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1. Identificagdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF PR

Municipio NOVA SANTA BARBARA
Regido de Saude 18 RS Cornélio Procépio
Area 71,76 Km?

Populacao 4.249 Hab

Densidade Populacional 60 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/03/2020

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do ()rgﬁo SMS DE NOVA SANTA BARBARA

Numero CNES 6551386

CNPJ A informagdo ndo foi identificada na base de dados
Endereco RUA ANTONIO JOAQUIM RODRIGUES S/N
Email A informag@o ndo foi identificada na base de dados
Telefone 43 32661253

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/03/2020

1 .3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a) ERIC KONDO

Secretario(a) de Saide em MICHELE SOARES DE JESUS
Exercicio

E-mail secretario(a) michele.saudensb @ outlook.com
Telefone secretario(a) 4332668050

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 10/03/2020

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao LEI
Data de criacio 11/1993
CNPJ 08.854.896/0001-88
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Natureza Juridica

Nome do Gestor do Michele Soares de Jesus

Fundo

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

Data da consulta: 10/03/2020

1.5. Plano de Sauide

Periodo do Plano de Satide 2018-2021

Status do Plano Em analise no Conselho de Saide

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 08/12/2020

1.6. Informacdes sobre Regionalizacdo

Regido de Saide: 18* RS Cornélio Procépio

Municipio

ABATIA

ANDIRA

BANDEIRANTES
CONGONHINHAS

CORNELIO PROCOPIO
ITAMBARACA

LEOPOLIS

NOVA AMERICA DA COLINA
NOVA FATIMA

NOVA SANTA BARBARA
RANCHO ALEGRE
RIBEIRAO DO PINHAL
SANTA AMELIA

SANTA CECILIA DO PAVAO
SANTA MARIANA

SANTO ANTONIO DO PARAISO
SAPOPEMA

SERTANEJA

SAO JERONIMO DA SERRA
SAO SEBASTIAO DA AMOREIRA
URAI

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2019

https://digisusgmp.saude. gov.br

Area (Km?)

229.083

234.802

447.617

535.959

637.322

207.003

344.92

129.476

283.42

71.763

167.646

374.733

77.903

110.2

423.909

165.904

677.61

444.488

823.773

227.982

237.806

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Populacio (Hab)

7457

20031

31367

8818

47845

6582

3954

3445

8153

4249

3808

13029

3324

3334

11724

2106

6736

5284

11170

8853

11314

Densidade

32,55
85,31
70,08
16,45
75,07
31,80
11,46
26,61
28,77
59,21
22,71
34,77
42,67
30,25
27,66
12,69

9,94
11,89
13,56
38,83

47,58
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1 .7. Conselho de Saude

LEI

Vila Rural Sol Nascente 0 Casa Agua do Pocinho

varuy @hotmail.com

4391122207

Vanessa Ruy de Carvalho Teixeira

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satdde (SIOPS)
Ano de referéncia: 201806

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de entrega do Relatério Data de entrega do Relatério Data de entrega do Relatério
24/05/2019 &= 26/09/2019 &= ] ‘ 28/01/2020 =]

e Consideracdes

No dia 11 de abril de 2019 tivemos a XI Conferencia Municipal de Satde, onde elegemos os membros do Conselho Municipal de Satde (2020-2023).
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2. Introducao

® Andlises e Consideracdes sobre Introducio

O RAG ¢ o instrumento de gestdo com elaboracdo anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcancados com a execugio da

PAS e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Saude.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2015

0 a4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 11/03/2020.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

135

139

195

306

232

327

223

156

142

46

2.035

170

143

191

333

231

360

233

204

114

58

2.130

305

282

386

639

463

687

456

360

256

104

4.165

Nova Santa Barbara

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 11/03/2020.

3.3. Principais causas de internagdo

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

V. Transtornos mentais e comportamentais

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

VII. Doencas do olho e anexos

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

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

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

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas

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

CID 10 Revis@o ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

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

Data da consulta: 11/03/2020.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

37

30

15

10

20

23

194

34

34

17

14

27

29

222

70

48

27

20

44

38

342

79

33

30

27

57

36

352

80

29

25

31

49

46

354

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério
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Capitulo CID-10 2015 2016 2017
X. Doengas do aparelho respiratério 7 7 7
XI. Doengas do aparelho digestivo 2 1 2
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario - 2 2

XV. Gravidez parto e puerpério - - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 - -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossOmicas 1 1 -
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 1 2

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 8 4
XXI. Contatos com servigos de satide - - R
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - -
Total 31 41 33

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 11/03/2020.

® Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
Consideremos que a nossa populacdo é na maioria do sexo feminino. A faixa etario do sexo masculino e feminina predominante sio de 40 a 49 anos.
Numero de nascidos vivos por residéncia da mae, teve uma diminui¢do 03 (trés) em relagdo ao ano de 2016.

Os cincos primeiros grupos que apresentaram as principais causa de morbidade por internacio, no ano de 2018, segundo os capitulos da CID 10 sdo: IX.
Doengas do aparelho circulatério, XV. Gravidez parto e puerpério, XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas, XIV. Doengas do aparelho
geniturinario e X. Doencas do aparelho respiratorio.

A principal causa de mortalidade por capitulo da CID 10 do municipio, no ano de 2019, sdo as doencas do aparelho circulatério e doencas do aparelho
respiratorio, seguida das Neoplasias (tumores) e causas externas de morbidade e mortalidade.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Considerando a verificagdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atencio Primdria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengdo Basica

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

Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Producio da Atengdo Basica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecerd indisponivel até a corre¢do pela referida area.

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

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocao e prevengio em saide
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirdrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, proteses e materiais especiais

08 Acdes complementares da atencdo a saide

Total

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

Data da consulta: 09/12/2020.

4.3. Producido de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacio

Ndo ha informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promocao e prevengio em saide
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirdrgicos

https://digisusgmp.saude. gov.br

194

10 de 33



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

06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da aten¢do a saide - - - -

Total 194 - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 09/12/2020.

4.5. Producido de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Agdes de promocdo e prevencio em saide 194

Total 194 -

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

Data da consulta: 09/12/2020.

® Analises e Consideracdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Auséncia dos dados acima s3o devido a informac@o dos procedimentos através do E-SUS e ndo mais por meio do SIA-SUS.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2019

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 0 1
Total 1 1 2 4

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 10/03/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2019

ADMINISTRACAO PUBLICA

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

Total 2 1 1 4

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/03/2020.

5.3. Consoércios em saude

O ente ndo estd vinculado a consodrcio piblico em satde

® Anilises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS
Contamos com 3 estabelecimentos de saide

- 1 Unidade de Atencdo Basica de Satide: 24 horas

- 1 Atencdo Primaria Satide da Familia

- 1 Unidade Administrativa
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2019

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

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

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagidrios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.
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Autdénomos (0209, 0210)

Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)

209

12

204

214

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 12 18 22 0
comissao (010301, 0104)

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

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Secretaria Municipal de Satde contou com uma equipe de Estratégia Saide da Familia / Saide Bucal tipo I, composta por 01 cirurgia dentista, 01
auxiliar odontoldgica para o saide bucal, 09 agentes comunitarios de sadde, 01 auxiliar de enfermagem, 01 enfermeira padrdo e 01 médica generalista
do programa Mais Médico para o Brasil, o restante da equipe ¢ contratada através de emprego publico.

Contamos ainda com 02 médicos generalistas sendo um estatutario e outro por contrato determinado, 01 pediatra por contrato determinado, 02
farmacéutico (estatutario), 01 fisioterapeuta através de emprego publico e uma equipe de enfermagem composta por 07 técnicos de enfermagem (3

estatutario e 2 emprego publico), 03 Enfermeiras Padrao (estatutario).

Temos uma equipe de vigilancia sanitdria composta por 04 agentes de endemias (emprego publico), 01 técnico de saneamento basico, 01 veterinario

(estatutario)

Nossa equipe odontolégica e composta 01 odontopediatra, 01 cirurgido dentista e uma auxiliar de odontoldgica, (todos estatutarios).
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7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Utilizagdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a Atencdo Basica.

1. Acompanhar as Cobertura de acompanhamento
condicionalidades do Programa das condicionalidades de Satde do
Bolsa Familia de pelo menos 85% Programa Bolsa Familia (PBF)

dos cadastrados

2. Aumentar a cobertura Cobertura populacional estimada
populacional atendida pelas ESF pelas equipes de Atengdo Basica
acima do valor pactuado de 80%

3. Aumentar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Satde Bucal acima de
80%

Cobertura populacional estimada
de satde bucal na atencgdo basica

Percentual

Percentual

Percentual

80

Percentual

86.43
Percentual

81.81
Percentual

81.81

85,00

82,00

80,00

Percentual

Percentual

Percentual

86,43

81,81

81,81

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

1. Ampliar em 0,65 a razdo de Razdo de exames citopatolégicos do colo Razdo
mulheres na faixa etaria de 25 do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na

a 64 anos com um exame populagio residente de determinado local e
citopatolégicos a cada 3 anos. a populacdo da mesma faixa etaria

2. Ampliar em 0,40 a razdo de Razdo de exames de mamografia de Razao

exames de mamografia em rastreamento realizados em mulheres de 50

mulheres de 50 a 69 anos de a 69 anos na populagio residente de

idade. determinado local e popula¢do da mesma
faixa etdria.

Razio
.67

Razio

Razio

Razdo

0,67

OBJETIVO N° 2.2 - Organizar a rede de atengdo a saide materno e infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade / Implementar a Rede

de Atengdo Materno- Infantil (Cegonha/Mae Paranaense).

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Aumentar o
percentual de parto
normal.

2. Aumentar a
proporcdo de
nascidos vivos de
maes com no
minimo sete
consultas de pré-
natal.

3. Manter o
percentual baixo de
gravidez na
Adolescéncia abaixo
de 14%

4. Manter em 0 a
mortalidade
materna.

5. Manter em 95% a
cobertura vacinal
para criancas de até
2 anos.

6. Reduzirem 0 a
taxa de 6bitos
infantis

Proporg¢do de parto normal no Sistema Unico de Percentual

Satide e na Satide Suplementar

Proporg¢do de nascidos vivos de maes com sete ou  Percentual

mais consultas de pré-natal.

Proporg¢io de gravidez na adolescéncia entre as Percentual

faixas etarias 10 a 19 anos

Nimero de 6bitos maternos em determinado Nimero

periodo e local de residéncia

Proporg¢do de vacinas selecionadas do Calendario Percentual
Nacional de Vacinagio para criangas menores de

dois anos de idade - Pentavalente 3" dose,

Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3*

dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura

vacinal preconizada

Taxa de mortalidade infantil Nimero

90

14

95

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

27.42

90

14.52

86

20,00

90,00

14,00

95,00

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

27,42

90,00

14,52

100,00

86,00

OBJETIVO N° 3.1 - Permitir detectar casos de ¢bitos maternos nio declarados ou descartar, apds investigacdo, a possibilidade de os 6bitos dessas

mulheres terem sido maternos, independente da causa declarada no registro original. Possibilita, também, identificar fatores determinantes que

originaram o 6bito materno, com o objetivo de apoiar aos gestores locais na adocao de medidas direcionadas a resolver o problema, que possam

evitar a ocorréncia de eventos similares.

1. Manter as investigacoes em 100%
dos Obitos de mulheres em idade

fértil

2. Aumentar a propor¢io de
registro de 6bitos com causa basica

definida para 96%

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

investigados.

Proporcio de registro de 6bitos Percentual

com causa basica definida

100

96

Percentual

Percentual

100

96,00

Percentual

Percentual

100,00

100,00

94,00

OBJETIVO N° 4.1 - Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT). Além de ser um importante

parametro para planejamento e pactuacéo de servigos de satide, em todos os niveis de atenco, voltado aos portadores de doengas cronicas.
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Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais DCNT (doengas do
aparelho circulatdrio, cancer, diabetes e
doencgas respiratorias cronicas)

1. Reduzir para 5 em Nimero Nimero Numero
numero absoluto a taxa de
mortalidade prematura de

30 a 69 anos) por DCNT.

6
120,00

OBJETIVO N° 4.2 - Detectar os eventos de saide publica e qualifica a informagdo, envolvendo todas as doencas e agravos que sdo de notificagdo
compulséria imediata, cujas medidas de prevencdo e controle estdo previstas. Permite avaliar e monitorar a capacidade de resolugdo das investigacoes
de casos registrados e a atualizagdo do Sinan.

100,00

1. Encerrar 100% das doengas Proporg¢ao de casos de Percentual Percentual Percentual

100

compulsorias imediatas registradas no
Sistema de Informagdes sobre Agravos
de Notificacdo (Sinan), em ate 60 dias a
partir da data de notifica¢o.

doengas de notificagdo
compulséria imediata (DNCI)
encerrados em até 60 dias
apos notificacdo.

100,00

OBJETIVO N° 4.3 - Possibilitar a inferéncia sobre a qualidade do atendimento dos servicos de satde a pessoa acometida pela hanseniase,

expressando a efetividade desses servigos em assegurar a adesdo ao tratamento até a alta. E de grande relevancia, uma vez que a cura se refletira na

reducdo dos focos de contdgio da doenca e contribuira para prevencdo das incapacidades fisicas.

1. Aumentar para 90% a proporgio
de cura nas coortes de casos novos
de hanseniase no Municipio.

Proporg¢ao de cura dos casos Percentual Percentual Percentual
novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das

coortes

0

OBJETIVO N° 4.4 - Mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e expressa a qualidade do pré-natal,

uma vez que a sifilis pode ser diagnosticada e tratada em duas oportunidades: durante a gestacdo e durante o parto. Verificar o nimero de casos novos

de AIDS na populagdo de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos

novos de aids nessa populag@o.

1. Manter em zero o niimero de casos

novos de sifilis congénita em menores de

um ano de idade

2. Manter em zero o nimero de casos

novos de sifilis congénita em menores de

um ano de idade

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nuimero de casos novos de sifilis Nimero Nimero Nimero

- 0 100,00
congénita em menores de um
ano de idade
Numero de casos novos de aids Nimero 0 Nimero 0 Nimero

0 100,00
em menores de 5 anos.
OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecer a promocao e a Vigilancia em Satde.
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1. Realizar os seis grupos de Percentual de municipios que realizam Nimero Nimero 5
acdes considerados no minimo seis grupos de agdes de
necessarios para a VISA Vigilancia Sanitaria consideradas
necessarias a todos os municipios no ano
2. Realizar visitas Ntmero de ciclos que atingiram minimo  Percentual =~ 80 Percentual 3 80,00
domiciliares em 6 ciclos com de 80% de cobertura de iméveis
80% de iméveis visitados. visitados para controle vetorial da
dengue
3. Intensificar no Municipio Propor¢io de preenchimento do campo Percentual =~ 95 Percentual 95 95,00

o servi¢o de notificagdo de
casos de doencas ou agravos
relacionados ao trabalho

ocupagido nas notificacoes de agravos
relacionados ao trabalho.

Nimero

33,00
Percentual

33,00
Percentual

100,00

OBJETIVO N° 5.2 - Implementar agdes de saneamento basico e satide ambiental para a promogdo da satde e reducao das desigualdades sociais, com

énfase no Programa de Aceleragdo do Crescimento.

1. Manter no minimo em 92% A

proporcdo de andlises realizadas em

amostras de dgua para consumo
humano, quanto aos pardmetros

Propor¢ao de anilises realizadas Percentual
em amostras de dgua para
consumo humano quanto aos

parametros coliformes totais,

Percentual

273

92,00

coliformes totais, cloro residual livre cloro residual livre e turbidez
e turbidez.

Percentual

273,00

122 - Administragdo Ampliar em 0,65 a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégicos a cada 3 anos. 0,65
Geral
Manter no minimo em 92% A propor¢io de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, quanto aos parametros 273,00
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
Realizar os seis grupos de a¢des considerados necessarios para a VISA 2
Manter em zero o niimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 0
Aumentar para 90% a propor¢do de cura nas coortes de casos novos de hanseniase no Municipio. 0,00

Encerrar 100% das doengas compulsorias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificagdo (Sinan), em 100,00

ate 60 dias a partir da data de notificacdo.

Reduzir para 5 em numero absoluto a taxa de mortalidade prematura de 30 a 69 anos) por DCNT.
Aumentar o percentual de parto normal.

Ampliar em 0,40 a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade.
Realizar visitas domiciliares em 6 ciclos com 80% de iméveis visitados.

Manter em zero o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade
Aumentar a propor¢do de nascidos vivos de maes com no minimo sete consultas de pré-natal.
Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Saide Bucal acima de 80%
Intensificar no Municipio o servico de notificacdo de casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho
Manter o percentual baixo de gravidez na Adolescéncia abaixo de 14%

Manter em 0 a mortalidade materna.

Manter em 95% a cobertura vacinal para criangas de até 2 anos.

https://digisusgmp.saude. gov.br

90,00

81,81

95,00

14,52

86,00
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Reduzir em 0 a taxa de 6bitos infantis 1

301 - Atencdo Basica Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo menos 85% dos cadastrados 85,00

Manter no minimo em 92% A propor¢do de anélises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, quanto aos parametros 273,00
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Realizar os seis grupos de ac¢des considerados necessdrios para a VISA 2
Manter em zero o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 0
Aumentar para 90% a proporcédo de cura nas coortes de casos novos de hanseniase no Municipio. 0,00
Encerrar 100% das doencas compulsérias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificagdo (Sinan), em 100,00

ate 60 dias a partir da data de notificagdo.

Reduzir para 5 em numero absoluto a taxa de mortalidade prematura de 30 a 69 anos) por DCNT. 6
Manter as investigagdes em 100% dos 6bitos de mulheres em idade fértil 100,00
Aumentar o percentual de parto normal. 27,42
Ampliar em 0,65 a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégicos a cada 3 anos. 0,67
Aumentar a cobertura populacional atendida pelas ESF acima do valor pactuado de 80% 81,81
Realizar visitas domiciliares em 6 ciclos com 80% de imdveis visitados. 33,00
Manter em zero o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 0
Aumentar a propor¢do de registro de 6bitos com causa bésica definida para 96% 94,00
Aumentar a propor¢do de nascidos vivos de mies com no minimo sete consultas de pré-natal. 90,00
Ampliar em 0,40 a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 0,33
Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Satide Bucal acima de 80% 81,81
Intensificar no Municipio o servigo de notificacdo de casos de doengas ou agravos relacionados ao trabalho 95,00
Manter o percentual baixo de gravidez na Adolescéncia abaixo de 14% 14,52
Manter em 0 a mortalidade materna. 0
Manter em 95% a cobertura vacinal para criancas de até 2 anos. 86,00

Reduzir em 0 a taxa de Obitos infantis 1

304 - Vigilancia Realizar os seis grupos de acdes considerados necessarios para a VISA 6
Sanitaria
Manter no minimo em 92% A propor¢do de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano, quanto aos pardmetros 273,00
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Realizar visitas domiciliares em 6 ciclos com 80% de im6veis visitados. 33,00

Intensificar no Municipio o servigo de notificacdo de casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho 95,00
305 - Vigilancia Manter as investigacdes em 100% dos 6bitos de mulheres em idade fértil 100,00
Epidemiol6gica

Encerrar 100% das doencas compulsorias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notifica¢do (Sinan), em 100,00

ate 60 dias a partir da data de notificacao.
Aumentar para 90% a proporcédo de cura nas coortes de casos novos de hanseniase no Municipio. 0,00

Intensificar no Municipio o servigo de notificacdo de casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho 95,00
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilitico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentacdo e
Nutri¢do

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

N/A

N/A

N/A

N/A

3.105.306,20

5.015,00

60.352,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

499.223,00

1.005,00

N/A

N/A

N/A

N/A

42.364,00

8.036,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

86.200,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

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

e Analises e Consideracdes sobre Programagao Anual de Saide - PAS

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

3.690.729,20

6.020,00

60.352,00

N/A

N/A

N/A

42.364,00

8.036,00

N/A

N/A

N/A

N/A

Informamos que no ano de 2019, foi um ano de grandes desafios para a saide. Alguma metas ficaram pendentes, porem a maioria delas foram

alcancadas. Sendo necessario um atentamento maior para essas metas pendentes, para que possamos ter um melhor resultado no ano de 2020.

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

21

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

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

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

Proporg¢io de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinac@o para criangas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2 dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura
vacinal preconizada

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

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

Nimero de Casos Autoctones de Maldria

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

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

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

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

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

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

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

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

Acoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

96,00

95,00

100,00

90,00

100,00

0,65

0,40

20,00

14,00

80,00

85,00

80,00

1 8] 5

0

Ntmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razdo

Razdo

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual
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22
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

U 95,00

23
Proporc¢ao de preenchimento do campo ocupagio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

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

e Anilises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Nimero

Percentual

Justificamos que a quantidade de mamografia realizada em mulheres que contemplam a faixa etaria esta abaixo devido a pouca oferta de exames.

O quantidade de parto normal nao foi atingida pois os partos sao realizado em outro municipio previamente agendado

As vacinas ndo foram atingido pois ndo tivemos a quantidade de nascido vivos de anteriormente

J4 as acdes da VISA € necessario intensificar as acoes

https://digisusgmp.saude. gov.br
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9. Execuc¢do Orcamentaria e Financeira

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

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

Corrente 0,00 2.710.487,50 704.688,00 63.817,53 0,00 0,00 0,00 0,00 3.478.993,03

Capital 0,00 2.130,00 17.323,90 15.430,09 0,00 0,00 0,00 0,00 34.883,99

Corrente 0,00 403.518,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 403.518,70

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

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

Corrente 0,00 0,00 94.359,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 94.359,08

Capital 0,00 0,00 99.718,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 99.718,14

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

(*) ASPS: Agdes e Servicos Piblicos em Satide
2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

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

Data da consulta: 10/03/2020.

9.2. Indicadores financeiros
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+
+

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

Data da consulta: 10/03/2020.

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

788.803,94

e
e w
B R U
eew e me e

88,63

12.937.049,00 12.937.049,00 11.465.853,50
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10.411.635,00 10.411.635,00 9.253.460,94 88,88
12.840,00 12.840,00 9.971,12 77,66
363.800,00 363.800,00 340.565,34 93,61
2.108.649,00 2.108.649,00 1.833.035,35 86,93
26.750,00 26.750,00 28.820,75 107,74
13.375,00 13.375,00 0,00 0,00
13.375,00 13.375,00 0,00 0,00
13.647.614,60 13.647.614,60 12.254.657,44 89,79

598.204,61 871.161,61 1.036.864,46 119,02
504.287,28 765.244,28 906.712,71 118,49
83.460,00 95.460,00 110.056,08 115,29
0,00 0,00 0,00 0,00
10.457,33 10.457,33 20.095,67 192,17
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
598.204.,61 871.161,61 1.036.864,46 119,02

4.066.613,20 4.737.773,90 3.609.543,93 367.326,88 83,94
2.225.900,00 2.240.286,00 2.111.694,44 0,00 94,26
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.840.713,20 2.497.487,90 1.497.849,49 367.326,88 74,68
14.056,00 483.417,70 44.799,80 89.802,33 27,84
14.056,00 483.417,70 44.799,80 89.802,33 27,84
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.080.669,20 5.221.191,60 4.111.472,94 78,75

1.748.840,37 = 731.378,49 263.958,25
N/A 1.748.840,37 = 731.378,49 263.958,25 24,21
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

N/A N/A N/A 193.170,96
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 1.188.507,70 28,91

N/A ‘ ‘ 2.922.965,24 ‘

23,85
1.084.766,63

https://digisusgmp.saude. gov.br
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89.316,94 70.321,51 18.995,43
89.316,94 70.321,51 18.995,43

https://digisusgmp.saude. gov.br

696.749,20 4.367.240,26 = 3.196.014,27 u

333.520,00 403.520,00 378.477,44 25.041,26
450.431,34 79.852,02 114.225,20
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Alimentagdo e Nutricao 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Subfuncoes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Total 4.080.669,20 5.221.191,60 4.111.472,94 100,00

FONTE: SIOPS, Nova Santa Barbara/PR, data e hora da homologacdo dos dados pelo gestor: 29/01/20 11:12:16

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

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

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

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

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

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

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

Valor
Finaniamento Programas de Trabalho ‘ot | Exotado
(Fonte: FNS)
10301201520Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE 1745.1 || R$0,00
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE 394595.52 R$ 0,00
1030120152E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE 200000 = R$ 0,00
10302201520R4 - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA 224 R$ 0,00

CUSTEIO 10303201520AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS

g 3 g . 23538.65 R$ 0,00
ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10303201520AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
NO SUS

18000 R$ 0,00

10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E

. - = ~ 2 12000 R$ 0,00
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E

i A g 60162.13  R$0.00
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

e Analises e Consideracdes sobre Execu¢do Orcamentaria e Financeira

No ano de 2019 tivemos um total de 4.111.472,94 de Despesa Total em Sadde por Fonte e Subfungdo. Ressaltamos que a dotagdo atualizada foi maior
que a dotacdo inicial. Informamos que o municipio sempre entra recurso proprios maior do que estipulado, devido ao déficit do repasse federal e

estadual, sendo insuficiente para manter os gastos total na sadde.
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10. Auditorias

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

Outras Auditorias

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

® Anilises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao tivemos auditoria no ano de 2019
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11. Anéalises e Consideragoes Gerais

Ressaltamos que néo foi possivel alcancar algumas metas estipuladas na pactuagdo. Porém em outras foram atingidos acima do pactuado. A secretaria de
saide mensalmente procura melhorias para melhor atender os municipes.
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12. Recomendacdes para o Proximo Exercicio

® Anilises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

As recomendacdo sdo para que haja uma maior atencio para as metas pactuadas que ndo foram atingidas, intensificando o trabalho para que possamos

prestar uma assisténcia de qualidade. Visando manter a qualidade do servigo conforme pleiteado no SELO BRONZE.

MICHELE SOARES DE JESUS
Secretario(a) de Saide
NOVA SANTA BARBARA/PR, 2019
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: NOVA SANTA BARBARA
Relatorio Anual de Gestao - 2019

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
e Consideragdes:

Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Introducao
e Consideracdes:

Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Em concordancia com as consideracdes acimas citadas.

Dados da Produgdo de Servigos no SUS
e Consideracdes:

Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Em concordancia com as consideracdes acimas citadas.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideragdes:

Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Programacdo Anual de Satude - PAS
e Consideracdes:

Em concordancia com as consideracdes acimas citadas.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragdes:

Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Execucdo Or¢gamentaria e Financeira
e Consideracdes:

Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Auditorias
¢ Consideragdes:

Em concordancia com as consideracdes acimas citadas.

Analises e Consideragdes Gerais

e Parecer do Conselho de Saude:
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Em concordancia com as consideracoes acimas citadas.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
e Consideracdes:

Em concordancia com as consideracdes acimas citadas.

Data do parecer: 08/04/2020

Status do Parecer: Aprovado

NOVA SANTA BARBARA/PR, 08 de Abril de 2020

Conselho Municipal de Satide de Nova Santa Barbara
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