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1. Identificacdo

1.1. Informacgdes Territoriais

PR

PIRAQUARA

2* RS Metropolitana

227,56 Km?

116.852 Hab

514 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 27/06/2023

1.2. Secretaria de Saude

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PIRAQUARA

2822334

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

76105675000167

ROD JOAO LEOPOLDO JACOMEL PR 415 4675 VILA DA CIDADANIA

ouvidoria.saude @ piraquara.pr.gov.br

(41) 3590-3700

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 27/06/2023

1 .3. Informagdes da Gestao

JOSIMAR APARECIDO KNUPP FROES

ELISEU SALGUEIRO MEIRA

eliseu.meira@ piraquara.pr.gov.br

4135903704

Fonte: Sistema de Informagcdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 27/06/2023

1.4. Fundo de Sadde

LEI

01/1991

09.468.040/0001-37

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Eliseu Salgueiro Meira

Fonte: Sistema de Informagcdes sobre Orgamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 27/06/2023

1.5. Plano de Satde

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 17/05/2022
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1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Saude: 2* RS Metropolitana

Municipio Area (Km?2)
ADRIANOPOLIS

AGUDOS DO SUL
ALMIRANTE TAMANDARE
ARAUCARIA

BALSA NOVA

BOCAIUVA DO SUL
CAMPINA GRANDE DO SUL
CAMPO DO TENENTE
CAMPO LARGO

CAMPO MAGRO

CERRO AZUL

COLOMBO

CONTENDA

CURITIBA

DOUTOR ULYSSES
FAZENDA RIO GRANDE
ITAPERUCU

LAPA

MANDIRITUBA

PINHAIS

PIRAQUARA

PIEN

QUATRO BARRAS
QUITANDINHA

RIO BRANCO DO SUL

RIO NEGRO

SAO JOSE DOS PINHAIS
TIUCAS DO SUL

TUNAS DO PARANA

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Sadde

Intrumento Legal de Criacio LEI
Endereco Rodovia Jodo Leopoldo Jacomel
E-mail
Telefone
Nome do Presidente Neivo Jodo Bertuzzi
Nimero de ¢ lheiros por segment Usuarios 16
Governo 4

Trabalhadores §
Prestadores 4

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orgamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Ano de referéncia:

e Consideragdes

1349.338
192.228
195.145
469.166
396.914
826.344
539.861
304.489
1249.422
275.466
1341.187
198.007
299.037
434.967
781.447
116.676
312.382
2045.893
379.179
61.007
227.56
254.903
179.538
447.023
814.361
603.246
945.717
672.197

668.481

Populacio (Hab)

5797
9567
121420
148522
13238
13308
44072
8118
135678
30151
17884
249277
19082
1963726
5525
103750
29493
48651
27750
134788
116852
13015
24253
19388
32635
34645
334620
17295
9269

Densidade

4,30
49,71
622,20
316,57
33,35
16,10
81,64
26,66
108,59
109,45
13,33
1.258,93
63,81
4.514,66
7,07
889,21
94,41
23,78
73,18
2.209,39
513,50
51,06
135,09
43,37
40,07
57,43
353,83
25,73

13,87

O municipio de Piraquara, localizado na Regifo Metropolitana de Curitiba, faz parte da 2* Regional de Saide do Estado do Parana. Segundo o IBGE 2021, sua

populacio é estimada em 116.852 habitantes distribuidos por 227.560km?. Possui caracteristicas socioecondmicas que afetam negativamente os indicadores de
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saide do municipio. Apresenta o maior manancial de abastecimento publico do Parana, contendo 93% do seu territério como Area de Manancial de Captacdo de
Agua, abrigando cinco bacias hidrograficas e trés reservatérios de Armazenamento de Agua (barragens), sendo responsavel pelo abastecimento de quase 50% da

populacio da Regido Metropolitana de Curitiba.

Estas caracteristicas ambientais impossibilitam a instalagdo de empresas poluentes no territorio, afetando negativamente na arrecadacao de recursos financeiros
pelo municipio. No passado, houve a ocupacao irregular de areas naturais, criando zonas de vulnerabilidade social onde os servigos do SUS sdo altamente
demandados pela populacdo. Outro fator relevante para descrever o municipio € o fato de comportar também o maior complexo penal do Estado, que abriga
aproximadamente 9.000 reclusos.

As caracteristicas naturais e socioecondmicas do municipio apresentam um grande desafio para a rede municipal de saide. No entanto, a populacio conta com
acesso a 11 Unidades Basicas de Saude, ja a Média e Alta Complexidade dispde de 3 farmacias municipais, além dos Centros de Atendimento Psicossocial
(CAPS 11 e AD), Centro de Reabilitacdo em Satdde - CRE, Centro de Especialidades - CESP e o Centro de Testagem e Acolhimento- SAE/CTA. A
urgéncia/emergéncia dispde a UPA24h, SAMU e Central de Remogdes.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 105



2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introducio

O relatério detalhado do 1° quadrimestre de 2023 tem como instrumentos de base o Plano Municipal de Satide - PMS 2022-2025, seguindo as diretrizes da
Programacdo Anual de Sadde. O presente relatério tem como objetivo o monitoramento e acompanhamento do desempenho da PAS 2023. Alguns dados que aqui
constam tém carater preliminar, visto que certas plataformas de pesquisa ndo possuem ainda seus dados consolidados, podendo sofrer atualizagdes. As
informagoes apresentadas foram encaminhadas ao Conselho Municipal de Satde para apreciacdo e parecer da Comissao de Orcamento, Finangas e Recursos
Humanos em 12 de maio 2023, com resumo geral para os demais conselheiros em reunido ordindria em 17 de maio de 2023 e para Audiéncia Publica na Camara
ao dia 24 de maio com demonstrag¢@o de dados e informacdes relacionadas ao investimento financeiro (receita e despesa), producdo de servigos e indicadores de

saide.

Foram demonstrados dados e informagdes relacionadas a andlise financeira (receita e despesa) e a produgdo dos servi¢os no periodo citado e indicadores de
saude. A prestacdo de contas dos meses de janeiro a abril efetiva o monitoramento da gestdo, através da visualizacao consolidada do que foi produzido durante
este periodo, assim como, o alcance de metas e indicadores. A participagdo do Conselho Municipal de Satide e da Camara Municipal aporta transparéncia e
aprimora os servicos prestado pela Secretaria no 1° quadrimestre, efetiva o monitoramento da gestdo através da visualizacdo consolidada do que foi produzido
durante este periodo, assim como o alcance de metas e indicadores. Conseguiu-se, assim, avaliar se os investimentos e a¢des resultaram de maneira eficaz na
atencdo a sadde da populacdo, facilitando a tomada de decisdes estratégicas por parte da gestdo.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Popula¢do estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

I O T T
0 a 4 anos 5173 4930 10103
5 a9 anos 4773 4528 9301
10 a 14 anos 4533 4112 8645
15 a 19 anos 5327 4569 9896
20 a 29 anos 12074 9974 22048
30 a 39 anos 9257 8416 17673
40 a 49 anos 8150 7733 15883
50 a 59 anos 5919 5993 11912
60 a 69 anos 3348 3646 6994
70 a 79 anos 1383 1807 3190
80 anos e mais 484 723 1207
Total 60421 56431 116852

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 28/06/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

PIRAQUARA 1608 1578 1429
Fonte: Sistema de Informagcdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 28/06/2023.

3.3. Principais causas de internacao

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 160 119 150 216 217
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 24 7 18 27 19
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 76 83 30 33 50
V. Transtornos mentais € comportamentais 89 69 46 68 67
VI. Doengas do sistema nervoso 88 74 85 101 80
VII. Doengas do olho e anexos 18 22 19 26 40
VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide 4 5 3 6 4
IX. Doencas do aparelho circulatério 350 309 267 276 298
X. Doengas do aparelho respiratério 227 191 115 226 304
XI. Doengas do aparelho digestivo 271 243 194 232 322
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 65 48 33 35 47
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XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 49 40 17 46 68

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 148 168 146 149 162
XV. Gravidez parto e puerpério 495 614 512 577 568
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 70 120 119 132 117
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 21 13 14 27 27
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 89 72 63 62 92
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 259 264 264 356 403

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satde 36 26 18 53 72
CID 107 Revisdo nio disponivel ou nio preenchido - - - - -

Total 2702 2634 2407 2754 3043

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/06/2023.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 22 150 322
II. Neoplasias (tumores) 103 111 104
II1. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 3 1 4
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 30 30 64
V. Transtornos mentais ¢ comportamentais 8 11 9
VI. Doencas do sistema nervoso 19 24 26
VII. Doengas do olho e anexos - - -

VIII.Doencgas do ouvido e da ap6fise mastdide - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 157 136 159
X. Doengas do aparelho respiratério 55 54 58
XI. Doencas do aparelho digestivo 29 31 47
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2 3 2
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 4 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 12 16 24
XV. Gravidez parto e puerpério 1 - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 17 5 7
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 9 9 7
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 30 26 44

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 86 111 109
XXI. Contatos com servicos de satde - - -
XXII.Cddigos para propdsitos especiais - R R
Total 583 722 987

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 28/06/2023.

https://digisusgmp.saude. gov.br 8 de 105



e Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Segundo estimativas preliminares realizadas do DATASUS, Piraquara conta com 116.852 habitantes. Deste total, 60.421 individuos sido do sexo masculino,
totalizando 51,7% da populagdo, e 56.431 sdo do sexo feminino, representando 48,3% da populagdo residente. O publico maior esté para a faixa etaria 20 a 29
anos, com um percentual de 18,87%, seguindo de 15,12% para a idade de 30 a 39 anos e 13,59% de 40 a 49 anos.

Sobre a natalidade:

Uma importante estratégia de informac@o para vigilancia é a organizac@o de redes constituidas de fontes de notificagido especializadas, suficientemente motivadas para participar de
esforgos colaborativos comuns, voltados ao estudo de problemas de satide ou de doencas especificas. As chamadas fontes sentinelas, quando bem selecionadas, sdo capazes de assegurar
representatividade e qualidade as informacdes produzidas, ainda que ndo se pretenda conhecer o universo de ocorréncias. Esta estratégia de formacdo de Sistemas de Vigilancia Sentinela
tem como objetivo monitorar indicadores chaves na populagido geral ou em grupos especiais, que sirvam como alerta precoce para o sistema, ndo tendo a preocupagdo com estimativas
precisas de incidéncia ou prevaléncia da populagio geral. Entende-se que Vigilancia Sentinela é um modo de se utilizar modernas técnicas da epidemiologia aliada a formas de simplificar a

operacionalidade de coleta de dados. Dentro da Vigilancia Sentinela do municipio dispomos de dados de natalidade e mortalidade, sendo eles:

Natalidade por sexo e peso ao nascer

Nascidos Vivos JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
Feminino 62 54 53 18 187 253
Masculino 63 63 50 18 194 244

Tota 125 117 103 36 381 497

Peso a0 nascer

<2.500g 8 13 12 0 33 52

>2.500g 117 104 91 36 348 445

Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023
ANALISE E CONSIDERACOES

Levando em considerac@o que o Sistema de Informag¢des de Nascidos Vivos (SINASC), fecha seu banco de dados a cada 2 anos, o mesmo pode sofrer alteracdes, pois a digitacdo no
banco de dados ¢é diaria, e realizada pelo local de nascimento da crianga, portanto, a atualizac@o ¢ findada em dezembro. Segundo o Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (fonte:
SMS/DATASUS/TABNET, consulta em 09/5/2023) nos meses de janeiro a abril de 2023 nasceram 381 criangas no municipio, nascendo mais bebés do sexo masculino (194, 50,91%) do

que feminino (187, 49,09%). Ha a incidéncia de 8,6% dos mesmos com baixo peso e 91,4% acima dos 2.500g considerados adequados.

Natalidade por faixa etaria materna
Partos por Faixa Etaria da Mae

Até l4anos || 2

15a 1% ancs S 47

208 24anos I 11

25334 anos I 198
Acimz de 35anos I 54

1} 50 100 150 200 250
Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023

A faixa etaria de maes com maior concentrag@o de nascidos neste quadrimestre, seguindo a tendéncia, foi de 25 a 34 anos, e estd dentro do recomendado
por médicos para a gestacdo/parto, considerando as condicoes fisiologicas do corpo feminino (fertilidade, riscos gestacionais, fatores genéticos para o bebé). Sdo
consideradas gestantes adolescentes mulheres com idade entre 10 a 19 anos, e neste quadrimestre foram 49 gesta¢des, sendo 11,7% do total de gestantes do
municipio no periodo, e esta porcentagem encontra-se dentro das pactuagdes federais.

Natalidade por tipo de parto

Tipo de Parto JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
[Cesareas 64 55 54 13 186 298
[Partos normais 61 62 49 23 195 199

Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023
Natalidade por tipo de parto

MNascimentos por tipo

Abril  ®Margo ® Fevereiro M Janeiro

Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023

Quanto ao tipo de parto, ocorreram mais partos normais que cesareas. Mesmo com todas as orientacdes das equipes de satde quanto os beneficios do parto normal, a gestante pode

escolher a via de parto, podendo optar pela cesérea eletiva no risco habitual.
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Quanto as principais causas de internamento (morbidade):

Com dados do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), no quadro apresentado pelo DigiSUS, pode-se observar que as quatro principais causas

de internamento em 2023 (data de pesquisa 28/6/2023) foram decorrentes dos itens XV (complicagdes de gravidez, parto e puerpério), com 18,66%, XIX (lesdes,

envenenamento e outras consequéncias de causas externas), com 13,24%, XI (doencas do aparelho digestivo), com 10,58%, e X (doencas do aparelho

respiratorio), com 9,9%.

Devido ao porte do municipio (nimero de habitantes e a baixa arrecadaco municipal), ndo temos hospital de gestdo municipal, apesar de haver dois hospitais

instalados no municipio geridos pelo Estado, sendo o Hospital de Dermatologia Sanitdria, de natureza publica, gerido pela Secretaria Estadual da Saide (SESA),

que ¢ referéncia para tratamento de sequelas de hanseniase e o Hospital San Julian, de natureza privada e sem fins lucrativos, administrado por Associacdo de

Amigos San Julian, que é especializado no tratamento de dependentes quimicos e portadores de transtornos mentais nas fases mais criticas e agudas de suas

doengas.

Morbidade de residentes do municipio

1°Q | 1°Q
Hospital JAN [ FEV [MAR | ABR

2023 | 2022

Adulto 10 6 12 3 31 37

Associagdo San Julian Amigos e
Infantil 0 0 1 0 1 1
Colaboradores
Total 10 6 13 3 32 38

Fonte: SMS, SIH/SUS em 10/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Foram realizados 31 internamentos de adultos e 1 internamento infantil ou adolescente na Associagdo San Julian, demonstrando uma redugio de 16%, se

compararmos ao mesmo quadrimestre de 2022.

Em relacdo a mortalidade:

Mortalidade por Causa (CID-10) JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

I Algumas doengas infecciosas e parasitdrias 4 4 6 6 20 29
I1. Neoplasias (tumores) 9 9 9 7 34 34
[l11. Doencas de sangue, 6rgdos hematopoiéticos e transtornos

0 0 0 0 0 1
limunitirios

10

V. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas 1 3 4 2 6
V. Transtornos mentais ¢ comportamentais 0 0 1 0 1 7
VL. Doengas do sistema nervoso 4 1 0 1 6 8
IVIL. Doencas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0
IVIIIL. Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide 0 0 0 0 0 0
IIX. Doengas do aparelho circulatrio 13 9 12 8 2 2
IX. Doengas do aparelho respiratério 6 3 7 3 19 16
XI. Doengas do aparelho digestivo 3 2 4 1 10 13
IXTI. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 0 0 1 2 1
IXIII. Doengas sistema osteomuscular e tecido conjuntivo 0 0 0 0 0 1
IXIV. Doengas do aparelho geniturindrio 1 4 1 2 8 10
IXV. Gravidez, parto e puerpério 0 1 0 0 1 0
IXVI. Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal 2 2 5 0 9 7
IXVIL. Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias

1 0 0 0 1 1
lcromossdmicas
IXVIIIL. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de

1 4 1 1 7 4
llaboratério
IXIX. Lesoes, en e alguma outra ¢ éncia de causas

0 0 0 0 0 0
lexternas
IXX. Causas externas de morbidade e mortalidade 9 13 5 4 31 29
IXXI. Fatores que influenciam o estado de satide e o contato com os

0 0 0 0 0 0
kervigos de satide

Total 46 55 55 36 201 209

Neste quadrimestre foram identificados, através de levantamento de dados préprios do municipio, 201 6bitos, segundo o DATASUS/TABNET (data da consulta

em 09/5/2023). As principais causas de 6bito foram as doengas do aparelho circulatério (20,8%), e neoplasias (16,9%), seguidas de causas externas (15,4%) e doengas infecciosas e

parasitarias (9,95%). De forma geral, o quadrimestre teve menos 6bitos que o 1° quadrimestre do ano passado, redugido de cerca de 3,8%, pois em 2022 ainda tinhamos 6bitos causados por

COVID-19, o que, neste ano, ndo ocorreu.
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Obitos fetais sdo aqueles que ocorrem intra-utero, ou

Trimestre de gestacio JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
a 12 semanas 0 0 0 0 0 0
13 a 24 semanas 0 0 0 1 1
25 a 41 semanas 0 0 2 0 2 5
Total 0 1 2 0 3 6

Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

seja, antes da expulsdo ou da extracdo completa do corpo da mae, com peso ao nascer igual ou

superior a 500 gramas e maiores de 22 semanas de gestacdo. Na andlise desses Obitos, verifica-se uma incidéncia menor de 6bitos fetais que nos outros anos onde

as idades das gestantes variam entre 27 e 31 anos e uma delas realizava pré-natal na rede privada, ndo sendo atendida pelo SUS.

Comparativo de mortalidade infantil

Obitos infantis JAN FEV MAR ABR 1°Q2023 | 1°Q 2022
0 a 6 meses 2 2 3 0 7 3
7 a 12 meses 0 0 0 0 0 0
Total 2 2 3 0 7 3

Fonte: Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica em 09/5/2023

Através deste quadro, pode-se constatar um aumento na ocorréncia de mortalidade infantil comparando com o primeiro quadrimestre de 2022. Considerando as avaliagdes no

Comité de Mortalidade Infantil, Fetal e Materna, foi possivel observar que 3 dos 7 6bitos sdo de gestantes com histérico de mais de 4 abortos, 1 6bito ocorrido por malformacio e os outros

foram 6bitos inevitdveis. O maior indice do municipio estd na regido da UBS Carlos Jess e Nanci Terezinha que sdo as areas com maior populag¢do no municipio. Diante deste cenario, o

Comité de Mortalidade Municipal em conjunto com a divisdo de Satde da Mulher, esta planejando acdes para a reducdo desses indices como capacitagdes, reorganizacido de fluxo,

contratacdo e reposicdo de profissionais e o fortalecimento do Comité de Mortalidade para que realize as discussdes e conclusoes o mais rapido possivel.

0

Comparativo das dez maiores causas de 6bito

Maiores causas Maiores causas
N QID| |N° QTD
1° quadrimestre de 2023 1° quadrimestre de 2022
1 |IX. Doencas do aparelho circulatério 42 1 [IX. Doengas do aparelho circulatério 48
2 [IL. Neoplasias (tumores) 34 2 [IL. Neoplasias (tumores) 37
XX. Causas externas de morbidade e
3 [XX. Causas externas de morbidade e mortalidade| 31 3 28
mortalidade
4 |I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 20 | | 4 |I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias | 25
5 |X. Doencas do aparelho respiratério 19 5 |X. Doengas do aparelho respiratério 16
V. Doengas endécrinas nutricionais e
6 10 6 [XI. Doengas do aparelho digestivo 15
metabélicas
7 [XI. Doencas do aparelho digestivo 10 | | 7 |XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 1
XVI. Algumas afecgdes originadas no periodo
8 9 8 [VI. Doencas do sistema nervoso 10
perinatal
9 |XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 8 9 |V. Transtornos mentais e comportamentais 9
XVIIL Sintomas, sinais e achados anormais de XVI. Algumas afecgdes originadas no periodo
10 7 10 7
lexames clinicos e de laboratério perinatal
Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023
Mortalidade por faixa etaria
Mortalidade por faixa etaria
45
42
28 27
14 14
12
7
4 5
e 21
| - -

lgnorada 80+ 70-78 60-68 50-55 40-4% 30-39  20-29 1519  10-14 5-9 1-4  <1ano

Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

Observa-se que os indices de mortalidade municipal seguem a tendéncia natural do aumento do nimero de Obitos nas faixas etarias acima de 60 anos. Os dbitos

ocorridos na faixa etdria jovem sdo, na sua maioria, resultantes de causas externas, e, entre as maiores, os homicidios e acidentes de transito. A prevenc¢ao destas

mortalidades prematuras ¢ um grande desafio para os municipios, pois serd preciso inclusdo de politicas publicas intersetoriais, e com todos os entes da federacao.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Mortalidade por Sexo

= Masculino 38,4%

= Feminino

Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

A taxa de mortalidade no municipio segue a tendéncia mundial, onde hd maior nimero de 6bitos em pessoas do sexo masculino, sendo 61,6% do total de 6bitos ocorridos no

quadrimestre.

MORTALIDADE MATERNA

No més de fevereiro, ocorreu um 6bito que, apés investigacdo pelo Comité de Mortalidade Materna, foi identificado como 6bito tardio (5 meses pos-
parto) onde a causa basica de obito foi infarto agudo do miocdrdio, ndo tendo relagdo com a gestacdo, portanto, os Comités Municipais e Estaduais nio

contabilizaram como 6bito materno. Concluiu-se que ndo houveram 6bitos maternos neste quadrimestre.
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4. Dados da Produgdo de Servigos no SUS

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

4.1. Produgdo de Atengdo Basica

S e Que

Visita Domiciliar 23.945
Atendimento Individual 37.739
Procedimento 53.921
Atendimento Odontolégico 7.699

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atencdo Basica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promogio e prevencdo em satude

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 2909 4829,07 - -
03 Procedimentos clinicos 7771 51596,77 - -
04 Procedimentos cirtrgicos 108 2501,28 - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a satde - - - -

Total 10788 58927,12 - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/06/2023.

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

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 9461 7028,01

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/06/2023.

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

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.4. Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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01 Ac¢des de promocao e prevencdo em satde 11099
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 28583
03 Procedimentos clinicos 46664
04 Procedimentos cirtrgicos 215

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, proteses e materiais especiais -
08 Agdes complementares da atenc@o a satide -

Total 86561

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

Data da consulta: 28/06/2023.

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

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.

Portanto, ndo ha produgdo sob gestao municipal.

4.6. Produc¢do de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

82474,38
69597,56

2501,28

154573,22

01 Agdes de promocio e prevencdo em sadde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica
Total

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 28/06/2023.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servigos no SUS
4. PRODUCAO DE SERVICOS EM SAUDE

4.1 PRODUCAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

De acordo com a Politica Nacional de Atencdo Basica ; PNAB, a Atencdo Priméria a Satide € o conjunto de acdes de satde individuais, familiares e

coletivas que envolvem promog¢ao, prevencao, protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em saide, tendo

como principios basicos a universalidade, a equidade e a integralidade.

Esta politica tem na Estratégia de Satde da Familia (ESF) sua estratégia prioritdria para expansdo e consolidacao da Atencdo Bésica. Contudo reconhece

outras estratégias de organizacdo da Atencdo Basica nos territorios, que devem seguir os principios e diretrizes da Atencdo Basica e do SUS, configurando um

processo progressivo e singular que considera e inclui as especificidades locorregionais, ressaltando a dinamicidade do territdrio e a existéncia de populacdes

especificas, itinerantes e dispersas, que também sdo de responsabilidade da equipe enquanto estiverem no territério, em consondncia com a politica de promocao

da equidade em satde.

A implantacdo ESF ¢ entendida como a reestruturagdo da assisténcia a satde, mediante a inser¢do de equipes multiprofissionais (médicos, enfermeiros,

técnicos/auxiliares de enfermagem, cirurgides dentistas, técnicos ou auxiliares de saide bucal e agentes comunitirios de sadde), responsaveis pelo

https://digisusgmp.saude. gov.br
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acompanhamento das familias residentes no territério de abrangéncia das Unidades Bésicas de Saide (UBS). Atualmente o municipio conta com 11 UBS, quatro
delas concentradas na regiao do Guarituba (Carlos Jess, Maria Francelina, Wanda Mallmann e Elfride Miguel), seis na regido Central (Flavio Cini, Takami Tano,
Nanci Terezinha, Osmar Pamplona, Sebastiana de Souza e James Ribas), e uma delas situada na area rural (Jodo Airdo Fabro), totalizando 21 equipes da
Estratégia Satde Familia (ESF), 1 Equipe de Atencdo Priméria (Eap) localizada na UBS Jodo Airdo, e 3 Nicleos Ampliado de Satde da Familia (NASF), NASF
Guarituba, NASF Contorno e NASF Central.

Quadro 23 ; Cobertura da Atengao Primaria

Atencio Basica (AB) JAN FEV | MAR | ABR [1°Q2023|1°Q 2022

N° de Equipes de Satide da Familia implantadas 21 21 21 21 21 21
Percentual da cobertura da AB no municipio 81,42% | 80,02% | 82,65% 81,36% 76,90%
N° de Equipes de Saide Bucal implantadas 9 11 11 12 12 14
Percentual da cobertura das ESB no municipio 32.25% | 39.42% | 39.42% | 43.01% | 38,53% -

N° de NASF implantados 3 3 3

N° de Agentes Comunitdrios de Sadde 79 I 79 | 79 I 79 79 86

Fonte: e-Gestor: https://egestorab.saude.gov.br/pagi oPubli latorios, SMS em 08/5/2023

NOTA: Valores preliminares, dados de cobertura para abril indisponiveis na plataforma na data da consulta.

O quadro 23 apresenta o niimero de equipes de saide da familia do municipio e suas respectivas porcentagens de acompanhamento, estratificados do site
e-Gestor AB - SISAB. Até a data de pesquisa mencionada na fonte, o site ndo possuia disponivel para consulta a competéncias do més de abril referente ao

percentual da cobertura das equipes de satide no municipio.

Devemos considerar que mesmo com o nimero de equipes sendo mantido em 21, para o calculo de cobertura populacional da Aten¢do Primaria, é
necessario considerar a populacdo municipal cadastrada no Sistema de Informagdo em Satde para a Atengdo Basica (SISAB). Caso tenhamos individuos com
cadastro incompleto ou incorreto, os mesmos nao contabilizardo para o calculo da cobertura; da mesma forma se tivermos 6bitos ou mudanca de endereco. Entdo
o nimero de populacdo na base do SISAB flutua mensalmente, alterando assim a cobertura populacional. Observa-se, no entanto, um alcance maior da cobertura
da Aten¢do Basica que no 1° periodo do ano anterior, em cerca de 5,7%.

Ja em relacdo ao nimero de Equipes de Satde bucal, podemos destacar que a reducio de equipes, quando comparado a 2022 foi devido a exoneragdo nao
reposta do quadro de cirurgides-dentistas e auxiliares de satide bucal. Mesmo com a realizag¢@o de Processo Seletivo Simplificado ; PSS para repor os déficits, ndo
houve interessados suficiente para repor o total de vacancias. O nimero de NASF-AP implantado segue o mesmo, trés, porém com reducdo de profissionais
devido a exoneragdes.

Em relag@o a reducdo do nimero de ACS credenciadas no municipio, informamos que ndo houve exoneracdo neste primeiro quadrimestre de 2023,
porém, pela falta de produtividade ocasionada pelas licencas médicas longas e/ou afastamento por outro motivo, que impactam diretamente na ndo digitacdo de
producio, os ACS foram desabilitados.

Quadro 24 ; Produgdo da Atengdo Basica

Produciio da Atencio Basica JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

[Consultas médicas 7.728 6.806 8.534 6.236 29.304 31.437
[Consultas de enfermagem 3.518 3.013 4.378 3.802 14.711 8.878
|Atendimentos odontolégicos 1.770 1.690 2.399 1.857 7.716 5.707
Atendimentos do NASF 55 96 143 77 371 2.137
Visitas domiciliares por ACS 4.226 3.616 6.208 4.106 18.156 18.192
IProcedimentos ambulatoriais 31.096 27.071 34.547 26.823 119.537 43.545
ICapacitagdes de educagiio permanente 3 1 9 8 21 10

Participantes nos grupos de Educagio em Sadde: gestantes,

388 1111 1.513 1.595 4.607 2.240
hiperdia, planejamento familiar, praticas corporais
Programa Previne Brasil - Aferi¢do de pressio arterial 3,85% 3.85% 3,85% 3.85% 3,85% 0%
Programa Previne Brasil - Aferigio de hemoglobina
38.31% 38.31% 38.31% 38.31% 38,31% 0%
glicada
|Acdes realizadas para melhoria do processo de trabalho 3 3 3 1 10 14

Fonte: e-Gestor AB, G-MUS, e-SUS em 08/5/2023

O quadro 24 expde os atendimentos e procedimentos realizados na Aten¢do Basica. Conforme o quadro, houve uma redugdo na quantidade de consultas
médicas realizadas, devendo-se ao término do contrato emergencial em agosto de 2022, acarretando uma reducio de, aproximadamente, 6,7% na produtividade. E
notavel a elevacdo em atendimentos de enfermagem e odontoldgicos, com o propésito de suprir a reducdo do quadro de médicos apés o término do contrato
emergencial, bem como o aumento na realizacdo de procedimentos ambulatoriais. O aumento do nimero de procedimentos, em cerca de 174,5%, em comparagao
com o 1° periodo de 2022, refletiu a busca da populacdo pelos servicos de atencdo bésica. O nimero de procedimentos € proporcional ao nimero de
consultas/atendimentos, considerando que um paciente pode gerar um ou mais procedimentos, como, por exemplo, na triagem seriam realizados os procedimentos

de ;afericdo de pressdo arterial;, ;pesog, ¢alturaj, dentre outros.
Referente aos grupos de educacdo em satide, houve um aumento do nimero de participantes em comparagdo ao 1° quadrimestre de 2022, alcangando a
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margem de aproximadamente 5,6%.

Houve, no entanto, redu¢io nos atendimentos individuais do NASF, considerando que estas Equipes retomaram as abordagens grupais, estando diretamente ligado

ao aumento do nimero de participantes nos grupos.

O Programa Previne Brasil foi instituido pela Portaria n® 2.979, de 12 de novembro de 2019. O novo modelo de financiamento altera algumas formas de
repasse das transferéncias para os municipios, que passam a ser distribuidas com base em quatro critérios: capitacdo ponderada, pagamento por desempenho,

incentivo para acgdes estratégicas e Incentivo financeiro com base em critério populacional.

A proposta tem como principio a estruturagdo de um modelo de financiamento focado em aumentar o acesso das pessoas aos servicos da Atencio

Primaria e o vinculo entre populagio e equipe.

Os indicadores de desempenho compdem esse novo modelo de financiamento, considerando a integralidade do cuidado ao paciente, desempenhado pela

sua Equipe de Estratégia de Satde da Familia (ESF), em seu territério adscrito.

Dessa forma, € necessario considerar que Equipes de Satde da Familia incompletas (sem médico e/ou enfermeiro e/ou Técnico e Auxiliares de
Enfermagem e/ou ACS) ndo conseguirdo atingir o cuidado em satde esperado pelo Ministério e necessario para a populacdo, pois deixardo de executar tarefas
basicas, como cadastro/atualizacdo da populacdo adscrita (ACS), coleta de preventivo, teste rapido nas gestantes, vacinas e demais procedimentos (equipe de
enfermagem), consultas de acompanhamento do hipertenso, diabético e gestante (médico). Mesmo com a Equipe de Satde Bucal nio estando vinculada
essencialmente a ESF, € importante destacar que um dos indicadores do Programa diz respeito ao Pré-natal odontoldgico e a falta dos profissionais componentes
desta equipe impactard na ndo realizacdo desse cuidado.

E notével que a alta rotatividade de profissionais em nosso municipio fragiliza o cuidado a populacdo e, consequentemente, transparece indicadores

inadequados. Por mais que realizemos capacitacdes e orientacdes de preenchimento do sistema, ha troca frequente de profissionais.

Ainda ¢ necessario destacar que o SISAB disponibiliza os relatérios dos indicadores alcancados apenas ap6s a conclusdo do quadrimestre, € 0 nosso sistema

municipal ndo nos oferta relatérios especificos para a analise desses indicadores em tempo real, o que dificulta também o monitoramento.

Sendo assim, os dados fornecidos apresentam uma prévia dos indicadores disponiveis no sistema GMUS, sendo necessario aguardar a publicacio oficial
do SISAB, via Egestor.

As acoOes realizadas para melhoria do processo de trabalho referem-se as reunides do Colegiado das Coordenagdes dos Servicos e a manutencdo dos

coordenadores dos servigos de satde.

Quadro 25 ; Produgdo ambulatorial por local de atendimento, complexidade Atengdo Basica

Grupo de procedimentos JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 1°Q 2022

01 Ag¢des de promogio e prevencio em satide 1.205.789 | 1.105.054 | 1.272.510 3.583.353 | 3.883.228

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 955.667 753.308 | 1.044.869 2.753.844 | 2.831.768

03 Procedimentos clinicos 3.791.971 2.936.922 [ 3.667.525 10.396.418 | 13.176.414
04 Procedimentos cirtrgicos 20.193 19.286 23.475 63.494 79.792

Total 5.973.620 |4.815.110 | 6.008.379 16.797.109 | 19.971.202

Fonte: SIA/SUS, TABNET em 11/05/2023

NOTA: Valores preliminares, dados referentes a abril indisponiveis na data da consulta.

O quadro 25 relata apenas a producdo ambulatorial na complexidade Atenc@o Bésica realizada no 1° quadrimestre de 2022, por grupo de procedimentos
com finalidade de promogao e prevencdo em satde, diagndstica, clinica e cirtrgica, da tabela de procedimentos do SUS (SIGTAP). Os dados para o més de abril

ndo estavam disponiveis, na data da consulta, na plataforma TABNET.

Quadro 26 ;, Dispensagdo de insumos

Dispensacio de Insumos JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
[Total de fraldas distribuidas 759 928 759 220 2.666 2514
[Fluxos novos 16 15 27 7 65 69
Fraldas
Reavaliagdes 2 18 47 14 81 43
[Encerrados 10 7 9 5 31 27
[Total de glicosimetros distribuidos 53 29 39 44 165 157
Glicosimetros|Total de fitas dextro distribuidas 7.650 5.400 8.950 6.150 28.150 22.300
e Fitas de [Fluxos novos 53 29 39 44 165 157
dextro  [Reavaliagdes 68 71 97 63 299 229
[Encerrados 23 18 23 13 71 32
[Total de materiais médicos distribuidos 7.663 1.394 12.884 7.797 29.738 19.300
Materiais [Fluxos novos 27 5 11 15 58 51
médicos  [Reavaliagdes 22 6 48 31 107 48
[Encerrados 6 3 6 4 19 15

Fonte: Divisdo de Dispensagdo de Insumos em 11/5/2023

O quadro 23 demonstra o aumento geral na demanda por insumos médicos. A soma total de todos os insumos fornecidos neste quadrimestre cresceu

aproximadamente 37% em relagdo ao total disponibilizado no 1° quadrimestre de 2022.
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A distribui¢do de fraldas passou apresentou uma reduc@o significativa no més de marco/abril devido ao estoque deste insumo ter sido esgotado em nosso

almoxarifado. No momento, o processo de aquisi¢ao de fraldas descartdveis estd em andamento.

Em relac@o a distribuicdo de insumos para afericdo da glicemia capilar, nota-se um aumento de 26,2% na quantia de fitas de dextro distribuidas, ja
evidenciando o cuidado de promoc@o a satide suprido durante os quase dois anos de pandemia, considerando ainda aumento de pacientes diabéticos do municipio
e o agravamento do quadro clinico desses pacientes que ndo tiveram seu acompanhamento adequado, conforme linha guia.

Também houve um acréscimo de 54% na busca por materiais médicos para curativos. O que também caracteriza a agudizagio dos quadros cronicos, como
complicacdes do pé diabético, ulceras venosas que ndo cicatrizam, ulceras por pressdo ocasionadas em pacientes acamados, dentre outros quadros que
demandaram excessivamente a disponibilizacdo de insumos médicos.

4.1.1 DIVISAO DE SAUDE DA MULHER

A Divisao de Saide da Mulher do municipio de Piraquara tem como principal foco o trabalho de prevengdo de agravos relacionados a satide feminina,
entre elas as patologias do cancer de mama e de colo de ttero. Realiza também a assisténcia materno-infantil que é norteada pelos principios e diretrizes da Rede
Cegonha do Ministério da Satide e pela Rede Mae Paranaense da Secretaria Estadual de Sadde do Parand, as quais tém como objetivo estruturar a atengdo a saide

materno-infantil no territério nacional e estadual, garantindo acesso, acolhimento e resolutividade as gestantes, e reduzir a taxa de mortalidade materna e neonatal.

O setor estd envolvido em inimeras atividades de educacdo permanente, principalmente relacionados ao manejo de gestantes, dando suporte as equipes
das UBS e fazendo a articulagdo com os demais niveis de atencdo para apurar as necessidades que surgem.

Buscando o cuidado com a satide da mulher, o municipio de Piraquara estimula e disponibiliza métodos de anticoncep¢@o para a populagcdo em idade
reprodutiva, orientando quanto ao direito das mulheres em decidirem de forma livre e responsavel, se querem ou ndo ter filhos e quantos desejarem em qualquer
momento de suas vidas. O municipio disponibiliza preservativos (masculinos e femininos), anticoncepcionais orais, injetdveis e de emergéncia, dispositivo

intrauterino (DIU), e procedimento cirtirgicos (vasectomia e laqueadura).

O municipio ainda conta com um ginecologista que realiza atendimentos no CESP. Estratégias estdo sendo elaboradas e reformuladas para garantir a
melhoria dos fluxos de atendimento, o bom funcionamento dos servigos e a satisfa¢do dos usuérios.

Temos o objetivo de aumentar o quantitativo de mulheres rastreadas para as doencgas que costumam mais atingir essa populacdo, evitando maiores
complicacdes futuras, além de reduzir gestacdes ndo planejadas e ndo desejadas.

Ainda, a médio prazo, estamos elaborando um projeto para a implanta¢do de um centro de atencio integral a satide da mulher, englobando questdes como
atendimento as vitimas de violéncia doméstica, enfoque em aleitamento materno, planejamento familiar e consultas especializadas nos agravos que mais

acometem a populagdo feminina.

Sendo assim, o trabalho da rede de atengdo a saide da mulher é de orientacdo, buscando compreender as mais diversas fases da vida da mulher,
investindo em a¢des que melhorem a qualidade dos servicos prestados, melhoria de acesso e na satisfacdo das nossas usudrias dos servi¢os de satide do SUS.

Quadro 27 ; Producdo da Divisao de Satde da Mulher

Satide da Mulher JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

[[nser¢oes de DIU 43 27 48 26 144 137
[Recoleta do Teste do Pezinho 29 29 35 25 118 139
Gestantes de Alto Risco - Hospital Angelina Caron 31 31 28 31 121 157
[Gestantes de Alto Risco - Hospital Evangélico 1 6 3 9 19

[Gestantes de Alto Risco - Hospital do Trabalhador 0 0 10 6 16 -
Gestantes de Alto Risco - Hospital de Clinicas 0 14 7 11 32 -
[Teste da Maezinha 128 76 104 78 386 432
INimero de aberturas de Pré-Natal 127 106 134 93 460 460
Rede de atengdo a gestante de risco intermedidrio (Comesp) 16 12 11 17 56 135
IN® de kits entregues do Programa Pequeno Piraquarense 42 58 70 7 177 255
[Exames citopatolégicos em mulheres entre 25 a 64 anos 231 240 385 117 973 783
[Exames de mamografia em mulheres entre 50 a 69 anos 52 88 111 75 326 401

Fonte: SMS , Divisdo de Saide da Mulher em 11/5/2023

Quadro 28 ; Satide da Mulher, metas da Programacdo Anual de Saide 2023

Saide da Mulher - PMS JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

[Percentual de partos normais (Meta 2.1.3) 48,80 55,14 44,72 61,54 52,55 44.7%

[Percentual de partos de mies adolescentes, 10 a 19 anos (Meta

12,80 14,02 10,57 9,62 11,75 14,0%
2.1.4)
lAcdes realizadas do Programa Pequeno Piraquarense (Meta
3 3 3 4 13 6
2.1.6)
Razdo de exames citopatolégicos realizados, pelo nimero de
0,04 0,04 0.06 0,02 0,15 0,12

Imulheres residentes de 25 a 64 anos (Meta 2.7.4)
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INimero de agdes realizadas para manter e ampliar a saide da
3 3 2 4 12 14

Imulher (Meta 2.7.11)
[Reestruturacio do Planejamento Familiar (Meta 2.7.9) 1 0 1 2 4 1
Gestantes indigenas acompanhadas (Meta 2.8.1) 2 2 2 1 7 100,0%
IRazdo de mamografias realizadas por mulheres residentes de 50 a

0,03 0,05 0,06 0,04 0,18 0,22
69 anos (Meta 2.7.5)

Fonte: SMS ;, Divisio de Satide da Mulher em 11/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Em comparacdo ao 1° quadrimestre de 2022, pode-se constatar, referente as acdes da politica de saide da mulher:

Na producio de insercoes de DIU, ¢ observavel discreto aumento relativo ao 1° periodo de 2022, pois uma de nossas ginecologistas/obstetras estd gradativamente
capacitando os médicos antigos e novos para a realizacdo do procedimento. Com o rodizio de profissionais no municipio, a maioria entra necessitando de

capacitaco.

As recoletas do teste do pezinho nas UBS ocorrem quando o hospital concede alta hospitalar antes da crianca completar 48 horas de vida, por este motivo o

nimero é varidvel e nao depende diretamente do municipio.

Apresenta-se uma queda nos encaminhamentos de gestantes de alto risco para o Hospital Angelina Caron em relagido ao periodo de janeiro a abril de 2022, pois
houve uma repactuagio e redistribuicio das vagas de alto risco dos hospitais do Estado para todos os municipios em janeiro de 2023, devido ao alto nimero de
gestantes em fila. Apesar de uma diminui¢@o de vagas no Caron, outros trés novos hospitais (o Evangélico, o HC e o HT) foram acrescentados, acarretando no

aumento de vagas fornecidas ao municipio de forma geral, totalizando no quadrimestre 188 vagas para os quatro hospitais de referéncia.

Com nova pactuagdo no inicio de janeiro, fluxos foram abertos para os hospitais Evangélico (19 encaminhamentos de gestantes), do Trabalhador (16

encaminhamentos) e de Clinicas (32 encaminhamentos).

Observa-se uma queda no 1° quadrimestre em testes da maezinha, sendo um nimero varidvel, pois esses testes sdo feitos na abertura do pré-natal de gestantes,
variando de acordo com o nimero de gestantes que abrem mensalmente o pré-natal e se o teste ja ndo foi realizado anteriormente em outro municipio de onde ela

possa ter vindo.

O naimero de gestantes que realizou a abertura de pré-natal neste quadrimestre por coincidéncia foi 0 mesmo nimero em relagdo ao mesmo periodo no ano
passado.
Os agendamentos de consultas na rede de atengfo a gestante de risco intermediario, também apresentam reduc@o em relacdo ao mesmo periodo de 2022, devido a
uma das profissionais estar em licenca maternidade e ainda nio haver credenciamento via COMESP de outra profissional para aumento do nimero de vagas,

sendo estas vagas distribuidas pelo COMESP entre vérios municipios.

Houve diminui¢do no nimero de kits entregues do programa Pequeno Piraquarense no 1° quadrimestre se compararmos ao mesmo periodo de 2022, cujas
solicitacdes vém das UBS para as gestantes que correspondem aos critérios estabelecidos em protocolo. Uma das possiveis explicacoes é devido ao rodizio de
profissionais, onde os fluxos acabam se perdendo e acarretando em menos orientagdes e solicitacdes. Por este motivo, estaremos em maio realizando capacita¢des
em pré-natal para toda a equipe e mensalmente estamos retomando as reunides com as representantes da saide da mulher para repasse de fluxos.

Em relagdo a exames citopatoldgicos, houve um notdvel aumento neste quadrimestre, relativo a 2022, devido a realizacdo das campanhas mensais em um dos

sabados.

Quanto a exames de mamografia, no entanto, ha uma diminui¢io em relacido ao mesmo periodo em 2022. Possivelmente explica-se devido ao fato de no final de
2021 ter havido acumulo desses exames para realizacdo apenas no primeiro quadrimestre de 2022, pela falta de vagas suficientes nos prestadores de servico, pois

a maior demanda se dava no outubro rosa antes de termos as campanhas mensais e fracionadas durante o ano.

Relativo as metas do Plano Municipal, é notavel que ha um melhor desempenho, neste quadrimestre, de modo geral. Os partos normais aumentaram, o nimero de

gestacdes na adolescéncia diminuiu e diversas agdes estdo sendo realizadas para manter e ampliar a satide da mulher.

4.1.2 DIVISAO DE NUTRICAO E SAUDE DA CRIANCA E ADOLESCENTE

A linha de cuidado da sadde da crianga ¢ prioridade no municipio e busca assumir o compromisso de reduzir a mortalidade infantil, abordando
integralmente a satde da crianga, com a promoc¢do da qualidade de vida e de equidade. O Ministério da Sadde com o objetivo de reduzir a morbidade e
mortalidade na infancia (0 a 5 anos), propde um conjunto de a¢des basicas para tal, sdo elas: acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento Infantil (CD -
Infantil); realizacdo da triagem neonatal (Teste do Pezinho, Teste da Orelhinha, Teste do Olhinho e Teste do Coracdozinho), estimulo e apoio ao aleitamento
materno e orientagdo para alimentagio saudavel, diagndstico e tratamento das doengas prevalentes na infancia e a imunizacao.

Ainda em consonancia com as diretrizes do Ministério da Sadde, a Atencdo Integral a Saide do Adolescentes (10 a 19 anos) tem como prioridade a
promocdo do crescimento e desenvolvimento saudavel, prevencdo e deteccdo de agravos, atencdo a saide sexual e reprodutiva e a reducdo da morbimortalidade
por causas externas (abordagem do uso abusivo de 4lcool e outras drogas e atengdo a satide de adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas).

Quadro 29 ; Avaliacdo peso-idade de crian¢as acompanhadas pelo municipio

Nimero de casos - 2023
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Criangas 1°Q | 1°Q
JAN | FEV [ MAR | ABR

0 a5 anos 2023 | 2022
Peso muito baixo 5 1 1 0 7 25
Peso baixo 17 0 1 0 18 50

Peso adequado 481 | 139 | 57 9 686 |1.423
Peso elevado 26 9 6 1 42 99

Total 529 | 149 65 10 753 11.597

Fonte: SISVAN: http:/sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/index em 09/5/2023

NOTA: Dados preliminares, sujeitos a alteracdes na plataforma.

Niimero de casos - 2023

Avaliacio de 1°Q 1°Q
JAN | FEV | MAR | ABR

Criancas 2023 | 2022
Magreza acentuada 1 2 1 0 4 33
Magreza 11 3 0 0 14 57

Peso adequado 336 89 43 4 472 | 1.105
Sobrepeso 118 35 15 5 173 241
Obesidade 45 15 4 1 65 104
Obesidade grave 18 5 2 0 25 57

Total 529 149 65 10 753 | 1.597

Fonte: SISVAN: htp://sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/index em 09/5/2023

NOTA: Dados preliminares, sujeitos a alteragdes na plataforma.

Niimero de casos - 2023

Avaliacio de 1°Q | 1°Q
JAN | FEV | MAR | ABR

Adolescentes 2023 | 2022
Magreza acentuada 1 0 0 0 1 8
Magreza 5 0 0 0 5 23

Peso adequado 123 1 1 0 125 495

Sobrepeso 49 1 0 0 50 177

Obesidade 23 0 0 0 23 130
Obesidade grave 7 0 0 0 7 43

Total 208 2 1 0 211 876

Fonte: SISVAN: http:/sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/index em 08/5/2023

NOTA: Dados preliminares, parciais na data de pesquisa, sujeitos a alteragoes na plataforma.

Quadro 31 ; Avaliagao IMC-idade de adolescentes acompanhados pelo municipio

Quadro 30 ; Avaliacao IMC-idade de criangas acompanhadas pelo municipio

Como estratégia intersetorial (Satde e Educacdo) a identificacdo do estado nutricional de criancas e adolescentes durante avaliagdo nas institui¢oes de

ensino do municipio é determinante na prevencdo do sobrepeso e de possiveis complicagdes decorrentes a satide. Outra estratégia € a alimentacdo do SISVAN em
decorréncia das pesagens dos Programas Auxilio Brasil e Programa do Leite e durante as triagens das UBS.

Ap0s a avaliagdo nutricional e a identificagdo do publico com alteracdo no estado nutricional, ocorrem ag¢des para retorno ao peso adequado, através das

acoes do Programa Satide na Escola, os acompanhamentos através de atendimentos individuais e em grupos destas criancas e adolescente e participacdo em

conselhos e comités.

Como um dos eixos do Programa Auxilio Brasil é a Saide, a divisio monitora as condicionalidades pertinentes, onde, é obrigatério o acompanhamento

dos beneficidrios que sdo criancas (0 a 7 anos) com dados de peso, altura e situagdo vacinal e mulheres em idade fértil (14 a 44 anos), indicando se a mesma é

gestante ou nao. Isso ocorre através das pesagens e visitas domiciliares realizadas pelos Agentes Comunitdrios de Satide (ACS) das UBS do municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Quadro 32 ; Produgdo da Divisdo de Satide da Crianca e Adolescente e Nutri¢do

Saiide da Crianca e Adolescente, Nutricio JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Aces da Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB) 1 0 11 1 13 4
|Acoes referentes a Rede de Apoio ao Aleitamento Materno nas UBS
1 0 11 1 13 4
[Participacdio em eventos e capacitagdes 1 5 3 7 16 4
[Participagdes em comités e conselhos 2 4 3 5 14 6

19 de 105



INtimero de pacientes atendidos no Programa Municipal de Dietas
135 142 121 126 524 606
[Especiais (Meta 2.9.4)
INGmero de declaragdes de nascidos vivos classificadas e
44 67 71 58 240 365
festratificadas, encaminhadas para as UBS (Meta 2.1.5)
[Criancas atendidas pela Rede de Pediatria (COMESP) de 0 a 5 anos
9 23 2 8 42 58
lcompletos
INdmero de criangas (0 a 10 anos) acompanhadas no Programa
0 0 0 0 0 0
ICrescer Saudéavel (Meta 2.9.6)
[INimero de beneficidrios 0s pela condici i da
0 1311 2.629 4.377 8.317 627
saide no Programa Auxilio Brasil (Meta 2.9.1)

Fonte: SMS , Divisdo de Satide da Crianga e Adolescente e Nutrigdo, 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Referente ao nimero de declaragdes de nascidos vivos, observa-se uma queda na produgédo, em 49,8%, quando comparamos ao 1° quadrimestre de 2022.
Ressalta-se que o nimero de declaracdes de nascidos vivos pode ser alterado devido ao atraso de digitagdo e envio para os municipios, das maternidades e
hospitais. Todas as DNVs sdo enviadas as UBS para realizar o acompanhamento.

A Rede Pediatria atende e acompanha criancas estratificadas em alto risco. Em relacdo a Rede de Pediatria do COMESP, as vagas sdo disponibilizadas
pelo consdrcio e, neste quadrimestre, os nimeros foram reduzidos devido a diminui¢do da disponibilizagdo pelo consércio, bem como pelo absenteismo: de 64
agendamentos, houveram 22 faltas no quadrimestre.

O Governo Federal optou por destituir o Programa Crescer sauddvel por entender que esta estratégia estd implicita nas acdes do Programa Satde na

Escola e nos acompanhamentos das Equipes ESF/NASF-AP. Desta forma, ndo ha producao especifica referente a este Programa.

Quanto ao acompanhamento do Programa Auxilio Brasil, a primeira vigéncia de 2023 iniciou em fevereiro e acompanhou 8.317 beneficiarios, nimero
expressivo quando comparado aos primeiros meses de 2022, periodo onde a rotina de acompanhamento estava sendo restruturada apds a pandemia, onde houve
suspen¢ao dos servicos.

4.1.3 SAUDE DO IDOSO

O Brasil envelhece de forma rapida e intensa. Segundo o Censo IBGE de 2010, a populac@o idosa brasileira € composta por 23 milhdes de pessoas,
totalizando 11,8% da populacdo total do Pais. A expectativa de vida para a populagdo brasileira aumentou para 74 anos, sendo 77,7 anos para a mulher e 70,6
para o homem. O aumento da expectativa de vida representa uma importante conquista social e resulta da melhoria das condi¢des de vida, com ampliacdo do
acesso a servicos médicos preventivos e curativos, avango da tecnologia médica, ampliacdo da cobertura de saneamento bésico, dgua encanada, esgoto, aumento

da escolaridade, da renda, entre outros determinantes sociais.

A Politica Nacional de Satude da Pessoa Idosa (PNSPI) estabelece como meta a atencdo a satide adequada e digna para os idosos, considerando a condi¢do
de funcionalidade, entendendo que a incapacidade funcional e as limitacdes fisicas, cognitivas e sensoriais ndo sao consequéncias inevitaveis do processo de

envelhecimento, embora reconhega que a prevaléncia de incapacidade aumente com a idade e que esse fator sozinho nao prediz incapacidade.

Assim, a PNSPI estabelece como suas diretrizes: Promogdo do envelhecimento ativo e sauddvel; Atencdo integral, integrada a satide da pessoa idosa;
Estimulo as ac¢des intersetoriais, visando a integralidade da atenc@o; Provimento de recursos capazes de assegurar a qualidade da atencdo a satde da pessoa idosa;
Estimulo a participag@o e ao fortalecimento do controle social; Formacao e educacdo permanente dos profissionais de satide do SUS na drea de saide da pessoa
idosa; Divulgacdo e informag@o sobre a Politica Nacional de Satide da Pessoa Idosa para profissionais de satide, gestores e usudrios do SUS; Promog¢do de
cooperacdo nacional e internacional das experiéncias na atengdo a saide da pessoa idosa; Apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas.

Quadro 33 ; Produgio da secdo de Satide do Idoso

Satide do Idoso JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

INimero avaliagdes de estratificagio da fragilidade do idoso - IVCF-

19 53 8 37 117 59
20 (Meta 2.6.1)
INtimero de a¢des de vinculagdo entre APS e ILPIs do municipio

0 2 0 5 7 70
(Meta 2.6.2)
(Capacitagdo das equipes de ESF sobre a Rede do Idoso 0 0 0 2 2 0
[Vacinagdo dT (Difteria + Tétano) 33 29 48 38 148 143
[Vacinagdo Influenza (gripe) 0 0 5 3210 3215 254
Vacinagdo Pneumocécica Pncc23V 4 7 1 12 24 74
Vacinagdo Hepatite B 26 25 43 31 125 59
|Vacinag@o Febre Amarela 5 1 2 1 9 7
[Visita para estratificagdo de risco de fragilidade nas ILPIs do
Imunicipio e orientagdes sobre o plano de atencdo integral a saiide do

0 1 0 5 6 3
lidoso conforme Resolugdo RDC n°®283, de 26 de setembro de 2005.
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[Pacientes inhados para atencdo ali com equipe

Imultiprofissional na Rede de Atengdo Integral a Saide do Idoso 20 7 6 7 40 2

(COMESP - CONSUS).

[Pacientes i dos para a aten¢do

Imultiprofissional Rede de Cronicos (COMESP).

Fonte: SMS , Secio de Satde do Idoso em 05/05/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Ao compararmos a producdo neste quadrimestre com o mesmo periodo de 2022, pode-se constatar:

O quadrimestre apresenta cerca de 50% mais avaliagdes de estratificacdo da fragilidade do idoso. Com o retorno de agdes e atividades em grupo que estavam
impossibilitadas devido ao risco de transmissdo do COVID-19, foi possivel realizar diferentes atuacdes: Avaliacdo de todos os moradores de 1 ILPI; Feira de
saude no dia 05 de abril; Acao em conjunto com a secretaria de esporte junto aos idosos esportistas.

Em niimero de agdes de vinculagdo entre APS e ILPIs, houve uma evidente diferenca (63 a¢des a menos), que equivale 90%. Isso ocorre devido a orientacdo
recebida em reunido no dia 06 de setembro de 2022 com o Departamento da Politica a Pessoa Idosa do Estado do Parand, em que as coletas para COVID-19 em
ILPI passou de semanal ou quinzenal, para somente casos suspeitos.

Em contraste ao 1° quadrimestre de 2022, neste quadrimestre foram realizadas 2 capacitagdes das equipes de ESF sobre a rede do idoso, no més de abril.

A produgdo da vacinagdo da populagdo idosa sofreu incremento de forma geral: para Difteria + Tétano, 3% (5), influenza 92% (2.961), hepatite B 53% (66) e
febre amarela teve duas vacinagdes a mais, equivalente a 22%. A vacinagdo pneumocdcica sofreu uma reducdo de 68%, no entanto (50 a menos neste
quadrimestre). A vacinacdo nas UBS é por demanda livre ou prescri¢do médica. Este ano a campanha da vacina Influenza iniciou em abril, o que levou a um
aumento na aplicacdo deste imunizante. E a vacina pneumocdcica teve reducio devido a aplicacdo nos moradores de ILPI que nunca haviam recebido esta vacina,
acdo realizada no 1° quadrimestre de 2022, salientando que trata-se de um imunizante de dose tnica e quando solicitada pelo médico.

O quadrimestre apresenta uma diferenca de 3 visitas para estratificagdo, ocorrendo acréscimo de 50% se comparado a 2022.

O quantitativo para pacientes encaminhados para aten¢do com equipe da Rede Integral do Idoso sofreu um acréscimo de 38 a mais que no mesmo periodo de
2022, visto que no 1° quadrimestre de 2022 o ambulatério estava sem o profissional geriatra.

Os encaminhamentos para a atencdo especializada de cronicos sofreu uma queda equivalente a cerca de 75% (uma diferenga de 105 encaminhamentos), em
relagdo a 2022. Isso aconteceu devido a alteracdo de fluxo de agendamento dos retornos, que ficou de responsabilidade do préprio COMESP realizar. Ao

municipio compete agendar apenas as primeiras consultas.

4.1.4 SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA

Como qualquer cidaddo, as pessoas com deficiéncia tém o direito a atenc@o integral a saide e podem procurar os servicos de saide do Sistema Unico de
Sadde (SUS) quando necessitarem de orientacdes ou cuidados em satde, incluindo servigos basicos de satide como imunizacdo, assisténcia médica ou
odontoldgica, ou ainda servigos de atenc@o especializada, como reabilitacdo e atengdo hospitalar. E a porta de entrada aos atendimentos SUS € a Atengao Priméaria
de Saude.

A atencdo as pessoas com deficiéncia fisica, auditiva, intelectual, visual, estomia e multiplas deficiéncias, por meio de uma rede de servigos integrada,
articulada e efetiva nos diferentes pontos de aten¢do para atender as pessoas com deficiéncia, assim como iniciar precocemente as acdes de reabilitacido e de
prevencio de incapacidades.

A rede de aten¢do a pessoa com deficiéncia tem como diretrizes a promocdo da qualidade de vida das pessoas com deficiéncia, assisténcia integral a
saide da pessoa com deficiéncia, prevencdo de deficiéncias, ampliacdo e fortalecimento dos mecanismos de informagdo, organiza¢do e funcionamento dos

servigos de atenc@o a pessoa com deficiéncia, capacitacdo de recursos humanos para atendimento humanizado da pessoa com deficiéncia e seus responsaveis.

Quadro 34 ; Producio da secio de Satde da Pessoa com Deficiéncia

Satide da Pessoa com Deficiéncia JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
IL de pessoas ou icili 0 262 52 0 314 386
onitoramento da realizacio do teste do pezinho (Meta 2.5.1) 31 30 45 23 129 139
Busca ativa nos casos de intercorréncia no teste do pezinho 100.0% 100,0% 100.0% 100,0% 100,0% 100,0%
Retestes com alteragdo 1 1 0 0 2 10

[Cadastramento no Sistema de informagio da populacdo com

13 3 12 0 28 498

[deficiéncia segundo o tipo de deficiéncia (Meta 2.5.2)
Iméveis da SMS com acessibilidade fisica (Meta 2.5.3) 7 7 -
IE de estomia adquiridos 747 762 772 698 2.979 -
|Avaliacoes de estratificacdo da pessoa com deficiéncia (Meta

215 54 83 66 418 258
2.5.5)
|Acdes realizadas abordando a tematica de inclusdo (Meta 2.8.5) 2 1 1 5 9 6

Fonte: SMS , Secio de Satide da Pessoa com Deficiéncia em 05/5/2023
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ANALISE E CONSIDERACOES

A atencdo a pessoa com deficiéncia visa o diagndstico precoce para intervengdo e inicio da estimulagdo o mais cedo possivel. Para isso mantém-se o
cuidado na prevencdo através da puericultura, pré-natal e pés-natal. E realizado os testes do olhinho, pezinho e corac¢dozinho ainda na maternidade, porém, no
caso do teste do pezinho, se coletado antes das 48 horas de vida do recém-nascido ou quando solicitado pelo laboratério € feito o reteste. Neste quadrimestre
foram efetivados 129 testes, apenas 10 a menos que no 1° quadrimestre anterior, e, destes, 2 apresentaram alteracdes, em contraste a 10 retestes com alteracdo no

mesmo periodo de 2022, havendo necessidade de busca ativa para avaliacdo e encaminhamento ao especialista caso necessario.

Com a utilizagdo de questionario elaborado para identificar populagdo com deficiéncia e tipos de deficiéncia, as ACS identificaram e registraram no
sistema G-MUS um total de 935 pessoas com deficiéncia, e, destas, 28 sdo pessoas com deficiéncia cadastradas neste quadrimestre, sendo realizado, também,
levantamento de pessoas acamadas e/ou domiciliadas, que relatou 314 usudrios neste quadrimestre, indice 18,6% menor que o 1° periodo de 2022.

Quanto a acessibilidade, foram visitados 20 estabelecimentos de satide municipais, sendo constatado que somente 7 estdo com acesso especial a todos os
ambientes do equipamento. Os demais necessitam de adequagdes como largura de porta, rampa, piso quebrado. Estes dados foram repassados a diretoria da
Atencdo Basica, que esta articulando junto com o departamento de Atengdo Sanitdria e Departamento de manutenc@o Predial, ainda sem data de execucao.

Em relagdo a avaliacdo e estratificacdo de pessoas com deficiéncia, neste quadrimestre foram 418 pacientes com deficiéncia avaliados, redirecionados
e/ou inseridos em listas de espera por agendamento nas especialidades solicitadas. O aumento de aproximadamente 62% em relacdo ao 1° quadrimestre de 2022,
um acréscimo de 160 pacientes com deficiéncia estratificada se deve a abertura de novos locais de atendimento para Reabilitacdo Intelectual e Fisica pelo sistema
do Estado, sendo retirado da lista de espera de fonoaudiologia usudrios com perfil para estes novos estabelecimentos e redirecionado para avaliacdo.

4.1.5 SAUDE BUCAL

A Rede de Atengdo a Satde Bucal ¢ um conjunto de agdes que envolvem o controle das doencas bucais, através da promocdo e preven¢do em satde,
limitacdo dos danos causados pelas doencas e reabilitacdo integral do paciente. A equipe de Saide Bucal na Atenc¢do Primdria é responsavel pelo primeiro
cuidado odontoldgico da populagdo do seu territério, realizando a avaliag@o inicial do paciente e o tratamento bésico necessario, incluindo também os
procedimentos cirdrgico-restauradores, conforme as necessidades identificadas. Segundo a estratificagdo de risco de cada paciente, que em relacdo a saide bucal
assume uma caracteristica particular, direciona-se o atendimento de atencdo primaria, nas Unidades de Atencdo Primaria, o atendimento secundario, nos Centros

de Especialidades Odontolégicas, e o atendimento terciario, em Unidades Hospitalares.

A equipe de Satde Bucal trabalha em consenso com os demais profissionais que integram a ESF, participando da andlise dos diversos casos que se
manifestam, contribuindo para uma investigacdo mais complexa das especificidades que cada paciente pode apresentar, proporcionando de maneira ampla o

tratamento, a prevencgdo e a promogdo e satde para este paciente.

Quadro 35 ; Producido da Divisdao de Satide Bucal

Satde Bucal JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Atividades coletivas 2 0 6 11 19 25
Proporgio de escovagio dental supervisionada 0,00% 0,00% 1,72% 501% | 342% 0,00%
[Consultas 1770 1690 2399 1857 7.716 5.700
Vistas domiciliares 0 0 5 4 9 7
Procedimentos 4889 4742 6980 5265 21.876 15.118
[Razdo exodontias/procedimentos 6,75 7,02 7,02 6,17 6,76 6,41
IPrimeira consulta odontologica 444 291 416 334 1485 1.034
[Conclusdo de tratamento odontolégico 881 865 1290 1019 4055 637
ICobertura populacional da Sadde Bucal 32,25% 39,42% 39,42% 43,01% 43,01% 51,06%

Fonte: SMS , Divisdo de Satide Bucal em 10/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Em comparacio ao mesmo periodo de 2022, observa-se:

Neste quadrimestre, ¢ notavel um decréscimo em atividades coletivas em relacdo ao mesmo periodo de 2022, apresentando uma diferenca 24%. No ano
anterior fora considerado as atividades de escovac@o supervisionada e ag¢des do VigiaFlior. Neste ano, foram consideradas apenas as agdes de escovacao
supervisionada nas escolas municipais. Observa-se aumento em proporcao de escovacdo dental supervisionada, o que contempla a quantidade de alunos que
praticaram a escovac@o nas acdes realizadas sobre o ntimero total de alunos matriculados na rede (alunos participantes x100 sobre o niimero total de alunos

matriculados na rede municipal). Assim, observa-se um nimero progressivo de escovagdes supervisionadas.

Houve aumento, em consultas, de 26% em relagdo ao mesmo periodo de 2022. Esse aumento contempla a melhora do quadro de servidores da Satide Bucal,
alinhados a revisdo do protocolo municipal de satde bucal e alinhamento de metas em reunido de equipe. Em marco de 2023, nota-se o maior nimero,
devido ao quadro de servidores de satide bucal ser o maior dos tltimos 12 meses. Observa-se a queda desses nimeros em més subsequente, juntamente com
a exoneracdo ou encerramento de contrato de técnicas de Satde Bucal, que impacta diretamente no rendimento dos cirurgides dentistas em nossos servicos

de Satde Bucal na Atenc¢do Primadria.
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Ocorreu um incremento no total de procedimentos realizados, 6.758 a mais que no 1° quadrimestre passado (cerca de 31%), apesar da ocorréncia, no més de

abril, de exoneragdo de 3 técnicas em satide bucal, afetando a producédo, conforme esclarecido anteriormente.

Foram realizadas 2 vistas domiciliares a mais neste quadrimestre, uma diferenga de 22% em relacdo a 2022. As visitas sdo realizadas conforme necessidade

da equipe multiprofissional da Satide da Familia e/ou necessidade da propria equipe de Satde Bucal.

Quanto a primeiras consultas odontolégicas, o quadrimestre mostra uma elevac@o, com 451 consultas a mais que o mesmo periodo de 2022, um acréscimo
de 30%.

Nota-se em conclusio de tratamento odontolégico aumento, apresentando a diferenca de 3.418 tratamentos, equivalendo a cerca de 84%.

Apesar de os indices de sadde bucal, em sua grande maioria, estarem em nimeros que condizem com a retomada pds-pandemia, o que chama a atencio &
a comparagdo da cobertura populacional da Satde Bucal. A cobertura populacional € calculada conforme financiamento das equipes de satide bucal, no e-Gestor,
sendo esta nossa forma de calculo, pois o Ministério da Sadde tardia na demonstracdo de dados fidedignos de cobertura populacional em nosso municipio. O 1°
periodo de 2022 apresenta uma cobertura populacional que ultrapassa 50%, porém, nosso quadro de servidores de satide bucal estava com déficit. Como o recurso

vem depois de 2 meses de envio de produgdo, impacta diretamente neste dado.

Além disto, devido a falta de profissionais, 3 equipes de satide bucal foram desmologadas, o que interfere diretamente na real cobertura. Com isto,
mesmo que tenhamos novos profissionais e quadros completos de servidores, estamos em processo de homologagdo das equipes para que possamos realizar esses

calculos mais fidedignos e aguardamos celeridade do Ministério da Satde.

4.1.6 NUCLEO AMPLIADO A SAUDE DA FAMILIA E ATENCAO PRIMARIA ; NASF-AP

O NASF-AP é uma equipe composta por profissionais de diferentes areas de conhecimento que devem atuar de maneira integrada, apoiando os
profissionais das Equipes de Satde da Familia da Atenc¢@o Primdria, compartilhando as praticas e saberes em satde nos territérios de abrangéncia as quais
pertencem. Criado com o objetivo de ampliar o alcance e o escopo das acdes da Atencdo Basica, bem como sua resolubilidade, o NASF-AP deve buscar
contribuir para a integralidade do cuidado aos usudrios do SUS, principalmente por intermédio da ampliac@o da clinica, auxiliando no aumento da capacidade de
analise e de intervencdo sobre problemas e necessidades de satde, tanto em termos clinicos quanto sanitdrios e ambientais dentro dos territérios. O municipio

conta com 3 equipes do NASF na atencdo primaria, e cada equipe € composta por, no minimo, 15 profissionais.

Quadro 36 ; Produgdo do NASF-AP

1°Q | 1°Q
NASF-AP JAN | FEV [ MAR | ABR

2023 | 2022
Farmacia (consultas individuais) 2 18 17 11 48 25
[Nutrigdo (consultas individuais) 59 144 149 100 452 431
Psicologia (consultas individuais) 48 62 90 45 245 237
Fisioterapia (consultas individuais) 343 282 397 209 | 1.231 | 1.028
Terapia Ocupacional (consultas individuais) 5 15 35 20 75 95
Educagdo Fisica (consultas individuais) 0 1 1 1 3 3
Atividades coletivas 38 92 128 85 343 106
Visitas domiciliares 56 66 78 46 246 212
Praticas Integrativas e Complementares 4 4 4 2 14 2
N° de equipes em atuagio nos NASF implantados (Meta

3 3 3 3 3 3

2.7.6)

Fonte: SMS ; Nicleo Ampliado a Satide da Familia e Atengdo Priméria em 08/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Os atendimentos individuais realizados no &mbito da Farmacia tiveram ampliacdo de 92% no 1° quadrimestre de 2023, comparado ao mesmo periodo de

2022, devido a ampliacdo do nimero de residentes de Farmécia do PRMSF.

Os atendimentos individuais realizados no dmbito da Nutri¢do tiveram uma ampliacdo de 4,87% no 1° quadrimestre de 2023 em relacdo ao mesmo
periodo de 2022, pelo aumento da demanda para a area de nutrigdo.

Os atendimentos individuais realizados no ambito da Psicologia tiveram aumento de 2,2% no 1° quadrimestre de 2023 em relacdo ao mesmo periodo de
2022, devido a reestrutura¢do e organizagdo dos processos de trabalho, fortalecimento da participag@o das profissionais nas reunides técnicas para alinhamento das
fragilidades e pelos mutirdes de consultas realizados pelas psicélogas para o atendimento & demanda reprimida em funcdo da pandemia da COVID-19. Mesmo
com o quadro de psicdlogos sofrendo com a exoneragdo de 2 psic6logas, uma no NASF Central e uma no NASF Contorno, o niimero de atendimentos se manteve

além do quantitativo esperado.

Os atendimentos individuais realizados no dmbito da Fisioterapia tiveram ampliacdo no 1° quadrimestre de 2023 em relagdo ao mesmo periodo de 2022,
devido a reestruturacdo e organizacdo dos processos de trabalho, fortalecimento da participacdo das profissionais nas reunides técnicas para alinhamento das

fragilidades e pela dindmica das demandas territoriais, além do processo de organizacdo e triagem das filas de fisioterapia. Houve a exoneracdo de 1 fisioterapeuta
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no primeiro quadrimestre de 2023, que foi reposta, e no momento dispomos de 1 fisioterapeuta do NASF Guarituba estd de licenca maternidade.

Os atendimentos individuais realizados no ambito da Terapia Ocupacional sofreram uma reducio de 21% no 1° quadrimestre de 2023 em relacdo ao
mesmo periodo de 2022, devido a manutengdo da divisdo de carga horaria profissional de um terapeuta ocupacional que atua em dois estabelecimentos de satde,
sendo um no nivel primério (NASF-AP) e outro em nivel secundario de atencdo (CRES), pelo ndo preenchimento de vagas para Terapia Ocupacional no processo
seletivo do PRMSF, pelo inicio do estdgio da R2 em outros servicos de satde e pelo retorno das atividades coletivas.

No ambito da Educacao Fisica, houve trés atendimentos individuais no 1° quadrimestre de 2023 pelo fortalecimento das atividades coletivas realizadas
pela profissional de Educac@o Fisica, com vistas a promogdo de praticas corporais e educacdo em satide, engajando a comunidade a participa¢@o nas atividades
comunitarias. Essa ferramenta de cuidado comunitdrio vem sendo aprimorada para o fortalecimento do autocuidado e promogdo da satde, atribuicdo inerente ao
NASF-AP.

Os atendimentos domiciliares foram ampliados em aproximadamente 16%, sendo varidvel de acordo com as demandas encaminhadas pelas equipes de
satde da familia dos territrios e matriciadas junto as equipes NASF-AP.

Os atendimentos utilizando as PICS no NASF-AP tiveram ampliagdo de 600% no 1° quadrimestre de 2023 em relagdo ao mesmo periodo de 2022. Os
atendimentos das dreas profissionais que compdem o NASF-AP e que utilizaram as Préticas Integrativas Complementares (PICS) para o cuidado em satide aos
usudrios tém retornado de forma gradativa conforme a reestruturacdo do processo de trabalho. A Terapia Comunitaria Integrativa (coletiva) foi a prética mais
realizada no 1° quadrimestre de 2023 para a promogdo de satide. A Terapia Comunitaria Integrativa € um espago coletivo de acolhimento e cuidado aos usuérios

com sofrimento e agravos de satide mental.

4.1.7 SERVICO SOCIAL

O Servigo Social realiza seus atendimentos pautados na légica do direito e ndo do favor, isto &, refor¢cando as noc¢des de cidadania e de direito a satide e
as demais politicas sociais junto ao publico-alvo. Com o objetivo de estimular o usudrio a participar do seu tratamento de satide, orientd-los acerca dos direitos
sociais, mobilizando-os ao exercicio da cidadania, avaliar, em conjunto com os familiares, a necessidade de apoio na recuperacdo e prevengdo da sadde do
paciente, além de fornecer insumos destinados a pacientes que necessitem de auxilio, seja para melhorar sua qualidade de vida ou que se facam necessarios para
efetuar atividades fisiologicas bésicas. As atividades do Servico Social sdo desenvolvidas nas Unidades Bésicas de Saide (UBS) e Secretaria Municipal de Satide
de Piraquara (SMSP). Os servi¢os de saide ofertados envolvem o atendimento aos usudrios, familiares e responsaveis, podendo ser eles: visitas domiciliares;
atendimento de livre demanda; encaminhamento para solicitacdo de Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada (ODP), encaminhamento de solicitacdo para a pensdo
estadual de hanseniase, encaminhamento para isengdo tarifaria, solicitacdo e dispensagdo de 6culos de grau, e empréstimo de equipamentos hospitalares.

Quadro 37 ;, Produgdo da se¢do de Assisténcia Social

Servico Social JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

|Atendimento livre demanda 3 12 23 24 62 36
Empréstimo de equi italare 5 11 14 12 42 34
E h pensio de E f 0 0 0 2 2 1

llsencdo tarifaria 0 52 46 27 125 101
[Oxigenoterapia domiciliar prolongada 5 5 8 5 23 40
Visita domiciliar 0 0 0 1 1 1

[Encaminhamento para 6culos 0 1 4 0 5 17
[Encaminhamento vale transporte 1 2 2 7 12 12

Fonte: SMS , Secio de Assisténcia Social em 04/05/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Diante dos dados apresentados acima, conclui-se que, em relagdo ao 1° quadrimestre de 2022:

E notéavel o aumento em atendimento livre demanda em relagdo a 2022, com diferenca de 26 a mais que o periodo do ano anterior, o que equivale a cerca de 42%.
Acredita-se que essa diferenca estd relacionada também com o controle da Covid-19, com isso a populacdo sente-se mais segura para circulagdo em outros

espacos e procurar o servi¢o conforme a sua necessidade.

Ocorreu uma elevacdo nos empréstimos de equipamentos hospitalares, com uma diferenca de 8 a mais, equivalente a cerca de 19%. Este aumento se deu devido a
variadas causas, para usudrios com sequela de AVC, AVE, fraturas, pessoas idosas que necessitam de auxilio para locomog@o, bem como para pessoas com

sequelas de acidente de transito.

O quadrimestre apresenta 1 encaminhamento para pensdo de hanseniase a mais que o 1° quadrimestre de 2022. Os encaminhamentos para essa solicitagdo sdo
conforme o surgimento de novos casos de acometidos pela hanseniase, ou referentes a aquelas solicitagdes ja indeferidas que buscam por uma nova tentativa

devido a mudanca da sua condi¢do socioecondmica familiar atual.

Observa-se um leve aumento em isencdo tarifaria relativo a 2022, totalizando uma diferenca de 24 atendimentos (19%), pode ocorrer oscilagdo no quantitativo de
isengdes, pois os usudrios procuram pelo servico conforme a necessidade de novas emissdes ou revalidacdes dos cartdes que estdo proximos a data de
vencimento.

No 1° quadrimestre houve reducdo em oxigenoterapia domiciliar prolongada, resultando em uma diferenca de 42% (17 realizagdes) se compararmos a 2022. Essa

reducgdo tem relacdo com a estabilidade nos casos de acometidos pela Covid-19, visto que os aumentos anteriores foram em decorréncia da pandemia.

Assim como no 1° quadrimestre de 2022, houve 1 visita domiciliar de janeiro a abril de 2023, sendo esta para atendimento da solicitacdo de pensdo de hanseniase.

As visitas domiciliares s3o realizadas por este setor conforme solicitado por instituicdes externas, neste caso a realizacdo foi para andamento da solicitacdo da
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Pensdo Estadual, visto que neste caso ha a necessidade da avaliac@o socioecondmica do requerente.

A produgdo para encaminhamento para 6culos teve queda de 72% (sendo esta diferenca em 12 encaminhamentos) em comparagio a 2022, devido a continuar com

a falta de licitagdo vigente e conter fila de espera para essa demanda.

A demanda para vale transporte manteve-se estavel: 12 encaminhamentos, assim como no 1° periodo de 2022, sendo este atendimento realizado conforme

demanda populacional.

4.1.8 SAUDE DA POPULACAO INDIGENA

O municipio de Piraquara conta com duas aldeias indigenas, a Aracai e a Floresta Estadual Metropolitana. De acordo com a Lei n°® 9.836 de 23 de
setembro de 1999 ;¢ instituido um Subsistema de Atencdo a Satide Indigena, componente do Sistema Unico de Satde ¢, SUS, criado e definido por esta Lei, e
pela Lei no 8.142, de 28 de dezembro de 1990, com o qual funcionard em perfeita integragdo;. A execucdo das acdes de aten¢@o primdria a satde indigena ¢ de
responsabilidade da Unido, sendo os estados e municipios responsaveis pelas agdes complementares da atenc¢do bésica, atencdo secunddria e tercidria.

O Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) Litoral Sul é o responsavel pela satide indigena do Parana e possui Equipe Multidisciplinar de Satde
Indigena (EMSI) formada por: Médico; Enfermeiro; Cirurgido Dentista; Auxiliar de Saide Bucal; Técnico de Enfermagem; Agente Indigena de Sadde (AIS);
Agente indigena de Saneamento (AISAN). As aldeias recebem a visita de um ou mais desses profissionais uma vez por semana.

As acdes sdo realizadas em parceria com DSEI, como no caso da vacinacido de campanha, onde um profissional do DSEI retira as vacinas e aplica na
populacdo indigena na prépria aldeia. Ja as vacinas de rotina, sdo administradas na UBS Jodo Airdo unidade de referéncia da aldeia Aragai, e na UBS Sebastiana
de Souza referéncia da aldeia Floresta Estadual Metropolitana.

Os exames ou encaminhamentos solicitados pela EMSI s@o entregues a UBS de referéncia para agendamento pela rede municipal de satde, seguindo o fluxo
especifico de cada solicitagdo. Em casos que necessitem de atendimento fora o periodo de visita da EMSI, o usudrio indigena pode procurar atendimento na UBS

de referéncia ou a UPA, de acordo com sua demanda.

Segundo a Lei n® 9.836 de 23 de setembro de 1999:

;Dever-se-a obrigatoriamente levar em considerac@o a realidade local e as especificidades da cultura dos povos indigenas e o modelo a
ser adotado para a atencdo a satde indigena, que se deve pautar por uma abordagem diferenciada e global, contemplando os aspectos de
assisténcia a satde, saneamento basico, nutricdo, habitacdo, meio ambiente, demarcacdo de terras, educac@o sanitaria e integracio
institucionaly,.

No que tange as gestantes indigenas, todas sao classificadas em risco intermedidrio, com isso fazem acompanhamento pré-natal na rede COMESP e sdo
vinculadas ao Hospital Nossa Senhora da Luz de Pinhais para a realizacdo do parto. Porém, conforme cultura prdpria, o parto acontece no prdprio local de
domicilio com a parteira indigena, salvo quando no momento do parto percebe que a necessidade de assisténcia médica e entram em contato com SAMU para
deslocamento ao hospital. A Declaracdo de Nascido Vivo (CNV) € solicitada a SMS e preenchida pela parteira que realizou o parto.

Respeitando o costume indigena, de que até o sétimo dia mae e bebé ndo saem de sua residéncia e nem recebem visitas, somente a partir do oitavo dia o

recém-nascido realiza o teste do pezinho e recebe as primeiras doses de vacina.

Quadro 38 ; Producio da Saude Indigena

Saiide Indigena JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023
Populagio de 0 a 14 anos 36 36 36 36 36
[Populagio de 15 a 59 anos 51 51 51 51 51
Populagio de 60 anos ou mais 3 3 3 3 3
[Populagdo feminina 47 47 47 47 47
Aldeia
[Populagio masculina 43 43 43 43 43
Aracai
INtimero de gestantes em idade fértil 1 1 1 1 1
[Partos realizados 0 0 0 0 0
lActes de educagio em satde 0 0 0 0 0
Acdes ¢ campanhas de imunizagiio 0 0 1 1 2
[Populagdo de 0 a 14 anos 10 10 10 11 11
Populagio de 15 a 59 anos 27 27 27 27 27
[Populagio de 60 anos ou mais 1 1 1 1 1
[Populagio feminina 21 21 21 22 22
Aldeia
Populagio masculina 17 17 17 17 17
Floresta
imero de gestantes em idade fértil 1 1 1 0 1
[Partos realizados 0 0 0 1 1
Aces de educagio em satide 0 0 0 0 0
|A¢Oes e campanhas de imunizagdo 0 0 1 0 1

Fonte: Secdo de Satde Indigena em 05/5/2023
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ANALISE E CONSIDERACOES

A populacdo indigena em Piraquara ¢ constituida de 129 pessoas, sendo 90 da Aldeia Aracai e 39 da Aldeia Floresta. A populacdo da Aldeia Aragai é
representada por aproximadamente 3,4% de idosos, 40% crianca e 56,6% adolescentes e adultos, sendo 52% feminina e 48% masculina. A populacdo da Aldeia
Floresta é constituida por aproximadamente 2% idosos, 28% crianca e 70% adolescentes e adultos, de forma que 56% da populacdo é feminina e 44% masculina.

Até marco, as aldeias contavam com uma gestante cada. Em abril houve o parto da gestante da Aldeia Floresta. Com rela¢@o a vacinag@o, ambas aldeias
receberam o imunizante bivalente contra COVID-19. Ja a de Influenza, neste quadrimestre, foi administrada apenas na Aldeia Aracai, tendo previsdo de

administragdo na Aldeia Floresta em maio de 2023.

4.1.9 SAUDE DOS MIGRANTES, REFUGIADOS E APATRIDAS

A Declaragido Universal dos Direitos Humanos, adotada pela Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU) em 1948, proclama direitos inerentes aos seres
humanos. O artigo 2° determina que as previsdes da Declaracio se estendam a todas as pessoas, independente de origem. Com vistas a efetivacdo dos direitos
humanos, em 1996, o Brasil tornou-se um dos primeiros paises a cumprir a recomendacio de criagdo de programas e planos de politicas publicas de direitos
humanos. No ambito estadual, foi instituido, pelo Decreto Estadual n® 4.289/2012, o Comité Estadual para os Refugiados e Migrantes, com intuito de facilitar o

acesso pelos estrangeiros as politicas publicas.

O municipio, atualmente, conta com 868 residentes estrangeiros, de acordo com a base de dados e-SUS, e estuda pela realizacdo de treinamentos e

recursos tecnoldgicos para o atendimento desta populacio.

4.1.10 SAUDE DO HOMEM

A Politica Nacional de Atencdo Integral a Satide do Homem visa qualificar a saide da populacdo masculina na faixa etéria entre 20 e 59 anos, oferecendo
diagnéstico precoce e prevencdo de doencas cardiovasculares, cinceres e outras, como diabetes e hipertensdo, e trabalha com cinco eixos prioritarios: acesso e
acolhimento; paternidade e cuidado; doengas prevalentes na populagdo masculina; prevengdo de violéncia e acidentes; e satide sexual e reprodutiva. O principal
objetivo € facilitar e ampliar o acesso com qualidade da populagcdo masculina as acdes e aos servigos de assisténcia integral a saide, por meio do Sistema Unico
de Saude (SUS).

Quadro 39 ; A¢des de promogio a satide do homem

Satide do Homem JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023
Atendimento a populagdo masculina de 20 a 59 anos, conforme
1.364 927 1.395 1.050 4.736
Politica Nacional de Atengdo Integral 2 Saide do Homem ; PNAISH
acinas aplicadas 378 326 376 342 1.422
lizagdo de eventos, palestras ou agdes de
o - 0 0 0 1 1
conscientizag¢do sobre prevencido de doengas
[A¢es de prevengdo a violéncias 1 1 1 0 3
Acdes de conscientizagio sobre satde sexual e reprodutiva 0 0 0 0 0
ICapacitagdes a profissionais de sadde 0 0 0 0 0
Rede de atengio 2 satide do homem nos servigos de sadde 0 0 0 0 0
[Exames realizados & populagdo masculina 849 907 1.395 1.050 4.201
(Obitos 12 12 13 5 42
[Taxa de 6bitos da populagio masculina 0,02% 0,02% 0,02% 0,01% 0,07%

Fonte: Se¢io de Saide do Homem em 08/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

A salide do homem sempre esteve implicita nas a¢des de satide e atendimentos realizados em nosso municipio. O quadro acima para demonstra a
execucdo de politicas de satide para esta linha técnica. Nao dispomos de andlises comparativas em anos anteriores, nao sendo possivel, de momento, realizar uma
analise comparativa da producdo.

O nimero de atendimentos individuais ao ptblico masculino da faixa etiria de 20 a 59 anos mantem-se em uma média estimada de mais de 1000
atendimentos por més. A vacina¢do segue o calendario vacinal do adulto, considerando as vacinas de reforco, reaplicacdo devido a falta ou perda de cartdo

vacinal, e as vacinas de campanhas como HIN1 e COVID-19.

Em abril foi realizada uma ac¢do de promocdo a satide em alusdo ao Dia Mundial da Satde, onde havia um stand especifico para a satide do homem, com

orientagdes e entrega de material educativo, além da atualizacio cadastral e aferi¢ao de pressao arterial para a detec¢@o precoce de homens hipertensos.

A Secretaria de Satde participa, junto a Secretaria de Assisténcia Social, de uma estratégia social e em saide mental, de atendimento a populacido
masculina praticou algum tipo de violéncia. A proposta do Projeto é de que, bimestralmente, sejam realizados encontros com palestras e orientacdes para este

grupo, objetivando o resgate social de satide dos mesmos.
Os exames citados na tabela referem-se as rotinas bésicas de exames laboratoriais aos pacientes da rede de cronicos, como hipertensos e diabéticos, além
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de exames de rastreio. As principais causas de Obitos masculinos na faixa etdria de 20 a 59 anos sdo causas externas de morbidade e mortalidade (CIDs VOI a
Y98), doencas do aparelho respiratério (CIDs 100 a 199) e doengas do aparelho digestivo (CIDs KOO a K93).

4.2 PRODUCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

As acdes e procedimentos considerados de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar constituem-se para os gestores um importante elenco de
responsabilidades, servicos e procedimentos, relevantes para a garantia da resolutividade e integralidade da assisténcia ao cidaddo. Além disso, este componente
consome em torno de 40% dos recursos da Unido alocados no Or¢amento da Satide. Eles sdo financiados com recursos do teto MAC e também pelo FAEC,
conforme o atributo de nivel de complexidade e forma de financiamento definido para cada procedimento da tabela do Sistema de Informacdes Ambulatoriais
(STA), de acordo com a Portaria MS/SAS n° 224/2003 e pela tabela do Sistema de Informag¢des Hospitalares (SIH).

A média e alta complexidade no municipio de Piraquara compreende as seguintes divisoes: Urgéncia e Emergéncia (SAMU), Assisténcia Hospitalar
Especializada (UPA24h), Central de Remogdes, Centro de Reabilitagdo em Satde ; CRES, Centro de Especialidades de Piraquara ; CESP, Farmicias e Central
de Abastecimento de Medicamentos, CAPS AD e CAPS Il e SAE/CTA.

Quadro 40 ; Produgdo ambulatorial por local de residéncia

Grupo de procedimentos JAN | FEV | MAR | ABR | 1°Q2023 | 1°Q2022
01 Agdes de promogio e prevengio em satde - 2 3 5 1
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 4.581 | 3.976 | 4.581 13.138 18.793
03 Procedimentos clinicos 9.999 |10.388 | 8.527 28.914 32.465
04 Procedimentos cirtirgicos 489 291 979 1.759 1.276
05 Transplantes de 6rgdos, tecidos e células 128 120 113 361 381
06 Medicamentos 83.280 | 75.323 | 85.738 244.341 280.596
07 Orteses, proteses e materiais especiais 34 740 | 427 1.201 1.678
08 Acdes complementares da atengio a satide 15 - 10 25 32

Total 98.526 |90.840 [100.378 289.744 335.222
Fonte: SIA/SUS: http: .datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sia/cnv/gbpr.def em 09/5/2023

NOTA: Dados preliminares, parcialmente disponiveis na data de pesquisa, sujeitos a alteracdes na plataforma.

Quadro 41 ;, Produgio hospitalar por local de residéncia

1°Q 1°Q
Grupo de procedimentos JAN | FEV | MAR | ABR

2023 | 2022

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 7 10 14 31 34
03 Procedimentos clinicos 493 450 468 1.411 | 1.583
04 Procedimentos cirtirgicos 315 251 320 886 | 1.186

05 Transplantes de 6rgios, tecidos e células 10 12 18 40 51
Total 825 | 723 | 820 2.368 | 2.854

Fonte: STH/SUS: http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sia/cnv/qbpr.def em 09/5/2022

NOTA: Dados preliminares, parcialmente disponiveis na data de pesquisa, sujeitos a alteracdes na plataforma.

ANALISE E CONSIDERA COES

O quadro 40 apresenta a producio ambulatorial, de complexidade média e alta, realizada no 1° quadrimestre, por grupo de procedimentos com finalidade
diagnéstica, clinica, cirtrgica, transplantes, Orteses, proteses e materiais especiais e agdes complementares (deslocamento e ajuda de custo para tratamento em
outro municipio), da tabela de procedimentos do SUS (SIGTAP).

Ja o quadro 41 apresenta a produg@o hospitalar (regime de internacdo) de urgéncia, de complexidade média e alta, por grupo de procedimentos com
finalidade diagnéstica, clinicos, cirtrgicos e transplantes da tabela de procedimentos do SUS (SIGTAP). Os dados ainda podem sofrer modificacdo conforme
divulgacdo pelo DATASUS dos proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo Ambulatorial do Ministério da Satide permite

alteragdes até quatro meses apds a data de atendimento do usuario.
4.2.1 URGENCIA E EMERGENCIA E REDE DE ACESSO HOSPITALAR

A Rede de Urgéncia e Emergéncia ¢ responsavel pelo atendimento de todas as urgéncias clinicas, psiquidtricas e cirtrgicas, ficando disponivel 24 horas
por dia, todos os dias da semana, onde, o paciente serd atendido sem a necessidade de um encaminhamento de outro servico (servico porta aberta). Ela demanda
profissionais especializados e equipamentos tecnoldgicos de alto custo. Enquanto equipamentos municipais para o atendimento das urgéncias e emergéncias,

Piraquara conta com os seguintes servicos: Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h), SAMU e Rede de Acesso as Urgéncias Hospitalares.
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A Rede de Acesso as Urgéncias Hospitalares trabalha com pacientes que sdo referenciados para o atendimento de nivel hospitalar clinico e psiquidtrico.
As internagdes sao mediadas pela Secretaria Estadual de Satide (SESA) que regula as vagas nos hospitais de referéncia que prestam servicos ao SUS. Isso ocorre
através da Central Metropolitana de Leitos e a Central de Leitos Estadual dentro do Complexo Regulador do sistema de regulacdo MV. Sendo assim, quando a
Unidade de Pronto Atendimento (UPA) e/ou CAPS avaliam um paciente e constatam que ha necessidade de encaminhamento para atendimento hospitalar, o
médico registra o mesmo na Central de Leitos, apds a disponibilizacido da vaga é encaminhado pela Central o cédigo de liberacdo para o internamento em um

hospital de referéncia, e por fim o paciente é encaminhado pela Central de Remocao até o local de internacéo.

4.2.2 UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO (UPA 24H)

A UPA 24h ¢é responsavel por atender as demandas de urgéncia e emergéncia. Em 2021, houve expansdo da UPA através de mddulos habitéaveis,
dividindo as recepg¢des e atendimentos clinicos da unidade, com a diminuic¢do de casos graves da COVID-19 decorrentes do avango da vacinagdo no municipio, a
unidade retornou para configuragdo antiga de leitos, sendo destinado o modulo habitével para novas triagens e medicagdo rapida de pacientes respiratdrios. Para
os atendimentos com maior gravidade, o local dispde de sala de emergéncia clinica com trés leitos, e sdo utilizadas as duas salas de isolamento em casos de
COVID positivo. Nesses locais ha disponibilidade de equipamentos de suporte basico a vida como ventiladores pulmonares modernos, monitores cardiacos,
aparelho de eletrocardiograma e bombas infusoras para administracdo de medicamentos. A unidade também ¢é equipada com aparelho de radiografia, e oferta
exames laboratoriais e demais exames de imagem por meio de servicos credenciados, como tomografias e ecografias. A unidade dispde atualmente de 14 leitos de
enfermaria clinica mista.

Quadro 42 ; Producdo ambulatorial por local de atendimento, cardter urgéncia

Grupo de Procedimentos JAN | FEV [MAR | ABR e e
2023 | 2022
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 932 | 794 1.726 | 6.066
03 Procedimentos clinicos 2.641 |2.494 5.135 | 10.081
04 Procedimentos ciriirgicos 20 18 38 233
Total 3.593 | 3.306 6.899 [ 16.380

Fonte: TABNET/DATASUS em 09/5/2023

NOTA: Dados preliminares, parciais na data de pesquisa, sujeitos a alteragoes na plataforma.

Quadro 43 ; Produgdo UPA 24h Armando Neme Filho

UPA 24H JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

Consultas Nao Urgentes 167 157 182 151 657 839
IConsultas Pouco Urgentes 7.070 6.871 8.732 8.458 31.131 31.987
Consultas Urgentes 1.427 1.501 2.317 1.964 7.209 6.581
[Consultas Muito Urgentes 56 73 62 49 240 266
Consultas de Emergéncia 8 3 2 6 19 27

Total 8.728 8.605 11.295 10.628 39.256 39.700
IDeclaragdes de Gbito emitidas 13 11 5 9 38 70
Transferéncia Hospitalar 140 131 146 149 566 538
[Procedimentos diversos pela equipe 38.168 37.124 46.507 42309 164.108 171.870

EXAMES

[Laboratoriais 7.405 6.122 6.985 5.659 26.171 44272
[Ultrassonografias realizadas 1 1 1 0 3 7
[Eletrocardiogramas 375 365 281 235 1.256 950
[Tomografias realizadas 19 19 14 14 66 59
Radiografias 1.675 1.480 1.579 1.514 6.248 3.824

Total 9.475 7.987 8.860 7.422 33.744 221.513

Fonte: SMS ; Comissao de Fiscalizagdo da UPA 24h em 15/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

A Lei Municipal n°1.565/16 - Art. 13 e o Decreto Municipal n° 5.009/16 ; Art. 43 determinam que a prestacdo de contas do Contrato de Gestdo n° 141/2019,

junto ao prestador de servicos Instituto Nacional de Ciéncias da Sadde - INCS, seja de forma mensal, com relatérios de execucdo de forma trimestral e anual.

Os dados deste quadrimestre demonstram apenas uma leve redugdo na demanda, apesar de a emergéncia sanitaria ter findado em 2022. Foram realizadas
39.256 consultas na UPA 24h, com 566 transferéncias hospitalares e 164.108 procedimentos realizados pela equipe. Apesar de solicitacoes de exames
laboratoriais e ultrassonografias terem apresentado reducdo (59,1% e 57%, respectivamente), outras categorias de exames sofreram aumento: 32,2% em
eletrocardiogramas, 11,8% para tomografias e 63,3% em radiologias. No quadrimestre foram realizadas 7 fiscalizacdes presenciais na unidade, além do
acompanhamento pelo sistema G-HOSP.
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Todos os exames de imagem realizados por clinicas terceirizadas passam por médico regulador na secretaria de satide, que é responsével pela avaliacao
dos critérios de solicitagdo e autorizacdo de realizagdo dos exames.

Virios estudos demonstram que uma dessas consequéncias da pandemia de COVID-19 é o impacto no cuidado de pessoas com doencas cronicas, que se
justifica principalmente pelo isolamento social, utilizado como medida de controle da disseminac@o da infeccdo pelo SARS-CoV-2; pela diminui¢do da oferta de
determinados servicos relacionados a satide, com o objetivo de disponibiliza-los ao manejo de pacientes com COVID-19; pelo medo generalizado da populagdo
em buscar servicos de saide, mesmo quando necessario; além da dificuldade de acesso de atendimentos e procedimentos eletivos para doentes cronicos.

Ha uma alta demanda de pacientes com maior complexidade na unidade, com doengas cronicas descompensadas e até doencas sem diagnostico que
acabam procurando a UPA 24h ap6s anos sem acompanhamento médico, aumentando também a demanda por exames diagndsticos.

4.2.3 TRANSPORTE SANITARIO: CENTRAL DE REMOGCOES, SAMU E SIATE

A Central de Remocao € responsavel pelo transporte sanitirio dos usudrios, conta com uma equipe de enfermagem preparada que auxilia nas remogdes de
demandas eletivas e ocorréncias urgentes. Nela estd situado o SAMU Bravo, bem como as jambulancias brancas;, que atendem algumas demandas municipais de
menor complexidade, carros basicos, vans e micro-6nibus. A frota conta com aproximadamente 25 automoveis, realiza o transporte de pacientes eletivos e em

situacdes pontuais suporte ao SAMU, quando necessidade de transferéncias reguladas.

Nos meses de janeiro a abril, a Central de Remogao atendeu 12.141 pedidos de remogdo, que transportaram moradores para tratamentos médicos e
consultas no municipio e fora dele. Foram registradas também, 3.449 demandas espontineas de pacientes em risco intermedidrio e baixo, que possuiam sintomas
de enfermidade, necessitavam de atendimento médico, porém nio requeriam atendimento do SAMU, sendo removidos do local onde se encontravam para a
Unidade de Pronto Atendimento Municipal.

Quadro 44 ; Producido do Transporte Sanitério Eletivo

Transporte Sanitirio JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
IKm rodados 104.159 107.359 128.137 87.953 427.608 337.287
Central de
[Combustivel 10.740 9.589 13.035 8.675 42.039 33.962
|Atendimentos 7.960 9.416 9.069 3.638 30.083 31.703
IDiesel 8.241 7.639 9.779 7.363 33.022 27.223
C a
Alcool 1.234 1.064 1.675 762 4.735 2.659
Total
Gasolina 1.265 886 1.581 550 4.282 4.080

Fonte: SMS , Divisdo de Transporte Sanitirio em 08/5/2023

TERCEIRIZACAO DO SERVICO

¢ O Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) tem como objetivo chegar precocemente a vitima apos ter ocorrido alguma situagdo de urgéncia ou emergéncia que possa levar a sofrimento, a

sequelas ou mesmo a morte. Sao urgéncias situagoes de natureza clinica, ciriirgica, traumdtica, obstétrica, pedidtrica, psiquidtrica, entre outras;. (Ministério da Satide)

Sendo assim, quando ocorrem situagdes de emergéncia onde os usudrios necessitam de socorro imediato, é acionado o SAMU através do nimero 192,
apos a chamada uma equipe de socorristas capacitados vai até o local da ocorréncia para realizar o primeiro atendimento e o transporte at¢ a UPA 24h e/ou
hospital. As ambulancias do SAMU dispdem de equipamentos de alto custo com estrutura para atendimentos de maior gravidade. Piraquara implantou em
dezembro de 2016 o Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia, o SAMU Alfa (equipe composta por um médico, enfermeiro e condutor), sendo viabilizado por
meio do Consércio Metropolitano de Satide do Parand (COMESP) entre os municipios de Piraquara, Pinhais e Colombo. Contando também com o SAMU Bravo
(equipe composta por técnico e/ou auxiliar de enfermagem e condutor) que possuia gestdo propria municipal, porém em dezembro de 2021 foi realizada a
terceirizagdo deste servico através do COMESP.

Dentre as vantagens consideradas para a terceirizacdo foi considerado: maior vantajosidade financeira, a manutencdo da equipe de trabalho, mesmo
quando apresentarem atestados, sendo substituido o profissional afastado; equipe atualizada e mais qualificada para o atendimento aos municipes, dentre outros.

Figura 8 - Ocorréncias atendidas pelo SAMU Alfa
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Fonte: SMS, Divisao de Transporte Sanitdrio em 10/5/2023

Figura 9 - Ocorréncias atendidas pelo SAMU Bravo
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Fonte: SMS, Divisdo de Transporte Sanitrio em 10/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Os dados disponibilizados pela divisdo de Transporte Sanitdrio para este quadrimestre sdo parciais, pois compreendem informacdes de janeiro a margo. E
perceptivel que o SAMU Bravo realiza mais atendimentos que o Alfa, por estar sediado no municipio e pelas chamadas ao nimero 192 serem reguladas pela
equipe de atendentes da Central Reguladora de Curitiba, que direciona qual ambuléncia ira para o local (Bravo ou Alfa). Normalmente, ¢ encaminhada uma

equipe SAMU Bravo para o local da ocorréncia, e quando verifica-se que o caso possui maior complexidade, é acionada a equipe SAMU Alfa.

Neste quadrimestre, 0 SAMU Bravo atendeu 1.112 ocorréncias (dados parciais), enquanto o Alfa realizou 318 atendimentos. Existem ocorréncias que compreendem casos de obito,

contabilizados pelo Alfa em 12 6bitos antes da chegada da ambuldncia, enquanto o Bravo registrou 1 dbito durante o atendimento e 1 através de atestagao.

SIATE

Figura 10 - Ocorréncias atendidas pelo SIATE
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Fonte: Central de Remogdes - SMS, Corpo de Bombeiros - SYSMB em 10/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

O SIATE (Servigo Integrado de Atendimento ao Trauma em Emergéncia), coordenado pelo Corpo de Bombeiros, presta atendimento no que diz respeito ao trabalho de bombeiros
(incéndios, salvamentos, prote¢do ao exposto e outros), bem como atendimento pré-hospitalar. E composto por equipes especializadas que estdo a disposi¢do da populagdo 24 horas por dia
através do nimero 193, normalmente encaminhando as vitimas aos hospitais Evangélico, Cajuru e do Trabalhador. O municipio de Piraquara conta com a Unidade 6° GB Piraquara, sito a
Rua Carlos Beldo, 191 - Vila Juliana. O SIATE ¢ gerenciado pelo Corpo de Bombeiros Militar do Parana, complementando a rede de urgéncias e emergéncias, e neste quadrimestre, foram

atendidas 182 ocorréncias, sendo a maior incidéncia para os acidentes de transito (86 ocorréncias).

4.2.4 ASSISTENCIA HOSPITALAR ESPECIALIZADA

Devido ao porte do municipio (nimero de habitantes e a baixa arrecada¢do municipal), ndo temos hospital de gestdo municipal, apesar de haver dois
hospitais instalados no municipio geridos pelo Estado, sendo o Hospital de Dermatologia Sanitaria, de natureza publica, gerido pela Secretaria Estadual da Saide
(SESA), que ¢é referéncia para tratamento de sequelas de hanseniase e o Hospital San Julian, de natureza privada e sem fins lucrativos, administrado por
Associa¢do de Amigos San Julian, que é especializado no tratamento de dependentes quimicos e portadores de transtornos mentais nas fases mais criticas e
agudas de suas doengas.
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Quadro 45 ; Morbidade de residentes do municipio

1°Q 1°Q
Hospital JAN | FEV [ MAR | ABR

2023 | 2022

Adulto 10 6 12 3 31 37
Associagio San Julian Amigos e
Infantil 0 0 1 0 1 1
Colaboradores

Total 10 6 13 3 32 38

Fonte: SMS, SIH/SUS em 10/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Foram realizados 31 internamentos de adultos e 1 internamento infantil ou adolescente na Associa¢do San Julian, demonstrando uma redugdo de 16%, se
compararmos ao mesmo quadrimestre de 2022.

4.2.5 PRODUCAO PSICOSSOCIAL: CAPS AD E CAPS II

A Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) estabelece os pontos de atencdo para o atendimento extra-hospitalar com objetivo de atender a populacido com
transtornos mentais graves e persistentes; e decorrentes de uso de dlcool e outras drogas, dentro do territério, favorecendo assim o exercicio de cidadania e

inclusdo social dos usuarios e suas familias.

A linha de cuidado em Satde Mental visa a criagdo, ampliac@o e articulagdo dos pontos de aten¢do em satide do municipio estando composta por: Unidades
Bésicas de Saide (UBS), Unidade de Pronto Atendimento (UPA), Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD), Centro de Atencdo Psicossocial
II (CAPS II), Ambulatério Especializado (Servi¢o Préprio, Credenciado e Sistema Estadual de Regulacdo), e Urgéncia e Emergéncia (SAMU).

Os cuidados no ambito dos Centros de Atencao Psicossocial sdo realizados pelo Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD), que realiza
o atendimento a populac@o a partir de 12 anos, que apresentam transtornos mentais decorrentes do uso de élcool e outras drogas; e pelo Centro de Atencdo
Psicossocial II (CAPS II) referéncia no tratamento a populac@o a parti de 18 anos com intenso sofrimento psiquico decorrente de transtornos mentais graves e

persistentes.

Ambos CAPS trabalham na dtica multiprofissional elaborando o Projeto Terapéutico Singular-PTS, buscando a reinserc¢ao social dos usudrios e o fortalecimento
dos lacos familiares e comunitdrios; e os processos de trabalho sdo realizado pelas proprias equipes dos servicos. Os atendimentos realizados neles ocorrem por
busca espontanea, por encaminhamentos das UBS, encaminhamentos da UPA e demais servigos inseridos na rede municipal de Satide, Educagdo e Assisténcia

Social.

Quadro 46 ;, Produgdo do Centro de Atengdo Psicossocial AD

Produciio do CAPS AD JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

|Acolhimento inicial 39 28 52 30 149 38
|Acolhimento diurno 243 282 468 285 1.278 912
|Atendimentos a familiares 63 36 49 35 183 129
Atendimentos em grupo 135 178 382 207 902 201
IAtendimentos de Auxiliar ou Técnico de Enfermagem 344 760 888 573 2.565 -
|Atendimentos de Enfermagem 387 375 764 557 2.083 148

i de Terapia Ocupaciona 135 140 203 89 567 134
|Atendimentos de Psicologia 474 322 656 531 1.983 279
|Atendimentos de Assisténcia Social 209 176 294 45 724 283
IAtendimentos domiciliares 64 40 53 32 189 -
|Atendimentos pelo Educador Fisico 220 251 45 143 659 0
[Consultas de Psiquiatria 36 37 33 36 142 28
[Consultas com médico clinico 28 19 24 29 100 0
Procedimentos 117 79 105 98 399 2.393
Visitas domiciliares 64 40 53 32 189 188
[Matriciamento com AB (Meta 2.3.1) 2 0 0 1 3 1

Fonte: G-MUS, Divisao de Satide Mental em 05/5/2023

Quadro 47 ; Producio do Centro de Ateng¢do Psicossocial II

Producio do CAPS I JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Acolhimento inicial 42 26 30 15 113 54
|Acolhimento diurno 626 685 684 546 2.541 1.802
Atendimentos a familiares 233 156 160 120 669 587
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[Atendimentos em grupo 367 651 554 466 2.038 834
Atendimentos de Auxiliar ou Técnico de Enfermagem 2.272 2.643 2.774 1.810 9.499 -
|Atendimentos de Enfermagem 113 17 57 20 207 51
|Atendi de Terapia O« 1 430 312 314 458 1.514 119
|Atendimentos de Psicologia 1.052 921 1.266 977 4.216 132
|Atendimentos de Assisténcia Social 96 196 277 223 792 42
|Atendimentos domiciliares 41 32 59 41 173 -
Consultas de Psiquiatria 71 65 31 43 210 2
[Procedimentos 6.852 7.226 7.318 6.004 27.400 6.335
isitas domiciliares 49 32 59 41 181 91
[Matriciamento com AB (Meta 2.3.1) 3 0 1 11 15 21

Fonte: G-MUS, Divisdo de Saide Mental em 05/5/2023

Os CAPS e UPA24H possuem acesso ao Sistema de Regulacdo de Leitos Psiquidtricos gerido pelo Centro Psiquidtrico Metropolitano da Secretaria de

Estado de Satde do Parana - SESA, que operacionaliza a regulag@o assistencial dos leitos de hospitais proprios e contratualizados sob gestdo do Estado do Parana.

A indicac@o de internamento psiquidtrico deve ser realizada por médico do CAPS, da UPA ou das UBS. Nesta indicagdo € necessaria a contemplacdo de
dados do usudrio, dados gerais do quadro clinico com os principais sinais e sintomas, hipdtese diagndstica, resultados de exames complementares e dados vitais.
Ap6s autorizagdo da Central Regulagdo de Leitos Psiquiatricos-CRLP, que libera a vaga de internamento, a Central de Remocao poderd ser acionada para o
deslocamento do paciente caso a familia ndo possua meios préprios. Casos de extrema agitacio e agressividade acionam o SAMU e Policia Militar para suporte a

equipe de Saude.

Quadro 48 ; Comparativo da produgido dos Centros de Atengdo Psicossocial

CAPS AD e IT JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
IAcolhimentos CAPS 11 668 711 714 561 2.654 1.856
IAcolhimentos CAPS AD 282 310 520 315 1.427 1.010
|Atendimentos aos familiares (Il e AD) 296 192 209 155 852 716
Procedimentos (IT e AD) 6.969 7.305 7.423 6.102 27.799 8.728
|Atendimentos em grupo (Il e AD) 502 829 936 673 2.940 1.035
Consultas de Psiquiatria (Il e AD) 107 102 64 79 352 30
[Matriciamento (IT e AD) 5 0 1 12 18 22
|Visitas domiciliares (I e AD) 113 72 112 73 370 279

Fonte: SMS , Divisdo de Satide Mental em 05/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Podemos observar, através dos quadros, a elevacdo nas atividades realizadas pelos CAPS, com adesdo maior nas atividades presenciais e seguimento ao

tratamento por parte dos pacientes em atividades grupais, atendimentos individuais e familiares e, dentre outros.

Em comparag@o ao primeiro quadrimestre de 2022, os CAPS ampliaram sua produtividade nos processos de trabalho das categorias profissionais diante a
parceria firmada com o Programa de Educag@o pelo trabalho para Saide (PET-Satde) com a insercdo de residentes e a ampliagdo de campo de estigio com

Universidades e Faculdades.

O trabalho realizado com os grupos de geracdo de renda na fabricacdo de alimentos (pao, doces), cultivo de plantas (suculentas), producdo de artesanato
(quadros, chaveiro, etc) tem fortalecido o protagonismo dos usuérios, ampliado o olhar de autocuidado e possibilitando o processo reabilitacdo psicossocial. Os
produtos confeccionados sdo elaborados pelos usudrios sob a supervisdo dos profissionais, estagidrios e residentes e comercializados nas feiras municipais e da

regido metropolitana tendo seu recurso destinado para a manutengdo da nova produgdo e repartido pelos usudrios.

Dentre os varios tipos de atendimento que apresentaram produtividade ampliada, pode-se destacar os acolhimentos, que obtiveram aumento de 43,3% em
relacdo ao 1° quadrimestre de 2022, atendimentos em grupo, com um crescimento de 84%, e a realizacdo de procedimentos, elevada exponencialmente neste

quadrimestre.

4.2.6 PRODUCAO DA ASSISTENCIA FARMA CEUTICA

O municipio de Piraquara possui hoje trés farmacias, a Farmécia Central, Guarituba e Jardim Primavera (todas com presenca de Farmacéuticos), e 9
dispensarios inseridos dentro das Unidades Basicas de Sadde para o atendimento da popula¢do. Contamos também com a Central de Abastecimento Farmacéutico
(CAF), que foi reformada, o que viabilizou um espago adequado, proporcionando melhor gerenciamento das medicacdes movimentadas no municipio. Os
dispensarios inseridos nas Unidades Bésicas de Sadde atualmente possuem sistema informatizado interligados ao CAF ; Central de Abastecimento Farmacéutico,
o que contribui para melhor gestdo do atendimento e de estoque. Os funciondrios responsaveis aos dispensarios, contam com Procedimentos Operacionais Padrao

(POP) de dispensagio, estes foram estruturados pela Gestdo da Assisténcia Farmacéutica com auxilio do NASF.

https://digisusgmp.saude. gov.br 32 de 105



Quadro 49 ; Producao da Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Farmacéutica JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Atendimentos ao usudrio na Farmacia Central 3.369 3.175 4.154 3.668 14.366 13.018
JAtendimentos ao usudrio na Farmacia Guarituba 3.126 2.885 3.844 3.235 13.090 11.883
|Atendimentos ao usudrio na Farmacia Primavera 2.009 1.905 2.451 2.108 8.473 8.332
[Unidades de medicamentos distribuidos na Farmacia Central 495.379 448.267 549.509 489.944 | 1.983.099 ( 1.779.172
[Unidades de medicamentos distribuidos na Farmacia do Guarituba 470.770 411.153 526.501 407.224 | 1.815.648 | 1.542.829
[Unidades de medicamentos distribuidos na Farmacia do Primavera 260.012 267.093 273.036 272.901 | 1.073.042 | 1.001.122
[Unidades de medicamentos distribuidos nas farmécias das UBS 687.009 | 595215 755.198 | 650.385 | 2.687.807 | 2.801.439
[Unidades de medicamentos com prazo de validade expirado 19.501 885 4.485 4.859 29.730 -

Fonte: SMS ;, Departamento de Assisténcia Farmacéutica em 08/5/2023

Quadro 50 ; Maiores dispensacdes, por local de fornecimento

https://digisusgmp.saude. gov.br

Janeiro Fevereiro Marco Abril
Disp 0
0 Med o
Losartana S0mg 50370 Losartana 50mg 45930 Losartana S0mg 55800 Losartana S0mg 51300
Fluoxetina 20mg 28934 Fluoxetina 20mg 25760 Fluoxetina 20mg 30524 Fluoxetina 20mg 28868
Farmicia
Metformina 850mg 23010 Sinvastatina 20mg 20760 Metformina 850mg 26690 Sinvastatina 20mg 21660
Central
Sinvastatina 20mg 22890 Amitriptilina 25mg 20610 Amitriptilina 25mg 23066 Amitriptilina 25mg 21540
Amitriptilina 25mg 22135 Metformina 850mg 20430 Sinvastatina 20mg 22770 Metformina 850mg 20640
Losartana 50mg 42.210 Losartana 50mg 36.030 Losartana 50mg 48.590 Losartana 50mg 35.880
Amitriptilina 25mg 28.900 Amitriptilina 25mg 24.700 Fluoxetina 20mg 33.531 Fluoxetina 20mg 21.966
Farmicia
Fluoxetina 20mg 26.668 Fluoxetina 20mg 24.268 Amitriptilina 25mg 32.460 Amitriptilina 25mg 21.730
Guarituba
Metformina 850mg 22.740 Metformina 850mg 23.550 Metformina 850mg 23.960 Metformina 850mg 21.660
Anlodipino Smg 20.320 Anlodipino Smg 19.340 Anlodipino Smg 21.750 Sinvastatina 20mg 16.170
Losartana 50mg 25.440 Losartana 50mg 26.370 Losartana 50mg 23.340 Losartana 50mg 27.360
Metformina 850mg 13.480 Fluoxetina 20mg 15.190 Fluoxetina 20mg 13.878 Metformina 850mg 16.080
Farmicia
Fluoxetina 20mg 12.267 Metformina 850mg 13.350 Amitriptilina 25mg 13.740 Fluoxetina 20mg 13.230
Primavera
Omeprazol 20mg 12226 Anlodipino Smg 12.645 Dipirona 500mg 13.700 Sinvastatina 20mg 12.030
Anlodipino Smg 11.880 Sinvastatina 20mg 12.390 Omeprazol 20mg 13.044 Dipirona 500mg 11.680
Losartana 50mg 11.160 Losartana 50mg 10.170 Losartana 50mg 12.990 Losartana 50mg 14.160
Metformina 850mg 6.560 Sinvastatina 20mg 5.040 Metformina 850mg 6.780 Sinvastatina 20mg 4.890
Sinvastatina 20mg 4.800 Omeprazol 20mg 4.330 Anlodipino Smg 5.175 Hidroclorotiazida 25mg 4.620
UBS Central
Omeprazol 20mg 4.270 Metformina 850mg 3.880 Dipirona 500mg 4.730 Metformina 850mg 4.050
Hidroclorotiazida
Hidroclorotiazida 25mg 4.240 3.700 Hidroclorotiazida 25mg 4.400 Omeprazol 20mg 3.990
25mg
Medroxiprogesterona Medroxiprogesterona Noretisterona+Estradiol
12 79 24
150mg 150mg Inj.
[Noretisterona+Estradiol Medroxiprogesterona
Penicilina 1.200.000u 7 54 22
Inj. 150mg
rona+Estradiol
UBS Nanci 7 Nio houve dispensacio. Penicilina 1.200.000u 39 Cetoprofeno 50mg/ml 21
Inj.
Dexametasona 4mg/ml
4 Dipirona 500mg/ml Inj. 34 Penicilina 1.200.000u 17
Inj.
Dexametasona 4mg/ml Dexametasona 4mg/ml
Dipirona 500mg/ml Inj. 2 30 16
Inj. Inj.
Losartana 50mg 1.890 Losartana 50mg 2.220 Losartana 50mg 2.670 Losartana 50mg 1.590
Metformina 850mg 1.320 Metformina 850mg 1.930 Metformina 850mg 1.680 Sinvastatina 20mg 1.050
Hidroclorotiazida
UBS Anlodipino Smg 1.300 1.540 Anlodipino Smg 1.530 Omeprazol 20mg 946
. 25mg
Capoeira
Enalapril 20mg 1.020 AAS 100mg 1.320 Enalapril 20mg 1.520 Metformina 850mg 900
Hidroclorotiazida 25mg ~ 1.010 Anlodipino Smg 1.090 AAS 100mg 1320 | Hidroclorotiazida 25mg 850
Losartana 50mg 10.800 Losartana 50mg 9.240 Losartana 50mg 11.880 Losartana 50mg 10.200
Metformina 850mg 4.800 Sinvastatina 20mg 4.420 Omeprazol 20mg 6.902 Sinvastatina 20mg 5.040
Anlodipino Smg 4.500 Anlodipino Smg 4.140 Sinvastatina 20mg 5250 | Hidroclorotiazida 25mg  4.380
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UBS Tia Hidroclorotiazida Hidroclorotiazida
4.480 3.600 Anlodipino Smg 5.100 Omeprazol 20mg 4.316
Tiana 25mg 25mg
Hidroclorotiazida
Omeprazol 20mg 4.312 Omeprazol 20mg 3.584 4.660 Paracetamol 500mg 3.890
25mg
Losartana 50mg 16.020 Losartana 50mg 13.725 Losartana 50mg 14.460 Losartana 50mg 13.120
Hidroclorotiazida
Enalapril 20mg 6.620 5.960 Metformina 850mg 7.320 Enalapril 20mg 6.930
25mg
UBS Takami Hidroclorotiazida
Metformina 850mg 6.570 Omeprazol 20mg 5.872 6.520 Hidroclorotiazida 25mg 6.500
Tano 25mg
Hidroclorotiazida
6.450 Enalapril 20mg 5.670 Enalapril 20mg 5.750 Metformina 850mg 5.850
25mg
Omeprazol 20mg 6.288 Sinvastatina 20mg 5.460 Omeprazol 20mg 5.550 Omeprazol 20mg 5.376
Losartana 50mg 13.260 Losartana 50mg 11.300 Losartana 50mg 15.160 Losartana 50mg 12.540
Metformina 850mg 11.670 Metformina 850mg 6.950 Paracetamol 500mg 9.140 Metformina 850mg 7.680
Anlodipino Smg 8.610 Omeprazol 20mg 6.575 Anlodipino Smg 8.370 Dipirona 500mg 6.950
UBS Elfride |  Hidroclorotiazida
6.910 Anlodipino 5mg 5.540 Omeprazol 20mg 7.556 Hidroclorotiazida 25mg 6.480
25mg
Hidroclorotiazida
Dipirona 500mg 6.870 5.490 Metformina 850mg 7.530 Omeprazol 20mg 6.081
25mg
Losartana 50mg 8.730 Losartana 50mg 11.850 Losartana 50mg 8.970 Losartana 50mg 9.810
Metformina 850mg 6.510 Metformina 850mg 6.480 Metformina 850mg 7.020 Sinvastatina 20mg 5.880
Hidroclorotiazida
Sinvastatina 20mg 5.010 4.560 Omeprazol 20mg 5218 | Hidroclorotiazida 25mg ~ 4.220
25mg
UBS Wanda
Hidroclorotiazida
Omeprazol 20mg 4.736 Sinvastatina 20mg 4350 4.740 Metformina 850mg 3.840
25mg
Hidroclorotiazida
4.000 Omeprazol 20mg 4204 Sinvastatina 20mg 4320 Omeprazol 20mg 3.494
25mg
Losartana 50mg 17.645 Losartana 50mg 11.340 Losartana 50mg 15.980 Losartana 50mg 12.540
Metformina 850mg 8.340 Metformina 850mg 6.360 Anlodipino Smg 9.160 Metformina 850mg 7.620
UBS Madre | Anlodipino Smg 7.770 Anlodipino Smg 5.940 Metformina 850mg 8.040 Dipirona 500mg 6.870
Tereza Hidroclorotiazida Hidroclorotiazida
7.710 5.820 Enalapril 20mg 7.560 | Hidroclorotiazida 25mg ~ 6.720
25mg 25mg
Enalapril 20mg 7.440 Enalapril 20mg 4.980 Dipirona 500mg 7.520 Tbuprofeno 600mg 5.390
Losartana 50mg 10.810 Losartana 50mg 9.630 Losartana 50mg 11.520 Losartana 50mg 11.070
Hidroclorotiazida Hidroclorotiazida
5.340 Metformina 850mg 4.720 6.060 Dipirona 500mg 6.660
25mg 25mg
UBS Sao
Hidroclorotiazida
Crist6vio Anlodipino Smg 4.770 4.440 Dipirona 500mg 5.930 | Hidroclorotiazida 25mg  5.240
25mg
Sinvastatina 20mg 4.200 Anlodipino 5Smg 3.330 Metformina 850mg 5.360 AAS 100mg 3.390
Dipirona 500mg 4.150 Sinvastatina 20mg 3.300 Anlodipino Smg 5.190 Tbuprofeno 600mg 3.130
Fonte: SMS ;, Departamento de Assisténcia Farmacéutica em 08/5/2023
Figura 11 ; Dispensacio de medicamentos de uso continuo no municipio
Medicamentos de uso continuo mais dispensados
829.907
405.100
S5 317188 332.537 335.438 565.802
[ [ 1 | I I I I I
Enalapril 20mg Arida Fluoxetina 20mg  AnlodipinoSmg  Dipirona Sédica  Omeprazol 20mg  Hidmclorotiazida  Sinvastating 20mg Metformina 850mg  Losartana S0mg

Acetisalidlico 500mg g

Figura 12 ; Dispensacdo de medicamentos de uso controlado no municipio
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Medicamentos de uso controlade mais dispensados
275.084
240.507

149.771

67.160 76.603

52.333 54.080 54.850
[ 4.9.446 . . . l l

Clorpromazina  Dissspam5mg  Clonazepam2mg  Risperidors 2mg  AcidoValproice  Carborstodelitio AcidoVslpraica  Carbamazepina  Amitrptilins 25mg  Fuoxetins 20mg
25mg S00mg E 250mg 200mg

ANALISE E CONSIDERACOES

Neste quadrimestre, de forma geral, a demanda por medicamentos apresentou elevagio, tendo sido atendidos 34.750 usudrios nas farmécias, enquanto em 2022, no 1° quadrimestre, foram atendidos 33.233 pacientes (uma diferenca de 1.517
atendimentos, ou 4,5%). Comparado ao 3° quadrimestre de 2022, o total de unidades de medicamentos dispensado teve um aumento de 6,1%. Pontua-se que na promogio a melhoria do atendimento farmacéutico a populagio e uso racional de

medicamentos pela qualificacdo do servico (meta 2.11.1), ndo foram realizadas a¢des no 1° quadrimestre, tendo expectativa de realizacdo a partir do segundo quadrimestre deste ano.
O quadro 50 apresenta os cinco medicamentos mais fornecidos por unidade de dispensagdo, de janeiro a abril. Ndo houve dispensagdo para a UBS Nanci Terezinha pois a unidade encontra-se em reformas, realizando fornecimento de, somente,
injetaveis de urgéncia e anticoncepcionais.
As figuras 11 e 12 demonstram o fornecimento de medicamentos em escopo municipal, no quadrimestre, sendo o maior consumo para Losartana Potdssica 50mg (829.907 unidades

dispensadas) e Metformina 850mg (409.100 unidades), seguidos dos medicamentos de uso controlado Fluoxetina 20mg (275.084 unidades) e Amitriptilina 25mg (240.507).

4.2.7 SERVICO DE ATENDIMENTO ESPECIALIZADO / CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO ;, SAE/CTA

O SAE/CTA realiza a¢des e atividades na area de prevencao as IST (Infecgdes Sexualmente Transmissiveis), contando com a coleta de exames, incluindo os testes rapidos para HIV,
Sifilis, Hepatite B e C. Executa o acompanhamento dos pacientes diagnosticados durante seu periodo de tratamento, e também efetua a¢des de promogido a satude, elaborando e distribuindo
materiais educativos sobre a tematica. Este servico dispde de coleta sistematica de dados permitindo conhecer o perfil epidemiolégico dos individuos infectados. A regulagdao do municipio
disponibiliza exames de andlises clinica em dias especificos no proprio estabelecimento de satide. A coleta de dados, os agendamentos e a regulagdo dos atendimentos é executado pela

equipe de epidemiologia do local através de sistema informatizado.

Quadro 51 ; Producdo SAE/CTA

SAE/CTA JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Atendimentos médicos (infectologista) 0 120 178 131 429 88
|Atendimentos de enfermagem 22 76 149 106 353 457
|Atendimentos por assistente social 15 0 25 17 57 345
[Procedimentos coletivos 3 2 0 0 5 13
[Visitas domiciliares 0 0 6 9 15 18
lAplicagdo de teste tuberculinico 7 8 19 0 34 13
[Coleta de amostras 141 86 174 135 536 523

Total 188 292 551 398 1.429 1.457

Fonte: SMS , Divisdo de Vigilancia Epidemiologica em 09/5/2023

Quadro 52 ; Testes rapidos realizados

Testes rapidos JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
HIV 162 163 207 94 626 666
ISifilis 168 159 206 122 655 665
[Hepatite B 166 157 203 120 646 659
[Hepatite C 136 157 205 90 588 654

Total 632 636 821 426 2.515 2.644

Fonte: SMS ;, Divisdo de Vigilancia Epidemiologica em 09/5/2023
Figura 13 - Testes rapidos realizados

Testes rapidos - 12 quadrimestre

sifiis - [ | 26,04%
Hepatite ¢ [ 23,37%
Hepatite s | 25,65
HIv I | 24,89%

Fonte: SMS ; Divisdo de Vigilancia Epidemiologica em 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Foram realizados 2.515 testes rdpidos no total e 536 coletas de amostras em andlises clinicas (sangue, urina, escarro e fezes). Os testes de PPD reduziram em abril pois ndo
recebemos a prova tuberculinica da SESA-PR, sendo a previsdo para julho. Até a retomada dos PDD ocorrer, realizaremos o diagndstico com outros exames, como RX e Baar. O servigo do
CTA tem papel importante nas a¢cdes tomadas pela Secretiria de Satide, com o auxilio do médico infectologista sdo feitas diversas capacita¢des e esclarecimentos de varias dividas sobre

infec¢des e medidas de precaugdo e prevencdo a serem tomadas.
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4.2.8 CENTRO DE ESPECIALIDADES DE PIRAQUARA ; CESP

O CESP ¢ um centro especializado que integra diversas especialidades clinicas, executando seus atendimentos através do encaminhamento do usuario pelas equipes de Atencdo
Basica. Funciona em local com consultérios individuais com banheiros, recepcio, sala de espera, com acesso a pessoas portadoras de necessidades especiais. Sdo ofertadas consultas nas
seguintes especialidades: psicologia, ginecologia, enfermagem, psiquiatria, fonoaudiologia e odontologia. Ali se realizam também atendimento para isencdo tarifdria, eletrocardiogramas,

cuidado a pessoas com estomas, curativos especiais, dentre outros. Os agendamentos sdo realizados pela propria equipe do local através de sistema informatizado e por contato telefonico.

Quadro 53 ; Produgdo do CESP

Centro de Especialidades de Piraquara JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Atendimento em isencdo tarifaria 0 12 16 18 46 38
IConsultas de Psicologia 337 268 369 305 1.279 796
[Consultas de Ginecologia 97 53 87 106 343 371
IConsulta de Psiquiatria 45 48 107 71 271 172
|Atendimento odontolégico 4 60 52 39 155 182
|Atendimento no laboratério de protese dentaria 0 16 32 18 66 32
[Procedimentos ambulatoriais 133 140 126 73 472 1.591

Fonte: SMS ; Centro de Especialidades de Piraquara em 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Referente aos atendimentos para isen¢do tarifdria, observa-se um acréscimo de 21%, considerando que o atendimento ocorre conforme demanda. Nota-se aumento de 60,6% dos
atendimentos de psicologia, mantendo a producdo apés readequacdo do quadro profissional em 2022 com a insercio de mais um psic6logo. Hé relativa estabilizagdo nos atendimentos de
ginecologia, com uma leve redugio de 7,5%, considerando que o profissional que atende as demandas de ginecologia esteve de férias no 1° quadrimestre. Os atendimentos em psiquiatria
também sofreram elevagdo na demanda, através de encaminhamentos das UBS, com uma diferenca de 57,5% em relacdo ao primeiro periodo de 2022, confirmando assim um diagnéstico
prévio do aumento de pessoas com transtornos mentais. Cabe destacar também que em meados de mar¢o recebemos mais um psiquiatra para complementar o quadro de profissionais

psiquiatras, na tentativa de dar seguimento a fila de pacientes, especialmente pacientes infanto-juvenis.

Nota-se uma leve reducio, também, nos atendimentos de odontologia, sendo provavel causa a fruicido de férias de toda a equipe de odontologia em janeiro, inclusive os residentes

da Residéncia Multiprofissional da UFPR, ocasionando uma redug¢do de 14,8% em rela¢do a producdo no primeiro quadrimestre do ano passado.

Em relagdo aos procedimentos ambulatoriais, houve uma alteragdo no preenchimento do relatério de monitoramento, pois o exame Eletrocardiograma passou a ser faturado na

Produgdo da Atengdo Especializada. Desta forma, ndo estd contabilizado a execucdo do exame, e sim o faturamento dele através de outro departamento.

4.2.9 CENTRO DE REABILITACAO EM SAUDE ; CRES

O Centro de Reabilitagdo em Satde foi implantado em setembro de 2021 com a finalidade de ofertar atendimento multiprofissional especializado, favorecendo o cuidado
integral e o éxito do plano de terapéutico de reabilitagdo as criancas de 0 a 4 anos através da estimulagdo precoce e a pacientes com sequela de COVID classificadas de médio ou alto risco.
A estrutura e o organograma possibilitam o alcance de ganhos na funcionalidade e promovem a inclusido do paciente na sociedade. O Centro estd planejado para ser a referéncia de servico
especializado da satide da pessoa com deficiéncia na primeira infancia, preenchendo as lacunas no atendimento deste publico. A equipe do CRES esta constituida de: 1 fonoaudidlogo, 2
fisioterapeutas (um divide carga hordria com coordenagio e outro faz 12h, pois divide carga hordria com NASF), 2 terapeutas ocupacionais (um com carga horaria de 20h, outro com carga

horaria de 12h, pois divide com NASF), 1 psicéloga 20h (divide carga horaria com SAD), 1 auxiliar de enfermagem.

Quadro 54 ; Produgdo do CRES

Centro de Reabilitacio em Satde JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
[Consultas de Fisioterapia 26 29 43 31 129 86
IConsultas de Terapia Ocupacional 30 57 66 44 197 244
[Consultas de Psicologia 43 44 63 16 166 44
IConsultas de Fonoaudiologia 64 48 94 38 244 265
[Capacitagdes aos profissionais 1 0 0 1 2 1

imero de pacientes atendidos 58 114 120 112 404 713

Fonte: SMS ;, Centro de Reabilitacio em Satde em 05/5/2022

ANALISE E CONSIDERA COES

De forma comparativa ao 1° quadrimestre de 2022, o quadro 54 expde:
Observa-se aumento em consultas de fisioterapia em cerca de 33%, 43 a mais que o alcan¢ado no mesmo periodo de 2022.

Consultas de terapia ocupacional apresentaram uma leve reducdo, em cerca de 19% em relacdo a 2022, com uma diferenca de 47 consultas. Devido a reducdo de carga horaria da
profissional que de 30 horas passou a realizar 20 horas, conforme decreto 10.641/2022 do Didrio Oficial em 6/12/22 que concede Licenca Especial para Atendimento ao Portador de
Necessidades Especiais.

E observével uma elevacio em consultas de psicologia, 525 a mais que no 1° quadrimestre do ano anterior, o que equivale a, aproximadamente, 40%. Devido a ampliacdo de carga

hordria da profissional no equipamento, passou de 8 horas semanais para 20 horas semanais.

A produgio para consultas de fonoaudiologia também sofreu leve subtracéo, ocorrendo uma diferenga de 8% (21 consultas) em comparagio a 2022. Devido a corre¢do na obtencdo

dos dados, passando a considerar apenas o lancamento em consultas, desconsiderando os demais procedimentos, que no mesmo periodo em 2022 também eram considerados.
Foram realizadas duas capacitacdes para os profissionais de saide, abordando os temas hanseniase, em janeiro, e Transtorno do Espectro Autista em abril.

A demanda por atendimentos sofreu queda neste quadrimestre, gerando uma diferenca de 309 para menos, equivalendo a 43%, em comparagdo com o 1° quadrimestre de 2022. Isso
ocorre devido ao fato de que no 1° quadrimestre de 2022 foi realizado o somatdrio de todos os procedimentos realizados no equipamento incluindo todos os processos de trabalho. A
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partir do 2° quadrimestre de 2022 foi realizada a corre¢do, passando ao numero real de pacientes, no entanto, neste quadrimestre de 2023, do total de 404 pacientes, 154 pacientes
sdo atendidos pelos profissionais do CRES e 250 pacientes pelo Servico de Aten¢do Domiciliar e Programa de Ostomias, que neste momento utiliza o CNES do CRES.

4.2.10 SERVICO DE ATENC:\O DOMICILIAR (SAD) ; PROGRAMA MELHOR EM CASA

A ateng¢do domiciliar constitui-se como uma ;modalidade de atengdo a saide substitutiva ou complementar as ja existentes, caracterizada por um conjunto de acdes de promogdo a
satude, prevencdo e tratamento de doengas e reabilitacdo prestadas em domicilio, com garantia de continuidade de cuidados e integrada as Redes de Ateng¢do a Sadde; (BRASIL, 2012). Este
tipo de aten¢@o possibilita que ndo existam rupturas no cuidado prestado ao paciente ao potencializar a constru¢do de ;pontes; entre os pontos de atencio e a pessoa, em seu proprio
domicilio.

O (Melhor em Casa;, ¢ um programa do Ministério da Satide que tem por objetivo apoiar os gestores locais a expandir e qualificar a Aten¢do Domiciliar no SUS. Neste programa, os
cuidados aos usudrios sdo realizados no domicilio pelas equipes especificas para esta finalidade.

O SAD ¢ constituido pelas seguintes equipes: EMAD: 2 médicos, 1 enfermeira, 3 técnicas de enfermagem, 1 fisioterapeuta, 1 psicéloga pelo EMAP que divide carga horaria com

CRES.
Quadro 55 ; Produgdo do Servigo de Atengdo Domiciliar - SAD
Servico de Atencio Domiciliar JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
timero de pacientes atendidos 116 82 119 80 397 428
IConsultas médicas 44 38 45 33 160 181
[Consultas de Fisioterapia 28 15 18 15 76 9
IConsultas de Enfermagem 24 17 20 8 69 238
Procedimentos por técnicos de enfermagem 66 84 88 67 305 219
[Consulta de Fonoaudiologia EMAP 0 0 0 0 0 6
[Capacitagdes de Profissionais 1 0 0 2 3 3
[Especialidades externas 8 4 5 2 19 2
[Exames externos 1 0 0 1 2 12
“urativos simples efou especiais 18 5 0 6 29 105
Psicologia 20 12 36 24 92 12
Obitos e desligamentos 3 0 2 3 8 23
Fonte: SMS ;, Servico de Atendimento Domiciliar em 09/5/2022
ANALISE E CONSIDERA COES
Em comparacdo com o 1° quadrimestre de 2022, o total de atendimentos no 1° quadrimestre teve uma leve reduc¢do, ocasionada pela demanda reduzida por encaminhamentos ao
SAD.

Houve aumento nos atendimentos de fisioterapia e psicologia pela inser¢do dos profissionais nas equipes EMAD e EMAP. A equipe EMAP permanece sem o profissional em
fonoaudiologia. Observa-se reducdo no encaminhamento de exames externos, porém, estes sdo realizados conforme a demanda populacional.

4.3 ATENCAO ESPECIALIZADA

Quando solicitado nos estabelecimentos da rede municipal de satide consultas para especialidades e a realizacdo de exames que ndo estdo disponiveis no municipio, faz-se o
encaminhamento para o setor de Marca¢do de Consultas, que esta inserido dentro do Setor de Regula¢do na Secretaria Municipal de Satde, e que gerencia o acesso a consultas e exames de
média e alta complexidade. Apés o recebimento das guias de encaminhamento, os pacientes sdo inseridos em filas de espera, conforme sua necessidade, seja ambulatorial ou hospitalar,
onde gradativamente, conforme disponibilidade de vagas, as consultas sdo agendadas, para realizagdo dos atendimentos dentro da rede prestadora de servigos, que pode ser o Consodrcio
Metropolitano, Sistema de Regulacdo Estadual, Sistema de Regulacdo de Curitiba e/ou demais prestadores credenciados diretamente ao municipio. Processo realizado na tentativa de
viabilizar a continuidade no tratamento iniciado na Atenc¢ao Basica, garantindo o direito constitucional ao acesso a satde dos pacientes.

Quadro 56 ; Oferta de consultas na Atengéo Especializada

Consultas Médicas JAN FEV MAR ABR 1°Q2023 | 1°Q2022
e-Saiide 148 242 465 453 1.308 1.021
G-SUS 336 307 554 251 1.448 1.995
COMESP 625 457 649 330 2.061 3.331
Credenciados 402 440 412 430 1.684 1.324
Total 1.511 1.446 2.080 1.464 6.501 7.671

Fonte: SMS ; Departamento de Atengdo Especializada em 10/5/2023

O quadro 56 apresenta o nimero de consultas ofertadas através do Governo Estadual, do Consdrcio Metropolitano e credenciamento municipal.

Quadro 57 ; Oferta de exames na Atencdo Especializada

Exames
JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
Especializados
e-Saiide 4 4 70 76 154 1
G-SUS 347 202 355 274 1178 7
COMESP 51.771 45.879 56.823 44.698 199.171 169.755
Credenciados via Estado
480 486 652 309 1.927 1.237
(cito e mamo)
Total 52.602 46.571 57.900 45.357 202.430 171.000
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Fonte: SMS ;, Departamento de Atengio Especializada em 10/5/2023

O quadro 57 apresenta a oferta de exames, sendo em maioria adquiridos através do Consoércio Metropolitano de Satide do Parand. O grande montante estd para andlises clinicas,
ultrassonografias, eletrocardiogramas e tomografias, dentre outros.

Quadro 58 ; Oferta de procedimentos na Atencdo Especializada

Procedimentos de
JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
ortese e protese
COMESP (fisioterapia) 372 656 721 631 2.380 2.146
G-SUS (protese
1 8 13 5 27 15
auditiva)
e-Saide 0 0 0 1 1 0
Total 373 664 734 637 2.408 2.161

Fonte: SMS ;, Departamento de Atengdo Especializada em 10/5/2023

O municipio disponibiliza o servico de fisioterapia através do NASF e Centro de Reabilitacdo em Satide ; CRES, complementando e suprindo parte da demanda através do consércio
de satide, que neste quadrimestre apresentou crescimento de 11,4%. A oferta de prétese auditiva acontece pelo Estado, que é regulada pela 2° Regional de Satde, apresentou crescimento de
80% em relagdo ao primeiro quadrimestre de 2022.

Quadro 59 ; Oferta de servigos pelo Termo de Cooperacio n® 57/2020 com o Hospital de Dermatologia Sanitdria do Parana

TC n°® 57/2020 JAN FEV MAR ABR 1°Q2023 | 1°Q2022
Consultas G-SUS
122 127 250 251 750 620
(agenda compartilhada)
Consultas médicas (agenda
292 324 432 590 1.638 750
Interna)
Subtotal 414 451 682 841 2.388 1.370
Consulta de nivel superior
G-SUS 12 5 6 20 43 38
(agenda compartilhada)
Consultas de nivel superior
415 371 457 569 1.812 1.817
(agenda interna)
Subtotal 427 376 463 589 1.855 1.855
*Procedimentos (curativos) 675 556 730 968 2.929 5.068
Total 1516 1.383 1.875 2.398 7.172 8.293

Fonte: SMS ;, Departamento de Atengio Especializada, HDS-PR/SESA, G-SUS em 15/5/2023

*Meédia de 2 (dois) curativos por paciente.

A oferta de consultas especializadas e exames ofertados pela Secretaria de Municipal de Saide de Piraquara provém de servigos disponibilizados pela SESA, COMESP, Termo de
Cooperacdo Técnica e pela rede credenciada. Conforme demonstra o quadro, de uma forma geral, houve um aumento na oferta em servigos de satide aos municipes de Piraquara através da
intermediacdo da Secretaria Municipal de Satide (SMSA).

Com relacdo a oferta de exames na atengao especializada houve um significativo aumento no total geral, em compara¢do com o 1° quadrimestre de 2022. Ao menos em parte, este
resultado pode ser explicado devido a realizacdo de a¢des de mddulo itinerante realizadas neste inicio de ano promovidas pela SMSA, tendo sido realizados trés eventos de exames
(11/02/23,27/02/23,25/03/23) como ecodoppler arterial e/ou venoso e ecocardiograma. O objetivo dos médulos itinerantes tem por finalidade absorver a fila de espera, seja de consultas ou
exames, que estejam com grande demanda represada.

Ja sobre as consultas na atencdo especializada, € possivel se observar uma oferta crescente no sistema e-satide que vinha oferecendo um volume menor de prestagdo de servicos, mas
¢é perceptivel que a maior demanda ¢ absorvida pelo COMESP e pela rede credenciada diretamente ao municipio, o que demonstra uma atuagdo direta na gestdo municipal em prover o
atendimento em satde da populagdo local. Um dado curioso é que houve uma tendéncia a diminuicdo no agendamento de consultas e exames no més de abril, que vinham em uma curva
ascendente no decorrer do ano, provavelmente relacionados aos feriados prolongados daquele més.

Importante é também ressaltar os resultados trazidos através da parceria entre as gestdes municipal e estadual que, por meio do termo de cooperagdo n® 57/20, tem trazido uma oferta
significativa de atendimentos para a populacdo piraquarense. Como fato a se notar, é possivel observar um expressivo aumento do nimero de consultas na especialidade de dermatologia,
muito provavelmente influenciado pela implantacdo do servigo de residéncia médica no HDS/PR com o aumento do nimero de profissionais da area, atendimento com a equipe de
residentes e diversificacdo dos ambulatérios de subespecialidades dentro da propria especialidade.

4.4 PRODUCAO DA VIGILANCIA EM SAUDE

O Departamento de Vigilancia em Saide (DEVISA), tem a fun¢do de planejar e executar programas de prevencio e controle de doencas transmissiveis de relevancia nacional (como
HIV ; Aids, dengue, malaria, hepatites virais, doengas imunopreveniveis, leishmaniose, hanseniase e tuberculose), do Programa Nacional de Imunizacoes ; PNI, assim como, investigar
surtos de doencas, coordenar a rede nacional de laboratdrios de satide publica, fazer a gestdo de sistemas de informagdo de mortalidade, agravos de notificagdo obrigatéria e de nascidos
vivos, realizar inquéritos de fatores de risco, coordenar as doencas e agravos ndo-transmissiveis e elaborar analises de situagdo de satde. A Vigilancia em Satdde possui quatro ramificacdes
de atuacdo, sendo estas: Vigilancia Epidemiologica, Vigilancia Sanitdria, Vigilancia Ambiental e Vigilincia em Satde do Trabalhador. Diante do novo contexto, em que diferentes
estratégias e tecnologias sdo incorporadas as acdes de satide publica, a vigilancia em satde passa a ser entendida como um processo continuo e sistematico de coleta, consolidagdo,
disseminacdo de dados sobre eventos relacionados a satde, que visa o planejamento e a implementacdo de medidas de satde publica para a prote¢do da saide da populacio, a prevencio e
controle de riscos, agravos e doencas, bem como para a promoc¢do da satde.

Quadro 60 ; Produgdo ambulatorial por local de atendimento e grupo de procedimento

Grupo de Procedimentos JAN FEV MAR ABR [1°Q2023[1° Q2022
01 Acdes de promogio e prevencio em satde 9.798 9.049 8.607 27.454 41.637
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 2.594 3.639 4.397 10.630 21.656
Total 12.392 | 12.688 13.004 38.084 | 63.293
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Fonte: TABNET/DATASUS em 09/5/2023

NOTA: Valores preliminares. Dados referentes a abril ndo disponiveis na data da pesquisa.

ANALISE E CONSIDERACOES

A estratificacdo de dados foi realizada pelo local de atendimento e grupo de procedimento, financiamento ; 07 Vigilancia em Sadde (subgrupos 0102 Vigilancia em Sadde, 0213
Diagnéstico em Vigilancia Epidemiolégica e Ambiental). O processo de alimenta¢do do SIA/SUS com registros referentes a producdo da Vigilancia em Satide compreende procedimentos de
Vigilancia Sanitaria (VISA) e de Vigilancia em Satde do Trabalhador, no grupo 01 ; A¢des de promocio e prevencdo em satde, e Vigilancia Epidemiolégica e Ambiental, no grupo 02 ;
Procedimentos com finalidade diagndstica. As informacdes apresentadas sdo preliminares.

4.4.1 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A Vigilancia Epidemiol6gica ¢ definida pela Lei n® 8.080/90 como jum conjunto de agdes que proporciona o conhecimento, a deteccdo ou prevencio de qualquer mudanga nos
fatores determinantes e condicionantes de satde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevenc¢do e controle das doencas ou agravos;. O objetivo
principal é fornecer orientacdo técnica permanente para os profissionais de satide, que tém a responsabilidade de decidir sobre a execucdo de agdes de controle de doencas e agravos,
tornando disponiveis, para esse fim, informacdes atualizadas sobre a ocorréncia dos mesmos, bem como dos fatores que a condicionam, numa area geografica ou populagido definida.
Constitui-se importante instrumento para o planejamento, a organizagdo e a operacionaliza¢do dos servi¢os de saiide, como também para a normatizacdo de atividades técnicas e afins.
Dentro das acdes da Vigilancia Epidemiologica podemos destacar a Vigilancia Sentinela, a geréncia de imunobiologicos, o monitoramento de notificacdes compulsérias, o controle de
doengas transmissiveis, ndo transmissiveis e danos a saide e a prevencio a violéncia.

4.4.1.1 VIGILANCIA SENTINELA

Uma importante estratégia de informacdo para vigilncia é a organizacdo de redes constituidas de fontes de notificacio especializadas, suficientemente motivadas para participar de
esforgos colaborativos comuns, voltados ao estudo de problemas de satide ou de doengas especificas. As chamadas fontes sentinelas, quando bem selecionadas, sdo capazes de assegurar
representatividade e qualidade as informagdes produzidas, ainda que ndo se pretenda conhecer o universo de ocorréncias. Esta estratégia de formagdo de Sistemas de Vigilancia Sentinela
tem como objetivo monitorar indicadores chaves na populacido geral ou em grupos especiais, que sirvam como alerta precoce para o sistema, ndo tendo a preocupacdo com estimativas
precisas de incidéncia ou prevaléncia da populacdo geral. Entende-se que Vigilancia Sentinela ¢ um modo de se utilizar modernas técnicas da epidemiologia aliada a formas de simplificar a
operacionalidade de coleta de dados.

Existem vdrias técnicas de monitoramento para esta forma complementar de informagdes a vigilancia tradicional, e uma delas estd baseada na ocorréncia de evento sentinela. Esses
eventos sentinelas sdo a deteccdo de doencas preveniveis, incapacidade, ou morte inesperada cuja ocorréncia serve como um sinal de alerta de que a qualidade da terapéutica ou prevencgio
deve ser questionada. Assim, toda vez que se detecta evento desta natureza o sistema de vigilancia deve ser acionado para que as medidas indicadas possam ser rapidamente acionadas.
Desse modo, detectam-se com rapidez as doengas que necessitam de atengdo hospitalar e estdo sob vigilancia epidemiologica. A delimitacdo de dreas geogrificas especificas para se
monitorar a ocorréncia de doencas especificas ou alteragdes na situagdo de satide é uma metodologia que vem sendo desenvolvida e tem sido denominada vigilancia de areas sentinelas.

Dentro da Vigilancia Sentinela do municipio dispomos de dados de natalidade e mortalidade, sendo eles:

Quadro 61 ; Natalidade por sexo e peso ao nascer

Nascidos Vivos JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
Feminino 62 54 53 18 187 253
Masculino 63 63 50 18 194 244

Total 125 117 103 36 381 497

Peso a0 nascer

<2.500g 8 13 12 0 33 52

>2.500g 117 104 91 36 348 445

Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES
Levando em consideracdo que o Sistema de Informagdes de Nascidos Vivos (SINASC), fecha seu banco de dados a cada 2 anos, o mesmo pode sofrer alteracdes, pois a digitacdo no
banco de dados ¢ didria, e realizada pelo local de nascimento da crianga, portanto, a atualizacdo é findada em dezembro. No 1° quadrimestre, totalizamos 381 nascidos vivos no municipio,
nascendo mais bebés do sexo masculino (50,9%) do que feminino (49,1%). Ha a incidéncia de 8,6% dos mesmos com baixo peso e 91,4% acima dos 2.500g considerados adequados.

Figura 14 - Natalidade por faixa etdria materna
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Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023

A faixa etaria de mades com maior concentracio de nascidos neste quadrimestre, seguindo a tendéncia, foi de 25 a 34 anos, e estd dentro do recomendado por médicos para a
gestacao/parto, considerando as condig¢des fisiologicas do corpo feminino (fertilidade, riscos gestacionais, fatores genéticos para o bebé). Sdo consideradas gestantes adolescentes mulheres
com idade entre 10 a 19 anos, e neste quadrimestre foram 49 gestacoes, sendo 11,7% do total de gestantes do municipio no periodo, e esta porcentagem encontra-se dentro das pactuagdes
federais.

Quadro 62 ; Natalidade por tipo de parto

Tipo de Parto JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

[Cesdreas 64 55 54 13 186 298
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|Par[os normais | 61 | 62 | 49 | 23 | 195 | 199 |

Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023

Figura 15 - Natalidade por tipo de parto
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Fonte: SINASC, TABNET, SESA em 09/5/2023

Quanto ao tipo de parto, ocorreram mais partos normais que cesareas. Mesmo com todas as orientagdes das equipes de saide quanto os beneficios do

parto normal, a gestante pode escolher a via de parto, podendo optar pela cesérea eletiva no risco habitual.

Quadro 63 ; Mortalidade fetal, por trimestre de gestagdo

Trimestre de gestacio JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
a 12 semanas 0 0 0 0 0 0
13 a 24 semanas 0 1 0 0 1 1
25 a 41 semanas 0 0 2 0 2 5
Total 0 1 2 0 3 6

Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

Obitos fetais s3o aqueles que ocorrem intra-ttero, ou seja, antes da expulsdo ou da extragdo completa do corpo da mae, com peso ao nascer igual ou
superior a 500 gramas e maiores de 22 semanas de gestacdo. Na andlise desses Obitos, verifica-se uma incidéncia menor de 6bitos fetais que nos outros anos onde
as idades das gestantes variam entre 27 e 31 anos e uma delas realizava pré-natal na rede privada, ndo sendo atendida pelo SUS.

Quadro 64 ; Comparativo de mortalidade infantil

Obitos infantis JAN FEV MAR ABR 1°Q2023 | 1°Q2022
0 a 6 meses 2 2 3 0 7 3
7 a 12 meses 0 0 0 0 0 0
Total 2 2 3 0 7 3

Fonte: Divisao de Vigilancia Epidemiolégica em 09/5/2023

Através do quadro 64, pode-se constatar um aumento na ocorréncia de mortalidade infantil comparando com o primeiro quadrimestre de 2022.
Considerando as avaliagdes no Comité de Mortalidade Infantil, Fetal e Materna, foi possivel observar que 3 dos 7 6bitos sao de gestantes com histérico de mais
de 4 abortos, 1 6bito ocorrido por malformag@o e os outros foram 6bitos inevitaveis. O maior indice do municipio estd na regido da UBS Carlos Jess e Nanci
Terezinha que s@o as areas com maior populagdo no municipio. Diante deste cenario, o Comité de Mortalidade Municipal em conjunto com a divisdo de Satide da
Mulher, esta planejando acgdes para a reducdo desses indices como capacitagdes, reorganizacdo de fluxo, contratacdo e reposicdo de profissionais e o

fortalecimento do Comité de Mortalidade para que realize as discussdes e conclusdes o mais rapido possivel.

Quadro 65 ; Mortalidade por causa, CID-10

Mortalidade por Causa (CID-10) JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
. Algumas doengas infecciosas e parasitrias 4 4 6 6 20 29
[l Neoplasias (tumores) 9 9 9 7 34 34
I11. Doengas de sangue, 6rgdos hematopoiéticos e transtornos
0 0 0 0 0 1

limunitirios
[[V. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas 1 3 4 2 10 6
V. Transtornos mentais ¢ comportamentais 0 0 1 0 1 7
VL. Doengas do sistema nervoso 4 1 0 1 6 8
IVIL. Doencas do olho e anexos 0 0 0 0 0 0
IVIIL. Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide 0 0 0 0 0 0
IX. Doengas do aparelho circulatorio 13 9 12 8 42 42

. Doengas do aparelho respiratério 6 3 7 3 19 16
IXI. Doengas do aparelho digestivo 3 2 4 1 10 13
IXTI. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 0 0 1 2 1
IXIII. Doengas sistema osteomuscular e tecido conjuntivo 0 0 0 0 0 1
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IXIV. Doengas do aparelho geniturindrio 1 4 1 2 8 10
IXV. Gravidez, parto e puerpério 0 1 0 0 1 0
IXVI. Algumas afecgdes originadas no perfodo perinatal 2 2 5 0 9 7
IXVIL. Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias

1 0 0 0 1 1
cromossdmicas
IXVIIL Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de

1 4 1 1 7 4
flaboratério
IXIX. Lesaes, en ¢ alguma outra éncia de causas

0 0 0 0 0 0
externas
IXX. Causas externas de morbidade e mortalidade 9 13 5 4 31 29
IXXI. Fatores que influenciam o estado de saiide e o contato com 0s

0 0 0 0 0 0
servigos de satide

Total 46 55 55 36 201 209

Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

Da mesma forma que o SINASC, o Sistema de Informag¢des de Mortalidade (SIM) também € fechado apds 2 anos, e, portanto, os dados sdo passiveis de
alteracdo. O municipio contabilizou 201 dbitos no quadrimestre, sendo as principais causas de Obito as doengas do aparelho circulatério (20,8%), e neoplasias
(16,9%), seguidas de causas externas (15,4%) e doencas infecciosas e parasitdrias (9,95%). De forma geral, o quadrimestre teve menos Obitos que o 1°
quadrimestre do ano passado, redu¢do de cerca de 3,8%, pois em 2022 ainda tinhamos 6bitos causados por COVID-19, o que, neste ano, nao ocorreu.

Quadro 66 ; Comparativo das dez maiores causas de obito

Maiores causas Maiores causas
N° QTD| [N QTD!
1° quadrimestre de 2023 1° quadrimestre de 2022
1 [IX. Doengas do aparelho circulatério 42 1 |IX. Doengas do aparelho circulatério 48
2 |II. Neoplasias (tumores) 34 2 |II. Neoplasias (tumores) 37
XX. Causas externas de morbidade e
3 |XX. Causas externas de morbidade e mortalidade| 31 3 28
mortalidade

4 |I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 20 | | 4 |I. Algumas doengas infecciosas e parasitirias | 25

5 |X. Doencas do aparelho respiratério 19 5 |X. Doengas do aparelho respiratério 16
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e

6 10 6 [XI. Doencas do aparelho digestivo 15
metabélicas

7 |XI. Doengas do aparelho digestivo 10 | | 7 |XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 11
XVI. Algumas afeccdes originadas no perfodo

8 9 8 [VI. Doencas do sistema nervoso 10
perinatal

9 |XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 8 9 |V. Transtornos mentais e comportamentais 9
X VIIL. Sintomas, sinais e achados anormais de XVI. Algumas afec¢des originadas no periodo

10 7 10 7
lexames clinicos e de laboratério perinatal

Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

Figura 16 - Mortalidade por faixa etdria
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Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

Observa-se que os indices de mortalidade municipal seguem a tendéncia natural do aumento do nimero de ébitos nas faixas etarias acima de 60 anos. Os 0bitos ocorridos na faixa
etdria jovem sdo, na sua maioria, resultantes de causas externas, e, entre as maiores, os homicidios e acidentes de transito. A preveng¢do destas mortalidades prematuras ¢ um grande desafio

para os municipios, pois sera preciso inclusdo de politicas publicas intersetoriais, e com todos os entes da federagio.

Figura 17 ; Mortalidade por sexo no 1° quadrimestre de 2023
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Fonte: SIM, TABNET, SESA em 09/5/2023

A taxa de mortalidade no municipio segue a tendéncia mundial, onde ha maior nimero de 6bitos em pessoas do sexo masculino, sendo 61,6% do total de

obitos ocorridos no quadrimestre.

MORTALIDADE MATERNA

No més de fevereiro, ocorreu um 6bito que, apés investigacido pelo Comité de Mortalidade Materna, foi identificado como 6bito tardio (5 meses pos-
parto) onde a causa bésica de 6bito foi infarto agudo do miocéardio, ndo tendo relacdo com a gestacdo, portanto, os Comités Municipais e Estaduais ndo

contabilizaram como 6bito materno. Concluiu-se que ndo houveram 6bitos maternos neste quadrimestre.

4.4.1.2 IMUNIZACAO

O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI) constitui peca importante no controle das doencas transmissiveis que podem ser prevenidas mediante
imunizagdes. O modelo tecnoldgico adotado no controle dessas doengas combina uma série de elementos: a vacinacdo de rotina, as campanhas nacionais e
periddicas de vacinacdo e a vigilancia epidemiolégica. A vacinagdo de rotina consiste no estabelecimento de um calendario nacional de vacinagdes que deve ser
aplicado a cada individuo a partir de seu nascimento, visando garantir, no &mbito individual, a prevencao especifica das doencas imunopreveniveis e, no ambito
coletivo, a indugio da imunidade de massa, responsavel pela interrup¢io da transmissao.

Para que o primeiro efeito se observe, basta que cada crianca vacinada torne-se uma crianga imunizada, isto €, que a vacina seja aplicada em condicoes
que preservem sua eficicia e que a crianca retina as condi¢des de satide para desenvolver a imunidade assim induzida. J4 para a obtenc¢do do segundo efeito, sera
necessario que, além das condi¢des anteriormente mencionadas, a cobertura vacinal seja alta e homogénea; isto é, que pelo menos 95% ou mais dos suscetiveis
desenvolvam imunidade. A vigilancia epidemioldgica constitui estratégia complementar para o controle dessas doencas, uma vez que, a partir de um caso

suspeito, serdo desencadeadas acdes com o objetivo de impedir o aparecimento de novos casos, ou seja, interromper a cadeia de transmissao.

Portanto, o modelo tecnoldgico utilizado para o manejo das doengas imunopreveniveis, em ambito coletivo, conjuga, em suas diferentes estratégias,
atuacodes individuais e atuacdes coletivas. A cobertura vacinal alcancada dessa forma, tanto pelas atividades de rotina quanto pelos dias nacionais de vacinagao,

constitui um dos principais elementos para garantir o impacto populacional dessas estratégias.

Quadro 67 ;, Cobertura vacinal por imunobioldgico

Criangas Cobertura
TImunobiolégico

vacinadas vacinal
BCG (< 1 ano) 473 124,15%
Febre Amarela (< 1 ano) 420 110.24%
Hepatite A (1 ano) 405 106,3%
[Meningococo C (< 1 ano) 452 118,64%
Pentavalente (< 1 ano) 461 121%
[Pneumo 10 (< 1 ano) 453 118,9%
Polio (< 1 ano) 464 121,78%
[Polio - 1° reforgo 345 90,55%
[Rotavirus (< 1 ano) 440 115,49%
Triplice DTP (1 ano) 402 105,21%
Triplice viral, dose 1 (1 ano) 461 121%
Triplice viral, dose 2 (1 ano) 371 97,38%
Varicela dose 1 (1 ano) 379 99,48%

Fonte: SMS ; Divisio de Vigilancia em Satide em 09/05/2023

A cobertura vacinal é calculada pelo ntimero de nascidos vivos comparado com niimero de crian¢as menores de 1 ano vacinadas. Para o quadrimestre, este
dado ¢é realizado manualmente e o sistema de SINASC nio esta finalizado. Este dado s6 € fidedigno apds 90 dias da realiza¢do da vacina, pois a transmissao entre

os sistemas Municipal e Federal causa este atraso.
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Quadro 68 ; Doses aplicadas por imunobiolégicos

Imunobiolégicos JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
IBCG 119 109 155 117 500 324
IDTP 256 231 180 208 875 873
[dTpa Gestante 108 74 126 93 401 347
[Dupla adulto 486 389 468 318 1.661 1.565
[Febre Amarela 414 351 374 144 1.283 1.608
[Febre Amarela (4 anos) 89 95 88 36 308 447
[Hepatite A 128 100 121 101 450 386
Hepatite B 360 307 395 332 1.394 1.025
[HPV Quadrivalente D1 Feminino/Masculino 253 192 123 101 669 435
IHPV Quadrivalente D2 Feminino/Masculino 130 91 81 101 403 466
Varicela 248 304 248 178 978 950
Influenza 0 0 5 2.298 2.303 2.109
Meningococo C 424 317 396 309 1.446 1.220
Meningococo C 1° reforgo 145 107 123 108 483 412
[Pentavalente 411 299 427 301 1.438 1.231
Pneumocécica 396 309 394 323 1.422 1.219
[Pneumocécica 1° refor¢o 138 109 127 109 483 414
Poliomielite 413 299 418 306 1.436 1.224
Poliomielite (1° refor¢o) 124 105 128 47 404 427
Rotavirus Humano 250 190 251 208 899 770
[Tetraviral (SRC+VZ) 0 0 0 0 0 N/A
[Triplice Viral D1 227 168 200 177 772 653
[Triplice Viral D2 166 113 146 113 538 496
[Triplice Bacteriana (DTP, 1° reforgo) 145 115 107 111 478 427
[Coronavac 1* dose 13 22 15 0 50 3.741
ICoronavac 2* dose 89 138 22 0 249 1.791
IAstraZeneca 1* dose 62 8 1 0 71 201
|Astra Zeneca 2° dose 18 14 9 1 42 250
|AstraZeneca reforgo 434 70 26 12 542 7.427
Pfizer 1* dose 47 80 27 159 313 1.630
[Pfizer 2°* dose 84 128 180 218 610 4.941
IPfizer reforgo 1.399 1.541 1.148 3.620 7.708 15914
[Pfizer Pediatrica 1° dose 264 132 76 126 598 5.480
[Pfizer Pedidtrica 2° dose 239 248 322 275 1.084 2.843
anssen 0 2 0 0 2 201
anssen reforgo 4 23 0 0 27 2.058
Total 8.083 6.780 6.907 10.550 32.320 65.505

Fonte: SMS , Divisdo de Vigilancia em Satide em 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Os imunobioldgicos com maior nimero de doses aplicadas comportam as vacinas contra a COVID-19 da fabricante Pfizer (com um total de 10.313, em

todas as suas formas) e imunizante contra influenza (totalizando 2.303 unidades). Considerando que no primeiro quadrimestre de 2022 ainda haviam fortes

resquicios da pandemia, contribuindo para a demanda por vacinacdo, o total para este quadrimestre apresenta redu¢cdo em comparagdo ao mesmo periodo do ano

passado, uma diferenca de 50,6%. O quadrimestre contou com 6 campanhas de vacinagdo, destacando a vacina bivalente para COVID-19, que ocorreram sabados

nas unidades de satde. Além destas, o municipio participou de uma campanha nacional de vacina¢do no més de margo, em um sabado, com todas as unidades de

saude atendendo toda a populag@o para realizacdo das vacinas de rotina, COVID e influenza. O municipio, atualmente, encontra-se em falta do imunizante

tetraviral.

4.4.1.3 NOTIFICACOES COMPULSORIAS

A notificacdo compulséria consiste na comunicagdo da ocorréncia de casos individuais, agregados de casos ou surtos, suspeitos ou confirmados da lista de

agravos relacionados, que deve ser feita as autoridades sanitdrias por profissionais de saide ou qualquer cidaddo, visando a ado¢do das medidas de controle

pertinentes. E obrigatéria a notificacdo de doencas, agravos e eventos de satide piblica constantes nas Portarias n® 204 e 205, de fevereiro de 2016, do Ministério

da Satde. A notificagdo compulséria é obrigatéria a todos os profissionais de saide: médicos, enfermeiros, odont6logos, médicos veterinarios, bidlogos,

biomédicos, farmacéuticos e outros no exercicio da profissao, bem como os responséaveis por organizagdes e estabelecimentos publicos e particulares de satde e
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de ensino.

As doengas, agravos e eventos podem ser classificadas em Notificacdes Compulsorias Imediatas (NCI), devendo ser notificadas a Secretaria Municipal de

Satide em no maximo, 24 horas, Notificagdes Compulsérias Semanais (NCS), a serem notificadas em até 7 dias a partir do conhecimento da ocorréncia de doenca

ou agravo ou Notificagdes Compulsérias Negativas (NCN), realizadas pelo responsavel pelo estabelecimento de satide a autoridade de satde, informando que na

semana epidemioldgica ndo foi identificado nenhuma doenga, agravo ou evento de satide publica constante da Lista de Notificagdes.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Quadro 69 ; Notificagdes Compulsérias realizadas

Notificacdes Compulsoérias JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

lAcidente de trabalho com exposicdo a material biologico 1 1 2 1 5 6
|Acidente de trabalho grave, fatal e em criangas e adolescentes 71 88 92 81 332 48
|Acidente por animal peconhento 28 27 41 15 111 86
|Acidente por animal potencialmente transmissor da raiva 73 53 57 32 215 145
|Antraz pneumdnico 0 0 0 0 0 0
|Arenavirus 0 0 0 0 0 0
Botulismo 0 0 0 0 0 0
[Caxumba 1 6 3 3 13 0
Célera 0 0 0 0 0 0
ICoqueluche 0 0 0 0 0 1
IDengue - Casos 1 2 14 20 37 13
Dengue - Obitos 0 0 0 0 0 0
IDifteria 0 0 0 0 0 0
IDoenga aguda pelo virus Zika 0 0 0 0 0 0
Doenga aguda pelo virus Zika em gestante 0 0 0 0 0 0
IDoenga de Chagas Aguda 0 0 0 0 0 0
Doenca de Creutzfeldt-Jakob (DCJ) 0 0 0 0 0 0
Doenga Invasiva por "Haemophilus Influenza” 0 0 0 0 0 0
[Doenga Meningocdcica e outras meningites 0 1 1 0 2 6
Doengas Exantemdticas: sarampo, rubéola 0 0 0 0 0 0
[Ebola 0 0 0 0 0 0
[Esquistossomose 0 0 0 0 0 0
[Evento de Saiide Piblica (ESP) que se constitua ameaga a satide

0 0 0 0 0 0
lpblica (definigiio no Art. 2° desta portaria)
[Eventos adversos graves ou Obitos pés-vacinagio 0 0 0 0 0 0
[Febre Amarela 0 0 0 0 0 0
[Febre de Chikungunya 0 0 0 0 0 0
[Febre de Chikungunya em éreas sem transmissao 0 0 0 0 (] 0
[Febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses de importancia em

0 0 0 0 0 0
katde piiblica
[Febre Maculosa e outras Riquetisioses 0 0 0 0 0 0
[Febre purpirica brasileira 0 0 0 0 0 0
[Febre Tifoide 0 0 0 0 0 0
[Hansenfase 2 0 2 2 6 4
Hantavirose 0 0 0 0 0 0
Hepatites virais 1 2 1 0 4 9
lInfecgdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana ou Sindrome da

6 3 15 17 41 14
Imunodeficiéncia Adquirida (HIV/AIDS)
[[nfeccdo pelo HIV em gestante, parturiente ou puérpera e Crianca

1 4 1 2 8 2
lexposta ao risco de transmissio vertical do HIV
lInfec¢do pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) em criangas

0 0 0 0 0 0
lde até 5 anos
Influenza humana produzida por novo subtipo viral 0 0 0 0 0 0
[ntoxicagdo Ex6gena (por substancias quimicas, incluindo

33 29 18 25 105 80
lagrotoxicos, gases toxicos e metais pesados)
[Lassa 0 0 0 0 0 0
ILeishmaniose Tegumentar Americana 0 0 0 0 0 1
[Leishmaniose Visceral 0 0 0 0 0 1
[Leptospirose 1 2 2 0 5 3
Malria na regido amazonica 0 0 0 0 0 0
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[Maldria na regido extra Amazdnica 0 0 0 0 0 0

Marburg 0 0 0 0 0 0
Obito com suspeita de doenga pelo virus Zika 0 0 0 0 0 0
Obito com suspeita de Febre de Chikungunya 0 0 0 0 0 0
(Obito infantil e fetal 0 0 0 0 0 0
(Obito materno 0 0 0 0 0 0
Peste 0 0 0 0 0 0
[Poliomielite por poliovirus selvagem 0 0 0 0 0 0
Raiva humana 0 0 0 0 0 0
ISifilis adquirida 7 8 3 2 20 35
ISifilis congénita 0 0 0 0 0 4
[Sifilis em gestante 13 14 6 0 33 14
[Sindrome da Paralisia Flacida Aguda 0 0 0 0 0 0
[Sindrome da Rubéola Congénita 0 0 0 0 0 0

[Sindrome Respiratéria Aguda Grave associada a Coronavirus MERS-|

0 0 0 0 0 0
ICoV
[Sindrome Respiratéria Aguda Grave associada a Coronavirus SARS-
0 0 0 0 0 0
ICoV
[Tétano acidental 0 0 0 0 0 0
[Tétano neonatal 0 0 0 0 0 0
Moxopl: e vestacional e éni 4 3 3 0 10 1
[Tuberculose 3 2 2 1 8 11
[Tularemia 0 0 0 0 0 0
|Varicela - caso grave internado ou 6bito 0 0 0 0 0 0
[Variola 0 0 0 0 0 0
[Violéncia doméstica e/ou outras violéncias 118 85 67 59 329
2
[Violéncia sexual e tentativa de suicidio 0 0 0 0 0 "
Total 364 330 330 260 1.284 676

Fonte: SMS ;, Departamento de Vigilancia Epidemiol6gica em 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Neste quadrimestre, os agravos com maior incidéncia de notificacdes no municipio sdo as violéncias de maneira geral, seguidas de acidentes de trabalho,
e em terceiro, sdo os acidentes por animal potencialmente transmissor da raiva, cuja maior parte é causada por mordidas ou arranhaduras de cdes. Esses dados
também sdo preliminares, pois a notificagdo ocorre por local de atendimento, e por diversas vezes, quando atendido em outro municipio, essa retroalimentacio

pode demorar até 3 meses.

O aumento das notifica¢cdes de acidentes de trabalho se deu pela retomada, neste ano, das atividades da populacdo, devido a finaliza¢do da pandemia de
COVID-19, além de a Divisao de Vigilancia do Trabalhador realizar diversas capacitacdes para os profissionais quanto ao atendimento e notificacdo dos acidentes
de trabalho.

Virios agravos como dengue, sarampo, doenga meningocdcicas, leptospirose e leishmaniose sdo notificadas nas suspeitas, pois sdo agravos que precisam
de intervengdes urgentes e nao ha tempo habil para aguardar o resultado de exames. O quadro acima descreve o total de notificacdes de cada agravo. O nimero de

casos positivos apos resultado de exames foi:

Dengue: 7 casos positivos neste quadrimestre;
Leptospirose: nenhum caso positivo neste quadrimestre;
Sarampo: nenhum caso positivo neste quadrimestre;

Doenga meningocdcica: 2 casos positivos neste quadrimestre.

4.4.1.4 DOENCAS TRANSMISSiVF,]S, NAO-TRANSMISSIVEIS E DANOS A SAUDE

A ocorréncia de casos novos de uma doencga (transmissivel ou ndo) ou agravo (inusitado ou ndo), passivel de prevencdo e controle pelos servicos de
saude, indica que a populaco estd sob risco e pode representar ameagas a saide e precisam ser detectadas e controladas ainda em seus estagios iniciais. No grupo
das doencas transmissiveis as estratégias visam a manuten¢do da situaciio de controle ou mesmo a erradicacdo, quando possivel. Para o éxito dessas estratégias, o
Ministério da Satde tem investido no fortalecimento da capacidade dos municipios e dos estados de detectarem rapidamente os casos suspeitos e adotarem
medidas eficazes de bloqueio, dentre outras agdes de vigilancia epidemioldgica. J4 as doengas e agravos ndo transmissiveis sdo doencas ndo infecciosas ou nao
transmissiveis, e através delas é possivel tracar o perfil epidemiolégico das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), acidentes e violéncias e seus fatores
de risco com o objetivo de subsidiar o planejamento das a¢des que modifiquem o quadro dessas doencgas e agravos e de seus determinantes.

O desafio maior para a vigilancia reside atualmente na promocdo da sensibilidade do sistema para detectar casos leves e moderados das doengas e sua
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notificacdo no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), além do aprimoramento das etapas da investigacdo epidemioldgica, a determinacdo de
areas de risco e a adequagdo e continuidade de medidas direcionadas ao controle de roedores. Todas essas medidas devem estar integradas com outras atividades
intersetoriais que possam levar as mudancgas ambientais e sociais necessdrias para que ocorra um declinio sustentdvel no aparecimento dos casos da doenca.

Quadro 70 ; Acompanhamento de sifilis no municipio

Acompanhamento de Sifilis JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
NGmero de casos de gestante com diagnéstico de sifilis 13 14 6 0 33 11
imero de casos de gestantes tratadas adequadamente 13 12 8 0 33 11
timero de diagnéstico de sifilis adquirida 7 8 3 2 20 17
INimero de casos de sifilis congénita em menores de 1 ano 0 0 0 0 0 4

Fonte: SINAN, SMS ; Departamento de Vigilancia Epidemiolégica em 09/5/2023

Para a sifilis, o teste e o tratamento s3o oferecidos a todas as gestantes no periodo pré-natal e esta disponivel nas 11 Unidades Basicas de Saide e também
no CTA. O municipio tem boa cobertura de realizacdo dos exames, pois as gestantes realizam o teste rapido de sifilis nas trés baterias de exame. Este aumento,
comparado ao quadrimestre anterior, se da, possivelmente, a reduc@o dos casos de COVID-19 e ao retorno das consultas nas unidades de satde, pois, assim, a
populacio tem mais acesso seguro aos atendimentos. O aumento de notificagdes para sifilis em gestantes, estd, possivelmente, relacionado ao aumento de
gestacdes e o retorno integral e presencial dos atendimentos e exames de pré-natal.

Quadro 71 ; Acompanhamento de tuberculose no municipio

Acompanhamento de Tuberculose JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
|Abandono 0 0 0 0 0 3
[Casos novos 1 2 0 1 4 9

“urados 0 0 0 0 0 6
[Em tratamento 10 11 9 9 39 13
° de reingresso apos abandono 0 1 0 0 1 1
[Transferéncias de outro municipio 2 0 0 1 3 4
[Obitos 0 0 0 0 0 0

Fonte: SINAN, SMS ; Departamento de Vigilancia Epidemiolgica em 09/5/2023

O tratamento de tuberculose ¢ longo, com um prazo previsto minimo de 6 meses, e, para o paciente ser considerado curado, ha necessidade de realizacido

de exames e consultas confirmando a finaliza¢do do tratamento. Por este motivo, neste quadrimestre ndo houve casos confirmados de cura.

Quadro 72 ; Acompanhamento de hanseniase no municipio

Acompanhamento de Hanseniase JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
[Casos novos 2 0 1 1 4 1
[Em tratamento 7 8 9 8 32 0
ICurados 0 0 1 1 2 0
Recidivas 0 0 0 0 0 0
IN® de reingresso ap6s abandono 0 0 0 0 0 0
[Transferéncias de outro municipio 2 0 0 0 2 0

Fonte: HDS-PR, SMS ; Departamento de Vigilancia Epidemioldgica em 09/5/2023

Neste ano, a Divisdo de Controle & Hanseniase foi reorganizada, contando com um periodo de 20h semanais de um profissional médico e profissionais da
enfermagem para o cuidado desses pacientes. Devido a isso, tivemos as buscas ativas dos casos de hanseniase que ndo estavam sendo atendidos, aumentado,

assim, o nimero de notificacdes e casos.

Quadro 73 ; Acompanhamento de AIDS em menores de 10 anos

Comparativos entre os tiltimos anos

2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023

2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fonte: SINAN em 24/01/2023

No 1° quadrimestre de 2023 ndo houve registro de casos.

4.4.1.5 PREVENCAO A VIOLENCIA

https://digisusgmp.saude. gov.br 46 de 105



As principais atribuicdes da Rede de Prevencdo a Violéncia (NUPREVI) envolvem qualificar a gestdo para o trabalho de prevencdo a violéncias,

promoc¢do da saide e da cultura de paz, habilitar e articular a rede de atenc@o integral as pessoas em situagdo de violéncia, principalmente para grupos

populacionais vulneraveis, visando a atuacdo nos determinantes sociais e na autodeterminac@o dos sujeitos, garantir a implantacdo/implementacio da notificacdo

de violéncia interpessoal e autoprovocada e promover e participar de politicas e acdes intersetoriais e de redes sociais que tenham como objetivo as a¢des acima

citadas. Destaca-se a vigilancia e prevenc¢ao dos agravos ndo transmissiveis (violéncias e acidentes) e dos seus fatores de risco e agdes de promog¢ido em sauide.

Quadro 74 ; Producido do NUPREVI

NUPREVI JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
otificacdo de violéncias 126 85 92 59 362 142
Visitas domiciliares 1 1 0 0 2 0
[Palestras 0 0 0 0 0 2
[Reunido de Articuladores de Rede de Protegio 1 1 1 1 4 3
|Acdes de distribuicdo de material informativo/educativo 0 1 1 1 & 0
[Comité de Erradicacio do Trabalho Infantil - PETT 0 0 1 1 2 0
IReunido Rede de Protegio e discussio de casos 1 1 1 1 4 0
[Seminarios, congressos, Conferéncia de Satide 1 1 0 0 2 0

Fonte: SMS ; Departamento de Vigilancia Epidemiolégica em 10/5/2023

Foram realizadas 362 notificagdes de violéncia interpessoal ou autoprovocada pelo NUPREVI no 1° quadrimestre de 2023. Se compararmos ao primeiro

quadrimestre de 2022, houve um aumento de 54,9%. Com o retorno do ano letivo presencial no ano de 2023, observa-se o aumento dos relatos de violéncia no

ambiente escolar diante da confianca na equipe pedagdgica e do tempo que os estudantes permanecem na instituicao.

Sdo realizadas capacitagdes e orientacdes da maneira adequada ao preenchimento, bem como a importancia do preenchimento compulsério das fichas de

notifica¢do de violéncias para as pastas da Satde, Educacdo e Assisténcia Social.

4.4.2 VIGILANCIA SANITARIA

A Vigilancia Sanitaria estd organizada em dois setores: vigilancia de produtos e servicos, o qual tem funcdo de controlar, monitorar, fiscalizar e

regulamentar a produgdo, distribuicdo, transporte e comercializacdo de medicamentos, correlatos, saneantes domissanitarios, cosméticos, produtos de higiene,

perfumes e agrotoxicos, coordenando as acdes de Vigilancia Sanitdria e farmaco-vigilancia, além de realizar a fiscalizacdo de hospitais, laboratérios, bancos de

sangue e clinicas médicas, estéticas e odontoldgicas, visando a qualidade dos servicos prestados. E vigilancia de alimentos, o qual tem a funcdo de garantir a

qualidade dos servicos de alimentos. As acdes do setor sdo validas para todos os tipos de alimentos, matérias-primas, coadjuvantes de tecnologia, processos

tecnoldgicos, aditivos, embalagens, equipamentos, utensilios e também aos aspectos nutricionais. A fiscalizacdo e inspegdo dos servicos ficam a cargo das

Secretarias Municipais de Satde e pode ser complementado pela VISA Estadual.
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Quadro 75 ;, Produgdo da Vigilancia Sanitdria

Vigilancia Sanitaria JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
[Percentual anual das agoes de Vigilancia Sanitaria consideradas
100% 100% 100% 100% 100% 100%
Inecessarias (Meta PMS 3.1.12)
[Percentual de inspegio de empresas pelo SIGFACIL (Meta PMS
100% 100% 100% 100% 100% 100%
B.1.17)
ICadastro de estabelecimentos MEI, feiras, feirantes e ambulantes 22 24 21 5 72
196

[Cadastro de novos estabelecimentos 14 13 15 12 54
(Capacitagoes 2 0 0 2 4 0
|Atendimento de dentncias e reclamagdes 9 5 12 7 39 32
Inspecio do Programa Leite das Criancas e/ou outros produtos

0 0 0 1 1 0
solicitados pelo ESTADO
|Atividades Educativas (Boas Praticas de Fab: 30) higiene,

0 0 0 1 1 35
lestrutura fisica, manipulagdo, prevengao
[Emissdo de termos de intimagdo, apreensio, interdi¢do, autos de

18 12 14 9 58] 0
linfracdo e processo administrativo
Intoxicagio Exogena 33 29 18 23 103 0
IAgdes noturnas, Agdo Integrada de Fiscalizagao Urbana - ATFU 0 0 3 0 3 1
|Acoes, Demandas do Ministério Piblico 0 0 3 2 5 0
[Esporotricose 8 32 16 12 68 46
[[nspecdes de Licenca Sanitaria (estabelecimentos existentes) via

8 14 104 65 191 256
[ELOTECH
[Outros (elaboracio de relatérios, plantdo interno, etc.) 5 4 14 48 71 75
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Fonte: SMS , Divisdo de Vigilancia Sanitdria em 04/05/2023

ANALISE E CONSIDERAC()ES

Sobre a produgdo da se¢@o de Vigilancia Sanitaria neste quadrimestre, comparando ao 1° quadrimestre de 2022, pode-se constatar:

e A producdo para cadastro de estabelecimentos sofreu queda (apresentando uma diferenca de 70 cadastros), equivalente a, aproximadamente, 35,7% relativo
a0 mesmo periodo de 2022, devido a diminuic¢@o da procura de aberturas comerciais no municipio.

® Foram realizadas 4 capacitacdes, em contraste a nenhuma realizacdo no 1° periodo de 2022, devido ao aumento de oportunidade de capacitacdes ligadas
exclusivamente as competéncias do setor.

e O quantitativo para atendimento de dentincias e reclamacdes apresentou uma reducdo de 6 manifestacdes, o que equivale a cerca de 19%.

® A produgdo para inspe¢do do programa leite das criancas e/ou outros produtos solicitados pelo estado apresentou demanda, de acordo com o setor, apenas
em abril, com 1 inspec¢do realizada.

e Tratando-se de atividades educativas, houve 1 realizacdo, em contraste a 35 realizadas no mesmo periodo de 2022. Equivale a um diferencial de 97%.

e A producdo para emissdo de termos incorreu aumento de 100% no 1° quadrimestre, havendo 53 emissdes, devido criagdo de nova agdo planejada no
calendério 2023.

e Notificagdes de intoxicacdo exdgena foram 103 neste quadrimestre, contra nenhuma ocorréncia de janeiro a abril de 2022, sendo um incremento de 100%,
devido a falha na contabilizacdo dos casos em 2022, mas que esta sendo corrigida gradualmente no setor.

e O quantitativo para a¢des noturnas e integradas de fiscaliza¢do sofreu aumento, resultando em uma diferenca de, aproximadamente, 67%, com 3 realizacoes
em margo. Este tipo de acdo ndo é programado, ¢ uma demanda sigilosa solicitada somente pela Policia Militar.

e Apresenta-se em agdes ¢ demandas do Ministério Piblico um acréscimo de 100%, 5 requerimentos, contra nenhuma ocorréncia em relagdo a 2022,
significando uma pausa nas dentincias enviadas pelos municipes ou prépria demanda do MP.

e O indice de esporotricose sofreu aumento em cerca de 32% (22 ocorréncias) se comparado a 2022, pois hd, desde novembro de 2022, falta da medicacao
gratuita para os felinos, e, assim, os tutores devem compra-la. Alguns ndo tem condicdes de adquirir a medicacdo, entdo, por prolongacdo das condi¢des, os
felinos contaminam outros animais.

e No periodo do 1° quadrimestre, ha notdvel subtracdo em inspegdes de licenca sanitéria de estabelecimentos existentes via sistema, gerando diferenca de 25%
(65 a menos) se comparado a 2022.

e (Quanto a outras demandas (elaboragdo de relatdrios, plantdo interno, etc.), € observavel uma leve queda, em cerca de 5% (4 demandas), se compararmos ao

mesmo periodo de 2022.

4.4.3 VIGILANCIA AMBIENTAL

A Vigilancia Ambiental em saide é um conjunto de a¢des que proporciona o conhecimento e a deteccio de qualquer mudanga nos fatores determinantes e
condicionantes do meio ambiente que interferem na satide humana, realizando medidas de prevencao e controle dos mesmos. Estd dividida em duas areas: fatores
de riscos ndo bioldgicos, que tém como objetivo a producdo de informagdes estatisticas facilitadoras da interpretagdo da dindmica com os demais sistemas, que
possibilitem a construgdo e identificacdo de indicadores de saide ambiental. E fatores de riscos bioldgicos que possui como competéncia e atribui¢do desenvolver
servicos de doencas transmitidas por vetores, agravos por animais peconhentos e das questdes das zoonoses em geral (doencas transmitidas por animais e/ou

ambientes habitados por estes).

Quadro 76 ;, Produgdo da Vigilancia Ambiental

Vigilancia Ambiental JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

|Acoes educativas, material didético, treinamentos ministrados, plano:

1 15 2 0 18 3
e prevengio
|Armadilhas 150 125 130 143 548 3.092
Bloqueios para controle vetorial do Aedes Aegypti 0 2 1 2 5 37
[Coletas (andlises de larvas, palhetas, animais) 164 134 148 288 734 3.262
lInvestigagdes dos casos de dengue, pegonhentos, leptospirose ¢

1 2 14 21 38 4
[esporotricose
[Monitoramento dos pontos estratégicos 57 98 25 47 227 70
IN® de imoveis inspecionados para controle vetorial do Aedes
Aegypti (1 de indice, bloqueios e delimitagdo de focos - 777 723 1.155 962 3.617 2.865
visita domiciliar pelo Agente Comunitirio de Endemias - ACE)
[Reconhecimento geografico realizado no municipio 0 0 0 1 1 0
IPVE (Pesquisa Vetorial Especial) 4 11 27 33 75 28
[Reclamagdes de dengue, animais peconhentos ou fossas 12 6 14 12 44 36
Vigiasolo 0 0 0 0 0 0
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[Percentual de coleta e andlise de dgua para consumo humano quanto

100% 100%
laos parametros de coliformes totais, cloro residual livre, turbidez e 100% 100% 100% 100%
88 coletas | 80 coletas
Ifluoretagio (Meta PMS 3.1.13)
[Ciclos do LIA realizados (Meta PMS 3.1.14) 0 0 0 0 0 0
IQuantidade de armadilhas ovitrampas instaladas (minimo 120) 150 125 130 143 548 179

Fonte: SMS ; Divisdo de Vigilancia Ambiental em 09/5/2023

ANALISE E CONSIDERA COES

Neste quadrimestre, foram realizadas 18 agdes educativas, sendo 14 destas agdes educativas nas escolas. Observa-se crescimento no nimero de moveis

inspecionados por focos de dengue, em relagdo ao primeiro periodo de 2022, com um acréscimo de 26,2%. O reconhecimento geografico é realizado no ato de

inspe¢do pelos agentes, e no quadrimestre, houve uma atualizacdo em abril, no bairro Vila Fuck, com o cadastro de 144 novos iméveis. Aconteceram, também,

227 inspecoes de rotina, 124% a mais que no primeiro quadrimestre de 2022.

A reducdo do nimero de armadilhas instaladas ocorreu devido a, no ano de 2022, o municipio participou do estudo estadual para controle do mosquito

Aedes, e, portanto, foi instalado o quantitativo de armadilhas solicitado pela SESA para este estudo, que ocorreu até novembro do mesmo ano. Em 2023, ha o

retorno ao niimero pactuado, o que ndo altera os indices e andlises.

O programa Vigiasolo estd com atualizacio programada para iniciar a partir de maio, e um ciclo do LIA, em andamento, estd programado para terminar

em junho e o projeto de monitoramento da equipe de vigilancia ambiental em parceria com a SESA terminou em margo deste ano.

4.4.4 VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR

A Vigilancia em Saide do Trabalhador (VISAT) é um conjunto de agdes feitas sempre com a participac@o dos trabalhadores e articuladas intra e

intersetorialmente, de forma continua e sistematica, com o objetivo de detectar, conhecer, pesquisar e analisar os fatores determinantes e condicionantes da satde

relacionados ao trabalho, cada vez mais complexo e dinamico.

Quadro 77 ; Producdo da Vigilancia em Satide do Trabalhador

(Meta PMS 3.1.18)

Vigildncia em Satide do Trabalhador JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
[Capacitagdes e palestras 0 2 2 1 5] 3
|Andlise e Aprovagdo de Projeto Arquitetdnico 2 3 1 3 9 5
[Dentincias (ouvidoria/outros) 0 2 0 0 2 0

pecdes dos 1 sujeitos & vigilancia sanitdria 5 7 23 4 39 9
[Licenca sanitaria (risco ocupacional) 5 7 18 4 34 0
Outros (Termos e autos) 0 1 2 0 3 3
Investigagio de trabalho infantil 1 1 1 3 6 -
[[nspecdes das empresas novas SIGFACIL que apresentam
jatividades de risco 3 7 23 ! £ 36
Notificagdes de agravos relacionados ao trabalho 72 88 70 64 294 0
IPercentual de investigado de 6bitos por acidente do trabalho

100% 100% 100% 100% 100% 100%
(Meta PMS 3.1.16)
otificagdes de acidentes relacionados ao trabalho investigadas
1 3 3 2 9 10

Fonte: SMS , Divisdo de Vigilancia em Satde do Trabalhador em 05/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Através do quadro acima, podemos realizar uma comparag¢@o com o 1° quadrimestre de 2022:

Foram realizadas 5 capacitagdes neste quadrimestre, 2 a mais que o mesmo periodo de 2022.

Em relagdo a andlise e aprovagdo de projetos arquitetonicos, 9 foram aprovados neste primeiro periodo, em contraste a 5 aprovacdes em 2022, incorrendo um

crescimento de 44%.

Foram realizadas 2 dentincias neste quadrimestre.

Observa-se que 39 inspecdes de estabelecimentos e suas condi¢des sanitarias, 30 a mais que no 1° quadrimestre anterior (77%). As inspec¢des sdo realizadas de

acordo com a solicitacdo dos comerciantes, 0 que nos mostra um aumento de empresas no municipio.

Houve a emissdo de 34 licencas sanitdrias, em contraste a nenhuma emissao no 1° quadrimestre de 2022.

Decorridas de ouvidorias e fiscaliza¢des, foram realizadas 6 investigacdes por suspeita de trabalho infantil.
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Verifica-se a elevada taxa de emissoes para notificagdes de agravos oriundos do trabalho, sendo 294 emissdes neste quadrimestre.

Quanto a ocorréncia de acidentes de trabalho, observa-se uma ténue reducio neste quadrimestre, 9 investigacdes, contra 10 no 1° quadrimestre anterior, uma
diferenca de 10%.

No més de abril, foi realizado o III Férum sobre Satde do Trabalhador de Piraquara, organizado pela Fundacentro e a Secretaria Municipal de Satide, em
parceria com outras instituicdes, como parte da campanha Abril Verde, movimento que objetiva a reducdo dos acidentes de trabalho e dos agravos a satde dos
trabalhadores brasileiros.

Houve, também, a promocdo de uma palestra que teve como foco o cancer através da silicose. A doenca tem como grande caracteristica os sintomas
muito tardios, em média 20 anos para aparecerem os primeiros sintomas causados pela inala¢do do p6 de marmore. A palestra focou na conscientiza¢do de como
a doenga pode ser prevenida e propds adocdo de medidas de controle para eliminar, ou reduzir a niveis baixos, a quantidade de poeira contendo silica presente nos

ambientes de trabalho.

5. EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE

Caracterizado como fator imprescindivel na melhoria continua da gestdo do trabalho e na assisténcia a saide no municipio, a educac@o continuada dos
profissionais do SUS tem sido possibilitada através de capacitacdes em Educacdo Permanente. Considerando a educacido em salde importante para a Secretaria
Municipal de Satde de Piraquara, foi implantado o Nicleo de Educacdo e Comunica¢do em Saide (NECS), através do Decreto n® 4927/2016, o qual tem por

objetivo a efetivacdo da Educagido Permanente e Comunicac@o qualitativa em satide no municipio.

Quadro 78 ; Produgdo do Nicleo de Comunicagio e Educacdo em Satde

NECS JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022
Organizagio de eventos, e itagd 2 1 2 7 12 26
ICursos, capacitagdes e palestras ofertados pelo RH Central 0 0 0 0 0 0
[Educagdo em Saide (especializages, pos, mestrado e doutorado
5 5 3

Ivoltados a area da Saiide, realizados pelos colaboradores da SMS)
(Cursos online ou presenciais em Satide, realizados pelos

0 0 0 0 0 0
[colaboradores da SMS (UNASUS e outros)
IParticipagio em congressos e/ou eventos externos (palestras, € etc)

0 0 0 0 0 0
de todos os colaboradores da SMS
|Acdes para fortalecimento do Colegiado gestor (Meta PMS 1.2.1) 1 1 0 0 2 3
INGmero de profissionais de compdem o NECS (Meta PMS 4.1.1) 2 0 0 0 2 4
(Cursos ¢ capacitagdes ofertados pela SMS (Meta PMS 4.1.2) 2 0 2 6 10 5
ICampanhas e palestras para setores externos (Meta PMS 4.1.3) 0 0 0 0 0 2
INimero de programas de ensino, pesquisa, extensio e pos-

11 0 0 1 12 11
leraduacdo (Meta PMS 4.2.1)

Fonte: SMS ;, Niicleo de Comunicagio e Educagio em Satde em 05/5/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

O quadro 78 permite identificar o seguinte cenario, em comparacdo ao 1° quadrimestre de 2022:

A produgdo para organizagdo de eventos, campanhas e capacitagdes sofreu um decréscimo, totalizando uma diferenga de 54%, 14 a menos se compararmos ao
mesmo periodo de 2022. Dado que o interim entre os primeiros meses do ano acarretou em uma gama de servidores em férias, bem como, além da mudanca de
gestdo na secretaria (secretdrio e coordenacdes), o proprio NECS sofreu troca de coordenador, gerando uma lacuna sem a devida retomada dos processos. Logo,
alguns processos de trabalho receberam remanejamento para melhor estruturacdo dos setores/departamento, incluindo o inicio da confec¢@o e aprimoramento de

um calendario com proposta de eventos e a¢cdes ao longo do ano.
O NECS nio recebeu informacao sobre oferta de cursos e capacitacdes via RH central neste quadrimestre.

A SMS possui, atualmente, 1 profissional em processo de formacdo superior (mestrando em Sadde Coletiva), 2 profissionais com mestrado em Sadde Coletiva e 1

profissional mestre em Satde da Familia.

Até o presente quadrimestre, ndo houve um processo definido para mapeamento dos cursos realizados de forma online pelos profissionais de saide. Ha
necessidade de mais profissionais para cumprir a demanda do NECS.

Neste quadrimestre, ndo houve participagdo em congressos ou eventos externos, notificado ao NECS, pelos servidores.

Observa-se uma leve redugdo nas acdes para fortalecimento do colegiado gestor, tendo sido realizadas 2, em janeiro e fevereiro, em contraste a 3 realizacoes em

no primeiro periodo de 2022, diminui¢do em resultante da troca da gestdo e seus processos de trabalho em reestruturagdo.
O nidmero de profissionais no departamento sofreu baixa de 50%, contando atualmente com 2, apds a saida da estagiaria de comunica¢do em dezembro.

Neste quadrimestre, a oferta de cursos e capacitacdes ofertados pela SMS teve aumento de 50%, com 10 realizagdes, em relacdo ao mesmo periodo de 2022.
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Nio houveram campanhas e palestras para setores externos, devido a ndo procura e/ou demanda intersetoriais, embora ha previsibilidade para eventos externos no

proximo quadrimestre. Vale ressaltar que o NECS, ap6s troca de coordenador, ficou com uma lacuna até a devida retomada dos processos.

O quadrimestre fechou com 12 programas de ensino e pesquisa em atividade, sendo 2 Escolas técnicas (Unitec e GRAU) 3 programas de residéncia
(multiprofissional pela UFPR, Integradas de Medicina de Familia e Comunidade e de Psiquiatria pelo Hospital San Julian). Ha, também, estagios obrigatérios dos
cursos de graduacdo da UFPR (psicologia, terapia ocupacional, fisioterapia e nutricio) e da PUC-PR (medicina), Gestao e Assisténcia pela PET-Saide e

Graduagdo em Psicologia pela FAE.

6. CONTROLE SOCIAL

O Conselho Municipal de Satude tem objetivo fiscalizar, acompanhar e monitorar as politicas publicas de satde nas suas mais diferentes areas, levando as

demandas da populag@o ao poder publico, e, por isso, € chamado de controle social na satide.

Quadro 79 ; Producdao do COMUSP

Conselho Municipal de Saide JAN FEV MAR ABR 1°Q 2023 | 1°Q 2022

IDocumentos emitidos (pareceres, resolucdes e decretos) 2 3 16 0 21 14
[Encontros de comissoes 0 1 1 0 2 4
IParticipacdo em reunides de Conselho Local 0 0 0 0 0 0
IReunides (ordinarias, extraordinérias, mesa diretora) 1 2 2 2 7 5
|Atualizacdo cadastral do COMUSP e dos conselheiros no STACS

0 0 0 0 0 0
(Meta 5.1.3)
[Formacdo para os conselheiros municipais (Meta 5.1.4) 0 0 0 0 0 0
IConselhos locais estruturados e ativos (Meta 5.1.5) 9 9 9 9 36 0
[Percentual de atividades divulgadas no site oficial da PMP (Meta

100% 100% 100% 100% 100% 100%

I5.1.6)
[Percentual de comunidades terapéuticas e ILPIs inspecionadas (Meta

0 0 0 0 0 0%
I5.1.7)
[Percentual de servigos da SMS com caixas de sugestdes, elogios e

0 0 0 0 0 0%

riticas mantidas (Meta 5.1.8)

ICampanhas educativas sobre cidadania e saide (Meta 5.1.10) 0 0 0 0 0 0

Fonte: COMUSP em 05/05/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Pode-se constatar, em comparacio ao 1° quadrimestre de 2022:

Foram emitidos 50% mais documentos neste quadrimestre. Em contrapartida, encontros de comissdes sofreram reducdo de 50%. Néo houve participagdo

em reunides de conselhos locais.

As reunides realizadas (ordinarias e extraordinarias do COMUSP) totalizam duas a mais que o 1° quadrimestre passado, aproximadamente 17% em

relacdo ao mesmo periodo de 2022, e observa-se que 9 conselhos locais foram mantidos estruturados e ativos, com uma diferenca de 100% relativo a 2022.

O percentual de atividades divulgadas mantém-se estavel. Nao houveram inspe¢des em comunidades terapéuticas e ILPIs. Ndo houve a promogao de

campanhas educativas pelo Conselho de Satide neste quadrimestre.

7. PLANEJAMENTO E MONITORAMENTO

O Departamento de Gestdo Estratégica e Participativa é responsavel pelo planejamento estratégico, ou seja, a constru¢do do Plano Municipal de Sadde ;
PMS com Diretrizes, Objetivos e Metas oriundas das propostas da conferencia municipal de satde, do plano de governo, dentre outros, elaboracido da
Programagdo Anual de Satde ; PAS, responsével pelas prestagdes de contas dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais Anual ; RDQA e o Relatério Anual de

Gestdo ; RAG e o monitoramento dos instrumentos citados.

PROCESSOS JUDICIAIS

No periodo de janeiro a abril de 2023, o departamento recebeu e distribuiu 168 processos. As maiores demandas sdo originadas da Vara da Infancia e
Juventude, sendo os principais fatos juridicos matéria civel de prevengdo e protecdo quanto no civel de apuracdo do ato infracional, seguidos de recursos

relacionados a saide mental (psiquiatria, alcool, drogas, etc.).
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Figura 18 - Demonstrativo de processos judiciais

Processos judiciais no 12 quadrimestre

Jancire I 35
Fevereire I 34
Merco I 54
Aprl I 45

o 10 20 30 40 50 60
Fonte: DGEP em 09/5/2023

CONSELHO TUTELAR

Com o advento da Constitui¢do Federal e do Estatuto da Crianca e do Adolescente em 1990, instituem-se garantias as criangas e aos adolescentes, em que
sdo reconhecidos como sujeitos em desenvolvimento. Este marco ampliou os debates politicos e as articulacdes entre profissionais e movimentos sociais que
lidam com esse grupo no intuito de se fazer cumprir a legislacdo. A atuacdo intersetorial € indispensavel e envolve, também, a compreensdo da indissociabilidade
do setor satide dos setores sociais, sintetizando a dindmica de constru¢do e gestdo de politicas ancorada em referenciais éticos e valorativos da vida social.
Compreender a violéncia sofrida pela crianga ou adolescente ¢ uma atividade complexa e delicada, principalmente para os profissionais de saide que,
rotineiramente, realizam agdes no dmbito familiar e devem atentar aos sinais da violéncia. Ao identificarem um caso, devem acompanhar e proceder aos
encaminhamentos necessérios, desde a sua entrada no setor saide ; seja na atenc@o primdria, ambulatdrio ou hospital ; até o seguimento para a rede de cuidados e

de protecdo social.

Figura 19 - Demandas do Conselho Tutelar no 1° quadrimestre

Demandas do Conselho Tutelar

Janeirc N 10

Fevereiro N 5

Marco I 20
Abril I 6

0 5 10 15 20 25

Fonte: DGEP em 09/5/2023

MONITORAMENTO DE META

Contidas no Plano de Satide 2022-2025 estdo 135 metas, acompanhadas através de planilha demonstrativa dos valores alcancados em cada quadrimestre. Ao final de 2022, houve
uma reestrutura¢do do departamento, possibilitando uma nova abordagem ao controle de producio, sendo, ainda, possivel realizar inclusdo de novos indicadores de desempenho e formas

de avaliacdo, ndo apenas das metas, mas da producdo em geral, através de didlogo com os diversos setores, ainda em 2023.

OUVIDORIAS

A ouvidoria da Secretaria Municipal de Piraquara tem como objetivo facilitar a comunicagdo entre os usudrios dos servi¢os presentes ou nao no
municipio, acatando as diversas manifestagdes que se fazem presentes para sanar qualquer divida, questionamento e protesto realizado. Sendo também, um
instrumento para exposicdo de boas praticas e condutas executadas pelos profissionais e equipes.

Quadro 19 ; Demandas recebidas pela Ouvidoria

1° 1°
Manifestacoes JAN | FEV | MAR [ ABR | Quad | Quad
2023 | 2022
Dentincias 22 11 14 10 57 49
[Elogios 8 5 8 4 25 14
Informagoes 8 1 0 1 10 33
Reclamacoes 81 68 108 | 65 | 342 | 166
Orientacoes 30 8 4 1 43 0
Solicitagdes 8 16 24 10 58 67
Sugestdes 0 0 2 0 2 0
TOTAL 157 | 109 | 160 | 111 | 537 | 329

Fonte: SMS , Secio de Ouvidoria em 09/05/2023

Figura 6 - Quantidade segundo o tipo de manifestacdo
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Quvidorias no 1° quadrimestre

Sugestdes  0,37%
solicitagbes - 10,80%
redamacses  [NNNENGEN --.cc%
OrientagBes - 3,00%
Informacdes | 1,86%
elogios [l 2,65%

Denincias [ 10.61%

ANALISE E CONSIDERACOES

E importante ressaltar que a produtividade da ouvidoria depende exclusivamente da procura deste servigo pela populacido. Foram recebidas através dos
nossos canais de comunicagdo 537 manifestacdes, considerando que, em apenas uma ligacdo ou e-mail, pode-se gerar diversas demandas (dentincias, elogios,
sugestoes, etc.) se enquadrando em diversos departamentos.

Observa-se que em relac@o ao total de entradas na ouvidoria, aproximadamente 63,7% buscaram realizar reclamacdes quanto aos servicos, sendo as principais queixas relacionadas
com atendimento e conduta profissional inadequados na recepgo e falta de profissionais médicos. As dentincias representam 10,6% de todas as manifestagdes e estdao associadas
principalmente & Atengdo Bésica. Em 4,65% das manifestacdes houve elogios aos servigos de satide prestados, 1,86% buscavam informagdes e 10,8% solicitou algum servigo.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2023

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 8
HOSPITAL GERAL 0
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 3
POSTO DE SAUDE 0
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0
CONSULTORIO ISOLADO 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 1
PRONTO ATENDIMENTO 0
Total 12

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/06/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2023

MUNICIPIO
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL)
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA

PESSOAS FISICAS

PESSOAS FISICAS

Total
Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/06/2023.
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5.3. Consorcios em satde

Periodo 2023

Participacdo em consorcios

Area de atuacao

Servigos de apoio ao diagndstico

Consulta médica especializada

CNPJ Natureza
08061295000118 Direito Privado
03273207000128 Direito Privado

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/06/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servi¢os ao SUS

Compra de medicamentos

Participantes

PR / PIRAQUARA

PR / PIRAQUARA

3. REDE FiSICA E RECURSOS HUMANOS DE SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE: PROPRIOS E PRIVADOS CONTRATADOS

3.1 REDE FISICA

Conforme o manual do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES) o tipo gestdo identifica com qual gestor (estado ou municipio) o

estabelecimento tem contrato/convénio, sendo o mesmo responsavel pelo cadastro, programacéo, autorizacio e pagamento dos servigos prestados.

Quadro 20 ; Rede fisica dos servigos de satide por tipo de estabelecimento e gestdo

Tipo de Gestio 1° Quad | 1° Quad
Tipo de Estabelecimento
Dupla | Estadual | Municipal [ 2023 2022

Centro de Atengao Psicossocial - CAPS 2 2 2
Centro de Sadde, Unidade Bésica de Saide 8 1 10 19 19
Clinica Especializada, Ambulatério Especializado 1 1 9 11 10
Consultério 24 24 22
Farmacia 11 11 10
Hospital Especializado 1 4 5 3
Hospital Geral 1 1 1
Policlinica 1 1 1
Polo de prevencido de doengas e agravos e promogédo da 1
satide : ’
Posto de Satde 1 1 1
Pronto Atendimento 1 1 1
Secretaria de Satide 1 1 1
Unidade de Servigo de Apoio de Diagnose e Terapia 3 4 7 8
Unidade Mével de nivel pré-hospitalar 1 1 1
Unidade Movel terrestre 1 1 1

Total 12 4 71 87 81

Fonte: CNES, TABNET/DATASUS em 09/05/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

Conforme demonstra o quadro, foram identificados 87 estabelecimentos de satide, sendo que no municipio existem 12 estabelecimentos de dupla gestdo,

ou seja, tem participac@o estadual e municipal em sua administracdo. A gestdo municipal conta com 24 estabelecimentos de saide destinados exclusivamente ao

SUS.

Gestao Dupla: Cesp, Clinica de Diagndstico por Imagem - CDI, Laboratérios CITOMED I e II e os ambulatérios médicos do Complexo Penal de Piraquara.

Gestio Estadual: Hospital de Dermatologia Sanitaria do Parand, Hospital San Julian, APAE e CENSE Sio Francisco.

Gestiao Municipal: 11 Unidades de Satide, 3 Farmécias do municipio (em paralelo aos dispensarios nas UBS), 1 Centro de Reabilitacdo, 1 SAE/CTA, Secretaria, 2 CAPS, UPA 24h, SAMU,

Central de Remocio e demais estabelecimentos em satide gerenciados pela rede privada (farmacia, laboratérios, consultérios, clinicas, etc).
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6. Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2023

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)  Autdnomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06) 7 2 25 1 0

Estatutarios e empregados publicos 26 39 53 153 85
(0101, 0102)

Informais (09) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 243 23 2 69 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Autonomos (0209, 0210) 10 0 9 1 0
203-8 -,3,4¢5)

Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 14 3 15 24 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

T i
e e RSl meIoe

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)  Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Contratos temporarios e cargos em 3 3 4 9 0
203-8-,3,4¢5) comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 08/08/2023.

Fossdembo g porocgechrmdecmenagle
\__----

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,  Autdnomos (0209, 0210)

3,4e5)
Celetistas (0105) 1 7 9 7
Residentes e estagiarios (05, 06) 1 1 1 1
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdénomos (0209, 0210) 0 0 19 2
Bolsistas (07) 1 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 464 433 502 517
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 1 161 210
Residentes e estagiarios (05, 06) 36 50 81 94
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,  Contratos tempordrios e cargos em comissao
3,4e5) (010302, 0104)
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 08/08/2023.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

RECURSOS HUMANOS

Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

138

O municipio de Piraquara possui atualmente na sua rede de prestadores de servicos ao SUS, segundo pesquisa no CNES (competéncia de dezembro de

2022), 1.364 profissionais distribuidos em diversas ocupacdes, onde 400 s@o de nivel superior, 308 sdo de nivel técnico e 656 de nivel elementar. De acordo com

o tipo de gestdo estes colaboradores estdo concentrados em sua maioria na gestdo municipal, e em seguida na estadual, acompanhando a tendéncia da rede fisica,

na qual o municipio possui mais estabelecimentos, necessitando assim, de mais profissionais para compor suas equipes.

Quadro 21 ; Profissionais por tipo de gestdo

1° QUAD
Tipo de Gestio JAN FEV MAR ABR
2022
Dupla 79 79 78 78
Estadual 357 347 347 347
Municipal 911 921 939 939
TOTAL 1.347 1.347 1.364 1.364

Fonte: CNES, TABNET/DATASUS em 09/05/2023

Figura 7 - Profissionais por tipo de gestio

6.71%

= Municipal
= Estadual
= Dupla

Fonte: CNES, DATASUS, TABNET em 09/5/2022

NOTA: Valores preliminares, dados para abril indisponiveis na plataforma na data da consulta.

Na Secretaria de Saide do municipio, o quadro de colaboradores € composto por estatutarios, comissionados, residentes (Programa de Residéncia

Multiprofissional UFPR), e médicos pertencentes ao Programa Mais Médicos, Processo de Seletivo Simplificado (PSS) e contrato emergencial. No quadro a

seguir foram quantificados o total de profissionais do 1° quadrimestre de 2023, ndo considerando os afastados, demitidos e cedidos.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Quadro 22 ; Ocupagdes dos integrantes da Secretaria Municipal de Satide

10 10
Ocupacio Quad | Quad
2023 | 2022
Agente de Combate a Endemias 10 9
Agente Comunitario de Satide* 85 85
Agente Administrativo 10 12
Agente de Manutengio 2 3
Agente de Satide 10 10
Agente Operacional 14 19
Assistente Operacional 3 5
Assessor IT 5 4
Assistente Social 4 4
Auxiliar de Enfermagem 75 86
Auxiliar de Odontologia 11 12
Auxiliar em Sadde Bucal 2 1
Chefe de Servico 4 3
Chefe de Divisao 4 3
Chefe de Setor de apoio administrativo 5 4
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Cirurgido Dentista 18 17
Diretor de Departamento 4 5
Enfermeiro 45 36
Farmacéutico 6 6
Fiscal 2 2
Fisioterapeuta 10 8
Fonoaudidlogo 1 1
Médico Generalista (11 prof. 20h e 14 prof. 40h) 25 38
Médico Ginecologista/Obstetra 1 2
Médico Infectologista* 1 0
Médico Pediatra 3 3
Médico Psiquiatra 4 4
Médico Veterinario 1 1
Motorista 34 35
Nutricionista 4 4
Profissional de Nivel Superior 2 2
Psic6logo* 7 10
Secretério de Satde 1 1
Superintendente em Satide 1 1
Técnico Administrativo 14 17
Técnico em Enfermagem*™ 32 40
Técnico de Satide 1 1
Técnico em Ed. Fisica/Desportista 2 2
Técnico em Satide Bucal* 3 4
Tecndélogo em Saneamento 1 1
Terapeuta Ocupacional 6 4
Subtotal 473 | 506
Estagidrio 58 | 33
Programa Mais Médicos 7 -
Médico Cedido pelo Estado 1 1
Médicos pelo Brasil 3 -
Médico UBS (Contrato Emergencial) 0 8
Residentes (Profissionais em Especializa¢io) 24 25
Terceirizados de Higiene 28 27
Terceirizados SAMU 12 10
Terceirizados UPA 129 | 132
Subtotal 262 | 234
Total 735 | 740

Fonte: Gestdo do Trabalho em 17/5/2023

Nota: Para estas categorias® estdo inclusos servidores na modalidade de contrato PSS.

Em comparagdo ao 1° quadrimestre de 2022, observa-se uma redug@o de 2,7% no quadro de funcionérios da saide. Houve o término do contrato emergencial de médicos para

Unidades Bésicas de Satide em agosto de 2022, reduzindo o nimero de profissionais da atenc¢@o primaria. Estagidrios, profissionais financiados pelo Estado e Unido (residentes, Mais

Médicos, Médicos pelo Brasil, cedidos) e terceirizados nio incidem em folha de pagamento.
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7. Programacgdo Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Aplicar no minimo 18% do  Percentual do or¢amento  Percentual 2020 18,00 18,00 18,00 Percentual 21,81 121,17
orgamento publico municipal ~ municipal investido na
na area da Saude. area da saude

Acdo N° 1 - Superar o minimo exigido em lei de investimento na area da satde (Lei 141/2012).

1. Fortalecer o Colegiado Gestor ~ Ntmero de reunides Nimero 2020 Niimero 16,67
da Secretaria Municipal de Saide. realizadas

Acao N° 1 - e Qualificar o colegiado gestor com capacitagdes;
Acdo N° 2 - e Promover a integracdo e fomentar a comunicac@o entre os departamentos.

Acdo N° 3 - e Manter a realizacdo de Reunides do Colegiado Gestor da SMSP;

2. Monitorar anualmente 100% Numero de agdes Nimero 1 4 1 Namero 1,00 100,00
dos Departamentos da gestdo em  realizadas.
satde.

Acdo N° 1 - Monitorar quadrimestralmente os indicadores de satde, a produ¢do e o cumprimento das metas da PAS.
Acdo N° 2 - Implementar os instrumentos de monitoramento metas propostas no Plano Municipal de Satde.
Acdo N° 3 - Manter/fortalecer sistema de pesquisa de satisfagdo de usudrios do SUS.

3. Promover agdes de articulagdo ~ ndmero de a¢oes Nimero 2020 1 4 1 Niimero 0 0
com os demais entes federativos  realizadas.

para manter e/ou ampliar os

recursos financeiros para o SUS

municipal.

Acao N° 1 - Promover agdes de articulacdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos financeiros para o SUS municipal.

4. Fortalecer e ampliar cdmaras Numero de Comités e Numero 1 4 1 Numero 4,00 400,00
técnicas e comités. Camaras Técnicas
implantados

Acdo N° 1 - Manter camara técnica de Saide Mental.
Acdo N° 2 - Manter os comités de Saide Mental, Dengue, Investigacdo de Mortalidade Materna e Infantil, Tuberculose.
Acdo N° 3 - Participacao intersetorial nos comités da Secretaria Municipal de Satde.

5. Equipar, reformar e/ou ampliar ~Nuimero de equipamentos ~ Namero 2020 1 4 1 Numero 0 0
os equipamentos de satde. de satde equipados,

reformados e/ou

ampliados.

Acdo N° 1 - Qualificar os equipamentos e servicos da Secretaria Municipal de Satide com materiais permanentes e tecnologicos.
Acdo N° 2 - Reestruturar, reformar e qualificar todos os equipamentos de satde.

Acdo N° 3 - Dotar todos os equipamentos da SMS com refeitério e banheiros.
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6. Construir nova sede para Numero de novas sedes Nimero 2020 0 2 1 Niimero 0 0
Unidades Basicas de Satde. construidas para abrigar as

Unidades Basicas de

Saude.

Acdo N° 1 - Construir nova sede para a UBS Elfride Miguel.

Acdo N° 2 - Construir nova sede para a UBS Takami Tano.

7. Realizar estudo para a Nuamero de estudos de Niamero 2020 0 1 0 Numero 1,00 0
implantacio de novas Unidades viabilidade para
Basicas de Sadde. construcao de novas

Unidades Basicas de
Satdde realizados.

Acdo N° 1 - Realizar avaliacdo e estudo de viabilidade para a implantacio de novas UBS no municipio.

8. Implantar sistemas de Numero de inovagdes Nimero 2020 1 1 0 Nimero 0 0
tecnologia de informacdo e tecnoldgicas implantadas.

inovagdes aos processos

administrativos da Secretaria

Municipal de Sadde.

Acdo N° 1 - Implantar sistemas de mensagem eletronica instantanea como canal de comunicacdo entre a SMS e o usudrio para notificar sobre o agendamento
de consultas e exames.

Acdo N° 2 - Efetivar o uso do sistema de informacao de gestdo do controle da frota da SMS.
Acdo N° 3 - Criac@o de um aplicativo para agendamento de servicos.

9. Buscar parcerias com a Numero de acdes Numero 2020 0 1 0 Niimero 0 0
iniciativa privada, Estado e realizadas.

Unido, para viabilizacdo de um

hospital de alta complexidade e

maternidade.

Acdo N° 1 - Promover e fomentar encontro ou reunido para a implantagdo de um hospital e maternidade no municipio.

OBJETIVO N° 1.3 - Ouvidoria como Instrumento de Gestiao e Cidadania.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta ;Jemdade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. Fortalecer e Reestruturar a Niimero de a¢des Niamero 2020 0 8 2 Numero 2,00 100,00
Ouvidoria da Secretaria de Sauide. realizadas anuais.

Acdo N° 1 - Desenvolver em parceira com Secretaria de Comunicac@o, materiais informativos graficos e virtuais especificos da Ouvidoria da SMS (logotipo
préprio para reconhecimento e memoria visual, folders, cartazes, videos, panfletos, pelicula adesiva em carros da frota satide, etc), para divulgacdo dos
canais de atendimento (email, totem, telefone, WhatsApp, carta, presencial, site oficial) e demandas pertinentes, através do marketing publico a ser
implementado.

Acdo N° 2 - Disponibilizar linha com acesso gratuito para ouvidoria (0800 e/ou com opg¢des de trés digitos, WhatsApp corporativo, conta comercial),
promovendo acessibilidade aos municipes.

Acdo N° 3 - Viabilizar comunicacdo através de mala direta a todos os usudrios divulgando constantemente os canais de atendimento.

Acdo N° 4 - Criacdo de central telefonica de atendimento.

Acdo N° 5 - Viabilizar, junto ao departamento de Recursos Humanos, colaboradores para composicdo do quadro da ouvidoria (servidores e/ou estagiarios).
Acdo N° 6 - Retificar o Decreto n°® 4.085/2013, atualizando diretrizes, prazos e tratamento das demandas registradas.

Acdo N° 7 - Implementacdo de plataforma online especifica de ouvidoria para gerenciamento de demandas, transparéncia e autonomia do acompanhamento
do usudrio.

Acao N° 8 - Participar de capacitacdes técnicas na area de ouvidoria, com pelo menos 60 horas/ano.

Acdo N° 9 - Qualificar o atendimento presencial nas dependéncias da Secretaria Municipal de Satide para promover destreza e agilidade nas devolutivas
(preferencialmente em tempo real), buscando a colaboragdo de todos os departamentos pertinentes.

Acdo N° 10 - Adquirir mobilidrios, equipamentos e sistemas voltados a ouvidoria (headset, URA).

2. Implantar o Projeto Certificacdo Nimero de Projeto de ~ Numero 2020 0 1 0 Namero 1,00 0
de Elogio ao Servidor. certificac@o de elogio
ao servidor implantado.
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Acdo N° 1 - Definir critérios para que todo elogio feito pelo cidaddo ao servidor gere certificado que sera entregue pela gestdo e diretor do departamento
responsavel.

Acdo N° 2 - Bimestralmente, imprimir certificados padrdes de elogios com base na demanda recebida e critérios estabelecidos, entregando ao departamento
de gestdo do trabalho para agendar “Café com a Secretaria".

Acdo N° 3 - Rever resultados e aprimorar parametros junto aos departamentos.

3. Implantar o Projeto: Ouvidoria Nimero de Ouvidorias ~ Numero 2020 0 48 8 Niimero 2,00 25,00
Pré — Ativa SMS Piraquara: “Vamos = Itinerantes nas

Conversar...”? — o valor do cidaddo ~ Unidades Basicas de

na coprodug@o do bem piublico. Saude realizadas.

Acgdo N° I - Adquirir insumos de trabalho para identificacdo facilitada dos servidores da ouvidoria itinerante em execucdo de servigos externos.

Acdo N° 2 - Realizar mensalmente nos servicos de saide, proprios ou credenciados, visita para a abordagem ao usudrio realizando pesquisa de satisfacao
quanto aos atendimentos prestados.

Acdo N° 3 - Fomentar a realizac@o de pesquisas qualitativas e quantitativas através das diversas ferramentas disponiveis (totem, WhatsApp, telefone, etc).

Acdo N° 4 - Gerar constantemente relatérios a serem repassados a gestdo com base nas informagdes coletadas, auxiliando a tomada de decisdo frente a
demandas que necessitam de ajustes.

Acdo N° 5 - Qualificar a devolutiva ao usuério buscando atender as demandas em prazo habil, condizendo com especificidade de cada uma.

OBJETIVO N° 1.4 - Gestio financeira e orcamentaria.

Indi 3
1:11(:1111;::'(;112::) E Meta :ijem e Resultado do “meta

Descricao da Meta aliacio d de Linha- Linha-Base Plano(2022-  Meta 2023 medid Quadrimestr alcancada
¢ avatiagio ca medida Base 2025) edica = estre da PAS
meta - Meta

1. Manter a estrutura Valor financeiro ~ Moeda 2022 53.650,00 24.924.909,87 5631998,50 Moeda 1.743.867,33 30,96

funcional para o investido.

desenvolvimento das

acdes e servicos da SMSP.

Acgdo N° 1 - Promover o desenvolvimento das atividades da SMS e gestdo do SUS.

2. Promover agdes de Valor financeiro =~ Moeda 2022 8.500,00 34.000,00 8500,00 Moeda 0 0

apoio técnico, investido.

administrativo e financeiro

para manter o

funcionamento do

COMUSP.

Acdo N° 1 - Promover o desenvolvimento das atividades da SMS e gestdo do SUS.

3. Promover agdes Valor financeiro =~ Moeda 2022 876.500,00 3.506.000,00  876500,00 Moeda 1.311.842,83 149,67

administrativas para investido.

manter o funcionamento

do SUS municipal.

Acdo N° 1 - Promover o desenvolvimento das atividades da SMS e gestao do SUS.

4. Ampliar, reformar, Valor financeiro =~ Moeda 2022 1.197.000,00  5.397.000,00  1400000,00 Moeda 96.109,45 6,86

construir e/ou equipar os investido.

servigos de satde.

Acdo N° 1 - Promover o desenvolvimento das atividades da SMS e gestao do SUS.

5. Manter e/ou ampliar a Valor financeiro ~ Moeda 2022 10.370.500,00 44.153.946,23 10384855,00 Moeda 5.860.616,17 56,43

estrutura funcional para o investido.

desenvolvimento das

acdes e servigos da

Aten¢do Basica.

Acdo N° 1 - Promover acdes da Atencdo Bésica.

6. Manter e fortalecer a Valor financeiro =~ Moeda 2022 8.118.450,00  32.473.800,00 8118450,00 Moeda  4.654.011,17 57,33

Atencdo Basica como investido.
ordenadora das Redes de

Atenc¢do e Coordenadora

do Cuidado Integral da

Populag@o.

https://digisusgmp.saude. gov.br 61 de 105



Acdo N° 1 - Promover acdes da Atencdo Bésica.

7. Ampliar, reformar, Valor financeiro =~ Moeda 2022 3.500,00 6.500,00 1000,00 Moeda 237.472,80 23.747,28
construir e equipar os investido
equipamentos de satde.

Acdo N° 1 - Promover acdes da Atencao Bésica.

8. Manter e ampliar e Valor financeiro ~ Moeda 2022 6.199.000,00  25.046.093,50 6199000,00 Moeda 2.470.249,14 39,85
estrutura funcional para o investido.

desenvolvimento das

acdes e servigos da

Atencdo Especializada.

Acdo N° 1 - Promover acdes da Atencdo Especializada.

9. Manter a Unidade de Valor financeiro =~ Moeda 2022 11.600.000,00 50.600.000,00 13000000,00 Moeda  6.996.206,48 53,82
Pronto Atendimento investido.
UPA24h.

Acao N° 1 - Manter Unidade de Pronto Atendimento - UPA 24h.

10. Manter o servigo de Valor financeiro ~ Moeda 2022 725.000,00 2.900.000,00  725000,00 Moeda 784.995,31 108,28
transporte sanitario e o investido.

atendimento movel de

urgéncia e emergéncia —

SAMU.

Acdo N° I - Manter servigo de Transporte Sanitario e o atendimento mével de urgéncia SAMU.

11. Manter e/ou ampliar as  Valor financeiro = Moeda 2022 1.555.500,00  6.222.000,00  1555500,00 Moeda  2.439.951,22 156,86
acoes da Rede de Atencdo  investido.
Especializada.

Acao N° 1 - Promover acdes da Atencdo Especializada.

12. Manter e/ou ampliar a ~ Valor financeiro =~ Moeda 2022 548.000,00 2.292.000,00  548000,00 Moeda 362.315,93 66,12
estrutura funcional para o investido.

desenvolvimento das

acdes e servigos da

Assisténcia farmacéutica.

Acdo N° 1 - Promover a¢des da Assisténcia Farmacéutica.

13. Manter o programa de ~ Valor financeiro =~ Moeda 2022 1.996.000,00  7.984.000,00  1996000,00 Moeda 896.315,93 44,91
Assisténcia Farmacéutica  investido.

com agoes

descentralizadas e

Programa de Campanhas

para o uso racional de

medicamentos.

Acdo N° 1 - Promover ac¢des da Assisténcia Farmacéutica.

14. Manter e ampliar Valor financeiro ~ Moeda 2022 1.194.000,00  4.776.000,00  1194000,00 Moeda 379.722,99 31,80
estrutura funcional para o investido.

desenvolvimento das

acdes e servigos da

Vigilancia Sanitéria.

Acdo N° 1 - Promover acdes da Vigilancia Sanitdria.

15. Manter e desenvolver  Valor financeiro  Moeda 2022 245.000,00 980.000,00 245000,00 Moeda 51.780,00 21,13
acdes da Vigilancia investido.
Sanitaria.

Acdo N° 1 - Promover ac¢des da Vigilancia Sanitaria.

16. Manter e ampliar a Valor financeiro ~ Moeda 2022 1.037.500,00  4.150.000,00  1037500,00 Moeda 469.864,21 45,29
estrutura funcional para o investido.

desenvolvimento das

acoes e servigos da

Vigilancia

Epidemiolégica.

Acdo N° 1 - Promover acdes da Vigilancia Epidemioldgica.
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17. Manter e desenvolver  Valor financeiro  Moeda 2022 1.630,00 6.910,00 163000,00 Moeda 62.265,05 38,20
acdes da Vigilancia investido.
Epidemioldgica.

Acdo N° 1 - Promover acdes da Vigilancia Epidemioldgica.

18. Manter e desenvolver  Valor financeiro =~ Moeda 2022 434.000,00 1.736.000,00  434000,00 Moeda 247.717,68 57,08
acdes de Vigilancia investido.
Alimentar e Nutricional.

Acdo N° 1 - Promover acdes de Vigilancia Alimentar e Nutricional.

DIRETRIZ N° 2 - Fortalecimento da Rede de atencfo a satide de Piraquara.

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecimento da Rede Materno-Infantil

Unidade
Indicador para Unidade  Ano - . Meta % meta
o~ ) . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Quadrimestre alcancada
ida - il
avaliacdo da meta medida Base 2025) - da PAS
Meta

1. Viabilizar uma maternidade no ~ Nimero de Nimero 2021 0 1 0 Niamero 0 0
municipio. maternidades no

municipio.
Acdo N° 1 - Buscar parcerias com a iniciativa privada, Estado e Unido.
Acao N° 2 - Buscar espago fisico.
Acdo N° 3 - Contratar recursos humanos.
Acdo N° 4 - Adquirir insumos médicos.
2. Manter a Taxa de Mortalidade Taxa de mortalidade  Taxa 2020 7,00 9,90 9,90 Taxa 18,37 185,56
Infantil na casa de 1 digito. infantil
Acdo N° 1 - Monitoramento da realizacio correta do pré-natal (auditoria de prontuarios, programa Pequeno Piraquarense, busca ativa).
Acdo N° 2 - Maior atencdo ao pré-natal, parto e puerpério e revisdo do protocolo municipal.
Acdo N° 3 - Incentivo ao aleitamento materno.
Acdo N° 4 - Realizagdo de consultas de puericultura.
Acdo N° 5 - Garantia de acesso a APS e especialidades.
3. Manter em 45% o percentual de  Percentual de partos  Percentual 2020 45,50 45,00 45,00  Percentual 50,86 113,02
realizagdo de partos normais normais.
anualmente.
Acgdo N° 1 - Realizar orientagdes durante o pré-natal sobre o parto normal e seus beneficios.
Acdo N° 2 - Promover visitas guiadas para conhecimento da maternidade.
Acdo N° 3 - Estabelecer a tematica do parto normal e seus beneficios nos grupos de gestantes das UBS.
4. Reduzir anualmente 0,5% o Percentual de Percentual 2020 14,65 12,50 13,50  Percentual 12,04 89,19
percentual de gestantes gestantes
adolescentes (10 a 19 anos). adolescentes
Acao N° 1 - Realizar orientacdes sobre métodos contraceptivos.
Acdo N° 2 - Realizar inser¢des de DIU e promover campanhas.
Acdo N° 3 - Educacdo em satde e acdes através do PSE.
Acdo N° 4 - Articular nas redes de protecdo sobre a temética.
5. Classificar os recém-nascidos Percentual de recém-  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
com fatores de risco de nascidos com risco
morbimortalidade. classificados.

Acdo N° 1 - Realizar a andlise e estratificacdo das Declara¢des de Nascidos Vivos e encaminhamento as unidades de satde para busca-ativa e
acompanhamento.

Acdo N° 2 - Elaborar estratégias para acesso as Declaracdes de Nascidos Vivos de forma mais répida.
Acdo N° 3 - Informar através de planilhas os nascimentos dos hospitais e maternidades de referéncia.

https://digisusgmp.saude. gov.br 63 de 105



Acdo N° 4 - Garantir um digitador para planilhar e encaminhar as unidades de satide as Declaragdes de Nascidos Vivos classificadas.

6. Manter e ampliar o Programa Numero de acdes Nimero 2020 1 4 1 Nimero 1,00 100,00
Pequeno Piraquarense, garantindo  realizadas para
o cuidado no pré-natal, parto, manter e ampliar o
puerpério e as criangas nos Programa
primeiros 2 anos de vida. Piraquarense.
Acdo N° 1 - Ampliar o Programa Pequeno Piraquarense para o atendimento de puerpério e as crian¢as nos primeiros 2 anos de vida.
Acdo N° 2 - Manter a participa¢do no Comité Municipal de Mortalidade Materno-Infantil e Fetal.
Acido N° 3 - Manter o fornecimento dos kits-maternidade para as gestantes e puérperas.
Acdo N° 4 - Garantir o atendimento de consulta de puericultura conforme protocolo.
Acdo N° 5 - Monitorar a coleta e recoleta do teste do pezinho, ofertar capacitacdo para os profissionais de satde.
OBJETIVO N° 2.2 - Fortalecimento da Rede de Urgéncia/Emergéncia
Unidade

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta Meta de ! Resultado do % meta

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bl " Plano(2022- 2023 did 0 l:i imest alcancada
ase medida uadrimestre
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta

1. Elaborar protocolo municipal para ~ Numero de Protocolo ~ Ndimero 2020 0 1 0 Niimero 0 0
o atendimento de urgéncia / criado e implantado
emergéncia em Satide Mental.
Acao N° 1 - Constituir grupo de trabalho multiprofissional para a elaboragdo do protocolo.
Acdo N° 2 - Atuar em conjunto com a RAPS na implantagdo e monitoramento da execug@o do protocolo.
2. Fortalecer a Rede de Urgéncia e Nuimero de a¢des Numero 2020 11 60 14 Niimero 0 0
Emergéncia (UPA, SAMU, Central realizadas.
de Remocgdes, etc).
Acdo N° 1 - Intensificar as acdes de fiscalizagdo pela Comissdo Municipal de Fiscalizagao da UPA 24h.
Acdo N° 2 - Realizar educagio permanente na Central de Remocdes de Piraquara.
Acdo N° 3 - Reunides periddicas entre as coordenacdes dos servigos de urgéncia e emergéncia para articulagdo e alinhamento do processo de trabalho.
3. Realizar a terceirizacdo da SAMU  Niumero de SAMU Nimero 2020 0 1 0 Niimero 1,00 0
Bravo. Bravo terceirizado.
Acdo N° 1 - Realizar estudo de viabilidade para a terceirizacdo do servico SAMU Bravo.
Acdo N° 2 - Contratacdo pelo COMESP de empresa executante de prestacdo de servigo para o SAMU Bravo.
4. Implantar o servico de plantao Niimero de Nimero 2020 0 1 0 Niimero 0 0
odontolégico na UPA24h. 18:00 — Profissional cirurgido-
00:00H (6 horas didrias) dentista cadastrado na

UPA 24H no CNES.
Acdo N° 1 - Viabilizagdo dentro do contrato de gestdo em parceria com Organizacao Social.
Acdo N° 2 - Elaborar Protocolo Municipal de Atendimento as urgéncias/emergéncias odontoldgicas.
5. Elaboracdo de Protocolo Municipal =Numero de Protocolo  Naimero 2020 0 1 0 Niimero 0 0
de Transporte Sanitario. criado e implantado.
Acdo N° 1 - Constituir grupo de trabalho multiprofissional para a elaboragdo do protocolo.
Acdo N° 2 - Atuar em conjunto com a Rede de Atencdo a Satide na implantaciio e monitoramento da execugio do protocolo.
Acdo N° 3 - Capacitacdo permanente dos profissionais da rede de atencdo a satde.
6. Qualificar da Unidade de Pronto Numero de Protocolo  Ntumero 2020 0 1 0 Nuamero 0 0
Atendimento (UPA 24h) de acordo inserido no SAIPS.
com a Portaria n° 10/2017 (opcédo de
custeio IV) com aumento do repasse
federal.
Acdo N° 1 - Inclusdo da proposta no SAIPS.
Acdo N° 2 - Adequagdes da estrutura fisica e processos de trabalho conforme a Portaria n® 10/2017.
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7. Elaborar Manual de Procedimentos
Operacionais Padrao (POP) da
Central de Remocdes de Piraquara.

Nimero de Manual

Nuamero 2020 0 1

elaborado.

Acdo N° 1 - Realizar levantamento dos POPs ja confeccionados e elencar novos POPs a serem elaborados.

Acdo N° 2 - Atualizar os POPs existentes anualmente.

Acdo N° 3 - Capacitar as equipes em cada atualizacdo dos POPs.

8. Elaborar Protocolo Municipal de
Transporte Fora do Domicilio (TFD)

Numero de Protocolo

Namero 2020 0 1

elaborado.

Acdo N° 1 - Visitar municipios da RMC para conhecer TFD dentro de cada realidade.

Acao N° 2 - Capacitar as equipes da Rede de Atencdo a Satide quanto aos critérios estabelecidos no TFD.

0 Nimero

0 Nuamero

1. Fortalecer a integra¢do da Atencdo
Primaria no cuidado em Satide Mental
por meio de acdes de matriciamento.
Realizar no minimo de 1 encontro
mensal para cada CAPS.

Acido N° 1 - Estabelecer cronograma de realizagdo de matriciamento com os equipamentos de satde da rede.

2. Realizar Férum intersetorial sobre
RAPS e a inclusio social.

Nutmero de Namero 2020 24
matriciamentos

realizados por CAPS

com equipes de

Atencao Basica

Realizacdo acada2  Niamero 2020 0 2
anos de 1 Féorum
Inter setorial de

Satide Mental.

Acdo N° 1 - Estabelecer comissao interssetorial para elaboracdo e condugao do forum.

Acdo N° 2 - Buscar parcerias de profissionais para palestrar no evento.

3. Estabelecer Fluxos de atendimento e
de Procedimentos Operacionais Padrdo
(POP’s) dos Equipamentos que
integram a RAP’s promovendo o
fortalecimento da linha de cuidado em
satide mental.

Criacdo do Comit¢é ~ Numero 2020 0 6
Inter setorial de
politicas publicas de

combate as drogas

Acdo N° 1 - Instituir comissao para elaboragdo dos fluxos e POPs.

Nimero
1 Nimero
2 Nimero

Acdo N° 2 - Capacitar, permanentemente, as equipes da Rede de Atencdo a Satide quanto a execucdo dos fluxos e POPs.

4. Implantar o CAPS Infantil.

Nimero de servico  Namero 2020 0 1
CAPS I implantado

e em atividade.

Acdo N° 1 - Elaborar estudo de viabilidade para implantagdo do CAPS-i.

0 Nimero

18,00

75,00

Acao N° 2 - Contratar equipe estabelecida em portaria para a execucdo do servico (1 médico psiquiatra, neurologista e/ou pediatra com especializa¢do em

satide mental, 1 enfermeiro, 4 profissionais de nivel superior e 5 profissionais de nivel médio).

1. Ampliar e manter em 60% Cobertura populacional
estimada de satide bucal na
atencdo bésica

a cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Satide Bucal.

Percentual 2020 58,85 60,00

Acdo N° 1 - Ampliar 2 equipes de saide bucal (UBS Tia Tiana e UBS Macedo).
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2. Reduzir para 5,5% ou Nuamero de exodontias Percentual 2020 12,21 5,50 1,50

valor inferior o percentual realizadas sobre o niimero
de exodontia em relacdo ao  de procedimentos realizados.
nimero total de

procedimentos.
Acdo N° 1 - Iniciar os atendimentos na especialidade de endodontia no Centro de Especialidades de Piraquara.

Acdo N° 2 - Atualizar o Protocolo de Satide Bucal, fortalecendo as acdes de promogio a satde nesta linha técnica.

Acao N° 3 - Realizar credenciamento de clinicas especializadas para atendimento das especialidades de odontologia ndo contempladas no municipio.

3. Atingir anualmente no Numero de pessoas Percentual 2020 2,00 8,00 2,00

minimo 2% de ac¢des participantes na agdo
coletivas de escovacio coletiva de escovacdo dental
dental supervisionada supervisionada / populagdo

cadastrada no mesmo local.
Acdo N° 1 - Realizar as abordagens coletivas de escovagdo supervisionada nas escolas do municipio.

Acao N° 2 - Utilizar as midias sociais para fortalecer esta linha de promogdo a satide bucal.

Acdo N° 3 - Elaboragdo, impressio e distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientacdo para profissionais e comunidade.

4. Ampliar acesso a Numero de “Primeiras Nuimero 2019 5.111  21.400 5.300

cobertura de primeira Consultas Odontolégicas
consulta odontoldgica no Programéticas” informadas
Municipio. no sistema municipal de

registros
Acdo N° 1 - Usar as midias sociais para falar sobre satide bucal e desmistificacdo do medo.
Acdo N° 2 - Realizar busca ativa em parceria com os Agentes Comunitarios de Satde dos pacientes faltosos.
Acdo N° 3 - Adotar politica de estoque minimo de insumos odontoldgicos.
Acdo N° 4 - Planejar reunido técnica com a Gestdo e os profissionais da Estratégia de Satde da Familia.

5. Avaliar o indice de CPO-
D em criangas de 12 anos e

Ficha CPO-D preenchida e
tabulada.

Namero 2020 0 2 0
avaliacdo de risco a carie em

criangas de todas as idades

em fase escolar.

Acdo N° 1 - Realizagdo da avaliacdo de satde bucal em criangas na fase escolar, através das acdes do Programa Satde na Escola.

Acdo N° 2 - Tabulacdo de dados preenchidos nas fichas CPO-D.

6. Garantir atendimento Indicador de pagamento do Percentual 2020 23,00 60,00 60,00

odontoldgica as gestantes programa previne brasil -

moradoras do municipio. SISAB.

Acdo N° 1 - Realizar procedimentos individuais preventivos para as gestantes.

Acdo N° 2 - Fortalecer o fluxo existente de realiza¢do da primeira consulta odontoldgica junto a abertura do SISPRENATAL.

Acdo N° 3 - Realizar procedimentos coletivos nos grupos de gestante.

Acdo N° 4 - Promover educacdo em Saide Bucal para as gestantes: cadastrar usudrios, alimentar e analisar os sistemas de informacao.

Acdo N° 5 - Capacitar os profissionais dentistas quanto a alimentagdo correta do sistema informatizado.

OBJETIVO N° 2.5 - Implantacio da Rede de Atencio a Pessoa com Deficiéncia (PcD).

Indicador para Unidade  Ano - ) Meta
. . .~ . Linha- Meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- B Plano(2022- 2023
da meta medida Base ase 2025)
1. Monitorar a realizagdo Percentual de nascidos vivos  Percentual 2020 100,00 100,00 100,00

Teste do Pezinho em 100%
dos nascidos vivos.

que realizam o teste do
pezinho

Acdo N° 1 - Monitorar os exames realizados e enviados para a FEPE.

Acdo N° 2 - Viabilizar busca ativa das recoletas solicitadas pela FEPE e em casos confirmatérios diagnosticados.
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Percentual 1,71 85,50
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2. Cadastrar no sistema de  Percentual de pessoas com Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
informag@o de satide da deficiéncia no municipio que

SMSP 100% a populagdo  tiveram acesso a servico de

com deficiéncia, segundo  reabilitacdo.

o tipo de deficiéncia do

municipio.

Acido N° 1 - Elaborar questionario para identificac@o e classificacao de deficiéncias.
Acdo N° 2 - Aplicar questiondrio pelas ACS a fim de identificar populagdo com deficiéncia, bem como suas necessidades.

Acdo N° 3 - Monitorar pacientes encaminhados para acompanhamento nos servicos de reabilitacio (clinicas conveniadas, CMAIE, APAE).

3. Adequar quanto a Percentual de equipamentos ~ Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 35,00 35,00
acessibilidade fisica da SMS e de

equipamentos da SMS ao  estabelecimentos de

ano. prestadores de servi¢o do

SUS com acessibilidade a
Pessoa com Deficiéncia.

Acdo N° 1 - Visitar os setores de satde para identificar as necessidades com base na Lei n® 9050.

Acdo N° 2 - Encaminhar as necessidades aos setores responsaveis para providenciar os ajustes.

4. Implantar e manter Numero de Centro de Numero 2021 1 1 1 Numero 1,00 100,00
estruturado o Centro de reabilitacdo implantado e em
Reabilitagcdo em Sadde. atividade.

Acdo N° 1 - Estruturar o Centro de Reabilitagdo em Satde com ambientes adequados/suficientes e profissionais qualificados.
Acdo N° 2 - Ampliar a equipe multiprofissional do CER.

5. Instituir a estratégia de Nimero de avaliagdes Numero 2021 60 330 80 Numero 418,00 522,50
estratificac@o da pessoa realizadas.
com deficiéncia.

Acdo N° 1 - Elaborar instrumento de avaliacdo para identificar e encaminhar pacientes com perfil para atendimento no Centro de Reabilitagdo.

Acdo N° 2 - Elaborar protocolo para atendimento do paciente do CER.

1. Intensificar a estratégia de Nimero de avaliagdes ~ Namero 2022 Niimero 117,00 234,00
estratificac@o de risco por meio do  realizadas.
questionario IVCF-20.

Acdo N° 1 - Realizar capacitacdes as equipes de saide do municipio para aplicagio do instrumento IVCF-20.

2. Fortalecer e ampliar os vinculos ~ Namero de acdes Numero 2022 10 40 10 Numero 7,00 70,00
entre APS e ILPI's realizadas.

Acdo N° 1 - Auxiliar quando necessario nas demandas relacionadas aos cuidados a satde.
Acdo N° 2 - Auxiliar nas fiscalizagdes da Vigilancia Sanitaria.

Acdo N° 3 - Avaliar os Planos Integrais de Satde da pessoa idosa, item 5.2 da RDC n° 283/2005 ANVISA e a seguranca dos idosos acolhidos.

1. Ampliar e manter a Cobertura populacional Percentual 2020 79,60 80,00 80,00  Percentual 82,65 103,31
cobertura populacional estimada pelas equipes de

estimada pelas equipes da  Atencdo Basica

Atencdo Primaria em 80%.

Acdo N° 1 - Ampliacdo de 4 equipes de Atencdo Primaria/ESF: UBS Maria Francelina, UBS Elfride Miguel, UBS Sebastiana de Souza Batista, UBS Wanda
dos Santos Mallmann.
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Acdo N° 2 - Realizar o processo de territorializacdo e mapeamento da area de atuagdo de cada equipe ESF, identificando grupos, familias e individuos
expostos a riscos e vulnerabilidades.

2. Aferir a pressdo arterial ~ Indicador de pagamento do Percentual 2020 3,00 50,00 50,00  Percentual 3,85 7,70
a cada seis meses dos programa previne brasil —
pacientes hipertensos SISAB.

cadastrados no municipio,
conforme o Programa
Previne Brasil.

Acdo N° 1 - Manter o acompanhamento dos pacientes hipertensos conforme linha guia.
Acdo N° 2 - Retomar o grupo HIPERDIA de acordo com os protocolos sanitarios instituidos.

Acdo N° 3 - Estimular os Agentes Comunitarios de Saide a manterem listagem nominal dos pacientes hipertensos de cada area, visando cumprir a rotina de
visitas domiciliares e acompanhamento clinico.

Acdo N° 4 - Instituir em cada UBS a planilha do hipertenso para controle das equipes.

3. Solicitar anualmente a Indicador de pagamento do Percentual 2020 19,00 50,00 50,00  Percentual 38,31 76,62
Hemoglobina glicada dos  programa previne brasil —
pacientes diabéticos SISAB

cadastrados no municipio,
conforme o Programa
Previne Brasil

Acdo N° 1 - Manter o acompanhamento dos pacientes diabéticos conforme linha guia.
Acgdo N° 2 - Retomar o grupo HIPERDIA de acordo com os protocolos sanitérios instituidos.

Acdo N° 3 - Estimular os Agentes Comunitarios de Satide a manterem listagem nominal dos pacientes diabéticos de cada area, visando cumprir a rotina de
visitas domiciliares e acompanhamento clinico.

Acdo N° 4 - Instituir em cada UBS a planilha do diabético para controle das equipes.

4. Atingir a razdo de Razdo de exames Razao 2020 0,22 0,49 0,49 Razdo 0,15 30,61
exames citopatoldgicos do  citopatolégicos do colo do

colo do tdtero em pelo utero em mulheres de 25 a 64

menos 0,49 ao ano na anos na populacdo residente

populagio alvo. de determinado local e a

populacdo da mesma faixa
etaria

Acdo N° 1 - Realizagdo de campanhas aos sdbados e eventos.
Acdo N° 2 - Elaborag@o de planilha por equipe de satide para controle das mulheres cadastradas.
Acdo N° 3 - Busca ativa da faixa etaria pelas equipes ESF.

Acdo N° 4 - Orientacdes durante as consultas sobre a importincia da realizacdo do exame para rastreamento.

5. Atingir a razdo de Razao de exames de Razao 2020 0,24 0,35 0,35 Razio 0,18 51,43
mamografias em pelo mamografia de rastreamento

menos 0,35 ao ano na realizados em mulheres de 50

populacdo alvo. a 69 anos na populagido

residente de determinado
local e populacdo da mesma
faixa etaria.

Acdo N° 1 - Realizagdo de campanhas aos sabados e eventos.
Acdo N° 2 - Elaboragdo de planilha por equipe de satde para controle das mulheres cadastradas.
Acdo N° 3 - Captacdo da faixa etaria durante as consultas médicas.

6. Manter as equipes de Numero de profissionais Nimero 2020 15 15 15 Nimero 12,00 80,00
atuacdo do NASF-AB. cadastrados nas Unidades de
satde do municipio.

Acdo N° 1 - Elaborag@o de protocolos e fortalecimento do processo de trabalho do NASF-AB.
Acao N° 2 - Manter o apoiador institucional como elo entre 0 NASF-AB e a Rede de Atencgdo a Satide do municipio.

7. Elaborar estudo de Numero de estudo realizado ~ Ndmero 2020 0 1 0 Nimero 0 0
viabilidade para

implantacdo do Programa

Consultério de Rua.
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Acdo N° 1 - Instituir grupo de trabalho para elaboragdo do estudo.
Acdo N° 2 - Realizar levantamento do niimero populacional de rua do municipio de Piraquara.

8. Elaborar a Politica Nidmero de Protocolo Ndmero 2020 0 1 1 Numero 0 0
Municipal de Préticas elaborado e implantado

Integrativas e

Complementares.

Acdo N° 1 - Instituir grupo de trabalho intersetorial para elaborac@o da politica.

Acdo N° 2 - Ofertar a formag@o das PICS aos profissionais de satide da rede municipal.

Acdo N° 3 - Implementar atividades coletivas com terapias comunitarias de tratamento em grupos organizados.

Acdo N° 4 - Fortalecer as PICS como recurso terapéutico através da educagio continuada nas reunides de equipe de cada equipamento de satde.

9. Reestruturar e fortalecer Ntmero de agdes realizadas. ~ Numero 2020 0 4 1 Numero 4,00 400,00
o Planejamento Familiar.

Acdo N° 1 - Realizar agdes de educagdo sexual para a popula¢@o jovem, através do PSE.
Acdo N° 2 - Retomar os grupos de Planejamento Familiar nas Unidades de Satde.
Acdo N° 3 - Confeccionar material educativo para contribuir nas a¢des de planejamento familiar.

Acdo N° 4 - Capacitar médicos e enfermeiros para descentralizagdo da insercdo de DIU em todas as UBS.

10. Ampliar o Nuamero de Unidades de Namero 2021 0 10 4 Numero 0 0
funcionamento de 10 UBS = Satde com horério estendido
‘s para atender a (17h-19h)

populagdo que trabalha em
horéario comercial (17 —
19h).

Acdo N° 1 - Abrir as unidades de satide Wanda Mallmann, Elfride Miguel, Carlos Jess, Maria Francelina, Flavio Cini, Takami Tano, Nanci Terezinha,
Osmar Pamplona, James Ribas, e Sebastiana de Souza uma vez ao més, em horario estendido, visando alcancar a populacdo que trabalha em horario
comercial.

11. Manter e ampliar as Nuamero de agdes realizadas ~ Numero 2020 1 4 1 Numero 12,00 1.200,00
acdes voltadas a saide da  para manter e ampliar a
mulher. saide da mulher.

Acdo N° 1 - Buscar viabilizar um centro de atengio especializada e integral a saide da mulher no municipio.
Acdo N° 2 - Revisar o protocolo de pré-natal, parto e puerpério.

Acdo N° 3 - Criar um protocolo especifico de ginecologia e saiide da mulher.

12. Reduzir a mortalidade  Taxa de mortalidade de Taxa 2020 317,40 315,90 315,90 Taxa 135,55 42,91
prematura (de 30 a 69 pessoas de 30 a 69 anos pelo

anos) 0,5% em relacdo a conjunto das 4 principais

2020. DCNTs.

Acdo N° 1 - Desenvolvimento de estratégias para prevengdo das doencas e condigdes prevalentes na populagio.

13. Reorganizar o Numero de acdes realizadas ~ Nimero 2020 0 24 6 Nimero 10,00 166,67
processo de trabalho das para a melhoria do processo

equipes das Unidades de de trabalho.

Sadde ampliando o acesso

a populag@o e qualificando

o servico prestado.

Acgdo N° I - Manter o apoiador institucional em cada regido do municipio (Guarituba e Centro).

Acdo N° 2 - Realizar agdes de satde através da integragdo entre ACS e ACE.

Acdo N° 3 - Realizar periodicamente a reunido dos coordenadores dos servicos.

Acgdo N° 4 - Padronizar os processos de trabalho das equipes de satde através da elaboragdo e/ou atualiza¢do de 100% dos POPs.

Acdo N° 5 - Implantacdo da coordenacdo de ACS.

14. Manter o Programa Nimero de Servico de Nimero 2020 0 1 1 Numero 1,00 100,00
Melhor em Casa do Aten¢do Domiciliar (SAD)
Ministério da Satde. cadastrados no SCNES.

Acdo N° 1 - Elaborar protocolo de inclusdo dos pacientes no Programa Melhor em Casa.
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Acdo N° 2 - Estabelecer plano de cuidado aos pacientes inseridos no servigo.

Acdo N° 3 - Fomentar a articulagdo entre os servicos de satide municipais, em seus niveis de complexidade, visando alinhar o processo de trabalho em satide.

1. Acompanhar anualmente
100% das gestantes indigenas.

Percentual de gestantes Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual
indigenas

acompanhadas

Acido N° 1 - Monitoramento através da enfermeira da aldeia que realiza a ponte aldeia-APS.

Agdo N° 2 - Encaminhamento ao risco intermediario e alto risco se necessario.

2. Manter 100% a assisténcia
farmacéutica prestada pelo
municipio a populacdo indigena
dentro da REMUME.

Percentual de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual
medicamentos da
REMUME fornecidos

a populagdo indigena.

Acdo N° 1 - Manter 100% a assisténcia farmacéutica prestada pelo municipio a populagdo indigena dentro da REMUME.

3. Ampliar o nimero de agdes de
saide previstas na Politica
Nacional de Atencdo Integral a
Saidde das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional —
PNAISP

Numero de acdes de Nimero 2020 O 168 40 Numero
promocdo a satde e

prevengdo de agravos

nos estabelecimentos

de atuac@o da EaPP

(Delegacia e Batalhao)

100,00 100,00
100,00 100,00
0 0

Acdo N° 1 - Manter os atendimentos de promogao a satde e prevencdo de agravos e tratamento pela equipe de Ateng¢ao Primdria Prisional na delegacia de
Policia Civil e Batalh@o da Policia Militar de Guarda de Piraquara.

Acao N° 2 - Realizar o cadastro e os registros de atendimento a populacdo carceraria em nosso sistema de satide informatizado.

Acdo N° 3 - Realizar em conjunto com a SESA-PR e a SEJUF-PR as campanhas de preven¢do de agravos bem como o monitoramento das agdes executadas.

4. Fortalecer a Politica Nacional
de Atencdo Integral a Satde de
Adolescentes em Conflito com a
Lei — PNAISARI.

Nimero de agdes Nimero 2020 3 52 12 Niimero
realizadas no CENSE

Sao Francisco.

1,00 8,33

Acdo N° 1 - Fortalecer agdes de promocao e prevencdo a satde aos adolescentes em conflito com a Lei, juntamente a equipe de Satde do Sécio-educativo.

Acdo N° 2 - Manter articulagdes intersetoriais visando a promocao de satide e prevencdo de agravos.

Acdo N° 3 - Monitorar em conjunto com o CENSE a execuc@o do Plano de Acdo Anual.

Acido N° 4 - Ofertar capacitacdes para a equipe de satide do Centro de Socio-educacional em conjunto com os profissionais da rede.

5. Promover e realizar acdes de
enfrentamento ao racismo e ao
preconceito institucional, nos
servigos de atenc@o em sadde,
com foco nas populagdes de
Rua, Negra, LGBTQIA+,
Cigana, Quilombola, Indigena,
Campo, Floresta, Cerrado e
Aguas.

Numero de agdes Numero 2020 0 4 1 Niimero
realizadas abordando a

tematica de inclusao.

9,00 900,00

Acido N° 1 - Realizar acdes educativas, bem como divulgacido nas midias de acdes de enfrentamento ao preconceito e de inclusdo desta populaco.
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1. Realizar o acompanhamento = Percentual de Percentual 2020 68,00 87,00 85,00  Percentual 49,25 57,94
das condicionalidades de saide acompanhamento das
dos usudrios inscritos no condicionalidades de
Programa Bolsa Familia. satude de inscritos no
Programa Bolsa Familia.
Acdo N° 1 - Participacgdo de representante da Satide no Comité Municipal do Programa Bolsa Familia.
Acdo N° 2 - Garantir equipamentos antropométricos em todas as Unidades de Saide e servigos que realizam a avaliagdo do estado nutricional.
Acdo N° 3 - Capacitar os profissionais quanto avaliagdo antropométrica.
Acdo N° 4 - Capacitar os responsaveis pelo preenchimento dos mapas de acompanhamento do programa.
Acao N° 5 - Garantir um digitador dos mapas do Programa Bolsa Familia no sistema informatizado do Ministério da Satde.
2. Manter e aprimorar o Cobertura de agdes Percentual 2019 42,00 100,00 75,00  Percentual 100,00 133,33

Programa Satide na Escola
(PSE), através das acdes
pactuadas nos equipamentos

realizadas do PSE pelos
equipamentos de
educacdo pactuados.

de Educagio.

Acdo N° 1 - Fortalecer a comunicagdo entre profissionais da satde e da educacdo por meio de reunides integradas, para desenvolverem as a¢des dando
prioridade as necessidades dos educandos.

Acdo N° 2 - Realizagdo de agdes online e presencial.

Acdo N° 3 - Na realizacdo de materiais didaticos e videos para as a¢des do PSE, solicitar o apoio da Secretaria de Comunicagdo, Assisténcia Social entre
outras.

Acdo N° 4 - Garantir um digitador para as fichas de atividade coletiva no sistema informatizado municipal.
Acdo N° 5 - Monitorar a realizacio das acdes por meio da ficha de registro de atividade coletiva, no Sistema informatizado do Ministério da Sadde.
Acdo N° 6 - Realizar encontro com os profissionais de saide e da educag@o para formagdo sobre o Programa Sadde na Escola.

Acdo N° 7 - Realizar abordagem a populag@o escolar nas tematicas preconizadas pelo Ministério da Satde: a¢des de combate ao mosquito Aedes aegypti,
promogao das Préticas Corporais, da Atividade Fisica e do lazer nas escolas, prevenc@o ao uso de alcool, tabaco, crack e outras drogas, promoc¢ao da Cultura
de Paz, Cidadania e Direitos Humanos, prevencio das violéncias e dos acidentes, identificacdo de educandos com possiveis sinais de agravos de doengas em
eliminacdo.

3. Elaborar e implantar a Niimero de Protocolo Numero 2020 0 1 0 Niimero 0 0

politica municipal de elaborado e implantado.

Promogao a Satde.

Acdo N° 1 - Valorizar e otimizar o uso dos espacos publicos de convivéncia e de produgdo de saide para o desenvolvimento das acdes de promocgdo da
sadde.

Acdo N° 2 - Estimular as a¢des Inter setoriais, buscando parcerias que propiciem o desenvolvimento integral das acdes de promocio da satde.

4. Atender e acompanhar os Percentual de usuarios Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
usudrios aderidos ao Programa  atendidos aderidos ao
Municipal de Dietas Especiais, Programa Municipal de
de acordo com os critérios do  Dietas Especiais.
Protocolo Municipal de dietas
especiais.
Acdo N° 1 - Atualizag@o do Protocolo Municipal de dietas especiais, quando necessario.
Acdo N° 2 - Manter recurso financeiro para aquisi¢do de féormulas, suplementos e dietas enterais.
Acdo N° 3 - Acompanhar os pacientes do programa através do atendimento da Nutri¢do no NASF, com frequéncia minima trimestral.
Acgdo N° 4 - Monitorar os pacientes através de planilhas e sistema informatizado vigente.
5. Implantar a Rede de Apoio  Nimero de Unidades de ~ Numero 2022 11 11 11 Numero 11,00 100,00
ao Aleitamento Materno nas Satide com Rede de
Unidades de Satide de Apoio ao Aleitamento
Piraquara. Materno implantada.
Acdo N° 1 - Sensibilizar os gestores e profissionais de satide sobre a importancia da Rede de apoio ao Aleitamento Materno.
Acdo N° 2 - Implantar e implementar a Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB) nas Unidades de Saide.
Acdo N° 3 - Capacitar os profissionais de saide quanto aleitamento materno e alimentacdo complementar saudéavel.
Acdo N° 4 - Levantamento de profissionais que tenham perfil para participar da Rede.
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6. Implantar e manter o Percentual de criangas Percentual 2020 0,00 70,00 60,00  Percentual 0 0
Programa Crescer Saudavel. acompanhadas que foram

avaliadas nos critérios de

ingresso no Programa

Crescer Saudavel.

Acdo N° 1 - Avaliar o estado nutricional (peso e altura) das criangas matriculadas na Educagdo Infantil e Ensino Fundamental I nas escolas participantes do
PSE.

Acdo N° 2 - Ofertar atividades coletivas de promog¢do da alimentacdo adequada e saudavel para as criancas matriculadas na Educacio Infantil e Ensino
Fundamental I nas escolas que participam do PSE.

Acdo N° 3 - Ofertar atividades coletivas de promoc¢ao das praticas corporais e atividades fisicas para as criancas matriculadas na Educac@o Infantil e Ensino
Fundamental I nas escolas que participam do PSE.

Acido N° 4 - Instituir nas Unidades Basicas de Satide o registro de acompanhamento dos Marcadores do Consumo Alimentar para criancas até 10 anos.
Acdo N° 5 - Monitorar o registro de acompanhamento dos Marcadores do Consumo Alimentar, subsidiando a¢des de promocdo de satide na rede.

Acido N° 6 - Atendimento individual de profissional de nivel superior nas Unidades de Satde para as criancas vinculadas ao Programa Crescer Saudavel.

1. Elaboracdo e implantacdo de um = Ntmero de Protocolo Nimero 2020 Niimero
Protocolo de Feridas e curativos elaborado e implantado.
especiais.

Acdo N° 1 - Instituir comissdo multiprofissional para elaboracdo do protocolo.
Acdo N° 2 - Capacitar as equipes da aten¢@o primdria quanto a utilizac@o dos curativos especiais padronizados pelo municipio
Acdo N° 3 - Monitorar a execucdo do Protocolo de Feridas no municipio de Piraquara.

2. Manter o ambulatério Niamero de Proteses Namero 2020 60 960 240 Namero 66,00 27,50
odontoldgico especializado. dentérias confeccionadas

e registradas no sistema

eletronico de satde.

Acdo N° 1 - Atualizar o POP com os critérios de encaminhamento para realizagdo de proteses.
Acdo N° 2 - Garantir o fornecimento de materiais e insumos através de licitacdo prépria para o Laboratério de Prétese Dentaria.

3. Realizar credenciamento de Numero de servigos Namero 2020 0 4 1 Numero 0 0
prestacdo de servigos para exames  credenciados.

complementares e procedimentos

que ndo estao disponiveis no

COMESP.

Acdo N° 1 - Credenciar prestador de servi¢o para a exames de eletroencefalograma com sedaco para criancas.

Acdo N° 2 - Credenciar prestador de servi¢o para a exames de colonoscopia.

1. Promover a melhoria do atendimento ~ Ndimero de agdes Nimero 2020 Numero

farmacéutico a populacdo e o uso realizadas.
racional de medicamentos por meio da
qualificacdo do servigo.

Acao N° 1 - Fortalecer as a¢des educativas na comunidade quanto ao descarte de medicamentos vencidos ou em desuso.
Acdo N° 2 - Elaborar Manual de Boas Praticas de Dispensacao.

Acdo N° 3 - Qualificar os dispensaristas das unidades de satde.
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2. Manter e fortalecer a consulta Nimero de Nimero 2020 68 480 90 Niimero 0 0
farmacéutica em 100% das unidades que = consultas realizadas
possuem farmacéutico. pelo CBO

Farmacéutico.

Acdo N° 1 - Elaborag@o de documento orientativo aos farmacéuticos quanto aos cddigos de procedimentos da tabela SIGTAP que podem ser realizados pelo
CBO.

Acdo N° 2 - Elaborag¢@o do plano de educacdo permanente para a Assisténcia Farmacéutica.
Acao N° 3 - Elaborar normas e procedimentos para otimizar o processo de trabalho.

3. Revisar periodicamente a REMUME  REMUME revisada Nuamero 2020 1 2 0 Nimero 0 0
para a avaliacdo de inclusdo/retirada de e publicada em
medicamentos. diario oficial.

Acdo N° 1 - Manutencao e estudo constante da REMUME através das reunides com a comissdo de Farmacoterapia.
Acdo N° 2 - Realizar reunides trimestrais da comissdo de Farmacoterapia.

4. Adequar a estrutura fisica da Servico Nimero 2020 1 1 0 Nimero 1,00 0
Farmaécia do Guarituba visando espaco reestruturado.

adequado para atendimento e

armazenamento de medicamentos.

Acdo N° 1 - Adequar a estrutura fisica da Farmécia do Guarituba visando espago adequado para atendimento e armazenamento de medicamentos.

OBJETIVO N° 2.12 - Fortalecimento da Atencdo Especializada e Regulacio do Acesso aos Servicos do SUS.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
Vo . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2023 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) 1aa = . da PAS
Meta
1. Ampliar em 10% a oferta ~ Numero de consultas Numero 2019 24.993  27.496 6.874 Numero 10.744,00 156,30
de consultas especializadas.  especializadas ofertadas.

Acdo N° 1 - Otimizar toda a oferta disponibilizada pela Secretaria Estadual de Saide, Consércio Metropolitano de Satide (COMESP) e demais prestadores.

Acdo N° 2 - Articular junto a Secretaria Estadual de Satide para que amplie a ofertar de consultas especializadas principalmente nas especialidades com
maior escassez de oferta, a exemplo: neurologia, urologia, reumatologia, cardiologia pediatrica, endocrinologia pediatrica, entre outros.

Acdo N° 3 - Articular junto ao COMESP para que credencie prestadores para oferta de especialidades para consultas.
Acdo N° 4 - Direcionar recursos financeiros, proprios, para compra de consultas especializadas.

Acdo N° 5 - Articular junto ao Gestor Estadual para que se viabilize o projeto de implantacido de Centro Especialidades junto ao Hospital Sdo Roque e que
Piraquara seja contemplada com quantitativo maior da oferta considerando que a referida Unidade esta no territorio de Piraquara.

Acdo N° 6 - Designar um profissional responsével pela regulacdo nas Unidades de Saide com maior fluxo: UBS Nanci Terezinha/UBS Carlos Jess/UBS
Osmar Pamplona/UBS Madre Tereza. O referido profissional podera também acessar os sistemas de ofertas de consultas.

Acdo N° 7 - Viabilizar transporte de municipes as consultas distantes do territorio para reducio do indice de absenteismo (linha satde).

Acdo N° 8 - Dotar o Departamento de Atengdo Especializada de profissionais técnicos fortalecendo as acdes de Regulacio.

2. Ampliar em 1% a oferta Nimero de exames Namero 2019 532.988 538.328 134.582 Namero 200.189,00 148,75
de exames especializados. complementares
ofertados.

Acao N° 1 - Articular junto ao COMESP para que credencie prestadores para oferta de exames complementares.

Acdo N° 2 - Articular junto ao COMESP para credenciar clinicas que realizem exames especializados (hoje ndo ofertados) para atendimento da demanda
reprimida no Departamento de Atencdo Especializada citamos alguns desses: (Eletroneuromiografia, teste ergométrico, eletroencefalograma, ressonancias
infantis com sedagdo, tomografias infantis com sedaco, urofluxometria, uretrocistoscopia, espirometria, entre outros).

Acdo N° 3 - Designar um profissional responsével pela regulacdo nas Unidades de Satide com maior fluxo: UBS Nanci Terezinha/UBS Carlos Jess/UBS
Osmar Pamplona/UBS Madre Tereza. O referido profissional podera também acessar os sistemas de ofertas de exames.

Acdo N° 4 - Viabilizar transporte de municipes aos exames em clinicas distantes do territério, para reducdo do indice de absenteismo (linha satde).
Acdo N° 5 - Dotar o Departamento de Atengdo Especializada de profissionais técnicos fortalecendo as acdes de Regulacio.

3. Reduzir em 10% o indice Percentual de pacientes Percentual 2020 30,00 20,00 25,00 Percentual 0 0
de absenteismo nas consultas = faltantes nas consultas e
e exames especializados. exames ofertados para

Atencdo Especializada
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Acdo N° 1 - Aprimorar a comunica¢do com o usudrio, atualmente feita por telefone, por meio de ferramentas tecnolégicas a exemplo de mensagem,
whatsapp, a fim de informar e reforcar o aviso do agendamento de exames ou consulta especializada.

Acdo N° 2 - Incluir na prestacdo de contas junto ao Conselho Municipal de Satde e Audiéncia Publica, relatério contendo informacdes sobre o indice de
absenteismos.

Acdo N° 3 - Inserir na mensagem ou comunicado do agendamento, um alerta que, caso o paciente ndo comparecer na consulta ou exames agendados, para
que comunique a Central de Marcacdo a fim de otimizar a oferta e direcionar para outro paciente.

Acdo N° 4 - Disponibilizar transporte sanitario, permanente, com linhas fixas, direcionados para os Municipios em que se concentram os prestadores de
servigos: Curitiba/Campo Largo/Campina Grande do Sul/Colombo, Sao Jose dos Pinhais, entre outros, a fim de garantir ao paciente meios de locomog¢ao.

Acdo N° 5 - Qualificar a fila de espera, com busca ativa permanentemente, a fim de otimizar a oferta.

Acao N° 6 - Elaborar e divulgar mensagem educativa sobre a importancia de nao faltar ao agendamento e caso nao necessitar avisar a Central de Marcacao.
A divulgacgdo pode ser nas salas de espera das Unidades de Satde, e também matéria no site da prefeitura.

4. Modernizar o setor de Percentual de Percentual 2021 0,00 100,00 50,00 Percentual 0 0
regulac@o reduzindo em encaminhamentos feitos
100% o fluxo de papel pela via do sistema.

referente aos
encaminhamentos para
especialidades.

Acdo N° 1 - Implantacgdo de Sistema de Regulacdo, a fim de utilizar a ferramenta para modernizar os processos de encaminhamentos das demandas para
especialidades assim como a Regulagdo dos mesmos.

Acdo N° 2 - Capacitar os profissionais da rede de atencdo na utilizagdo do Sistema de Regulacio.

Acdo N° 3 - Reduzir a utilizacdo de papel bem como gastos com o mesmo, viabilizando o remanejo de tais recursos em outras acoes.

5. Diminuir em 10% os Percentual de Percentual 2021 30,00 20,00 25,00 Percentual 0 0
encaminhamentos para encaminhamentos por

especialidades das consultas  consultas basicas

basicas realizadas nas realizadas nas Unidades

Unidades Basicas de Satde.  Basicas de Sadde

Acdo N° 1 - Fortalecer a comunicagdo entre a Atencdo Basica e a Atencdo Especializada, visando o monitoramento da utiliza¢@o dos protocolos e orientagdo
técnica referente intercorréncias nos encaminhamentos.

Acdo N° 2 - Implantar protocolos de encaminhamento por especialidade, utilizando critérios estabelecidos nas diretrizes do Ministério da Satde.

Acdo N° 3 - Criar um grupo de trabalho envolvendo profissionais da Atencdo Basica e da Atencdo Especializada para a elaborac@o dos protocolos.
Acdo N° 4 - Apresentar o referido protocolo para validacdo no Colegiado de Gestdo e Conselho Municipal de Satde.

Acdo N° 5 - Fomentar a Educacdo Permanente para capacitagio de profissionais dos Servi¢os de Satde, quanto as rotinas de Regulac@o, assim como da
utiliza¢@o das ferramentas instituidas.

DIRETRIZ N° 3 - Qualificacio da Vigilncia em Sadde.

OBJETIVO N° 3.1 - Fortalecimento da Politica de Vigilancia em Satde.

Unidad
Indicador para Unidade  Ano - ) Meta fidade % meta
o~ . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Quadrimestre alcancada
1 -
avaliacdo da meta medida Base 2025) . da PAS
Meta
1. Investigar anualmente 100% dos Porcentagem de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
o6bitos infantis e fetais. 6bitos infantis e
fetais investigados.
Acdo N° 1 - Investigar anualmente todos os 6bitos infantis e fetais de residentes do municipio.
2. Manter em 0 o niimero de casos Numero absoluto Numero 2019 0 0 0 Niimero 0 0
de 6bitos maternos. de 6bitos maternos.
Acdo N° 1 - Manter as reunides do comité de mortalidade materno e infantil em conjunto com a equipe da atengdo basica.
Acdo N° 2 - Realizar discussdes de estudo de casos no comité de mortalidade.
Acdo N° 3 - Manter as acdes que vem sendo realizadas na atenc@o bésica.
3. Investigar anualmente 100% dos Percentual de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
6bitos em mulheres em idade fértil — obitos de MIF
MIF. investigados.
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Acdo N° 1 - Investigar anualmente todos os 6bitos de mulher em idade fértil residentes no municipio.

4. Monitorar anualmente 100% dos Porcentagem de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
casos novos notificados no SINAN, casos de sifilis

de sifilis congénita em menores de 1  investigados.

(um) ano de idade.

Acdo N° 1 - Investigar anualmente todos os casos de sifilis congénita de moradores do municipio.

5. Alcangar 75% de cobertura Percentual de Percentual 2019 75,00 75,00 75,00  Percentual 56,25 75,00

vacinal do Calendério Basico de cobertura vacinal.
Vacinacgio conforme metas
estabelecidas pelo Ministério da

Saude.
Acdo N° 1 - Intensificar através de acdes com a comunicac@o social do municipio a vacinagdo das criangas abaixo de 1 ano.

Acdo N° 2 - Orientar a equipe da atengdo bésica a realizar busca ativa dos faltosos na vacinago.

6. Manter no minimo 90% ao ano as  Percentual de Percentual 2019 90,00 90,00 90,00  Percentual 100,00 111,11
testagens para HIV nos casos novos  testagem de HIV
de tuberculose. nos casos novos de
TB.
Acdo N° 1 - Realizar testagem rapida de HIV em todos casos novos de TB.
Acdo N° 2 - Capacitar a equipe da atenc¢@o bésica quanto a realizagio de testes rapidos de HIV.
Acdo N° 3 - Orientar a equipe da ateng@o basica a realizar busca ativa dos faltosos.
7. Manter em 96%, no minimo ao Percentual de Percentual 2019 96,00 96,00 96,00  Percentual 100,00 104,17

ano, a propor¢io de registro de
6bitos com causa basica definida.

registros de obito
com causa bésica
definida.

Acdo N° 1 - Capacitar os médicos da atenc¢@o basica e upa quanto a importancia de acrescentar o CID na declarac@o de 6bito.

Acdo N° 2 - Realizar investigacao de 6bitos quando CID R99 e R98.

8. Manter em 95% anualmente a Porcentagem de Percentual 2019 95,00 95,00 95,00  Percentual 100,00 105,26
propor¢do de cura de casos novos de curas de casos

hansenfase com confirmagao novos de

laboratorial. hanseniase.

Acdo N° 1 - Capacitar a equipe da atengdo bésica quanto ao diagndstico precoce da hanseniase.

Acdo N° 2 - Orientar a equipe da ateng@o basica a realizar busca ativa dos faltosos.

9. Encerrar anualmente a Percentual de Percentual 2019 95,00 95,00 95,00  Percentual 95,00 100,00
investigacdo de pelo menos 95% dos  notificacoes

casos de Doengas de Notificacdo finalizadas antes de

Compulséria Imediata (DNCI), 60 dias.

registrados no SINAN, em até 60

dias a partir da data de notificag@o.

Acdo N° 1 - Manter atualizada a planilha de célculo das notificacdes.

Acdo N° 2 - Realizar investigacao de todos os casos notificados pelo municipio.

10. Manter em 0 o niimero de casos ~ Nimero absoluto Numero 2019 0 0 0 Nimero 0 0

de AIDS em menores de 5 anos. de casos de aids em

menores de 5 anos.
Acdo N° 1 - Realizar capacitagio para a equipe da atengdo basica quanto o diagnéstico precoce do HIV nas gestantes.
Acdo N° 2 - Orientar a equipe da ateng@o basica a realizar busca ativa dos faltosos.
Percentual

11. Notificar anualmente 90% dos Percentual de casos = Percentual 2019 90,00 90,00 90,00

de violéncia

100,00 111,11
casos de violéncia interpessoal e
autoprovocada recebidos na Rede de interpessoal
Satde notificada.

Acdo N° 1 - Realizar capacitagio para a equipe da atengdo basica, para profissionais da assisténcia social (CREAS, CRAS), para secretaria de educacao,
quanto a observacdo dos sinais de violéncia autoprovocada.

Acdo N° 2 - Capacitar a as equipes para a realizacdo da notificagao.
Acdo N° 3 - Capacitar as equipes quanto ao fluxo de atendimento dessa populacdo.
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12. Atingir anualmente 85% das
acdes de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias.

Acdo N° 1 - Manter a equipe completa para realizacdo das acdes necessarias.

13. Garantir a coleta de amostras e
analises da dgua para consumo
humano no municipio.

Percentual de acdes Percentual 2019 85,00 85,00 85,00  Percentual
de vigilancia

sanitaria.

Percentual de Percentual 2019 85,00 85,00 85,00  Percentual

analise de agua
para consumo
humano.

100,00 117,65

100,00 117,65

Ac¢do N° 1 - Garantir anualmente 85% de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro

residual livre e turbidez.

Acdo N° 2 - Realizar controle de fluoretacdo na dgua que abastece o municipio.

14. Realizar 02 ciclos do LIA -
Levantamento do Indice de
Amostras anuais.

Nimero de LIA por Nimero 2019 2 8 2
ano.

Numero

Acdo N° 1 - Completar a equipe de ACE, para que tenham no minimo 1 ACE a cada 4 mil iméveis.

Acdo N° 2 - Realizar um LIA a cada semestre.

15. Manter em 100% (120) o
quantitativo de armadilhas
instaladas — ovitrampas.

Percentual de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual
armadilhas

instaladas.

Acdo N° 1 - Completar a equipe de ace para realizagdo da anélise.

Acdo N° 2 - Verificar com frequéncia a necessidade mudanca de local das armadilhas.

16. Investigar anualmente 100% dos
obitos e acidentes graves
relacionados ao trabalho.

Percentual de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual
andlise de dbitos
por acidente de

trabalho.

Acdo N° 1 - Investigar anualmente todos os 6bitos causados por acidentes de trabalho de empresas municipais.

Acdo N° 2 - Realizar semana de SIPAT em empresas da regido orientando quanto a prevencao de acidentes de trabalho.

Acdo N° 3 - Capacitar nossos servidores quanto a preven¢do de acidentes de trabalho e a correta realizagdo da notificag@o.

17. Inspecionar 100% das Empresas
novas SIG FACIL, com atividades
de risco.

Percentual de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual
inspecdo de
empresas pelo

SIGFACIL.

119,17 119,17

100,00 100,00

100,00 100,00

Acdo N° 1 - Manter a equipe completa da vigilancia sanitaria, com profissionais médico veterinario, farmacéutico e cirurgido dentista além de fiscais

técnicos.

18. Inspecionar anualmente 100%
dos estabelecimentos de médio e
alto risco de acidentes de trabalho.

Percentual de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual
inspe¢do de

estabelecimentos de

risco de acidente de

trabalho

Acgdo N° 1 - Realizar andlise de risco de 100% das empresas que solicitam licenca sanitdria.

Acdo N° 2 - Manter equipe de vigilancia em saide do trabalhador completa.

Acgdo N° 3 - Realizar a anélise de risco de 100% das empresas do SIGFACIL.

19. Investigar e notificar 100% dos
acidentes e doengas do trabalho
atendidos nos equipamentos de
satde do municipio.

Percentual de Percentual 2019 100,00 100,00 100,00 Percentual
notificagdes de

acidentes

relacionados ao

trabalho.

Acdo N° 1 - Manter equipe de vigilancia em satde do trabalhador completa.

Acdo N° 2 - Investigar anualmente todos os acidentes de trabalho atendidos no municipio.

20. Realizar 2 a¢des anuais de
prevencao relacionadas aos
diferentes tipos de violéncias.

Numero de acdes Numero 2019 2 8 2 Namero
anuais relacionados

a violéncia.

Acdo N° 1 - Realizar agdes articuladas com outras secretarias para ampliacdo da divulgac@o da prevengdo a violéncia.
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DIRETRIZ N° 4 - Fortalecimento da Gestdao do Trabalho e Educa¢io Permanente em Satde.

OBJETIVO N° 4.1 - Fortalecimento da Educacio Permanente em Saude.

Unidad
Indicador para Unidade Ano - ) Meta mdade
. . . Linha- Meta de
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- )
. . . Base 2023 medida
avaliacdo da meta medida Base 2025)
- Meta
1. Manter e reestruturar o Nicleo de ~ Numeros de Namero 2020 1 12 3 Ndmero
Comunica¢do e Educacao em Saide,  profissionais que
através da ampliacdo das agdes compdem o Nicleo de
executadas. Comunicagio e

Educagdo em Saude.

Acdo N° 1 - Ampliar o quadro de profissionais do NECS.

Acdo N° 2 - Acolher os novos servidores da SMS com a apresentac@o da rede de assisténcia a satide municipal e do Programa de Satide da Familia.

Acao N° 3 - Implantar mecanismo para identificacio e aproveitamento do potencial de trabalhadores da SMS (banco de talentos).

2. Implantar programa de capacitagdo =~ Numero de Namero 2020 59 96 24 Nuamero
continuada para as equipes da Rede capacitacdes

Municipal de Satde em diferentes realizadas para os

temas, com vistas a melhoria da servidores da SMSP.

resolutividade e qualidade do cuidado
em saude.

% meta
alcancada
da PAS

66,67

41,67

Acdo N° 1 - Divulgar por meios oficiais de comunicag@o interna, cursos de educacio permanente e continuada a todos os profissionais por meio de cursos

reconhecidos pelo MEC.
Acdo N° 2 - Realizar capacitacdo para qualificacdo dos servidores Central de Remocoes, SAMU e SIATE.
Acdo N° 3 - Capacitac@o para os servidores municipais que atuam com a politica de saide mental no municipio.

Acdo N° 4 - Capacitar anualmente as equipes da rede de Satide Bucal.

Acdo N° 5 - Realizar capacitagdo continuada para os profissionais da Central de Remocdes no manejo dos pacientes com deficiéncia.

Acdo N° 6 - Capacitar anualmente os profissionais sobre a Satide da Pessoa Idosa.

Acao N° 7 - Capacitar os profissionais da SMSP sobre a Politica Nacional de Humanizagdo do SUS.

Acido N° 8 - Realizar educag@o permanente de profissionais de satide nas a¢des de alimentacdo e nutricdo.

Acdo N° 9 - Realizar campanhas de combate ao desperdicio de material para sensibilizar equipes.

Acdo N° 10 - Realizar capacitagdes anuais para Conselheiros (as) Municipais.

Acdo N° 11 - Realizar campanhas educativas para servidores e gestores do SUS sobre cidadania e saide (direitos e deveres).
Acdo N° 12 - Capacitar e orientar os funcionarios da SMS quanto a prevencdo, controle e enfretamento ao Coronavirus.
Acao N° 13 - Capacitar profissionais das recepgdes dos servicos de saude.

Acdo N° 14 - Qualificar o acolhimento dos novos servidores sobre a estrutura e funcionamento do SUS municipal.

3. Elaborar campanhas e ciclos de Nimero de Nimero 2020 0 8 2 Niimero
palestras para usudrios e setores campanhas/ palestras
externos. realizadas para os

setores externos.
Acdo N° 1 - Realizar campanha educativa com a populag@o sobre os servicos SAMU/SIATE.
Acdo N° 2 - Realizar campanhas de combate ao desperdicio de recursos e materiais para sensibilizar os usudrios.
Acdo N° 3 - Realizar campanhas educativas para usudrios SUS sobre cidadania e satde (direitos e deveres).
Acdo N° 4 - Promover a¢des de conscientiza¢do da populag@o visando a reducdo do absenteismo na rede.
Acdo N° 5 - Elaborar material e publicacdes para divulgar os servicos da SMS.

OBJETIVO N° 4.2 - Qualificar os servicos de satide, por meio de programas e projetos de pesquisa e extensiio de ensino.
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Unidade

Indicador para Unidade Ano - Meta % meta
.~ . o . . Linha- Meta de Resultadodo
Descricao da Meta monitoramento e avaliacdo  de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida- Quadrimestre alcancada
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter as parcerias com Numero de programas de Namero 2020 5 5 5 Namero 12,00 240,00
institui¢des de ensino de ensino, pesquisa, extensdo e
satide com a SMS. p6s-graduacao.

Acdo N° 1 - Manter as ac0es jé realizadas pelos residentes do Programa Residéncia Multiprofissionais em Satde da Familia (odontologia, terapia
ocupacional, enfermagem, veterindria, farméicia e nutricio).

Acdo N° 2 - Manter as acdes ja realizadas pelos residentes do Programa de Residéncia Médica.
Acdo N° 3 - Manter as a¢des compartilhadas entre supervisores-servidores e estagiarios de graduac@o das universidades conveniadas.

Acdo N° 4 - Manter as agdes dos graduandos preconizadas pelo Programa de Educacdo pelo Trabalho para a Satide (PET) - Satide Interprofissionalidade, de
acordo com a abertura dos editais pelo Ministério da Saude.

Acdo N° 5 - Otimizar a colaboracdo dos residentes e graduandos junto aos departamentos/equipamentos da SMSP, promovendo a geragdo de dados e a
melhoria de fluxos/processos de trabalho, auxiliando assim, a tomada de decisdo estratégica.

Acdo N° 6 - Realizar projetos e pesquisas de extensdo em conjunto com universidades publicas e privadas.

OBJETIVO N° 4.3 - Fortalecimento da Gestao do Trabalho

Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linha Meta Meta d:l ade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- Bl " Plano(2022- 2023 did 0 l:i imest alcancada
da meta medida Base . 2025) medida - Ruadrimestt®  ga pas
- Meta
1. Implantar o programa de Niimeros de agdes de Nimero 2020 0 8 2 Niimero 0 0
promogao a saide e qualidade  promoc@o a saide e
de vida no trabalho na SMSP. qualidade de vida no
trabalho realizadas.
Acdo N° 1 - Implantar a ginastica laboral para os servidores da SMS.
Acgdo N° 2 - Implantar servico de satide do trabalhador (SESMT) aos servidores da SMS.
Acdo N° 3 - Ampliar as ac¢des terapéuticas (PICs — Praticas Integrativas Complementares) para os trabalhadores do servigo publico.
Ac@o N° 4 - Fomentar a implantacio efetiva do Projeto Cuidando de Quem Cuida.
Acdo N° 5 - Promover melhoria das condi¢des ergondmicas e salubres para os servidores da Satide.
2. Elaborar e implementar o Plano de Cargos e Salarios Namero 2020 0 1 0 Niamero 0 0
Plano de Cargos e Salarios dos  dos servidores da Secretaria
servidores da Secretaria de Municipal de Satide
Saidde de Piraquara. implementado.

Acgdo N° I - Ampliar e manter o quadro de servidores efetivo.

Acdo N° 2 - Diminuir a rotatividade de profissionais de satide no municipio.

Acdo N° 3 - Contratar servico especializado para a elaboragdo e estudo de viabilidade para PCS.

Acdo N° 4 - Prever através do PCS o reajuste da insalubridade e periculosidade dos trabalhadores da Satde de Piraquara.
Acdo N° 5 - Criar da comissdo dos servidores para a constru¢cdo do Plano de Cargos e Salérios.

Acdo N° 6 - Implantagdo do Prémio Incentivo através da restricdo de apresentacdo de atestados e declarag@o.
Acdo N° 7 - Estabelecer a politica do banco de horas através de projeto de lei.

Acdo N° 8 - Rever o organograma da Secretaria de Satdde.

Acdo N° 9 - Prever funcdo gratificada em relacéo ao estado pandémico.

Acdo N° 10 - Ampliar o quadro de profissionais que atuam na prevencdo e promocao na politica de Saide Mental.
Acdo N° 11 - Dotar a SMS com profissionais das areas Juridica, Contabil e Comunicagao.

Acdo N° 12 - Prever no PCS a viabilizacao de demais formas de contratacdo de profissionais, quando ndo suprido o preenchimento de vagas por concurso
e/ou PSS.

Acao N° 13 - Estabelecer padronizacao para a concessao de gratificacoes.
Acdo N° 14 - Reavaliar a remuneracdo dos profissionais da SMS.
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DIRETRIZ N° 5 - Fortalecimento do Controle Social no SUS.

OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecimento do Controle Social no SUS Municipal.

Descricao da Meta

1. Manter a estruturado e ativo
o COMUSP.

2. Fiscalizar e avaliar 100%
dos instrumentos de gesto.

3. Realizar anualmente a
atualizacdo do cadastro do
Conselho Municipal de Satde
de Piraquara e dos conselheiros
no Sistema de
Acompanhamento do
Conselhos de Saide - SIACS.

4. Implementar e manter o
cronograma anual de formacao
dos Conselheiros Municipais
de Sadde.

5. Fortalecer os Conselhos
Locais de Saide implantados
nas Unidades de Saide e
estimular a implantacdo de
novos Conselhos.

Unidade

Indicador para Unidade  Ano - Meta % meta
) L . Linha- Meta de Resultado do
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Basi 2025) ! . da PAS
Meta
Manter o Conselho Numero 2021 1 1 1 Nuamero 1,00 100,00
estruturado em
atividade.
Acgdo N° 1 - Manter a estrutura de funcionamento do Conselho Municipal de Satde.
Fiscalizar todos os Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
instrumentos de gestdo
obrigatérios (PMS, PAS,
RAG, RDQA).
Acdo N° 1 - Submeter a avalia¢ao no Colegiado do Conselho.
Acdo N° 2 - Monitorar quadrimestralmente através da Comissao de Or¢amento, Finangas e Recursos Humanos.
Realizar o cadastro Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
anual do COMUSP e de
todos os conselheiros no
SIACS (100%).
Acdo N° 1 - Atualizar a pagina: http://conselho.saude.gov.br/web_siacs/index.html, sempre que houver atualizacio necessaria.
Realizar 1 formagao Numero 2021 1 4 1 Niimero 0 0
anual para os
Conselheiros Municipais
de Sadde implementado
e mantido.
Acdo N° 1 - Implementar e manter o cronograma anual de formac@o dos Conselheiros Municipais de Satde.
Numero de Conselhos Numero 2021 1 4 1 Numero 100,00  10.000,00
Locais reestruturados e
ativos.
Acdo N° 1 - Fortalecer os Conselhos Locais de Satide implantados nas Unidades de Satde e estimular a implantagdo de novos Conselhos.
Percentual das Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

6. Divulgar 100% as atividades
do Conselho de Satde por
meio da pagina da Prefeitura
Municipal de Saude.

atividades (divulgar atas,
resolucdes, notas de
reptdios, mogdes de
aplauso e demais
atividades
convenientes).

Acdo N° 1 - Realizar mensalmente através da pagina do Conselho Municipal http://www.piraquara.pr.gov.br/comusp/, sempre que houver material a ser

divulgado.

7. Realizar fiscalizacido
conjunta de membros do
COMUSP e outros setores em
todas as comunidades
terapéuticas e Institui¢des de
Longa Permanéncia para
Idosos (ILPI’s).

Inspecionar 100% das Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 0 0
Comunidades

Terapéuticas e ILPIS

anualmente em conjunto

com a VISA, Ministério

Pablico e/ou COMDIPI.

Acdo N° 1 - Designar a comissdo de Vigilancia para acompanhamento da fiscalizag@o.

Acao N° 2 - Elaborar relatério de visita.

Acdo N° 3 - Quando necessario, encaminhar relatério ao 6rgao competente.
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Acdo N° 4 - Realizar nova fiscalizagdo para avaliar as medidas adotadas de correcao.

8. Retomar 100% com as Percentual de servicos Percentual 2021 5,00 100,00 100,00 Percentual 0 0
caixas de sugestdes, elogios e  publicos de saide da

criticas, em todos 0s servigos SMSP com caixas de

publicos de saide da SMS, em  sugestdes, elogios e

conjunto com a ouvidoria. criticas mantidas.

Acdo N° 1 - Manter as caixas de sugestdes, criticas e elogios em todos os servicos ptblicos de satide da SMS.

9. Realizar a XIV Conferéncia ~ Conferéncia Municipal Numero 2019 1 1 1 Numero 1,00 100,00
Municipal de Sadde. de Saudde realizada.

Ac¢do N° 1 - Apoiar a realizagdo da Conferéncia Municipal de Satide.

10. Realizar campanha Campanha sobre Numero 2021 0 1 0 Niimero 0 0
educativa, para usuarios, cidadania e saiude

servidores e gestores do SUS realizada.

sobre cidadania e satde

(direitos e deveres).

Acdo N° 1 - Elaborar cartaz para a divulgacio em igrejas, supermercados, escolas, casas de agropecudria, material de construcio, terminal de 6nibus
municipal, visando conscientizar para a mudanca de comportamentos, atitudes e praticas ligadas a prevengdo de suas vulnerabilidades, cuidados com a saude,
emancipagao, exercicio dos direitos e deveres e do enfrentamento das violéncias e desigualdades.

Acao N° 2 - Disponibilizar material educativo sobre Direitos e Deveres dos Usuérios do SUS, através da pagina do Conselho Municipal de Satde:
http://www.piraquara.pr.gov.br/comusp/.

Ac@o N° 3 - Orientar a comunidade, quando necessdrio, sobre a defini¢do e cobranca das politicas publicas.

Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
rogramada  Resultados do
Subfuncées Descricao das Metas por Subfuncio prog )
para o Quadrimestre
exercicio
0 - Informacdes Aplicar no minimo 18% do or¢amento piblico municipal na drea da Satde. 18,00 21,81
Complementares
Viabilizar uma maternidade no municipio. 0 0
Elaborar e implementar o Plano de Cargos e Salarios dos servidores da Secretaria de Satide de Piraquara. 0 0
122 - Aplicar no minimo 18% do or¢camento publico municipal na area da Saudde. 18,00 21,81
Administra¢do
Geral Manter a estruturado e ativo o COMUSP. 1 1
Implantar o programa de promogao a saide e qualidade de vida no trabalho na SMSP. 2 0
Manter as parcerias com institui¢oes de ensino de saide com a SMS. 5 12
Manter e reestruturar o Nicleo de Comunicac@o e Educacdo em Satde, através da ampliacdo das acdes 3 2
executadas.
Viabilizar uma maternidade no municipio. 0 0
Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das acdes e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Fortalecer e Reestruturar a Ouvidoria da Secretaria de Satde. 2 2
Fortalecer o Colegiado Gestor da Secretaria Municipal de Satde. 12 2
Monitorar anualmente 100% dos Departamentos da gestdo em satde. 1 1
Fiscalizar e avaliar 100% dos instrumentos de gestao. 100,00 100,00
Implantar programa de capacitagdo continuada para as equipes da Rede Municipal de Satide em 24 10
diferentes temas, com vistas a melhoria da resolutividade e qualidade do cuidado em satide.
Promover acdes de apoio técnico, administrativo e financeiro para manter o funcionamento do 8.500,00 0,00
COMUSP.
Implantar o Projeto Certificacdo de Elogio ao Servidor. 0 1
Promover agdes de articulagdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0

financeiros para o SUS municipal.

https://digisusgmp.saude. gov.br 80 de 105



Realizar anualmente a atualizacdo do cadastro do Conselho Municipal de Satide de Piraquara e dos 100,00 100,00
conselheiros no Sistema de Acompanhamento do Conselhos de Satude - SIACS.

Elaborar campanhas e ciclos de palestras para usudrios e setores externos. 2 0
Adequar quanto a acessibilidade fisica equipamentos da SMS ao ano. 100,00 35,00
Promover agdes administrativas para manter o funcionamento do SUS municipal. 876.500,00  1.311.842,83
Implantar o Projeto: Ouvidoria Pro — Ativa SMS Piraquara: “Vamos Conversar...”? — o valor do cidaddo 8 2

na coprodu¢ao do bem publico.

Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servicos de sadde. 1.400.000,00 96.109,45
Implementar e manter o cronograma anual de formagao dos Conselheiros Municipais de Saude. 1 0
Implantar e manter estruturado o Centro de Reabilitacdo em Satde. 1 1
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Fortalecer os Conselhos Locais de Satide implantados nas Unidades de Satde e estimular a implantacdo 1 100

de novos Conselhos.

Manter e/ou ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢des e servigos da Atengio 10.384.855,00  5.860.616,17
Biésica.
Construir nova sede para Unidades Bésicas de Sauide. 1 0
Divulgar 100% as atividades do Conselho de Satide por meio da pagina da Prefeitura Municipal de 100,00 100,00
Sadde.
Manter e fortalecer a Atengdo Basica como ordenadora das Redes de Atencao e Coordenadora do 8.118.450,00  4.654.011,17

Cuidado Integral da Populagao.
Realizar estudo para a implantacdo de novas Unidades Basicas de Saude. 0 1

Realizar fiscalizagdo conjunta de membros do COMUSP e outros setores em todas as comunidades 100,00 0,00
terapéuticas e Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI’s).

Ampliar, reformar, construir e equipar os equipamentos de satde. 1.000,00 237.472,80
Implantar sistemas de tecnologia de informacdo e inovagdes aos processos administrativos da Secretaria 0 0
Municipal de Sadde.

Retomar 100% com as caixas de sugestdes, elogios e criticas, em todos os servicos publicos de satide da 100,00 0,00

SMS, em conjunto com a ouvidoria.

Manter e ampliar e estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢des e servicos da Atencao 6.199.000,00  2.470.249,14
Especializada.
Buscar parcerias com a iniciativa privada, Estado e Unido, para viabilizacdo de um hospital de alta 0 0

complexidade e maternidade.

Realizar a XIV Conferéncia Municipal de Satde. 1 1
Manter a Unidade de Pronto Atendimento UPA24h. 13.000.000,00 6.996.206,48
Manter o servico de transporte sanitario e o atendimento mével de urgéncia e emergéncia — SAMU. 725.000,00 784.995,31
Realizar campanha educativa, para usudrios, servidores e gestores do SUS sobre cidadania e satide 0 0

(direitos e deveres).

Manter e/ou ampliar as acdes da Rede de Atencdo Especializada. 1.555.500,00  2.439.951,22
Manter e/ou ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢des e servigos da Assisténcia 548.000,00 362.315,93
farmacéutica.

Manter o programa de Assisténcia Farmacéutica com a¢des descentralizadas e Programa de Campanhas 1.996.000,00 896.315,93

para o uso racional de medicamentos.

Manter e ampliar estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢des e servi¢os da Vigilancia 1.194.000,00 379.722,99
Sanitaria.

Manter e desenvolver agdes da Vigilancia Sanitaria. 245.000,00 51.780,00
Manter e ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das agdes e servicos da Vigilancia 1.037.500,00 469.864,21

Epidemiolégica.

Manter e desenvolver agdes da Vigilancia Epidemioldgica. 163.000,00 62.265,05
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Manter e desenvolver agdes de Vigilancia Alimentar e Nutricional. 434.000,00 247.717,68

301 - Atengdo Aplicar no minimo 18% do or¢camento publico municipal na area da Satde. 18,00 21,81

Basica
Implantar o programa de promogao a saide e qualidade de vida no trabalho na SMSP. 2 0
Investigar anualmente 100% dos 6bitos infantis e fetais. 100,00 100,00
Elaboracido e implantacdo de um Protocolo de Feridas e curativos especiais. 0 0
Realizar o acompanhamento das condicionalidades de saide dos usuérios inscritos no Programa Bolsa 85,00 49,25
Familia.
Acompanhar anualmente 100% das gestantes indigenas. 100,00 100,00
Ampliar e manter a cobertura populacional estimada pelas equipes da Aten¢do Primaria em 80%. 80,00 82,65
Intensificar a estratégia de estratificacio de risco por meio do questiondrio IVCF-20. 50 117
Monitorar a realizagio Teste do Pezinho em 100% dos nascidos vivos. 100,00 100,00
Ampliar e manter em 60% a cobertura populacional estimada pelas equipes de Satide Bucal. 60,00 38,53
Fortalecer a integracao da Atengdo Primaria no cuidado em Saide Mental por meio de acdes de 24 18

matriciamento. Realizar no minimo de 1 encontro mensal para cada CAPS.

Elaborar protocolo municipal para o atendimento de urgéncia / emergéncia em Satide Mental. 0 0
Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das ac¢des e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Manter a Taxa de Mortalidade Infantil na casa de 1 digito. 9,90 18,37
Elaborar e implementar o Plano de Cargos e Saldrios dos servidores da Secretaria de Satide de Piraquara. 0 0
Manter e fortalecer a consulta farmac€utica em 100% das unidades que possuem farmacéutico. 90 0
Manter o ambulatério odontoldgico especializado. 240 66
Manter e aprimorar o Programa Satde na Escola (PSE), através das acdes pactuadas nos equipamentos 75,00 100,00

de Educagdo.

Aferir a pressdo arterial a cada seis meses dos pacientes hipertensos cadastrados no municipio, conforme 50,00 3,85
o Programa Previne Brasil.

Fortalecer e ampliar os vinculos entre APS e ILPI’s 10 7

Cadastrar no sistema de informacao de satide da SMSP 100% a populacdo com deficiéncia, segundo o 100,00 100,00
tipo de deficiéncia do municipio.

Reduzir para 5,5% ou valor inferior o percentual de exodontia em relagdo ao niimero total de 1,50 6,76
procedimentos.

Realizar Férum intersetorial sobre RAPS e a inclusdo social. 1 0
Promover agdes de articulacdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0

financeiros para o SUS municipal.

Reduzir em 10% o indice de absenteismo nas consultas e exames especializados. 25,00 0,00
Elaborar e implantar a politica municipal de Promogao a Satde. 0 0
Ampliar o nimero de acdes de satide previstas na Politica Nacional de Atencdo Integral a Saide das 40 0

Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional — PNAISP

Solicitar anualmente a Hemoglobina glicada dos pacientes diabéticos cadastrados no municipio, 50,00 38,31
conforme o Programa Previne Brasil

Adequar quanto a acessibilidade fisica equipamentos da SMS ao ano. 100,00 35,00
Atingir anualmente no minimo 2% de a¢des coletivas de escovacao dental supervisionada 2,00 1,71
Estabelecer Fluxos de atendimento e de Procedimentos Operacionais Padrao (POP’s) dos Equipamentos 2 0

que integram a RAP’s promovendo o fortalecimento da linha de cuidado em saide mental.

Manter em 45% o percentual de realiza¢@o de partos normais anualmente. 45,00 50,86
Promover acdes administrativas para manter o funcionamento do SUS municipal. 876.500,00  1.311.842,83
Fortalecer e ampliar cdmaras técnicas e comités. 1 4
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Modernizar o setor de regulacdo reduzindo em 100% o fluxo de papel referente aos encaminhamentos 50,00 0,00
para especialidades.

Atender e acompanhar os usudrios aderidos ao Programa Municipal de Dietas Especiais, de acordo com 100,00 100,00
os critérios do Protocolo Municipal de dietas especiais.

Fortalecer a Politica Nacional de Atencgdo Integral a Saide de Adolescentes em Conflito com a Lei — 12 1
PNAISARI

Atingir a razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero em pelo menos 0,49 ao ano na populacido 0,49 0,15
alvo.

Implantar e manter estruturado o Centro de Reabilitagdo em Satide. 1 1
Ampliar acesso a cobertura de primeira consulta odontolégica no Municipio. 5.300 1.485
Implantar o CAPS Infantil. 0 0
Reduzir anualmente 0,5% o percentual de gestantes adolescentes (10 a 19 anos). 13,50 12,04
Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servigos de satde. 1.400.000,00 96.109,45
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Diminuir em 10% os encaminhamentos para especialidades das consultas basicas realizadas nas 25,00 0,00

Unidades Bisicas de Sadde.
Implantar a Rede de Apoio ao Aleitamento Materno nas Unidades de Satdde de Piraquara. 11 11

Promover e realizar a¢des de enfrentamento ao racismo e ao preconceito institucional, nos servigos de 1 9
atenc@o em sadde, com foco nas populagdes de Rua, Negra, LGBTQIA+, Cigana, Quilombola,
Indigena, Campo, Floresta, Cerrado e Aguas.

Atingir a razdo de mamografias em pelo menos 0,35 ao ano na populacdo alvo. 0,35 0,18
Instituir a estratégia de estratificagdo da pessoa com deficiéncia. 80 418
Avaliar o indice de CPO-D em criancas de 12 anos e avalia¢@o de risco a cdrie em criangas de todas as 0 0

idades em fase escolar.

Elaboracio de Protocolo Municipal de Transporte Sanitario. 0 0
Classificar os recém-nascidos com fatores de risco de morbimortalidade. 100,00 100,00
Manter e/ou ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das acdes e servicos da Atencdo 10.384.855,00  5.860.616,17
Basica.

Construir nova sede para Unidades Bésicas de Sauide. 1 0
Implantar e manter o Programa Crescer Saudavel. 60,00 0,00
Manter as equipes de atuagdo do NASF-AB. 15 12
Garantir atendimento odontoldgica as gestantes moradoras do municipio. 60,00 39,00
Manter e ampliar o Programa Pequeno Piraquarense, garantindo o cuidado no pré-natal, parto, puerpério 1 1

e as criangas nos primeiros 2 anos de vida.

Manter e fortalecer a Atengdo Basica como ordenadora das Redes de Atencdo e Coordenadora do 8.118.450,00  4.654.011,17
Cuidado Integral da Populagao.

Realizar estudo para a implantagio de novas Unidades Basicas de Satde. 0 1
Elaborar estudo de viabilidade para implantacido do Programa Consultério de Rua. 0 0
Ampliar, reformar, construir e equipar os equipamentos de satde. 1.000,00 237.472,80
Implantar sistemas de tecnologia de informacdo e inovagdes aos processos administrativos da Secretaria 0 0

Municipal de Sadde.

Elaborar a Politica Municipal de Praticas Integrativas e Complementares. 1 0
Elaborar Protocolo Municipal de Transporte Fora do Domicilio (TFD) 0 0
Manter e ampliar e estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢des e servicos da Atencdo 6.199.000,00  2.470.249,14
Especializada.

Buscar parcerias com a iniciativa privada, Estado e Unido, para viabilizacdo de um hospital de alta 0 0

complexidade e maternidade.
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Reestruturar e fortalecer o Planejamento Familiar. 1 4

Manter a Unidade de Pronto Atendimento UPA24h. 13.000.000,00 6.996.206,48
Manter o servigo de transporte sanitirio e o atendimento mdvel de urgéncia e emergéncia — SAMU. 725.000,00 784.995,31
Ampliar o funcionamento de 10 UBS’s para atender a populacdo que trabalha em horario comercial (17 4 0
—19h).

Manter e/ou ampliar as acdes da Rede de Atencdo Especializada. 1.555.500,00  2.439.951,22
Manter e ampliar as a¢des voltadas a satide da mulher. 1 12
Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) 0,5% em relagdo a 2020. 315,90 135,55
Reorganizar o processo de trabalho das equipes das Unidades de Satde ampliando o acesso a populacido 6 10

e qualificando o servico prestado.

Manter o Programa Melhor em Casa do Ministério da Satde. 1 1
302 - Assisténcia ~ Aplicar no minimo 18% do or¢amento piblico municipal na area da Satde. 18,00 21,81
Hospitalar e
Ambulatorial Ampliar em 10% a oferta de consultas especializadas. 6.874 10.744
Fortalecer a integracao da Aten¢do Primaria no cuidado em Satide Mental por meio de acdes de 24 18

matriciamento. Realizar no minimo de 1 encontro mensal para cada CAPS.

Elaborar protocolo municipal para o atendimento de urgéncia / emergéncia em Satde Mental. 0 0
Viabilizar uma maternidade no municipio. 0 0
Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das acdes e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Fortalecer a Rede de Urgéncia e Emergéncia (UPA, SAMU, Central de Remocgdes, etc). 14 0
Ampliar em 1% a oferta de exames especializados. 134.582 200.189
Manter o ambulatério odontoldgico especializado. 240 66
Realizar Férum intersetorial sobre RAPS e a inclusdo social. 1 0
Promover agdes de articulacdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0

financeiros para o SUS municipal.
Reduzir em 10% o indice de absenteismo nas consultas e exames especializados. 25,00 0,00

Realizar credenciamento de prestac@o de servigos para exames complementares e procedimentos que nio 1 0
estdo disponiveis no COMESP.

Adequar quanto a acessibilidade fisica equipamentos da SMS ao ano. 100,00 35,00

Estabelecer Fluxos de atendimento e de Procedimentos Operacionais Padrao (POP’s) dos Equipamentos 2 0
que integram a RAP’s promovendo o fortalecimento da linha de cuidado em saide mental.

Realizar a terceirizacdo da SAMU Bravo. 0 1
Promover acdes administrativas para manter o funcionamento do SUS municipal. 876.500,00  1.311.842,83
Fortalecer e ampliar camaras técnicas e comités. 1 4
Modernizar o setor de regulacdo reduzindo em 100% o fluxo de papel referente aos encaminhamentos 50,00 0,00

para especialidades.

Implantar o CAPS Infantil. 0 0
Implantar o servico de plantdao odontolégico na UPA24h. 18:00 — 00:00H (6 horas diérias) 0 0
Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servigos de satde. 1.400.000,00 96.109,45
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Diminuir em 10% os encaminhamentos para especialidades das consultas basicas realizadas nas 25,00 0,00

Unidades Basicas de Satde.
Elaboracdo de Protocolo Municipal de Transporte Sanitario. 0 0

Manter e fortalecer a Ateng@o Bésica como ordenadora das Redes de Atencdo e Coordenadora do 8.118.450,00  4.654.011,17
Cuidado Integral da Populacao.

Qualificar da Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h) de acordo com a Portaria n® 10/2017 (opgao 0 0
de custeio IV) com aumento do repasse federal.
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Elaborar Manual de Procedimentos Operacionais Padrdo (POP) da Central de Remocoes de Piraquara. 0 0

Implantar sistemas de tecnologia de informacéo e inovagdes aos processos administrativos da Secretaria 0 0
Municipal de Saude.

Elaborar Protocolo Municipal de Transporte Fora do Domicilio (TFD) 0 0
Manter e ampliar e estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢des e servicos da Atenc¢do 6.199.000,00  2.470.249,14
Especializada.

Buscar parcerias com a iniciativa privada, Estado e Unido, para viabilizacao de um hospital de alta 0 0

complexidade e maternidade.

Manter a Unidade de Pronto Atendimento UPA24h. 13.000.000,00 6.996.206,48
Manter o servico de transporte sanitdrio e o atendimento mével de urgéncia e emergéncia — SAMU. 725.000,00 784.995,31
Manter e/ou ampliar as acdes da Rede de Atencdo Especializada. 1.555.500,00  2.439.951,22
303 - Suporte Aplicar no minimo 18% do orcamento piblico municipal na drea da Saude. 18,00 21,81
Profilatico e
Terapéutico Promover a melhoria do atendimento farmacéutico a populac@o e o uso racional de medicamentos por 2 0
meio da qualificacdo do servigo.
Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das ac¢des e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Manter 100% a assisténcia farmacéutica prestada pelo municipio a populacao indigena dentro da 100,00 100,00
REMUME.
Manter e fortalecer a consulta farmacéutica em 100% das unidades que possuem farmacéutico. 90 0
Promover acdes de articulagdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0
financeiros para o SUS municipal.
Revisar periodicamente a REMUME para a avaliacdo de inclusdo/retirada de medicamentos. 0 0
Promover agdes administrativas para manter o funcionamento do SUS municipal. 876.500,00  1.311.842,83
Fortalecer e ampliar cdmaras técnicas e comités. 1 4
Adequar a estrutura fisica da Farmacia do Guarituba visando espag¢o adequado para atendimento e 0 1
armazenamento de medicamentos.
Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servicos de sauide. 1.400.000,00 96.109,45
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Manter e fortalecer a Atengdo Basica como ordenadora das Redes de Atencao e Coordenadora do 8.118.450,00  4.654.011,17
Cuidado Integral da Populagao.
Buscar parcerias com a iniciativa privada, Estado e Unido, para viabilizacdo de um hospital de alta 0 0
complexidade e maternidade.
Manter e/ou ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das a¢oes e servigos da Assisténcia 548.000,00 362.315,93
farmaceéutica.
Manter o programa de Assisténcia Farmacéutica com a¢des descentralizadas e Programa de Campanhas 1.996.000,00 896.315,93
para o uso racional de medicamentos.
304 - Vigilancia  Aplicar no minimo 18% do or¢amento piblico municipal na area da Satde. 18,00 21,81
Sanitdria
Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das agdes e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Fortalecer e ampliar os vinculos entre APS e ILPI’s 10 7
Promover acdes de articulagdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0

financeiros para o SUS municipal.

Fortalecer e ampliar cdmaras técnicas e comités. 1 4
Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servicos de saide. 1.400.000,00 96.109,45
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Realizar fiscalizagdo conjunta de membros do COMUSP e outros setores em todas as comunidades 100,00 0,00

terapéuticas e Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI’s).
Atingir anualmente 85% das acdes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias. 85,00 100,00

Garantir a coleta de amostras e andlises da d4gua para consumo humano no municipio. 85,00 100,00
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Manter e ampliar estrutura funcional para o desenvolvimento das acdes e servigos da Vigilancia 1.194.000,00 379.722,99

Sanitaria.
Realizar 02 ciclos do LIA - Levantamento do Indice de Amostras anuais. 2 0
Manter e desenvolver agdes da Vigilancia Sanitaria. 245.000,00 51.780,00
Manter em 100% (120) o quantitativo de armadilhas instaladas — ovitrampas. 100,00 119,17
Investigar anualmente 100% dos 6bitos e acidentes graves relacionados ao trabalho. 100,00 100,00
Inspecionar 100% das Empresas novas SIG FACIL, com atividades de risco. 100,00 100,00
Inspecionar anualmente 100% dos estabelecimentos de médio e alto risco de acidentes de trabalho. 100,00 100,00
Investigar e notificar 100% dos acidentes e doencas do trabalho atendidos nos equipamentos de satide do 100,00 100,00
municipio.
305 - Vigilancia  Aplicar no minimo 18% do or¢amento ptiblico municipal na drea da Satde. 18,00 21,81
Epidemiolégica
Investigar anualmente 100% dos obitos infantis e fetais. 100,00 100,00
Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das agdes e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Manter a Taxa de Mortalidade Infantil na casa de 1 digito. 9,90 18,37
Manter em 0 o niimero de casos de 6bitos maternos. 0 0
Promover agdes de articulagdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0

financeiros para o SUS municipal.

Investigar anualmente 100% dos obitos em mulheres em idade fértil — MIF. 100,00 100,00
Manter em 45% o percentual de realiza¢@o de partos normais anualmente. 45,00 50,86
Fortalecer e ampliar cdmaras técnicas e comités. 1 4
Monitorar anualmente 100% dos casos novos notificados no SINAN, de sifilis congénita em menores de 100,00 100,00

1 (um) ano de idade.

Reduzir anualmente 0,5% o percentual de gestantes adolescentes (10 a 19 anos). 13,50 12,04
Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servigos de satde. 1.400.000,00 96.109,45
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Alcangar 75% de cobertura vacinal do Calendario Basico de Vacinagdo conforme metas estabelecidas 75,00 56,25

pelo Ministério da Satude.
Classificar os recém-nascidos com fatores de risco de morbimortalidade. 100,00 100,00

Manter e ampliar o Programa Pequeno Piraquarense, garantindo o cuidado no pré-natal, parto, puerpério 1 1
e as criangas nos primeiros 2 anos de vida.

Manter no minimo 90% ao ano as testagens para HIV nos casos novos de tuberculose. 90,00 100,00
Manter em 96%, no minimo ao ano, a propor¢do de registro de obitos com causa bésica definida. 96,00 100,00
Manter em 95% anualmente a proporc¢do de cura de casos novos de hanseniase com confirmacdo 95,00 100,00
laboratorial.

Encerrar anualmente a investiga¢@o de pelo menos 95% dos casos de Doengas de Notificacio 95,00 95,00

Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificagao.

Manter em 0 o niimero de casos de AIDS em menores de 5 anos. 0 0
Notificar anualmente 90% dos casos de violéncia interpessoal e autoprovocada recebidos na Rede de 90,00 100,00
Sadde

Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) 0,5% em relagao a 2020. 315,90 135,55
Garantir a coleta de amostras e andlises da d4gua para consumo humano no municipio. 85,00 100,00
Realizar 02 ciclos do LIA - Levantamento do Indice de Amostras anuais. 2 0
Manter em 100% (120) o quantitativo de armadilhas instaladas — ovitrampas. 100,00 119,17
Manter e ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das agdes e servicos da Vigilancia 1.037.500,00 469.864,21
Epidemioldgica.

Manter e desenvolver acdes da Vigilancia Epidemiologica. 163.000,00 62.265,05
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Realizar 2 a¢des anuais de prevencdo relacionadas aos diferentes tipos de violéncias. 2 3

306 - Aplicar no minimo 18% do or¢camento publico municipal na area da Satde. 18,00 21,81

Alimentagdo e

Nutrigio Manter a estrutura funcional para o desenvolvimento das ac¢des e servicos da SMSP. 5.631.998,50  1.743.867,33
Promover acdes de articulagdo com os demais entes federativos para manter e/ou ampliar os recursos 1 0

financeiros para o SUS municipal.

Promover agdes administrativas para manter o funcionamento do SUS municipal. 876.500,00  1.311.842,83
Fortalecer e ampliar cdmaras técnicas e comités. 1 4
Atender e acompanhar os usuérios aderidos ao Programa Municipal de Dietas Especiais, de acordo com 100,00 100,00

os critérios do Protocolo Municipal de dietas especiais.

Ampliar, reformar, construir e/ou equipar os servicos de saide. 1.400.000,00 96.109,45
Equipar, reformar e/ou ampliar os equipamentos de satde. 1 0
Manter e/ou ampliar a estrutura funcional para o desenvolvimento das ac¢des e servigos da Atengdo 10.384.855,00  5.860.616,17
Basica.

Manter e fortalecer a Atengdo Basica como ordenadora das Redes de Atencdo e Coordenadora do 8.118.450,00  4.654.011,17

Cuidado Integral da Populagao.
Implantar e manter o Programa Crescer Saudavel. 60,00 0,00

Manter e desenvolver acoes de Vigilancia Alimentar e Nutricional. 434.000,00 247.717,68
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saide por Subfuncio, Categoria Econémica e Fonte de Recursos

Subfuncdes Categoria
Econdmica

0 - Informacdes ~ Corrente

Complementares

Capital
122 - Corrente
Administragdo )
Geral Capital

301 - Atengdo Corrente

Bésica

Capital
302 - Corrente
Assisténcia

Capital

Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte Corrente
Profilatico e
Terapéutico Capital
304 - Vigilancia  Corrente
Sanitédria

Capital

305 - Vigilancia = Corrente

Epidemiolégica

Capital
306 - Corrente
Alimentacdo e

Capital

Nutri¢ao

Recursos ordindrios -
Fonte Livre (R$)

N/A
N/A
N/A

900.000,00

2.209.000,00
N/A
6.792.763.000,00

N/A

200.000,00

N/A

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

N/A

Receita de impostos
e de transferéncia de
impostos (receita
propria - R$)

N/A
N/A
5.851.000,00

535.500,00

7.869.000,00
1.000,00
12.913.877,00

N/A

2.675.000,00

N/A

670.000,00
N/A
822.000,00
N/A
560.000,00

N/A

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

Data da consulta: 08/08/2023.

Transferéncias de ~ Transferéncias de  Transf Operagoes  Royalties  Outros
fundos dFundo  fundosaoFundo  deconvénios  deCrédito  do destinados &
deRecursosdo  deR do destinadosd  vinculadas petroleo  Saiide (R$)
SUS, p SUS, p Satde (R$)  aSadde  destinados
do Governo do Governo R$) a Satde
Federal (R$) Estadual (R$) ®S)
N/A 2.000,00 N/A N/A N/A N/A
N/A 2.000,00 N/A N/A N/A 100.000,00
N/A  532.000,00 N/A N/A N/A N/A
2.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A
9.075.400,00 1.684.500,00 N/A N/A N/A N/A
2.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A
3.239.400,00 6.000,00 N/A N/A N/A N/A
2.500,00 13.000,00 N/A N/A N/A N/A
136.000,00 75.000,00 N/A N/A N/A N/A
15.000,00 60.000,00 N/A N/A N/A N/A
80.000,00 N/A N/A N/A N/A  637.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A  87.000,00
520.000,00 N/A N/A N/A N/A  76.000,00
N/A N/A N/A N/A N/A N/A
16.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A
8.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Satide - PAS

Total(R$)

2.000,00
102.000,00
6.383.000,00

1.437.500,00

20.837.900,00
3.500,00
6.808.922.277,00

15.500,00

3.086.000,00

75.000,00

1.387.000,00
87.000,00
1.418.000,00
N/A
576.000,00

8.000,00

A Programacdo Anual de Saide (PAS) €, por definicdo, o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Satide a cada ano de sua vigéncia, possuindo como base legal

para sua elaboracdo as normas do Ministério da Satdde, a Lei de Diretrizes Or¢amentdrias - LDO e a Lei Or¢camentaria Anual - LOA do respectivo exercicio. Tem como objetivo apresentar as

metas propostas para o ano de 2023 da Secretaria Municipal de Satide de Piraquara, além de servir de referéncia para a construgio do Relatério Anual de Gestdo (RAG), que deverd

apresentar os resultados alcangados com a execucdo da PAS, apurados com base no conjunto de metas e indicadores desta, orientando eventuais redirecionamentos que se fizerem

necessarios ao Plano de Satide e as programagdes seguintes. Se coaduna com as a¢des previstas na constru¢do do Plano Municipal de Satde 2022-2025, levando-se em conta as propostas

apresentadas pela sociedade durante a XIII Conferéncia Municipal de Satide ocorrida em abril de 2019 e na XIV Conferéncia Municipal de Satide ocorrida em novembro de 2022.
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8. Indicadores de Pactuacgdo Interfederativa

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/08/2023.
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9. Execu¢do Or¢amentaria e Financeira

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

9.1. Execucdo da programacdo por fonte de recurso, subfun¢do e categoria econdmica

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

Data da consulta: 28/06/2023.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 28/06/2023.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Or¢amentdria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo da Covid-19 Repasse Unido.

9.5. Covid-19 Recursos Préprios

Nio ha informagoes cadastradas para o periodo da Covid-19 Recursos Préprios.

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo da Covid-19 Repasse Estadual.

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentdria e Financeira

1. DEMONSTRATIVO DO MONTANTE E FONTE DOS RECURSOS APLICADOS NO PERIODO

O demonstrativo da receita de impostos liquida das despesas proprias com agdes e servicos publicos de satide deve ser apresentado tendo em vista a

necessidade de apurac@o devido ao disposto no § 2°, do artigo 198, da Constituicao Federal, o qual determina que a Unido, os Estados, o Distrito Federal e os

Municipios terdo, anualmente, aplicagdes minimas de recursos puiblicos em agdes e servigos publicos de satde. Os limites minimos estdo estabelecidos no artigo

77, do Ato das Disposi¢des Constitucionais Transitorias ; ADCT. Também constitui fator determinante para a elaboragdo do demonstrativo, o disposto no artigo

25, § 1°, inciso IV, alinea b, da LRF, que determina como condi¢do para o recebimento de Transferéncias Voluntdrias por parte do ente da Federacdo, o

cumprimento dos limites constitucionais relativos a educacio e a satide. Conforme disposto na Lei Complementar n® 141/2012, os artigos 5°, 6°, 7° e 8° tratam do

limite constitucional de recursos a serem aplicados na drea da satde. Ja no artigo 36, a Lei define as diretrizes para a elaboragdo do relatério detalhado do

quadrimestre anterior que conterda, no minimo, as informagoes relativas ao montante e fonte dos recursos aplicados no periodo. Em conformidade com esta Lei, o

Conselho Nacional de Satde ; CNS publicou a Resoluc@o n°® 459, de 10 de outubro de 2012, a qual trata da prestagdo de contas relativa aos gastos com satde, e o

CONASS publicou a nota técnica 16 de 06 de junho de 2012, onde parametriza:

[...]1 ¢II. Demonstrativo do montante e fonte dos recursos aplicados no periodo:

Serao utilizados relatérios do SIOPS, os quais estdo em processo de adequagdo para atender ao disposto na LC n® 141/2012.

i. Relatorio Resumido da Execug¢do Or¢amentdria - Demonstrativo da Receita de Impostos Liquida e das Despesas Proprias com Ag¢des e Servicos Piblicos de Saiide ;

Or¢amento Fiscal e da Seguridade Social.

ii. Relatério da Execucdo Financeira por Bloco de Financiamento,.

1.1 RELATORIO RESUMIDO DE EXECUCAO ORCAMENTARIA ¢ RREO

Segundo a Secretaria de Estado da Fazenda - SEF:

¢ Composto por diversos demonstrativos, o Relatério Resumido da Execugdo Or¢amentdria exigido pela LRF, em seu Artigo 52 e de elaboragdo e publicagdo bimestral, até trinta

dias apos o encerramento de cada bimestre, tem por finalidade evidenciar a situagdo fiscal do Ente, de forma especial da execugdo orcamentdria da receita e despesa sob

diversos enfoques, propiciando desta forma a sociedade, érgdos de controle interno e externo e ao usudrio da informagdo piblica em geral, conhecer, acompanhar e analisar o

desempenho das a¢oes governamentais estabelecidas na Lei de Diretrizes or¢camentdrias ; LDO e na Lei Or¢camentdria.;

Quadro 1 - Programas que compdem a unidade orcamentaria da SMS, de acordo com a LOA 2023, LDO e PPA

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Subfuncio Descricio

2.022 ATIVIDADES DA SMS E GESTAO DO SUS (OUTRAS SUBFUNCOES)

2023 ACOES DE ATENCAO BASICA

2.024 ACOES DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

2064 | ACOES DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

2.025 ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA, AMBIENTAL E SAUDE DO TRABALHADOR

2026 | ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

2.065 PROMOVER ACOES DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Subfuncio: Conjunto de a¢des com a finalidade de atender as Programacdes em Satide.

(Portaria n®42, 14/04/1999)

Quadro 2 ; Receitas em satde, por ente federativo

Periodo: janeiro-d bro 2023 - A lado no 1° Quadrimestre
RECEITA
Exercicio
Descricio 1° QUAD 2° QUAD 3°QUAD Total Anterior
(Superavit)
Recursos do Tesouro
17.611.225,12 0,00 0,00 17.611.225,12 0,00
Municipal
Transferéncia Governo
4.069.319.96 0,00 0,00 4.069.319.96]  2.720.243,20

Federal

Transferéncia Governo

1.038.017.48 0,00 0,00 1.038.017,48 1.548.731.41

Estadual
Outros Recursos 260.788,00 0,00 0,00 260.788,00 511.852,63
Total 22.979.350,56, 0,00 0,00 22.979.350,56]  4.780.827,24

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Figura 1 - Despesas empenhadas em sadde, por ente federativo, acumuladas - 1° quadrimestre

PERCENTUAL ORIGEM DA RECEITA

Transferéncia Governo
Estadual, 5%

Recursos do
Tesouro
Municipal, 7%

Fonte: SMF, SMS

Quadro 3 - Despesas de Capital e Corrente

AUDIENCIA PUBLICA - 1° QUADRIMESTRE 2023

DESPESAS EMPENHADAS EM SAUDE
Periodo: Janeiro a Dx bro de 2023 - ne 1°Q

DESCRIGAO 1 QUADRIMESTRE 2 QUADRIMESTRE 3 QUADRIMESTRE

DESPESAS CORRENTES 28.715.517.40 0,00 0,00
Pessoal @ Encargos Sociais 11.286.635.77 0.00 0.00
Subvengao Social 6.906.206,48 0,00 0,00
Rateio pela Participagéo em Consorcio 5.038.885 76 0,00 0,00
Diarias - Pessoal Civil 15.185,00 0,00 0,00
Material De Consumeo 051.701,43 0,00 0,00
Material De Distribuicdo Gratuita 242 467 B8 0,00 0.00
Passagem ¢ Despesa com Locomesdo 0,00 0,00 0,00
‘Qutros Servigos de Terceiros - Pessoa Fisica 139.557 85 0,00 0,00
Locagiio de Mao de Obra 1.443.335.78 0,00 0,00
Qutros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 1.437.822,19 0,00 0,00
Servigos de Tecnologia 210.067 45 0,00 0.00
Aunilio Alimentacio 689.231.41 0,00 0.00
Outros Ausilios a Pessoas Fisicas 265.805,50 0,00 0,00
Indenizagdes e Restituigdes . Desp. Comente 525,00 0,00 0,00
DESPESA DE CAPITAL 349.663,25 0,00 0,00
Obras e Instalagdes 96.000,00 0,00 0,00
Rateio Pela Participago em Consércio Publico 0,00 0,00 0,00
quip Materiais F 25355380 0,00 0,00
Indenizagdes e Restituigdes - Desp. Capital 109,45 0,00 0,00
TOTAL DA DESPESA 29.065.180,65 0,00 0,00

Resultado do Exercicio | superdvit) 2.212.522,22

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Figura 2 - Despesas de Capital e Corrente

TOTAL

28.T15.517.40
11.286.635.7T
6.906,208 48
5.036.885,76
15.185,00
051.701,43
242.467 68
0,00
139.557,95
1.443.335,78
1.437.822,19
210,067 45
689.231,41
265.895,50
525,00
349.663,25
96.000,00
0,00
253,553,80
109,45
29.065.180,65

%
38.83%
24.07%
17,339

0.05%
327%
0.83%
0,00%
0.48%
4.97%
4,95%
0.72%
2,37T%
0.91%
0,00%
%
0,33%
0,00%
0.87%
0,00%
100,00%

91 de 105



https://digisusgmp.saude. gov.br

DESPESAS EMPENHADAS EM SAUDE

Indenizagbes e Restituigdes - Desp. Capital

e
Obras e Instalagdes
Rateio Pela Participacio em Consarcio Publico
Indenizagies e Restituigdes - Desp. Corrente
Outros Auxilios a Pessoas Fisicas
Auxilio Alimentacio
Servigos de Tecnologia
Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica
Locagio de Mao de Obra
Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Fisica
Material De Distribuigdo Gratuita
Material De Consuma

Didrias - Pessoal Civil

Rateio pela Participacio em Consorcio
Subvencido Social
Pessoal e Encargos Sociais

0,00%

1 0,87%

0,00%

1 0,33%

0,00%

¥ 0,91%

- 237%

10,72%

B g5y,

_— 407%

1 0,48%

¥ 0,83%

- 327%

0,05%

. 17,33%
L 24,07%
R, 3883

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Quadro 4 ; Despesas empenhadas, por tipo de recurso

Descrigio 1
Recursos do tesouro Municipal |
Pessoal e Encargos.
Outras Despesas Conentes - Custeso
Investimentos

DESPESA EMPENHADA Superivit

Exerc.

TRE 2° TRE ¥ L TEl | err
23.126.227 60 0.00 000 23.126.227.60 0,00
10.358.048.46 0.00 000 10.356.048.46 0,00
1267217814 0,00 0,00 12672.179,14 0,00
96.000,00 0,00 0,00 $6.000,00 0,00
2893.264,55 0.00 000 283326455 94410258

Transferéncia Governo Federal

Pessoal e Encargos. 805,325 23 0,00 000 805.325.23 0,00

Qutras Despesas Comantes - Custeio 2087.919,32 0,00 000 2087.919,32  $4014355

Investimentos 20,00 0.00 0,00 20.00 305003

Transferéncia Governo Estadual 672,124 20 IP.W: 0,00 67212420 1.034.B16,84

Pessoal e Encargos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gutras Despesas Conentes - Custel 672.124,00 0,00 000 672424,00 1.018.73562

Investimentos 0.20 0.00 0,00 020 1608122

Outros Recursos [ taxa de saude) 161.042,09 0,00 0,00 161.042.08  233.602,80

Pessoal e Encargos 123.262,09 0,00 0,00 123.262.08 0,00

Outras Despesas Correntes . Custeso 37.780,00 0.00 0,00 37.780,00 0,00

Investimantos 0,00 0,00 0,00 0,00 23360280

Total 26.852.656,44. 0,00 000 2685265644 221252222

RS 29.065.180,66

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023
Quadro 5 ; Despesas empenhadas por subfungio
SUB FUNCAC Dotacdo Inicial 58.370.440,00 Dotacdo atualizada RS 66.026.268.24
DESCRIGAO 1QUADRIMESTRE | 2¢ TRE | 3 TOTAL -

Administragdo Geral 315181862 0,00 000 315181862  477%
Alengdo Bisica 10.752 100,14 000 000 1075210014 16.28%
Assisténcia Hospitalar @ Ambulstorial 12.601.402,15 0,00 000 12.691.40215 19.22%
Suporte Profilatico @ Terapeutico 1.258.508,83 0,00 000 125850883 181%
Vigitinia Sanitaria 43150299 0.00 0.00 43150299 065%
vigitincia Epidemiologica 53212925 000 0.00 53212025  081%
Alimentacioe Nutrigio 24771768 0.00 0,00 24771768 038%
TOTAL DA DESPESA 29.065.180,66 0,00 0,00 2908518066 44,02%

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Figura 3 ; Despesas empenhadas por subfungio

DESPESAS POR SUBFUNGAO
0,38%

= Administragdo Geral

= AtengBo Bisica

= Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Suporte Profidtico e Terapeutico

= Vigilincia Sanidria

= Vigildncia Epidemiolégica

19,22%
» Alimentacio e Nutrigio

0.6&%?’5 1%

1,91% 477%

16,28%

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Quadro 6 ; Balancete por origem do recurso ; COVID-19

AUDIENCIA PUBLICA - 1° QUADRIMESTRE 2023
I I

Descrigdo A Lol ¥
QUADRIMESTRE QUADRIMESTRE = QUADRIMESTRE
Recursos do Tesouro Municipal 12.272.03‘ O.UD. D.M‘
Transferéncia Governo Federal 103.924.50‘ o.uo. D.IJO.
Transferéncia Governo Estadual BD.DD. u.w. D.DO‘
Outros Recursos 0.00 D.ﬂﬂ. D.UD.
Total 116.226,56 0,00 0,00

Total

Total Superavit
12.2?2‘08. 0,00
103.924‘50. 10.711,77
30.00. 172,00
0.00 0.00
116.226,56 10.883,77
R$ 12.7. 10,33
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Fonte: SMS-DGOF em 08/5/2023

Figura 4 ; Recurso para COVID-19, por origem

Transferéncia
Governo Estadual
0,03%

Transferéncia
Governo Federal

B9,42%

_ Recursos do Tesouro
Municipal
10,56%

BALANCETE POR ORIGEM DO RECURSO

Fonte: PMP-SMF, SMS-DGOF em 08/5/2023

Quadro 7 ; Despesas empenhadas ; COVID-19

DESPESA EMPENHADA ) ) Superdvit
Descrigio 1° QUADRIMESTRE 2° TRE 2*al TRE Total Prciiel
Recursos do tesouro Municipal | 12.272.06 0,00 0,00 12272,06 0,00
Pessoal e Encargos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
QOuiras Despesas Comentes - Cusleio 12.272.06 0,00 0,00 12.272,06 0,00
Investimentos. 0,00 000 0,00 0,00 0,00
Transferéncia Governo Federal 103.924,50 0,00 0,00 10392450 107177
Pessoal e Encargos 0.00 0,00 | 0,00 0,00
Outras Despesas Correntes - Custeio 103.824 50 0,00 0,00 103.924,50 1071177
Investimentos 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
Transferéncia Governo Estadual 20,00 0,00 0,00 30,00 172,00
Pessoal e Encargos 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Despesas Comentes - Custeio 30.00 0,00 0,00 30,00 172,00
Investmentos. 0,00 000 000 0,00 0.00
Outros Recursos | taxa de saide) 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00
Pessoal e Encargas 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Despesas Comentes - Custeio 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00
Investimentos. 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00
| Total 116.226.56 0,00 0,00 1622656 10.883,77
Fonte: SMS-DGOF em 08/5/2023
Figura 5 ; Despesa empenhada, COVID-19
19,66%
B Rateio pela Participagdo em Consorcio
u Material De Consumo
Fonte: SMS-DGOF em 08/5/2023
Quadro 8 ; Despesas empenhadas por origem do recurso ; COVID-19
AUDIENCIA PUBLICA - 1° QUADRIMESTRE 2023
DESPESAS EMPENHADAS COVID-18
Periodo: Janei de 2023 - mo 1° o
DESCRICAO PROPRIOS  ESPECIFICO | pppppn ESTADUAL TOTAL
:Mml de Limpeza e Produtos de Higienizagdo 0.00: U.DD: B&J.DD: U,DD: GB&OD:
.Man.minl de Protegdo e Seguranga 0,00 0,00 T4 ?BQ.DD. 0.00 74.764 00
Matarial Hospitalar 0,00 0,00 26.697,50 0.00 26697 50
Rateio de Sericos 12272 00_ n 063,41_ 1 45&,35_ 202,00_ 24 HB&BJ_
Total 12.272,06 11.053.41 103.582,86 202,00 127.110,33
Fonte: SMS-DGOF em 08/5/2023
Quadro 9 ; Resumo de execucio de restos a pagar
EXECUGAO RESTOS A PAGAR Inscrite Pagos Cancelados Saldo
Restos Inscritos no Ano 2013 1.056.780,41 727.580,57 329.199,84 0,00
Restos Inscritos no Anc 2014 1.343.237,20 961.324,98 381.912,22 0,00{
Restos Inscrites no Anc 2015 3.353.553,82 2.800.830,78 752.714,04 0,00
Restos Inscritos no Ano 2016 2.823.117.05 2.802.378.51 320.738.54 0.00
Restos Inscritos no Ano 2017 3.082.165,87 2.510.125,02 563.039,95 0,00]
Restos Inscrites no Ano 2018 2.857.200,73 2.075.589,91 781.610,82 0,00]
Restos Inscritos no Ano 2019 2419685533 1.798 837,43 821.017.90 0.004
Restos Inscritos no Ano 2020 2.818.487 77 1.878.501,25 939.986,52 0,00
Restos Inscritos no Ano 2021 5.013.549,33 4.649.185,84 338.265,30 26.098,19|
Restos Inscritos no Ano 2022 4.744 668,66 3.135.164,83 12470114 1.484 802 .69

Fonte: SMS-DGOF em 08/5/2023

Quadro 10 ; Investimentos através de Consoércios Piblicos
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Custo O

F.C

Bolsas de Ostomias
Samu - Suporte Basico

Consultas e exames

Federal
Medicamentos  Estadual
Municipal

Insumos Municipal

Consércios em Saude
Consdrcio Metropolitano de Sadde do Parana — COMESP

1* Quadrimestre 2° Quadrimestre | 3° Quadrimestre
2023 2023 2023

R% 265.300,33 RS

RS 69.816,32 RS

| R3 504.034,73 R

3

R$  1.259.00963 RS
| Consdreio I:ﬁarana Saiide (Medicamentos e Insumos)
Custo Anual de Operacional (Administracao)

RS 199.793,65 RS

R% 108.798,04 RS

RS 350 000,00 RS

RS 90.928,98 RS

Fonte: SMS-DGOF em 08/5/2023

22z 8

TOTAL 2023

- R% 265.300,33
- RS 69.816,32
- R® 504.034,73

- R% 1.259.098,63

R$41.515.30 R3S 41.515.30

- R% 199.793,65
-| R 108.798,04
- RS 350 000,00

- RS 90.928,98

QUADROS DO RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA

Fonte: Relat6rios da LRF ;, Sistema SMFI

Quadro 11 - Total de receitas para apuragio da aplicagdo em agdes e servigos publicos de satde

BREO - ANEXOXE (LC 112012 . 359)

PUBLICOS DE SAUDE
ORCAMENTO FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL
JANEIRO A ABRIL 2,023 BIMESTRE MARCO-ABRIL

W MUNICIPIO DE PIRAQUARA
PODER EXECUTIVO
(  TE ESTADO DO PARANA
i . RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA
X L ¥ ‘ DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E SERVICOS

»L0
RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSTERENCIAS PREVISAD PREVIEAO RECEITAS REALIZADAS
CONSTITUCIONAIS ELEGAIS INICIAL “‘”:JW“ —— %
o e
RECEITA DE BAPOSTOS () 44.500 000, 0] 44,500 000,00 198000831
Paceis Pt do lmposts Pondial o Teemsoril Usbess . IPTU 12 600 100,00 12 000 000.00f T
Pacests Paninunt do lmports sobes Trasemsonks e Vv - ITKD 80 000 ) 000 000.00f e
Pacesa Pasiesst e Lot shen S de Qualgans Natupezs - 155 12 000 00000 12000 000,00} aamany
Tacedts  Farmda o Pavveston " - ¥ 15 50000000 13500 000,004 S 108 7L
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAL E LEGAIS (1) 168 148 190,004 14 149 180.00] shpling
ConPare P e
CouParw ITR: RICTE I vae
Cou P VA 12000 000,00 12000 000,30 ST
Con-Pare 1CMS 75000 000, 75 000 00020} neLwe
ot Parte [P Experagie 1070000, 107 000,00} 1B nn
Outrn Tre © tl Provraraien de liposio # Traaslobact anf [ L) ]
TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS HL649.190,00) L6 S160157, 157
CONSTITUCIONAIS E LEGALS - (I = (1) (1)
Quadro 12 - Despesas com agdes e servigos puiblicos de satide (ASPS)
DESPESAS COM ACOES £ SERVICOS FUBLICOS DI potacho | poracko | BESPESASEMPDNHADAS DESFESAS LIGUIDADAS DESPESAS PAGAS
A mcue | At
%l'bti.\ml-l‘li[l(;l;_lﬁl'\&(:o[(aﬂm ‘3'11"“ P -y T - Y -
Buseinie o Busrie wo Bunrire e
[ -1 e 18 i 190
ATENCAO BASICA V) wanoose] i) nema] somprse| s )
D Comestes wonmope] o303 000l romssal e swems| an @
[ S——oe— 10000 msse| s 10180 184 286
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL (V) 213603000 nwemamas| s sxapamos| e T
[ S — 21360 540,00 HECSRIN LTI 29948 .29) 834 s
D e Copad o) o am| am 0| o
SUPORTE FROFILATICO E TERAPEUTICO (VD) o] 23m0000 | we e weana| o
Drsgriss Commates 200000 2838 000.00) M8 e Ba e 1516
D e Caputsl am) o) wol 0w om| o]  om
VIGILANCIA SANTTARIA (VI R T T wsess|  nm 2 wous|  ns
Dergerass Comeetes 1295 500,00) 1.29% 800,00 431 M0 99 3320 nn oM »mn
j—— 700000 7000 00 am| om0 (o o] o
VIGILANCIA EFDEMBOLOGICA (VIE) 1570000 £67.006.00) wrsss| s s216 o]  so
Drgerans Comentes 97 0000 £97 000 00| BTN ) 2 457 800,06 s
[ S—— a.00) o) a0 o0 om| o
ADENTACAD EXUTRICAD (00) 560,000,00) 6000 00| o e mae]  ne
| — 568000, 56000 00 o Mee e i
Degsna de Copiad a.00) o) a0 00| o] o
OUTRAS SUBFLINGBES () 730900000 a9 ena sy 0 £ auomes] e
D Comeates smsonoe]  ssensnase “5 wm ETTTIET] TE
D de Copiad e e i 1386285 087 s os
TOTAL (X8 = IV = V= V1= VI VIl = [X = X) astismon]  stanstan 02 wazesme | sem et wn

Quadro 13 - Apuracdo do cumprimento do limite minimo para aplicagdo em ASPS
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Periodo: Janeiro a de 2023 -

TOTAL DAS RECEITAS PARA APURAGAO DA APLICACAO EM ACOES E SERVIGOS
PUELICOS DE SAUDE () =1+1

APURACAD DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MINIMO PARAAPLICACAD EM ASPS

[TOTAL DAS DESPESAS COM ASPS (XII) = (XI)

(-) RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO
EXERCICIC SEM DISPONIBILIDADE FINANCEIRA (XIIl)

(-) DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS VINCULADOS A PARCELADO
PERCENTUAL MINIMO QUE NAD FOI APLICADA EM ASPS EM EXERCICIOS
WANTERIORES (XIV)

(-) DESPESAS CUSTEADAS COM DISPONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA AQS
RESTOS A PAGAR CANCELADOS (XV)

(=) VALOR APLICADD EMASPS (XVI) = (XII - XIIl - XIV - XV)

DESPESAMINIMA A SER APLICADA EM ASPS (XVIl) = () X 15% (LC 8.211 810,98
141/2012)

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (lll) x % (Lei Organica Municipal)

Diferenga entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada (XVIll) = (X (d ou &) -
ALY

Limite ndo Cumprida (XIX) = (VI

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E
LEGAIS APLICADO EMASPS (XVI 7 1)*100 (minimo de 15% conforme LC " 141/2012 ou
% da Lei Orgénica Municipal)

1 Q
B82.647.157 42
DESPESAS 5] s D s
EMPENHADAS LIQUIDADAS PAGAS
(d) (e) i
23.066.885,78 18.025.821,29 17.611.22512
0.00 0,00 0,00
0.00 0,00 0,00
0.00 0,00 0,00
23.066.885,78  18.025.821,29 17.611.225,12

10.669.812,17

0,

27.91%

Quadro 14 - Execugdo de restos a pagar

12.397.073,61

0,00

5.628.747 6!

21,81%

8 5.214.

154,51

EXECUCAO0 DE RESTOS A PAGAR

EXERCICIO DO Valor Valor Valor aplicado Total RPNP Inscrito Valer Total de Total de Total de RP Diferenca
EMPENHO Minime para | aplicadoem | além do limite mscrite em: indevidamente Inscrito em RP pages RFP a pagar cancelados. entre valor
aplicacho em ASPS no o (o) (u RP o w0 Exercicio RP (1] in ou prescrites | aplicadoe o
ASPS eercicie w), se <0, exercicio (p) wm comtiderado (u) total de RP
™ () catde (s)=0 Dispouibilidad | ue Lissite (1) cancelados
& Fimanceira =lp-lo+q) M=te+q
gr= (XIVdy | se<0, entio -up
n=e
Empeshos & 053 namwsess] 2soeessTE 1159021857 486797264 w00 [ [ [ 0| 11508sT
Empeshos de 202 o 1,00 000) [} [t 000 [ E452 688,03 00} 000
Empeshes 8 2021 LT 000 0.0 000 o L1 EERERLIE s 159,08 BLE1
Enpeshos & 2000 0.0 0.0 0. 0.00] [ oo e 4 amexs ) e
Empenhos de 2018 e LT, 0.0 020 0.0 ! 0oy  TamaTioe 0 tmoeTs|  21me0ae7s
iz

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE 0 FINAL DO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O

CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI)

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE © FINAL DO EXERCICIO ANTERIOR QUE AFETARAM O

CUMPRIMENTO DO LIVITE (KXIT

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO

D LIMITE (XXIII) = (XXI - XVIT}

Quadro 15 - Receitas adicionais para o financiamento da Satide - Nao computadas no calculo do Minimo

RECEITAS ADICHOXAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE XA0 PREVISAO PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
COMPUTADAS X0 CALCTLO DO MINMO INICLAL ATUALIZADA
@

FECEITAS D TRANS ERENCIAS FARA A SAUDE COUVIE) Tranm e |

Provemare & Usio a0 am [

Provememe g Evmin 137430000 2373000 103800708 @

Bt dr Osn Msmmigan om am| o am
RECEITA DE (REDT E EXTERNAS VINCULADAS A SAUDE QOOX) L] | 200 L]
OUTRAS RECEITAS 0000 [ B 26078800 s
TOTAL BE RECEITAS ADICIONAIS PARA FIXANCLAMENTO DA SAUDE (XXXI) = 13720000 LA JECT [IT
XXV - XXIX = XXX)

Quadro 16 - Despesas com Satde por subfungdo e categoria econdmica - Ndo computadas no célculo do minimo

DESPESAS COM SAUDE POR SUBFUNCOES £ DOTACAD DOTACAD DESPESAS EMPENHADAS DESFESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS
CATEGORIA ECONGMICA NAD COMPUTADAS N0 INICIAL ATUALIZADA
CALCULO DO MINTMO 0 Atk o - Ani o " At o "
Bismerere ey Bumartre e Bimartre wa
o L ) 100 0 "1
ATENADBASICA OO0 14004 555,42 3mEe nm 14815 w0 139077854 918
Derpesss Comemes. 138435T0,7 PR 13 L4500 1047 10T 008
Duspecss d Capul 250000 28007568 387000 18] 060 1) 1) o0
ASSISTENCLA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 1,241 500,00 4448 908,09 LelE 12T ot FUTE ol FUTHLH ail
pooamy
Despsss Comesse. 123940000 4434 100,09 el Erd FUTE ol M4 (41
Derpesas de Capinl 250000 2 500,00/ a0 00 g0 00 000 00
SUPORTE FROFILATICO E TERAPEUTICO OOV 170:000.00 016,73 131400 £ 312000 0 312000 (%0
Dspesas Commesses 1220000 ELT 623500 17 332000 088 312000 sz
Despesas de Caprul 2400000 41200, 16.081,00 2389 080 080 000 600
VIGILANCIA SANITARIA OCCV) 21500000 e ) 000 000 000 000 a0
Derpesas Comenses. 184,600.00 45030719 a0 000 060 060 000 00
Duspesss da Capral 000000 12410508 o) o000 g0 om0 000 a0
VIGILANCIA EMDEMIGLOGICA (00T $30.800,00 TEM 473088 61 2184004 1% nnen w
Despiess Comezsu 2080000 T 43098 1) BT am znsu w
Derpesas de Capil 00 .00 800 %) 00 060 000 [
ALDENTAGAD £ NUTEICAD 0DV 200000 13433830 525000 s 000 oo 1 000
Derpesas Comewes 1600000 126338,36| 52000 416 080 00 o 00
Despesss ds Capaul 200000 002,00 o) o) 00 L] 1) 000
OUTRAS SUBFLNGDES OCOVI) 40000 A BT a3 E1 03 150 (%]
Despsss Comesses 200000 5350042 pITHE 6 13080 on 13000 (31}
Dvspesas d Capial 400,00 anes W4l 266 234 o (X
TOTAL DAS DESFESAS NAD COMFUTADAS NO 17samepe | estam g e s 1750.908,00 Ba8 2.690.19457 818
CALEULO Do MINTMO (000X) = (00 » 30001 =
Y - XOOKV =+ OOKVT ~ S0V =+ XXV

Quadro 17 - Despesas totais com Satdde executadas com recursos proprios e transferidos de outros Entes
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RREQ - ANEXO XI (LC 1412012, an. 35) RS 100
DESPESAS TOTAIS COM SAUDE DOTAGAD DoTAGiO DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS
INICIAL ATUALIZADA - = B
© Ati o N Ati s - Ati o "
Bimeure o Bmestre () Bimestre wo
W 100 o) 1 ] 108
ATENCAD BASICA (L) = (IV + Y0000 19,688 500,00 4 SE5 408,05 1047040801 25 746852018 3038 730247437 370
ASSISTENCLA HOSPITALAR E AMBUL ATORIAL (¥1D) = 24433 840,00 26,105 388,11 1268140215 gy £ 568,058 50 3184 £451.477,60 237
(V=000
SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO (L) = (VI = 304500000 1051873 §5643137 1689 3IRI6TIE ns 3784751 ns
0KV
VIGELANCIA SANITARLA (NLED) = (VT + 3000V) 1.608.000,00 206847224 430840299 20,86 AT 188 387.014,26 wan
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (XLIV) = (VI = XOXKVTy 1418.00000 147313748 SITI2S EEL L0 w38 47981617 na
ALDENTACAD E NUTRIGAQ OOLV) = (XX + 000V 554.000,00 994 338,30 HTHITE 35,08 20766092 @5 0802 B
OUTRAS SUBFUNGOES (XLVI} * (X + X000V 7.392.500.00 60418723 308387312 .55 221556256 w4 212413166 ng
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE (XLVID = (I + SEISL0M000| A6 2301336557 e BTN 11 19340419, 938
pasiiv]
e b s exerci  f e 53 despess hiuidada @ 0 valir dev 4 bads
“Ané & exescicio de 2015, 0 contrale da exscuclo dos restos 3 Jagar considena spenss o valores dot reston a pagar A partis d de 2019 e & o don restos 3 !
o5 restos a pagas processados ¢ nlo processados
FOM TE: Sisteens Elobech Gestio Piblica, Usidsde Resgossivel MUNICIPIO DE PIRAQUARA, ersitido ers 10mad 2003 26 0h e 12m
FONTE: Sistema Elotech Gestdo Ptiblica, unidade responsavel Municipio de Piraquara
1. Nos cinco primeiros bimestres do exereicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder a0 total da

despesa empenhada.

Até 0 exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019,

o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova),

Essas despesas sio consideradas executadas pelo ente transferidor

ANALISE E CONSIDERACOES

De acordo com Relatério Resumido da Execugdo Orcamentaria, com dados preliminares, temos o seguinte cenario:

Os valores do Quadro 11 demonstram o total de impostos arrecadados o qual gerou o repasse de R$ 12.397.073,61 (doze milhdes trezentos e noventa e sete mil

setenta e trés reais e sessenta e um centavos) que representam o valor referente ao 15% estabelecido pela Constitui¢do Federal/88 e demais legislacdes que

regem esta matéria. Analisando o Quadro 12 nota-se o valor liquidado de R$ 18.025.821,68 (dezoito milhdes vinte e cinco mil oitocentos e vinte e um reais e

sessenta e oito centavos) que representa a aplicacdo de 21,81% ficando acima do preconizado. No entanto observa-se um investimento empenhado

correspondente ao valor de R$ 23.066.885,78 (vinte e trés sessenta e seis mil oitocentos e oitenta e cinco reais e setenta e oito centavos) com perspectiva de

aplicagdo de aproximadamente 13% acima do preconizado até o final do exercicio.

No Quadro 12 ; o total de despesas com A¢des e Servigos Piblicos de Saiide (ASPS) por subfuncio e categoria econdmica empenhadas pelo municipio foram
de R$ 23.066.885,78, sendo liquidado R$ 18.025.821,29 deste valor.

No Quadro 16 ; as despesas com acdes de saide por subfungdo e categoria econdomica Ndo Computadas no Cdlculo Minimo, tiveram como quantitativo
empenhado R$ 4.946.479,79, sendo liquidados R$ 1.750.906,40, estas ndao sdo consideradas para fins de apuracdo do percentual minimo, ou seja, sdo
deduzidas, de acordo com a LC n°® 141/2012.

No Quadro 17; as despesas totais com saide com recurso proprio e com recursos transferidos empenhadas totalizaram um montante de R$ 28.013.365,57,

sendo liquidado R$ 19.776.727,69.

O percentual de aplicagdo em agdes e servigos publicos de satde é calculado através de despesas totais com satde dividida pela Receita de impostos e transferéncias, multiplicando-se o

resultado final por cem a fim de gerar a unidade percentual.

https://digisusgmp.saude. gov.br

96 de 105



10. Auditorias

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 08/08/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/08/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

AUDITORIAS

A Divisao de Controle, Avaliacao e Auditoria da Secretaria de Satide de Piraquara emite pareceres em relagdo a: Monitoramento de processos inerentes a
fungdo de gestdo, como a utilizagdo dos recursos; Acompanhamento do desempenho e processamento de faturas dos servi¢os de satide vinculados ao SUS;
Instrucdes e acompanhamento dos processos de habilitagdo de servicos de Média e Alta Complexidade; Andlise das demandas provenientes do Ministério Piblico,
Ouvidoria, Defensoria Puablica, etc; As atividades de controle e avaliagdo dos servicos de Satide; A realizagdo da autorizagdo de AIHs (Autorizac@o de Internacdo
Hospitalar) junto ao prestador de servicos Associacdo San Julian Amigos e Colaboradores - ;Hospital San Juliang; A¢des e servicos desenvolvidos pelo Consércio
Metropolitano de Satde do Parana ; COMESP e Consércio Parand Sadde para aquisi¢cdo de medicamentos na atencdo bésica, os quais o municipio de Piraquara é
associado.

Quadro 18 ; Auditorias e pareceres realizados pela SMS no 1° quadrimestre

10
10
Demandante JAN | FEV | MAR | ABR Quad
Quad

2022
Ministério da Satde (auditorias demandadas do DENASUS) 0 0 0 0 0 0
Ministério Piblico 0 0 0 0 0 0
(Ouvidoria Geral da Prefeitura Municipal de Piraquara 0 0 0 0 0 2
(Ouvidoria da Secretaria Municipal de Satide de Piraquara 2 0 0 0 2 1
Solicitado por Departamento e/ou Procuradoria Juridica 0 0 0 0 0 0
Auditoria de Contratos da Secretaria Municipal de Satide 0 0 0 1 1 0
Avaliacdo de processos de trabalho 0 0 0 1 1 0
Ouvidoria Estadual 0 0 0 0 0 0
Total 2 0 0 2 4 3

Fonte: SMS ; Secdo de Auditoria, MP, MS em 10/05/2023

ANALISE E CONSIDERACOES

As demandas internas incluem avaliacdo médica para parecer juridico e principalmente a qualidade e habilitacdo dos servicos prestados. Ja as demandas
externas abrangem a andlise de dentincias e queixas sobre a assisténcia prestada, registradas tanto na ouvidoria municipal como na estadual, além de demandas
provenientes do Ministério Pablico do Estado do Parana, da Procuradoria Geral do Municipio e de outros setores do Poder Judicidrio e Ministério da Satde.

Os pareceres realizados neste quadrimestre decorreram dos servicos de atencdo basica e média-alta complexidade, sendo 2 ouvidorias referentes ao

atendimento em UBS, 1 parecer abordando fluxos da UPA 24h e 1 parecer abordando a Assisténcia Farmacéutica.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

Avaliar as necessidades do municipio, gerenciar processos e programas, criar e aplicar politicas publicas, garantir a eficiéncia no manejo dos pacientes e
coordenar equipes sdo algumas das atribuicdes da area de gestdo em satde. Ela possibilita a articulagdo de todos os niveis organizacionais, captando o que advém

da Unido e Estado, dimensionando e acomodando conforme as capacidades existentes no municipio. O trabalho é desenvolvido por equipes multiprofissionais que

visam a melhoria continua para assegurar a prevengao, promogdo e resolubilidade na saide dos municipes.

Faz-se notar a diminuicdo de profissionais, principalmente na Atencdo Priméria, e a ndo reposi¢do dos médicos de contrato emergencial que encerrou em agosto de 2022. Observa-se a diminui¢do de profissionais
terceirizados e aumento de estagidrios para a composicdo do quadro funcional da Sadde de Piraquara.

Neste quadrimestre, foi possivel observar que a Ouvidoria da Satide de Piraquara apresentou aumento significativo de manifestagdes em comparacdo ao de 1° quadrimestre de 2022, tendo 537 registros, destes 63,68% sdo

de reclamagdes do servico prestado. As maiores queixas sdo sobre a falta de contingente de profissionais, principalmente o profissional médico, seguido de atendimento e conduta inadequada de profissionais.
A Secretaria Municipal de Satide realizou diversas acdes de sensibilizagao:
ATENCAO BASICA

14/01 - Mutirdo de atendimentos voltados a satide da mulher;

21/01 - Feira de satide em prol do Janeiro Branco e Janeiro Roxo.

Realizacdo, durante o més de janeiro, de agdes pela saide mental e hanseniase;

11/02 - Mutirdo de atendimentos voltados a satiide da mulher.

18/03 - Mutirdo de atendimentos voltados a satide da mulher;

21/03 - Campanha de conscientizagdo sobre a sindrome de Down;

1 dimento e rast > em mamografia.

No més de abril, implantagdo do servigo de

12/04 - Realizagao de palestra acerca da satiide do idoso esportista;
Devido a redugio no quadro de servidores, é recomenddvel que o municipio invista na reposi¢do de recursos humanos, pois este quesito estd atrelado diretamente ao desempenho da prevengio em satide. Contudo,
houve amplia¢io da cobertura da Atengdo Priméria para cerca de 81% neste quadrimestre, ultrapassando a meta prevista de 80%. Houve também a normalidade na execugdo de atividades coletivas em sadde, tais como
reunides de hiperdia, planejamento familiar e praticas corporais.

MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

19/01 - Manutenc@o das linhas telefonicas do SAMU;
O servigo de urgéncia e emergéncia (UPA 24h) teve sua demanda parcialmente reduzida neste quadrimestre, no entanto, ndo ha reducio considerdvel na demanda por atendimentos pouco urgentes, fato possivelmente

causado pela redu¢do de profissionais na Atencao Priméria a Satide. Pode-se especular que o servigo de Atenc@o Basica necessita de ampliagdo na oferta dos servigos.
Quanto a Assisténcia Farmacéutica, a categoria com maior dispensacdo no quadrimestre foi de medicamentos anti-hipertensivos, seguida de antidiabéticos. A UBS Nanci Terezinha ndo efetuou dispensacao de
medicamentos de uso continuo no periodo devido a reformas em andamento na unidade, sendo os pacientes direcionados as farméicias municipais.
VIGILANCIA EM SAUDE
Conscientizacdo acerca de cuidados contra animais peconhentos em todo o més de fevereiro;
1/04 - Resumo da vacinac@o contra COVID-19 para trabalhadores em satide e populacao;
1/04 - Campanha de vacinagio contra influenza nas unidades bésicas de satide;
4/04 - Inicio de a¢des da campanha Abril Verde, acerca da saide e seguranca no trabalho;
5/04 - Realizagdo de acdes e feira celebrando o Dia Mundial da Satde;

15/04 - Realizacdo do Dia D de vacinagao.

O quadrimestre contou, no total, com seis campanhas de vacinagio, que ocorreram aos sibados nas unidades de satde, a exemplo da campanha no dia 15 de abril, focada na vacina bivalente anti-COVID. O percentual de

cobertura vacinal encontra-se dentro dos parametros exigidos, sendo os imunizantes mais aplicados contra a COVID-19. Os maiores agravos de notificagio foram causados por violéncia doméstica e/ou outras violéncias.
O municipio ndo conta com casos de 6bito relacionados a dengue.
Diante do cenario da mortalidade infantil, que sofreu um aumento expressivo neste quadrimestre, o municipio planeja agoes para reducao do indice, como capacitagdes, reorganizacio de fluxo, contratagio e reposicdo de
profissionais, entre outras.
INFRAESTRUTURA

30/03 - Inicio das obras de revitalizacdo da UBS Tia Tiana.
Ao fim do més de marco, a unidade de satide Tia Tiana teve relocagio, tendo em vista o processo de reforma e ampliacdo do prédio original.

A satide enfrenta indimeros desafios, estamos na busca constante de tornar a Aten¢do Primdria a Satide mais eficaz, pois entendemos que uma atengdo basica resolutiva é capaz de

tratar cerca de 80% dos problemas de satide da nossa populag@o. Estamos trabalhando para aumentar a coberturada APS, com o objetivo de reduzir a mortalidade materna e

infantil, além do agravamento de doengas cronicas e outras condigdes.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: PIRAQUARA
1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023

Parecer do Conselho de Saade
Identificacao
e Consideragdes:

Em conformidade com a Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil Titulo VIII, Capitulo II e as Leis Federais 8.080/90, 8142/90 e Resolugdo n° 453 do Conselho Nacional de
Satide, o Conselho Municipal de Satde de Piraquara, 6rgdo permanente, deliberativo e normativo do Sistema Unico de Satdde no Ambito municipal, que tem por competéncia
formular estratégias e controlar a execucao da politica de satide do municipio, inclusive nos seus aspectos econdomicos e financeiros, em consonancia com a Lei Organica Municipal,
foi regularizado pela Lei Municipal n° 1004 de 05 de Maio de 2009.

O municipio de Piraquara-PR esta situado na regido metropolitana de Curitiba, conta com aproximadamente 116.852 (Fonte: IBGE/2021), conforme estimativas. A populagdo se
caracteriza por ser formada principalmente por criangas e adultos. O territ6rio abriga um complexo penal com aproximadamente 9 mil individuos privados de liberdade e conta com

areas de ocupagao, revelando a alta vulnerabilidade social no municipio, sendo este um dos fatores responsaveis pela alta demanda da Atengdo Basica.

Introducao
e Consideragoes:

Sobre o relatério do 1° Quadrimestre (RDQA) da PAS 2023 , conforme apreciagdo do Conselho Municipal de Satide, por meio deste foi possivel avaliar o desempenho da gestdo
municipal, acompanhar a evolucio de cada indicador, a produgdo do servi¢o e a melhoria na aten¢@o a populacio, apesar de alguns dados serem preliminares devido a alimentagdo
dos bancos de dados dos sistemas de informacgdo. Observam-se transparéncia e interesse da Gestdo em colher as contribuicdes do Conselho. A Comissido de Orgamento de Finangas
do Conselho avaliou o Relatorio e demais Instrumentos de Gestdo e emitiu parecer pela aprovagdo dos instrumentos, tendo sido lido em reunido ordindria para esta finalidade.

O municipio investiu no 1° quadrimestre do ano de 2023 o percentual de 21,81% (Dados considerando despesas liquidadas SIOPS), dos seus recursos proprios com servicos em
satde. Sob pena de lei, os municipios sdo obrigados a investir, no minimo, 15% na apuracdo anual, conforme artigo 7° e art. 35° da Lei 141 de 13/01/2012. A Prestacdo de Contas do
1° Quadrimestre de 2023 da Secretaria Municipal de Saide demonstra que as metas fixadas estdo sendo executadas ou sendo planejadas para execucio, sendo possivel vislumbrar um
futuro positivo para o SUS Municipal.

O Conselho delibera pela aprovagao dos instrumentos de Gestao.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:
Segundo o relatério Detalhado apresentado pelo municipio de Piraquara, na data da prestagao de contas junto ao Conselho de Satde, foi possivel observar:
Por meio dos dados demogrificos apresentados foi possivel identificar em relacao a natalidade.
O municipio de Piraquara totalizou no 1° quadrimestre 381 nascimentos, conforme o Sistema de Informagdes de Nascidos Vivos (SINASC). Sendo 50,9% bebés do sexo masculino e 49,1% do sexo feminino.
Conforme dados, dos 381 nascidos, 195 foram de partos normais e 186 partos ceséreas.

A faixa etdria das maes com maior concentra¢do de nascidos foi a de 25 a 34 anos com 198 partos.

Pormeio dos dados demograficos apresentados foi possivel identificar em relagdo a morbidade:

No 1° quadrimestre de 2.023, o municipio registrou 201 6bitos. As principais causas de 6bito foram: as doencas do aparelho circulatério (42 6bitos) 20,8%, seguido por Neoplasias (34 6bitos) 16.9% e causas

externas 15.4%.

A faixa etdria que apresentou maior indice de bitos foi a de 60 a 69 anos.

Dados da Producao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Segundo o Relatério Detalhado apresentado pela gestao em satde, com relagio a producdo dos servicos realizados no 1° quadrimestre de 2023:

Ouvidoria

A Ouvidoria da Satide de Piraquara apresentou aumento significativo de manifesta¢des neste quadrimestre em comparacdo ao do 1° quadrimestre de 2022, tendo 537 registros, destes 63,68% sio de
reclamagdes do servico prestado. As maiores queixas sdo sobre a falta de contingente de profissionais, principalmente o profissional médico, seguido de atendimento e conduta inadequada de

profissionais.

Atencéo Basica

A Secretaria de Satde conta com 21 equipes de Estratégia da Saide da Familia atuando no municipio, e 3 equipes Nasf (Nicleos Ampliado de Saide da Familia), apresentando neste 1°

quadrimestre de 2023 o percentual de 81,36% de cobertura de Ateng¢do Basica (AB) no municipio e de 43,01% de cobertura de Equipe de Saide Bucal (ESB).

As consultas médicas totalizaram em 29.304 atendimentos, apresentando uma queda de 6,7% na producao.

Segundo as informagdes da Secretaria de Saide houve termino do contrato emergencial de 08 profissionais médicos em agosto/2022, o que acarretou a diminuicdo da oferta de servico.
Em contrapartida consta aumento de consultas de enfermagem em 60,70%, totalizando 14.711 atendimentos, 5.833 a mais do que apresentado no 1° quadrimestre de 2.022.

Cita-se 0 aumento de procedimentos, que nesse quadrimestre totalizaram em 119.537, 174% a mais que no 1° quadrimestre de 2022, um aumento de 75.992 procedimentos.

Observa-se o retorno das atividades coletivas como: Reunido de Hiperdia, Planejamento Familiar e Praticas Corporais com aumento gradual de atendimentos a cada més.
Saitide da Mulher
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A coleta de citopatolégico no 1° Quadrimestre de 2.023 apresenta um aumento crescente més a més. Foram realizadas campanhas nas unidades de saide um sabado por més, proporcionando a

populagdo feminina amplitude na oferta do servigo, assim apresentou 190 coletas a mais que o mesmo periodo do ano passado.
Ressaltamos que o quantitativo de exames Citopatol6gicos realizados em mulheres entre 25 a 64anos é um dos indicadores a serem alcangados no Programa Previne Brasil.
No 1° quadrimestre de 2023, o municipio cadastrou 460 gestantes no SISPRENATAL, destas 188 sio consideradas gestantes de Alto Risco.
Estratificacio da fragilidade do idoso
Conforme relatério apresentado da SMS houve um aumento de aplicagdo do IVCF-20, formulédrio que estratifica a fragilidade do idoso, em 50% comparado ao mesmo periodo do ano anterior.

Cita-se a queda de encaminhamentos para a especialidade de geriatria, a qual explica-se que o municipio, doravante, somente fard o agendamento da primeira consulta, pois as reconsultas ficam

acritério de agenda Comesp (consdrcio), esclarecendo assim a divergéncia com o quadrimestre do ano anterior.
Satide Bucal

Condizente com o relatério apresentado, o numero de consultas odontoldgicas teve um aumento de 26% neste quadrimestre, atingindo a cobertura populacional da Satde Bucal em 43,01% do

territorio, sendo realizados 7.716 atendimentos.
Satide Pessoa com Deficiéncia

No Relatério preliminar da Secretaria Municipal de Sadde, o municipio apresenta 935 cadastros de Pessoas com Deficiéncias, observou-se que neste quadrimestre foram registrados 28 novos

cadastros conforme levantamento no Sistema de Informatica G-MUS.
Nesse quadrimestre foram feitas 418 avaliagdes de estratificagdo de pessoa com deficiéncia.
Dispensacio de Insumos

Conforme explanagio, o quantitativo de fraldas distribuidas nas unidades de satde totalizou um montante de 2.666, tendo queda no més de abril, a SMS justificou que a compra do material

encontra-se em processo de licitagdo pela Secretaria de Assisténcia Social.

Servico especializado CREAS, CESP, MELHOR em CASA

Conforme dados apresentados pela Secretaria Municipal de Satde, os atendimentos especializados em consulta de psicologia totalizaram em 1.537 atendimentos, possivelmente pela
contratagdo de mais um profissional para suprir a demanda.

Média e Alta Complexidade

UPA 24 HORAS - Unidade de Pronto Atendimento
De acordo com Relatério Detalhado do Quadrimestre apresentado, a Unidade de Pronto Atendimento efetuou 39.256 atendimentos, tendo como quantitativo expressivo as Consultas Pouco

Urgentes (pulseira Verde), totalizando 31.131 atendimentos. Foram realizadas 566 transferéncias hospitalares.
Foram efetuados 198.030 procedimentos, dos quais, cita-se as radiografias com aumento de 63,3%.
Transporte Sanitirio

A Central de Remogdes realizou 12.214 atendimentos de demanda agendada de municipes para diversos servicos em satide, contemplando rota dentro e fora do municipio, e 3.449 por demanda

espontanea.
O servigo terceirizado SAMU Alfa apresentou 318 atendimentos, dentro desses foram contabilizados 11 6bitos realizados durante o atendimento.
O SAMU Bravo realizou 1.112 atendimentos entre casos de urgéncia e emergéncia, dentre esses:

96 foi de transferéncias para UPA;

92 casos de traumas;

563 atendimentos em Clinico adulto;

361 demais atendimentos.

Assisténcia Farmacéutica

Condizente com relatério do 1° quadrimestre de 2023 a assisténcia farmacéutica forneceu medicamentos a 34.750 usuarios, 1.517 atendimentos a mais que no mesmo periodo do ano anterior. O

medicamento com maior distribui¢cdo no quadrimestre foi Losartana 50mg, com o total de 817.070 unidades distribuidas entre os dispensarios e farmacias municipais.

No total geral foram distribuidas 7.559.596 unidades de medicamentos.

Vigilancia em Saude

Centro de Testagem e Acolhimento- CTA

Os atendimentos de assistente social diminuiram, possivelmente pela aposentadoria de servidor da area.
Foram realizados 2.515 Testes Répidos e 536 coletas para analises clinicas, aumentando assim o controle na drea de prevencdo a IST (Infecgdes Sexualmente Transmissiveis).

Em acompanhamento, os dados apresentados pelo CTA constam o aumento de consultas médicas pelo profissional infectologista, 429, restabelecendo o fluxo de atendimento.

Imunizaciao
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O quadrimestre contou com seis campanhas de vacinagio, que ocorreram aos sdbados nas unidades de sadde,
incluindo a campanha do dia 15 de abril destacando a vacina BIVALENTE. O maior quantitativo de imunizantes
aplicados ainda sdo as vacinas contra Covid-19. O percentual de cobertura vacinal encontra-se dentro dos

parametros exigidos.
Notifica¢des Compulsorias

De acordo com os dados apresentados os agravos com maiores incidéncias de notificagdes no municipio sdo as

violéncias domesticas e/ou outras violéncias, seguida por notificacdes acidentes de trabalho

Doengas tr issiveis, nao-tr issiveis e Danos a Satide

Segundo a vigilancia Sanitaria, o nimero de casos de gestante com diagndstico de sifilis foi de 33 neste
quadrimestre, estando todas em tratamento.

Os casos de tuberculose apresentam 04 casos novos e 39 em tratamento.

A Hansenfase teve 4 novos casos no municipio, no momento, 32 usudrios estido em tratamento.

Nao houve novos casos de Aids em menores de 5 anos neste quadrimestre.

Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitaria realizou 191 Inspecoes de Licenca Sanitdria em estabelecimentos ja existentes, e registrou

126 Cadastros de Novos Estabelecimentos, 70 a menos que no mesmo periodo do ano anterior.

Observa-se o registro de aumento porIntoxicacdo Exdgena totalizando 105 casos, 25 a mais que no 1°
quadrimestre de 2022.

Vigildncia Ambiental

Apresentou o quantitativo de 3.617 iméveis inspecionados para controle vetorial do Aedes Aegypti (visitas de
Agente Comunitario de Endemias); realizou 734 coletas (analises de larvas, palhetas e/ou animais), bem como
inspegdes em 227 pontos estratégicos (ferros-velhos e reciclagem) para monitoramento do controle do Aedes

Aegypti no municipio.

Controle Social

O Conselho Municipal de Satde emitiu vinte e um documentos (pareceres,decretos e resolugdes) 1°

quadrimestre de 2.023.

Realizou sete reunides (Ordindrias Extraordindrias/Mesa Diretora).

O Conselho delibera pela aprovagio dos instrumentos de Gestdo.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

e Consideragdes:

Para auxiliar no atendimento das demandas, a Prefeitura Municipal de Piraquara - PR identificou 87 estabelecimentos de satde, sendo que no municipio existem 12

estabelecimentos de dupla gestdo, ou seja, tem participac@o estadual e municipal em sua administracdo. A gestdo municipal conta com 24 estabelecimentos de satide destinados

exclusivamente ao SUS.

Gestao Dupla: Cesp, Clinica de Diagnéstico por Imagem - CDI, Laboratérios CITOMED I e II e os ambulatérios médicos do Complexo Penal de Piraquara.

Gestao Estadual: Hospital de Dermatologia Sanitaria do Parand, Hospital San Julian, APAE e CENSE Siao Francisco.

Gestio Municipal: 11 Unidades de Satude, 3 Farmacias do municipio (em paralelo aos dispensarios nas UBS), 1 Centro de Reabilitagdo, 1 SAE/CTA, Secretaria, 2 CAPS,

UPA 24h, SAMU, Central de Remogio e demais estabelecimentos em satide gerenciados pela rede privada (farmacia, laboratorios, consultorios, clinicas, etc).

Rede fisica dos servicos de saiide por tipo de estabelecimento e tipo de gestdo.

Tipo de Estabelecimento Tipo de Gestilo 1° Quad | 1° Quad
Dupla | Estadual | Municipal| 2023 | 2022

(Centro de Atengio Psicossocial - CAPS 2 2 2
(Centro de Satde, Unidade Bésica de Satide 8 1 10 19 19
(Clinica Especializada, Ambulatério Especializado 1 1 9 11 10
(Consultério 24 24 22
[Farmécia 11 11 10
Hospital Especializado 1 4 5 3
Hospital Geral 1 1 1
Policlinica 1 1 1
Polo de prevencao de doengas e agravos e promogio da . 1 .
satide
Posto de Satide 1 1 1
Pronto Atendimento 1 1 1
Secretaria de Satide 1 1 1
[Unidade de Servigo de Apoio de Diagnose e Terapia 3 4 7 8
Unidade M6vel de nivel pré-hospitalar 1 1 1
Unidade M6vel terrestre 1 1 1

Total 12 4 71 87 81

Fonte: Fonte: CNES, TABNET/DATASUS em 09/05/2023
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Profissionais de Saidde Trabalhando no SUS

e Consideragdes:

Segundo a Secretaria de Satde, o municipio de Piraquara possui atualmente na sua rede de prestadores de servigcos ao SUS, segundo pesquisa no CNES (competéncia de dezembro de 2022), 1.364

profissionais distribuidos em diversas ocupagdes, onde 400 sdo de nivel superior, 308 sdo de nivel técnico e 656 de nivel elementar. De acordo com o tipo de gestdo estes colaboradores estao

concentrados em sua maioria na gestdo municipal, e em seguida na estadual, acompanhando a tendéncia da rede fisica, na qual o municipio possui mais estabelecimentos, necessitando assim, de mais

profissionais para compor suas equipes.

Na Secretaria de Satide do municipio, o quadro de colaboradores é composto por estatutarios, comissionados, residentes (Programa de Residéncia Multiprofissional UFPR), e médicos pertencentes

ao Programa Mais Médicos, Processo de Seletivo Simplificado (PSS) e contrato emergencial.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Quadro ; Ocupagdes dos integrantes da Secretaria Municipal de Saide

1° 1°
Ocupacio Quad | Quad
2023 | 2022
Agente de Combate a Endemias 10 9
Agente Comunitéario de Satde* 85 85
Agente Administrativo 10 12
Agente de Manutengdo 2 3
Agente de Satde 10 10
Agente Operacional 14 19
Assistente Operacional S) 5
Assessor IT 5 4
Assistente Social 4 4
Auxiliar de Enfermagem 75 86
Auxiliar de Odontologia 11 12
Auxiliar em Satde Bucal 2 1
Chefe de Servico 4 3
Chefe de Divisao 4 3
Chefe de Setor de apoio administrativo 5 4
Cirurgido Dentista 18 17
Diretor de Departamento 4 5
Enfermeiro 45 36
Farmacéutico 6 6
Fiscal 2 2
Fisioterapeuta 10 8
Fonoaudi6logo 1 1
25 | 38
Médico Generalista (11 prof. 20h e 14 prof. 40h)
Médico Ginecologista/Obstetra 1 2
Médico Infectologista* 1 0
Médico Pediatra 3 3
Médico Psiquiatra 4 4
Médico Veterindrio 1 1
Motorista 34 35
Nutricionista 4 4
Profissional de Nivel Superior 2 2
Psic6logo™ 7 10
Secretdrio de Satde 1 1
Superintendente em Satde 1 1
Técnico Administrativo 14 17
Técnico em Enfermagem* 32 40
Técnico de Satide 1 1
Técnico em Ed. Fisica/Desportista 2 2
Técnico em Satide Bucal* 3 4
Tecn6logo em Saneamento 1 1
Terapeuta Ocupacional 6 4
Subtotal 473 | 506
Estagidrio 58 | 33
Programa Mais Médicos 7 -
Médico Cedido pelo Estado 1 1
Médicos pelo Brasil 3 -
Médico UBS (Contrato Emergencial) 0 8
Residentes (Profissionais em Especializa¢ao) 24 25
Terceirizados de Higiene 28 | 27
Terceirizados SAMU 12 10
Terceirizados UPA 129 | 132
Subtotal 262 | 234
Total 735 | 740
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Fonte: Gestdo do Trabalho em 17/5/2023

Nota: Para estas categorias* estdo inclusos servidores na modalidade de contrato PSS.

Observa-se que no 1° quadrimestre de 2023, houve uma reducdo de 2,7% no quadro de funcionarios da satide. Houve o término do contrato emergencial de médicos para Unidades Bésicas de Satde
em agosto de 2022, reduzindo o nimero de profissionais da atengdo primaria. Estagidrios, profissionais financiados pelo Estado e Unido (residentes, Mais Médicos, Médicos pelo Brasil, cedidos) e

terceirizados ndo incidem em folha de pagamento.

Programacdo Anual de Satde - PAS
e Consideracdes:

Considerando que as metas da PAS ¢ anual, e que neste 1° quadrimestre de 2023, este Conselho vem procurando acompanhar o desenvolvimento dos trabalhos da gestdao, com propésito de fiscalizar
e monitorar as agdes contempladas na PAS-2023, estamos intensificando o monitoramento para garantir que as agdes se concretizem nos proximos quadrimestres.

O Conselho delibera pela aprovagdo neste quadrimestre.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragoes:

Sem Parecer

Execug¢do Or¢amentaria e Financeira
e Consideragoes:

Conforme o Relatério Resumido da Execugdo Orgamentaria as Despesas Empenhadas em satide por esfera no 1° Quadrimestre de 2.023 totalizaram um montante de R$ 29.065.180,66 (vinte ¢ nove
milhdes, sessenta e cinco mil, cento e oitenta reais e sessenta e seis centavos) distribuidos nas subfungoes: 2.022 - Atividades da SMS e Gestdao do SUS; 2.023 - Acdes de Atencdo Basica; 2.024 - A¢des de

Média e Alta Complexidade; 2.064 - A¢des da Assisténcia Farmacéutica; 2.025 - A¢des de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Satide do Trabalhador; 2.026 - A¢des de Vigilancia Epidemioldgica; 2.065 -

Promover Ag¢des de Vigilancia Alimentar e Nutricional. Tendo o maior quantitativo de despesas empenhadas foi a subfungdo na Assisténcia Hospitalar e Ambul ial com R$ 12.691.402,15 (doze milhdes

seiscentos e noventa e um mil, quatrocentos e dois reais e quinze centavos) atingindo o percentual de 19,22%.

A origem da Receita em saide, por ente federativo, acumuladas no 1° Quadrimestre de 2.023, foram oriundas dos: Recursos do Tesouro Municipal: R$ 17.611.225,12 (77%), Transferéncia Governo
Federal: R$ 4.069.319,96 (18%) e Transferéncia Governo Estadual: R$ 1.038.017.48 (5%), totalizando R$ 22.979.350,56 (vinte e dois milhdes novecentos e setenta e nove mil trezentos e cinquenta reais e

cinquenta e seis centavos).

O total de despesas com Agdes e Servigos Piblicos de Satide (ASPS) por subfungo e categoria empenhada foram de R$ 23.066.895,78 (vinte e trés milhdes sessenta e seis mil oitocentos e noventa e

cinco reais e setenta e oito centavos.

Sob pena de lei, os municipios sdo obrigados a investir, no minimo 15% mas, na apuragdo anual, conforme artigo 7° e art. 35° da Lei 141 de 13/01/2012. O total de impostos arrecadados pelo
municipio no 1° Quadrimestre de 2.023 perfaz um total de R$ 82.647.157,42 (oitenta e dois milhdes seiscentos e quarenta e sete mil cento e cinquenta e sete reais e quarenta e dois centavos, dos quais a SMS
investiu e obteve R$ 18.025.821,29 (dezoito milhdes vinte e cinco mil oitocentos e vinte e um reais e vinte e nove centavos) em despesas liquidadas, sendo assim um investimento de 21,81% dos seus

recursos proprios com servicos em satde, ficando acima do preconizado em lei.
Assim, considerando o orcamento disponivel e empenhado demonstra que a SMS busca a execugdo do orgamento de modo responsével, cumprindo-se com o programédvel em LOA 2023.

O Conselho delibera pela aprovagio das demonstracdes de Execugido Or¢amentaria e Financeira da Secretaria Municipal de Satde de Piraquara - PR.

Auditorias
e Consideragoes:

No 1° Quadrimestre do ano de 2023 foram apresentadas 04 Demandas de Auditoria, dos quais foram emitidos seus respectivos pareceres. As auditorias e pareceres realizados
decorreram de demanda interna e externa (processo judicial e consércio de Saidde), que tiveram como objetivo verificar os atendimentos prestados a municipes nos servicos

presentes no municipio, sendo prontamente recebidos, averiguados e respondidos para as partes interessadas.

Em sintese, o Conselho delibera pela aprovacao do quesito auditorias.

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Ap6s anilise e discussdo ante o exposto, concluimos que a Prestacdo de Contas do 1° quadrimestre de 2023, sob os pontos de vista financeiro, oferta de servigos, indicadores epidemioldgicos e

instrumentos de gestdo estdo dentro do previsto e em conformidade com as previsoes legais.

Considerando o montante dispensado para a Saude, ainda que insuficiente para cobertura de 100% da populagdo do municipio, porém este ainda permitiu a realizacdo das agdes de prevencdo,
cuidado, vigilancia e oferta dos servicos dentro dos pardmetros minimos preconizados pelo Ministério da Satide. Salientamos que o municipio precisa demandar constantemente para os demais entes

federados superiores as suas caréncias a fim de obter maior investimento.

Status do Parecer: Avaliado
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PIRAQUARA/PR, 08 de Agosto de 2023

Conselho Municipal de Saide de Piraquara
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