,00

Estruturar a Vigilância em Saúde(carro, equipamentos de áudio e imagem para reuniões, computadores, impressoras, geladeiras, cxs térmicas, gelox, termometro) 70,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Estimular a vacinação dos maiores de 60 anos, atingindo 95% da população com cobertura vacinal 95,00

Garantir 95% de cobertura vacinal em menores de 01 ano, nos anos de 2018 a 2021; 95,00

Realizar bloqueio de casos,nos quarteirões, com casos de suspeita de vetor, para eliminação dos focos positivos de Aedes aegypti; 1

Promover ações de educação em saúde continuada, mobilização social e comunicação estimulando mudança de comportamento para controle da dengue 0,00

Inserir a população acima de 60 anos em atividade física e lazer, promovendo um envelhecimento ativo e saudável, atingindo 20% dessa população até 2021; 0,00

Vacinar anualmente, cerca de 75% da população com 60 anos e mais, contra influenza. 75,00

Realizar bloqueio de casos, imediatos no local apontado por investigação Epidemiológica 100,00

Investigar 100% dos surtos e eventos adversos notificados nas diversas áreas de atuação da VISA 100,00

Monitorar e controlar as notificações e os agravos transmissíveis que são notificadas pelas UBSs e Hospital, diariamente 100,00

Realização de coleta de animais peçonhentos zona rural e urbana em 100% das ocorrências solicitadas e devidamente identificadas no SINAP. 40,00

Manter a cobertura vacinal contra Hepatite B em 60% da população menor de 20 anos e grupos de risco não vacinados 60,00

Palestra sobre animais peçonhentos nas escolas da zona rural e urbana 1 vez ao ano 0

Realizar Campanha de Vacina de sarampo para evitar a transmissão da doença 0,00

Monitorar Instituições de Longa Permanência através de exames Covid-19 100,00

Campanha contra Poliomielite para manter erradicada a transmissão da doença 90,00

Distribuição de panfletos sobre animais peçonhentos em áreas de grande movimento 0

Controlar a transmissão de HIV e Sífilis em gestantes 100,00

Implementar ações de prevenção em DST/HIV/AIDS e hepatites virais para a população em geral nas datas preconizadas 0,00

Manter a menos de 1% o índice de infestação predial de aedes Aegypti e aedes Albopictos 0,00

Implantar notificação de acidentes de trabalho em 100% das UBSs até 2021 100,00

Monitorar os agravos de relevância epidemiológica diariamente (Covid-19, diarréia, doenças exantemáticas (Sarampo, rubéola, dengue), febre amarela. 90,00

Investigar e monitorar 100% dos óbitos de mulheres em idade fértil por ano. 100,00

Implementar a Vigilância epidemiológica do HIV/AIDS, acompanhando 100% dos casos notificados e monitorando 100% das gestantes cadastradas na UBS 100,00

Estruturar a Vigilância em Saúde(carro, equipamentos de áudio e imagem para reuniões, computadores, impressoras, geladeiras, cxs térmicas, gelox, termometro) 70,00

Alimentar e manter atualizados os sistemas de informação da Vigilância Epidemiológica 100,00

306 - Alimentação e
Nutrição

Reduzir a taxa de comorbidades DM, HAS, Obesidade na população susceptível com o apoio de equipe multidisciplinar do NASF 100,00
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Natureza e Fonte

Subfunções
da Saúde

Natureza
da
Despesa

Recursos
ordinários
- Fonte
Livre (R$)

Receita de impostos
e de transferência de
impostos (receita
própria - R$)

Transferências de fundos à
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo
Federal (R$)

Transferências de fundos ao
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo
Estadual (R$)

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações
de Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados
à Saúde
(R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A 48.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 48.000,00

Capital N/A 11.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 11.000,00

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 7.462.000,00 5.281.000,00 390.000,00 N/A N/A N/A 20.000,00 13.153.000,00

Capital N/A 1.100.000,00 51.000,00 15.000,00 N/A N/A N/A 210.000,00 1.376.000,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 4.812.000,00 467.000,00 535.000,00 N/A N/A N/A N/A 5.814.000,00

Capital N/A 3.190.000,00 1.000,00 1.000,00 N/A N/A N/A N/A 3.192.000,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A 143.000,00 98.000,00 58.000,00 N/A N/A N/A N/A 299.000,00

Capital N/A N/A N/A 35.000,00 N/A N/A N/A N/A 35.000,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A N/A 512.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 512.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 21/03/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
Devido a pandemia da Covid-19, várias metas de 2.021 foram prejudicadas, não sendo possível alcançar as pactuações definidas na Programação Anual, pois muitas ações dependiam de
chamamento público e não estava permitido aglomerações, foi realizado o que foi possível, dentro das normas desse momento de pandemia.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta

ano
2021

Resultado
Anual

% alcançada
da meta

Unidade de
Medida

1
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas)

U 50
58 116,00

Número

2
Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

E 100,00
100,00 100,00

Percentual

3
Proporção de registro de óbitos com causa básica definida

U 98,00
97,00 97,00

Percentual

4
Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica 10-valente 2ª
dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

U 95,00
100,00 100,00

Percentual

5
Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação.

U 100,00
100,00 0

Percentual

6
Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes

U 100,00
100,00 0

Percentual

7
Número de Casos Autóctones de Malária

E -
- 0

Número

8
Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

U 0
0 0

Número

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

U 0
0 0

Número

10
Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

U 100,00
132,47 132,47

Percentual

11
Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população da mesma faixa etária

U 0,50
0,17 0,17

Razão

12
Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e população da mesma faixa etária.

U 0,40
0,23 0,23

Razão

13
Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar

U 50,00
54,70 54,70

Percentual

14
Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

U 25,00
14,45 14,45

Percentual

15
Taxa de mortalidade infantil

U 3
0 0

Número

16
Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência

U 0
0 0

Número

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

U 100,00
100,00 100,00

Percentual

18
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF)

U 85,00
33,00 0

Percentual

19
Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

U 80,00
93,00 93,00

Percentual

21
Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica

E 1,00
1,00 1,00

Percentual

22
Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue

U 4
1 1,00

Número

23
Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

U 100,00
100,00 100,00

Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 21/03/2022.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
Neste Relatório de Gestão de 2021, fica muito evidente que em virtude da Pandemia do Covid-19, não foi possível realizar atividades em conjunto, mesmo com a maioria da população vacinada,
esperamos que as coisas evoluam para o próximo período, que possamos retomar as atividades. Dos índices pactuados que são 23, conseguimos cumprir 14, alguns ficaram bastante prejudicados
porque exigem campanhas, chamamentos da população e devido a pandemia não foi possível cumprir. Alguns dados ficaram parciais pois dependemos da Regional de Saúde para obter os dados
fechados.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

9.1. Execução da programação por fonte, subfunção e natureza da despesa

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Subfunções Recursos
Ordinários -
Fonte Livre

Receitas de
Impostos e de
Transferência de
Impostos - Saúde

Transferências Fundo a
Fundo de Recursos do
SUS provenientes do
Governo Federal

Transferências Fundo a
Fundo de Recursos do
SUS provenientes do
Governo Estadual

Transferências
de Convênios
destinadas à
Saúde

Operações
de Crédito
vinculadas à
Saúde

Transferências da
União - inciso I do art.
5º da Lei
Complementar
173/2020

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados
à Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 797.985,36 7.707.202,47 5.801.070,20 392.419,63 0,00 0,00 0,00 0,00 2.130.240,55 16.828.918,21

Capital 0,00 120.675,00 130.285,27 552.474,94 0,00 965.400,00 0,00 0,00 33.597,00 1.802.432,21

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 73,15 12.094.706,93 362.493,03 845.094,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13.302.367,45

Capital 1.782.812,93 39.008,00 0,00 1.739.977,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.561.798,51

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 0,00 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 0,00

304 -
Vigilância
Sanitária

Corrente 0,00 67.416,77 62.526,65 245,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 130.188,42

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

305 -
Vigilância
Epidemiológica

Corrente 0,00 0,00 609.671,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 609.671,95

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente 0,00 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 0,00

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 31.689,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.511.830,09 2.543.519,33

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL 2.580.871,44 20.060.698,41 6.966.047,10 3.530.211,49 0,00 965.400,00 0,00 0,00 4.675.667,64 38.778.896,08

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 08/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 8,86 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 82,72 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 14,60 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  89,69 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 23,16 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 56,40 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 1.217,90  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 37,42 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 5,77 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 29,41 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 14,04 %  

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00 %  

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 35,33 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 30,60 %  

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 08/03/2022.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS
E LEGAIS

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 10.322.948,07 12.076.812,78 9.834.116,89 81,43

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 3.345.907,49 3.741.256,20 2.846.232,53 76,08

IPTU 3.036.643,06 3.036.643,06 1.796.562,92 59,16

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 309.264,43 704.613,14 1.049.669,61 148,97

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 2.768.462,48 2.768.462,48 1.595.176,93 57,62

ITBI 2.761.622,03 2.761.622,03 1.567.558,06 56,76

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 6.840,45 6.840,45 27.618,87 403,76
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Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 2.035.810,91 3.336.326,91 4.045.681,20 121,26

ISS 2.019.864,05 3.307.380,05 3.934.754,07 118,97

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 15.946,86 28.946,86 110.927,13 383,21

Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza Retido
na Fonte - IRRF

2.172.767,19 2.230.767,19 1.347.026,23 60,38

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 35.299.153,91 47.337.313,04 52.803.617,61 111,55

Cota-Parte FPM 21.600.000,00 29.380.905,65 31.623.233,10 107,63

Cota-Parte ITR 68.469,97 325.587,47 699.796,02 214,93

Cota-Parte do IPVA 2.054.099,03 2.989.323,79 3.276.234,88 109,60

Cota-Parte do ICMS 11.200.000,00 14.205.000,00 16.950.575,80 119,33

Cota-Parte do IPI - Exportação 239.644,97 299.556,19 253.777,81 84,72

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências Constitucionais 136.939,94 136.939,94 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 136.939,94 136.939,94 0,00 0,00

Outras 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS
E LEGAIS - (III) = (I) + (II)

45.622.101,98 59.414.125,82 62.637.734,50 105,43

DESPESAS COM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (ASPS) - POR

SUBFUNÇÃO E CATEGORIA ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar Não
Processados

(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x
100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 5.474.000,00 9.345.736,26 7.677.282,91 82,15 7.188.198,86 76,91 7.180.903,38 76,84 489.084,05

Despesas Correntes 5.324.000,00 8.647.187,44 7.556.607,91 87,39 7.067.523,86 81,73 7.060.228,38 81,65 489.084,05

Despesas de Capital 150.000,00 698.548,82 120.675,00 17,28 120.675,00 17,28 120.675,00 17,28 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL (V) 4.857.000,00 12.392.000,00 12.133.714,93 97,92 11.881.050,88 95,88 11.878.993,53 95,86 252.664,05

Despesas Correntes 4.767.000,00 12.352.000,00 12.094.706,93 97,92 11.842.042,88 95,87 11.839.985,53 95,85 252.664,05

Despesas de Capital 90.000,00 40.000,00 39.008,00 97,52 39.008,00 97,52 39.008,00 97,52 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO (VI) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 143.000,00 68.000,00 67.416,77 99,14 67.416,77 99,14 67.416,77 99,14 0,00

Despesas Correntes 143.000,00 68.000,00 67.416,77 99,14 67.416,77 99,14 67.416,77 99,14 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (VIII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (IX) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 59.000,00 41.000,00 31.689,24 77,29 31.689,24 77,29 31.689,24 77,29 0,00

Despesas Correntes 48.000,00 41.000,00 31.689,24 77,29 31.689,24 77,29 31.689,24 77,29 0,00

Despesas de Capital 11.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL (XI) = (IV + V + VI + VII + VIII + IX + X) 10.533.000,00 21.846.736,26 19.910.103,85 91,14 19.168.355,75 87,74 19.159.002,92 87,70 741.748,10

APURAÇÃO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MÍNIMO PARA APLICAÇÃO EM ASPS DESPESAS EMPENHADAS
(d)

DESPESAS LIQUIDADAS
(e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 19.910.103,85 19.168.355,75 19.159.002,92

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) 741.748,10 N/A N/A

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados à Parcela do Percentual Mínimo que não foi Aplicada
em ASPS em Exercícios Anteriores (XIV)

0,00 0,00 0,00

(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados (XV) 0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 19.168.355,75 19.168.355,75 19.159.002,92

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 9.395.660,17

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x % (Lei Orgânica Municipal) N/A

Diferença entre o Valor Aplicado e a Despesa Mínima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (d ou e) - XVII) 9.772.695,58 9.772.695,58 9.763.342,75

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 0,00

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS APLICADO EM
ASPS (XVI / III)*100 (mínimo de 15% conforme LC n° 141/2012 ou % da Lei Orgânica Municipal)

30,60 30,60 30,58
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CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MÍNIMO NÃO
CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES PARA FINS DE APLICAÇÃO
DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC

141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual)

(h)

Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado) (l) = (h -

(i ou j))Empenhadas (i) Liquidadas (j) Pagas (k)

Diferença de limite não cumprido em 2020 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2019 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2018 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em exercícios anteriores 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DA DIFERENÇA DE LIMITE NÃO CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS
ANTERIORES (XX)

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

EXERCÍCIO DO EMPENHO Valor Mínimo
para

aplicação em
ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado
além do
limite

mínimo (o) =
(n - m), se

Total
inscrito em

RP no
exercício

(p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor inscrito
em RP

considerado
no Limite (r)
= (p - (o +

q)) se

Total
de RP
pagos

(s)

Total de
RP a

pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o valor

aplicado
além do

limite e o
total de RP
cancelados
(v) = ((o +

q) - u))

Empenhos de 2021 9.395.660,17 19.168.355,75 9.772.695,58 751.100,93 741.748,10 0,00 0,00 751.100,93 0,00 10.514.443,68

Empenhos de 2020 6.854.075,58 14.345.162,40 7.491.086,82 0,00 194.753,67 0,00 0,00 0,00 0,00 7.685.840,49

Empenhos de 2019 6.443.414,51 13.920.617,37 7.477.202,86 0,00 217.706,78 0,00 0,00 0,00 0,00 7.694.909,64

Empenhos de 2018 6.611.353,43 13.920.830,43 7.309.477,00 0,00 172.711,66 0,00 0,00 0,00 0,00 7.482.188,66

Empenhos de 2017 6.424.300,51 13.263.339,20 6.839.038,69 0,00 3.554,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.842.592,69

Empenhos de 2016 5.034.952,92 11.695.524,71 6.660.571,79 0,00 17.649,16 0,00 0,00 0,00 0,00 6.678.220,95

Empenhos de 2015 5.120.430,42 11.913.037,79 6.792.607,37 0,00 42.013,82 0,00 0,00 0,00 0,00 6.834.621,19

Empenhos de 2014 4.656.215,54 10.736.168,41 6.079.952,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.079.952,87

Empenhos de 2013 4.275.119,41 9.819.685,65 5.544.566,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.544.566,24

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) (soma dos
saldos negativos da coluna "r")

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII) (valor
informado no demonstrativo do exercício anterior)

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXIII) = (XXI - XVII) (Artigo
24 § 1º e 2º da LC 141/2012)

0,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS
CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICAÇÃO DA DISPONIBILIDADE DE

CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 1º e 2º DA LC 141/2012

Saldo Inicial (w) Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado)  (aa) =

(w - (x ou y))Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a ser compensados (XXIV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados (XXV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados (XXIV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados (XXVI) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados (XXV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAÚDE NÃO COMPUTADAS
NO CÁLCULO DO MÍNIMO

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 12.470.000,00 13.919.871,81 13.496.152,02 96,96

Provenientes da União 8.070.000,00 9.133.870,00 12.104.413,80 132,52

Provenientes dos Estados 4.400.000,00 4.786.001,81 1.391.738,22 29,08

Provenientes de Outros Municípios 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITA DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO INTERNAS E EXTERNAS VINCULADAS A SAÚDE
(XXX)

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

OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE (XXXII) = (XXIX + XXX +
XXXI)

12.470.000,00 13.919.871,81 13.496.152,02 96,96

DESPESAS COM SAUDE POR SUBFUNÇÕES
E CATEGORIA ECONÔMICA NÃO

COMPUTADAS NO CÁLCULO DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c) x
100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 9.055.000,00 13.845.098,34 10.373.441,45 74,93 10.334.281,99 74,64 9.000.567,82 65,01 39.159,46

Despesas Correntes 7.829.000,00 11.813.846,40 8.691.684,24 73,57 8.652.524,78 73,24 8.627.328,91 73,03 39.159,46

Despesas de Capital 1.226.000,00 2.031.251,94 1.681.757,21 82,79 1.681.757,21 82,79 373.238,91 18,37 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL
(XXXIV)

5.049.000,00 6.080.500,00 4.730.451,03 77,80 4.631.575,31 76,17 4.244.640,22 69,81 98.875,72

Despesas Correntes 1.047.000,00 1.378.000,00 1.207.660,52 87,64 1.207.660,52 87,64 1.207.660,52 87,64 0,00

Despesas de Capital 4.002.000,00 4.702.500,00 3.522.790,51 74,91 3.423.914,79 72,81 3.036.979,70 64,58 98.875,72

2

1
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SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO
(XXXV)

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

Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 191.000,00 191.000,00 62.771,65 32,86 62.771,65 32,86 62.771,65 32,86 0,00

Despesas Correntes 156.000,00 156.000,00 62.771,65 40,24 62.771,65 40,24 62.771,65 40,24 0,00

Despesas de Capital 35.000,00 35.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XXXVII) 512.000,00 619.100,00 609.671,95 98,48 609.671,95 98,48 609.671,95 98,48 0,00

Despesas Correntes 512.000,00 619.100,00 609.671,95 98,48 609.671,95 98,48 609.671,95 98,48 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XXXVIII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 0,00 2.514.562,00 3.050.727,41 121,32 2.948.196,34 117,24 2.888.311,60 114,86 102.531,07

Despesas Correntes 0,00 2.514.562,00 3.050.727,41 121,32 2.948.196,34 117,24 2.888.311,60 114,86 102.531,07

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS DESPESAS NÃO COMPUTADAS NO
CÁLCULO DO MÍNIMO (XL) = (XXXIII + XXXIV +
XXXV + XXXVI + XXXVII + XXXVIII+ XXXIX)

14.807.000,00 23.250.260,34 18.827.063,49 80,98 18.586.497,24 79,94 16.805.963,24 72,28 240.566,25

DESPESAS TOTAIS COM SAÚDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS

PRÓPRIOS E COM RECURSOS
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o
bimestre (d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c) x
100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV + XXXIII) 14.529.000,00 23.190.834,60 18.050.724,36 77,84 17.522.480,85 75,56 16.181.471,20 69,78 528.243,51

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL
(XLII) = (V + XXXIV)

9.906.000,00 18.472.500,00 16.864.165,96 91,29 16.512.626,19 89,39 16.123.633,75 87,28 351.539,77

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO (XLIII)
= (VI + XXXV)

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV) = (VII + XXXVI) 334.000,00 259.000,00 130.188,42 50,27 130.188,42 50,27 130.188,42 50,27 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XLV) = (VIII +
XXXVII)

512.000,00 619.100,00 609.671,95 98,48 609.671,95 98,48 609.671,95 98,48 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XLVI) = (IX +
XXXVIII)

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII) = (X + XXXIX) 59.000,00 2.555.562,00 3.082.416,65 120,62 2.979.885,58 116,60 2.920.000,84 114,26 102.531,07

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE (XLVIII) =
(XI + XL)

25.340.000,00 45.096.996,60 38.737.167,34 85,90 37.754.852,99 83,72 35.964.966,16 79,75 982.314,35

(-) Despesas da Fonte: Transferências da
União - inciso I do art. 5º da Lei Complementar
173/2020

8.574.000,00 18.899.908,75 14.741.894,73 78,00 14.600.204,20 77,25 13.785.070,20 72,94 141.690,53

TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS COM
RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

16.766.000,00 26.197.087,85 23.995.272,61 91,60 23.154.648,79 88,39 22.179.895,96 84,67 840.623,82

FONTE: SIOPS, Paraná06/03/22 14:07:01
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e não processados (regra nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execução orçamentária e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho
Valor Transferido

em 2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços Públicos de
Saúde (INVESTIMENTO) 1030150198581 - ESTRUTURAÇÃO DA REDE DE SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA DE SAÚDE R$ 27.000,00 R$ 0,00

Manutenção das Ações e Serviços Públicos de
Saúde (CUSTEIO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 60.000,00 60000,00

1012250182F01 - REFORCO DE RECURSOS PARA EMERGENCIA I R$ 500.000,00 84414,41

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 5.763.515,42 5732391,97

10301501921CE - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 2.762,73 0,00

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM
SAÚDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 4.090.017,00 4090017,00

10303501720AH - ORGANIZAÇÃO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA NO SUS R$ 24.000,00 0,00

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA
EXECUÇÃO DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 18.986,40 18986,40

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A
VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 181.007,25 181007,25

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 12.000,00 0,00

Fonte: Fundo Nacional de Saúde (FNS)
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1 – Os valores pagos em outro exercício fiscal mesmo tendo sua memória de cálculo e ano anterior, não estarão sendo computados para aquela prestação de contas.
2 – Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção e
estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

272.501,13 1.287.965,38 1.560.466,51

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não específicas
para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-
19)

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do FNS aos
fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no exercício de
2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem recursos
do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo de mitigar as
dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo nº 6, de 20 de
março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus (Covid-19). MP
938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

272.501,13 1.287.965,38 1.560.466,51

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 1.144.778,69 1.144.778,69 1.144.677,44

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 1.144.778,69 1.144.778,69 1.144.677,44

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020 -

Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados

- Pago (g)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d - e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g -

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 101,25 0,00 101,25 0,00 3.563,25 3.563,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 101,25 0,00 101,25 0,00 3.563,25 3.563,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 08/03/2022
13:48:11
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL
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Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 90.075,67 210.550,00 300.625,67

Total 90.075,67 210.550,00 300.625,67

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 299.552,67 287.152,67 284.856,45

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 299.552,67 287.152,67 284.856,45

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021 -
Saldo total
(c) = a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
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- Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados

- Pago (g)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d - e)

Saldo até o
bimestre -

processados
j= (b -f - g -

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 2.296,22 12.400,00 14.696,22 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 2.296,22 12.400,00 14.696,22 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 08/03/2022
13:48:10
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional
- Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância - nacional -
Coronavírus (COVID-19)

1.467,55 54.293,56 55.761,11

Total 1.467,55 54.293,56 55.761,11

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 55.730,10 55.730,10 55.730,10

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 55.730,10 55.730,10 55.730,10

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19
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Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
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total (c)
= a+b

Inscrição
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RPs
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(b)
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total (c)
= a+b

Execução de
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Execução de
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processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs
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não
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(f)
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inscritos em
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não
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- Pago (g)

Execução de
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não
processados
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(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d - e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g -

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 08/03/2022
13:48:12
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
ANÁLISES E CONSIDERAÇÕES FINAIS DO EXERCÍCIO DE 2021

 

 

O Município de Ibaiti, Estado do Paraná, através do Fundo Municipal de Saúde e em cumprimento a Lei Complementar Nº 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamentou a Emenda
Constitucional 29, a qual determina que os municípios devem investir em saúde pelo menos 15% de suas receitas correntes líquidas a cada ano.

 

O Órgão Gestor da Saúde do Município de Ibaiti, Estado do Paraná através do Fundo Municipal de Saúde de Ibaiti de Direito Público, instituído através da Lei Municipal nº 587 de 05/05/2010,
dotado de personalidade jurídica de direito público vinculado a Secretaria Municipal de Saúde com endereço à Rua Francisco de Oliveira, nº 692, registrada no CNAS sob nº 4053214 e devidamente
inscrito no CNPJ/MF nº 09.421.426/0001-93, apresenta o Relatório Anual de Gestão ¿ RAG do exercício financeiro de 2021, que é o instrumento de gestão com elaboração anual que permite ao gestor
apresentar os resultados alcançados com a execução da PAS e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessários no Plano de Saúde.

 

As demonstrações quadrimestrais servem para que os municípios acompanhem se estão ou não atingindo esse percentual, podendo corrigir seus investimentos em saúde, para fechar o
exercício cumprindo o índice mínimo. E, no terceiro quadrimestre de 2021, o Município de Ibaiti aplicou 30,60% de sua receita corrente líquida em saúde, cumprindo desta forma o mínimo
constitucional. Em relação ao mesmo período do exercício anterior houve um decréscimo de 0,79 pontos percentuais haja vista que foram aplicados naquele período o percentual de 31,39%.

 

A Lei Municipal nº 1022/2020 de 21/12/2020, estimou a receita e fixou a despesa do orçamento anual do município de Ibaiti para o exercício de 2021 de acordo com a Lei Orçamentária Anual ¿
LOA, o orçamento do Governo Municipal de Ibaiti, Estado do Paraná para o exercício de 2021, fixou uma receita e despesa bruta de 108.304.000,00 (cento e oito milhões, trezentos e quatro mil
reais), cabendo a Secretaria Municipal de Saúde a importância de R$: 14.363.000,00 (quatorze milhões, trezentos e sessenta e três mil reais) e a Fundação Hospitalar de Saúde Municipal de Ibaiti a
importância de R$: 13.000.000,00 (treze milhões de reais).

 

A Receita de Impostos vinculada conforme a LC 141/2012 foi de R$: 62.637.734,50 enquanto que as despesas com recursos próprios em ações e serviços de saúde totalizaram o importe de
R$: 19.168.355,75, apurando desta forma a aplicação de 30,60% do investimento constitucional em saúde no 3º quadrimestre de 2021.

 

O exercício de 2021 ainda foi um ano atípico em decorrência da pandemia do Coronavírus ¿ COVID-19, tendo em vista que no dia 31 de dezembro de 2019, a Organização Mundial da Saúde
(OMS) recebeu um alerta a respeito de casos de pneumonia ocorrendo na cidade Wuhan, na China. Em 7 de janeiro de 2020, A COVID-19 é uma doença causada por um vírus da família dos
coronavírus, mais precisamente o SARS-CoV-2. Os coronavírus, que recebem esse nome por se assemelharem a uma coroa quando vistos em microscopia eletrônica, causam infecções
respiratórias, que vão desde um resfriado comum até síndromes respiratórias graves.

 

Essa pandemia se alastrou em tempo record para todos os continentes e países, e com o Brasil não foi diferente, em pouco tempo a pandemia já estava disseminada em todos os estados e
municípios. Entretanto, seus reflexos são sentidos até hoje tendo em vista que a pandemia ainda não acabou.

 

Os Demonstrativos Contábeis foram elaborados em conformidade com a Lei 4.320/64 e o Manual de Contabilidade Aplicada ao Setor Público - MCASP, atendendo às exigências da Secretaria do
Tesouro Nacional e do Tribunal de Contas do Estado do Paraná, seguindo os aspectos formais e conceituais estabelecidos na legislação vigente e Normas do Conselho Federal de Contabilidade. E as
informações foram extraídas do Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos de Saúde ¿ SIOPS.

 

O Município de Ibaiti, em cumprimento a Lei de Responsabilidade Fiscal, através do departamento de contabilidade, realizou as audiências públicas junto a Câmara Municipal de Vereadores
nas seguintes datas: 1º quadrimestre de 2021 em 14.06.2021; 2º quadrimestre de 2021 em 04.10.2021 e 3º quadrimestre de 2021 em 21.02.2022.

 

 

É o relatório

 

Ibaiti/Paraná, 16 de março de 2022

 

 

 

MAURILIO MIGUEL CARNEIRO

CONTADOR - CRC/PR 033319/O-9

https://digisusgmp.saude.gov.br 29 de 34

https://mundoeducacao.uol.com.br/doencas/pneumonia.htm
https://mundoeducacao.uol.com.br/biologia/infeccao.htm


10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)  
Data da consulta: 21/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 21/03/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias
No ano de 2021 não tivemos no município de Ibaiti nenhuma auditoria. portanto sem considerações a fazer.
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11. Análises e Considerações Gerais

O Relatório Anual de Gestão do município de Ibaiti de 2021, ficou evidenciado, que as dificuldades foram enormes, devido a Pandemia do Covid-19, que vem se arrastando desde 2020 e
desestruturou completamente todos os setores da Saúde de um modo geral e não pudemos cumprir diversas metas pactuadas, pois a aglomeração de pessoas não sendo indicada e permitida só em
casos extraordinários. Porém observamos que os investimentos na saúde foram realizados conforme previsto. As estratégias de ação precisam ser reavaliadas e revistas devido a nova realidade que
estamos vivemos, criada pela pandemia do Covid-19.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício.
Tornar de conhecimento de toda a equipe, os documentos de gestão, para que cientificados possam realizar aprimoramento e melhoramento das ações de saúde.
Envolver toda a equipe na construção de Planos, Programação e construção de relatórios.
Alocar as verbas recebidas do governo, nos serviços adequados a que vieram destinadas.
Configurar novas formas de condução das atividades a serem realizadas em vista da Pandemia do Covid-19. Realizar a Conferência Municipal de Saúde, estruturando o novo Plano Municipal de
Saúde. 

LEANDRO MOREIRA DOS REIS 
Secretário(a) de Saúde 

IBAITI/PR, 2021
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Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Sem Parecer

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Sem Parecer

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Sem Parecer

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Sem Parecer

Auditorias
Considerações:
Sem Parecer

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Sem Parecer

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
Sem Parecer

Status do Parecer: Em análise no Conselho de Saúde

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICÍPIO: IBAITI 

Relatório Anual de Gestão - 2021 

Parecer do Conselho de Saúde
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IBAITI/PR, 21 de Março de 2022 

Conselho Municipal de Saúde de Ibaiti
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