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1. IDENTIFICACAO

@ MUNICIPIO DE GUARACI
@ PLANO DE SAUDE DE 2022-2025
@ 17° REGIONAL DE SAUDE

@ POPULACAO DE 4762 HABITANTES




2. INTRODUCAO

Neste relatdrio buscaremos analisar a
produgdo em saude do municipio de Guaraci,
no segundo quadrimestre do ano de 2025,
competente aos meses de maio a agosto.



N

3. DADOS DEMOGRAFICOSE
DE MORBIMORTALIDADE

.




Faixa Etaria Masculino Feminino Total

0 a4anos 126 119 245
5a9anos 157 133 290
~ o 10 a 14 anos 155 141 296
Populacao estimada por

sexo e faixa etdria 15a 19 anos 136 150 286
No item "Populacdo estimada por sexo e faixa etéria" 20 a 29 anos 287 277 564
a populagdo es’rimoc.Jo é superior a populogc"jc? real, 30 4 39 anos 36 302 678

podendo nos servir de alerta para um possivel
problema de cadastramento duplicado ou falta de 40 a 49 anos 318 344 662

langamento de dbitos. Além disso podemos analisar
que a maior parte da nossa populacdo estimada esté 50 a 59 anos 331 361 692
entre 20 e 69 anos.

60 a 69 anos 262 297 559
70 a /79 anos 160 187 347
80 anos e mais 71 103 174

Total 2.329 2.414 4.743



Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mde.

Umdadf 2021 2022 2023 2024
Federacao
GUARACI 38 55 50 46

w’rem "Nascidos Vivos" ndo existem dados para o ano de 2025



Principais causas
de internacdo por
local de residéncia

No item "Principais causas de internagdo
por local de residéncia” nota-se que a
maior parte das internagdes no ano de

2025 se deu por decorréncia de Doencgas
do aparelho circulatério, nos mostrando

que devem ser feitas acgdes para buscar
minimizar ainda mais a ocorréncia de

doencas do mesmo tipo. Outra ocorréncia
a se destacar sdo das Doencgas do
aparelho respiratdrio, que haviam caido
em 2024, nos exigindo acdes para
também buscar entender o motivo dessas
infernacdes e maneiras de prevenir nos
periodos futuros. No geral o nimero de

internagdes diminuiu em comparagdo a

2024, com uma enorme queda em
relagdo a doencgas do aparelho digestivo.

Capitulo CID-10

I. Algumas doencgas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores)

lll. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VIl. Doencgas do olho e anexos

Vill.Doencgas do ouvido e da apéfise mastéide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

Xl. Doencas do aparelho digestivo

XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossdémicas
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de saude

CID 10° Revisao nao disponivel ou nao preenchido

Total

2021
38

36

23

10

37

19

23

12

27

1"

38

302

2022
18

55

43

29

51

37

34

52

1"

390

2023

28

43

4

9

19

13

51

45

65

27

32

62

12

450

2024

13

44

4

8

21

15

66

28

52

42

23

13

48

15

416

2025

18

31

4

8

12

49

38

28

19

23

19

10

35

14

319



Mortalidade por
grupos de causas

No item "Mortalidade por grupos de
causas' nota-se uma ligagdo com o item
3.3, analisado acima, tendo em vista que
uma das principais causas de mortalidade
foram doencgas do aparelho circulatério,

além de muitas também serem
decorrentes de Neoplasias (tumores). No
geral a mortalidade teve uma grande
queda em relagdo ao ultimo ano.

Capitulo CID-10
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Il. Neoplasias (tumores)
Ill. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doencas do sistema nervoso
VII. Doencas do olho e anexos
Vill.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatério
X. Doencas do aparelho respiratério
XI. Doencas do aparelho digestivo
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de saude

XXIl.Cédigos para propoésitos especiais

Total

2021

15

41

2022

46

2023

12

12

60

2024

1"

37



N

4. DADOS DA PRODUCAO DE

| SERVICOS NO SUS



Producdo de Atencdo Basica

Tipo de Producdo Quantidade
Visita Domiciliar 14.063
Atendimento Individual 40.982
Procedimento 56.641

Atendimento Odontolégico 2.036




Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Sistema de Informacoes Sistema de Informacoes
Grupo procedimento Ambulatoriais Hospitalares
Qtd. aprovada |Valor aprovado| AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e
prevencao em saude

02 Procedimentos com
finalidade diagnostica

03 Procedimentos clinicos - - _ i

04 Procedimentos cirurgicos - - - _

05 Transplantes de orgaos,
tecidos e celulas

06 Medicamentos - - _ i}

07 Orteses, proteses e - - - ]

08 Acoes complementares da
atencao a saude




Producao de Atencdao Psicossocial por
Forma de Organizacao

4 3. Producao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

M3o ha informagdes cadastradas para o penodo

Nao ha informacoes cadastradas para o periodo
Print do sistema DigiSUS Gestor




Producdao de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Sistema de Informacoes Sistema de Informacoes
Grupo procedimento Ambulatoriais Hospitalares
Qtd. aprovada |Valor aprovado| AIH Pagas Valor total
01 Acoes de promocao e 498 ] _
prevencao em saude
0.2 Pr.ocedlm.entos c.o m 1.043 3.285,20 - -
finalidade diagnostica
03 Procedimentos clinicos 882 - - -
04 Procedimentos cirurgicos 53 - - -
05 Transplantes de orgaos, ] _ _ _
tecidos e celulas
06 Medicamentos : - - -
07 Orteses, proteses e - : - -
A lementar
08 Acoes complementares da 2 476 3.285 20 ] _
atencao a saude




Producao de Assisténcia
Farmaceéutica

4 5. Producado de Assisténcia Farmaceéutica

0 E=zsze item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéufica, sob gestao da esfera estadual.
Porianto, nao ha produgdo sob gestao municipal.

Ndo ha producao sob gestdo municipal.
Print do sistema DigiSUS Gestor




Producdo de Vigilancia em Saude por
Grupo de Procedimentos

4 6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

M3o ha informagies cadastradas para o perode
Cata da consula: 260032025,

Nao ha informag¢oes cadastradas para o periodo
Print do sistema DigiSUS Gestor




Detalhamento da Producado

VISITAS DOMICILIARES QUANTIDADE

MAIO 1.698
JUNHO 1.513
JULHO 2.216

AGOSTO 1.555

TOTAL 6.982

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

VISITAS DOMICILIARES QUANTIDADE

1° Quadrimestre 7.142
2° Quadrimestre 6.982

FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS PSF QUANTIDADE

MAIO 1.778
JUNHO 1.695
JULHO 1.863

AGOSTO 1.816

TOTAL 7.152

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

CONSULTAS PSF QUANTIDADE

1° Quadrimestre 6.535
2° Quadrimestre 7.152

FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS PLANTAO QUANTIDADE

MAIO 1.117
JUNHO 1.022
JULHO 878

AGOSTO 1.018

TOTAL 4.035

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

CONSULTAS PSF QUANTIDADE

1° Quadrimestre 4.323
2° Quadrimestre 4.035

FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS QUANTIDADE

MAIO 377
JUNHO 302
JULHO 328

AGOSTO 367

TOTAL 1.374

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

ATENDIMENTOS
ODONTOLOGICOS QUANTIDADE
1° Quadrimestre 1.087

2° Quadrimestre 1.374
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS COM PSICOLOGOS QUANTIDADE

MAIO 85
JUNHO 68
JULHO 81

AGOSTO 54

TOTAL 288

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

CONSULTAS COM PSICOLOGOS QUANTIDADE

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre 288
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

SESSOES DE FISIOTERAPIA QUANTIDADE

MAIO 222
JUNHO 185
JULHO 250

AGOSTO 227

TOTAL 884

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

SESSOES DE FISIOTERAPIA QUANTIDADE

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre 884
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS COM NUTRICIONISTA QUANTIDADE

MAIO 51
JUNHO 40
JULHO 47
AGOSTO 44
TOTAL 182

FONTE: ESUS-PEC

4




Comparativo

CONSULTAS COM
NUTRICIONISTA QUANTIDADE
1° Quadrimestre

2° Quadrimestre 182
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS COM GINECOLOGISTA QUANTIDADE

MAIO 126

JUNHO 114

JULHO 128

AGOSTO 110
TOTAL 478 /

FONTE: ESUS-PEC

VALOR PAGO: RS 40.472,26




Comparativo

CONSULTAS COM
GINECOLOGISTA QUANTIDADE
1° Quadrimestre

2° Quadrimestre 478
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS COM PEDIATRA QUANTIDADE

MAIO 62
JUNHO 79
JULHO 44
AGOSTO 43
TOTAL 228 /

FONTE: ESUS-PEC

VALOR PAGO: RS 27.642,72




Comparativo

CONSULTAS COM PEDIATRA QUANTIDADE

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre 228
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

EXAMES DE ULTRASSOM QUANTIDADE

MAIO 112

JUNHO 137

JULHO 101

AGOSTO 159
TOTAL 509 /

FONTE: ESUS-PEC

VALOR PAGO: RS 40.699,64




Comparativo

EXAMES DE ULTRASSOM QUANTIDADE

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre 509
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

CONSULTAS COM PSIQUIATRA QUANTIDADE

MAIO 24

JUNHO 28

JULHO 37

AGOSTO 41
TOTAL 130 /

FONTE: ESUS-PEC

VALOR PAGO: RS 22.925,00




Detalhamento da Producado

VIAGENS QUANTIDADE

MAIO 1.090
JUNHO 1.102
JULHO 1.080

AGOSTO 1.290

TOTAL 4,562

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

VIAGENS QUANTIDADE

1° Quadrimestre 5.074

2° Quadrimestre 4.562
FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

VACINACAO QUANTIDADE

MAIO 654

JUNHO 348

JULHO 159

AGOSTO 100
TOTAL 1.261 /

FONTE: ESUS-PEC




Detalhamento da Producado

EXAMES LABORATORIAIS QUANTIDADE

MAIO 1.237
JUNHO 1.143
JULHO 1.141

AGOSTO 970

TOTAL 4.491

FONTE: ESUS-PEC




Comparativo

VIAGENS QUANTIDADE

1° Quadrimestre 4.161

2° Quadrimestre 4.491
FONTE: ESUS-PEC




ANALISES E
CONSIDERACOES

Um dos pontos a se destacar € que no sistema ndo esta
lancada a Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de
Procedimentos do Item 4.2, mas ja conta com a Producao de

Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo
de Procedimentos, do Item 4.3.




N

5. REDE FiSICA PRESTADORA

| DE SERVICOS AO SUS




Por tipo de estabelecimento e gestao

Rede fisica de estabelecimentos de saude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual | Municipal Total
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1 0 2 3
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 0 1
Total 1 1 3 5

A disponibilizagdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.
Periodo 08/2025

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

N



Por natureza juridica

Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica

Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 3 0 1 4

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO 0 : 0 :
PRIVADA

PESSOAS FISICAS
Total 3 1 1 5

Periodo 08/2025
Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niumero de estabelecimentos de sadde publicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)




Consorcios em saude

5.3, Consorcios em saude

O enfe nao esta vinculado a consorcio publico em saude

O ente nao esta vinculado a consércio publico em saude
Print do sistema DigiSUS Gestor

Analises e Consideracgoes

Deve ser cadastrados os dois consdrcios
participantes, sendo eles o CISMEPAR e
Parand Saude.




.

6. PROFISSIONAIS DE SAUDE

I TRABALHANDO NO SUS



Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. Formas de CBOs CBOs (outros) CBOs (outros
: do. _ CBOs médicos : , (ou ,) , (,. ) CBOs ACS
Estabelecimento contratacao enfermeiro nivel superior nivel médio

Autonom

utonomos ) 0 0 0

(0209, 0210)

Pablica (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 2 0 0 0

Estatutarios e
empregados
publicos
(0101, 0102)




Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

CBOs
Adm. do CBOs
Formas de CBOs CBOs outros
Estabelecim . . . ( . ) (outros) CBOs ACS
contratacao medicos enfermeiro nivel , _
ento : nivel médio
superior
Contratos
temporarios e
Pblica (NJ P
cargos em 1 3 5 6
grupo 1)

comissao (010301,
010302, 0104)




Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do rormas de 2021 2022 2023 2024
Estabelecimento contratacao
Estatutarios e
_ empregados
Publica (N) grupo 1 21 21 20
(N grupo 1) publicos (0101,
0102)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do

Estabeleciment 'O mas de 2021 2022 2023 2024
o contratacao
Contratos
temporarios e
Publica (NJ cargos em ) 5 )
grupo 1) comissao
(010301, 010302,
0104)

Anadlises e Consideracoes

Alguns servidores ndo estdo cadastrados no CNES. Essa

questdo deve ser vista administragdo.



7. PROGRAMACAO \l

ANUAL DE SAUDE - PAS

I Diretrizes, objetivos, metas e indicadores




DIRETRIZ N° 1 - PROMOVER ATIVIDADES PARA MELHORAR E MONITORAR A SAUDE DO ISOSO

OBJETIVO N° 1 .1 - Identificar os idosos frageis do municipio através do VES13 e implantar plano de cuidados para os idosos de acordo com a estratificacdo.

Indicador para

Descricao d monitorament Unidade de Ano - Linha Meta Unidade de Resultado do “ meta

escricao da onitorami . Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 , ) alcancada da
Meta o e avaliacao medida Base medida - Meta Quadrimestre

2025) PAS
da meta

1. 100% Percentual
dos idosos de idosos
com cadastrado
carteirade sna
salde em Planilha de

, . Percentual 2021 100 60 100 Percentual 2,8 4,67
dia Risco do
realizando ldoso.
O
acompanha
mento

Acdao N° 1 - Criar e atualizar a panilha da Linha de Cuidado do Idoso.
Acao N° 2 - Realizar plano de cuidado conforme a Estratificacdao de Risco do Paciente

Acao N° 3 - Monitorar e avaliar as acGes e metas estabelecidas no Plano de Cuidado do Idoso.

obs: 60% devido termos 1293 idosos vinculados.



DIRETRIZ N° 2 - MANTER A INVESTIGACAO E VIGILANCIA DE CASOS QUE VENHAM A OCORRER.

OBJETIVO N° 2 .1 - Fortalecer o monitoramento em Saude do municipio.

Indicador para
.~ : : : Meta : % meta
Descricao da monitorament Unidade de Ano - Linha- Unidade de Resultado do
alcancada da

Linha-B PI 2022- Meta 2025
Meta o e avaliacao medida Base NAaBase anoj el medida - Meta  Quadrimestre
da meta 2025) PAS

Quantidade
de pré-natais
tardios
abaixo de 2
(numero) e
1. Reduzira Quantidade
taxa de de visitas

Mortalidade
Prematura

. NUmero
puerperais

apos o quinto

2021 11

NUmero

2

100,00%

dia util
abaixo de 2
(numero)

Acdo N° 1 - Reduzir a quantidade de pré-natais tardios.

Acdo N° 2 - Reduzir a quantidade de visitas puerperais ap0s o quinto dia util.

Acao N° 3 - Busca ativa de gestantes pelos ACS's de acordo com a divisao de microareas.
Acdo N° 4 - Criacdo da Planilha de Monitoramento de Gestante Evitando o Absenteismo.

Acdo N° 5 - Criacdo de Planilha de Monitoramento de Exames do Pré-Natal.

obs: Pré-natais tardios + Visitas Puerperais Tardias / 2 = Numero do Indicador




DIRETRIZ N° 3 - MONITORAR E AVALIAR A SITUACAO DAS POPULACOES ALVO.

OBJETIVO N° 3 .1 - Monitorar a situacdo e o comparecimento nas UBS, fazendo a busca ativa dos faltosos.

Indicador para
P Meta % meta

Descricdo da ' Unidade de Unidade de Resultado do
- monlt.ora~mento . Ano - Linha-Base Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacao da medida medida - Meta  Quadrimestre
eta 2025) PAS

Percentual de
absenteismo
em relagao a
quantidade de
consultas dos
profissionais
1. Minimo de com CBO
95% com Médico da
aumento Estratégia da
gradual em Saude da
relacdo ao Familia e
anterior Cirurgiao-
dentista da
estratégia de
saude da
familia -
223293.

Percentual 2021 100 100 80 Percentual 90,00% 112,50%

Acdo N° 1 - Monitorar os pacientes faltosos lancando como "ndao compareceu" nas agendas dos profissionais no sistema E-sus PEC.

Acdo N° 2 - Estabelecer um percentual entre as consultas faltosas e consultas realizadas.

Acdo N° 3 - Mapear as populac¢des prioritarias (gestantes, idosos, pacientes cronicos, criangas, etc.).

Ex: 500 atendimentos

Acao N° 4 - Atualizar e manter o cadastro dos usuarios na Estratégia Saude da Familia (ESF). (médicos e dentistas) e5

faltas (médicos e dentistas). 5
Acdo N° 6 - Utilizar agentes comunitarios de saude (ACS) para realizar visitas domiciliares as pessoas que faltaram a consultas e exames /500 x 100 = Percentual

Acdo N°5 - Gerar relatérios mensais de absenteismo por faixa etaria, grupo de risco e unidade.

Acdo N° 7 - Enviar lembretes por SMS, WhatsApp ou telefone para os agendamentos futuros. analisado



DIRETRIZ N° 3 - MONITORAR E AVALIAR A SITUACAO DAS POPULACOES ALVO.
OBJETIVO N° 3 .2 - Fortalecer a Cobertura Vacinal da Popula¢ao em geral, notificando e priorizando o calendario vacinal.

Indicador para

Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Meta Unidade de Resultado do % meta
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : ] alcancada da
Meta e avaliacdo da  medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS

meta

Somar a

quantidade de

criancasde O a
1. Ampliar a 14 anos de
cobertura idade e a
vacinal da quantidade de
populagdo de 0 criancasque  Percentual 2021 80 70 70 Percentual 96,48% 137,83%
a 14 anos com tomaram as
a vacinacgéo vacinas
completa. competentes a

sua faixa

etaria.

Acdo N° 1 - Monitorar as criancas/adolescentes de 0 a 14 anos cadastrados no sistema "Parana Digital", em relacdo a aplicacdo ou ndo das doses de vacinas necessarias.
Acao N° 2 - Desenvolver uma estratégia permanente de busca ativa, especialmente nas visitas domiciliares e em areas com baixa cobertura.

Acao N° 3 - Utilizar o SI-PNI (Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes) para rastrear faltosos e vacinas em atraso.

Acdo N° 4 - Enviar lembretes por telefone, SMS ou WhatsApp aos pais ou responsaveis informando datas de vacina¢do e alertando sobre vacinas em atraso.

Acao N° 5 - Promover dias especiais de vacinacao ("Dia D") com horarios estendidos e atendimento prioritario.

Ex: Quantidade de criancas e adolescentes entre 0 e 14 anos / Quantidade de criancas e adolescentes que tomaram x 100 =
Percentual de criancas vacinadas.




DIRETRIZ N° 4 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

OBJETIVO N° 4 .1 - Garantir que as notificacdes sejam encerradas em tempo oportuno.

Descricdo da
Meta

1. Notificar
todos os casos
suspeitos que
apresentem
caracteristicos
da DENGUE.

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Quantidade de
Notificagoes /
Soma da
quantidade de
pessoas lancadas
no sistema E-SUS
PEC com as CID10
A90 e A91 e CIAP2
ABP019 e A77 x
100.

Unidade de Ano - Linha- , Meta

medida Base Linha-Base Plano(2022- Meta 2025
2025)

Percentual 2022 85 95 90

Unidade de
medida - Meta

Percentual

Acao N° 1 - Garantir que todos 0s casos com sinais compativeis sejam imediatamente notificados, mesmo antes da confirmacao laboratorial.

Acao N° 2 - Implementar busca ativa em areas com aumento de casos suspeitos, com visitas domiciliares por ACS e equipes da vigilancia.

Acao N° 3 - Diagnoéstico precoce da dengue.

Acao N° 4 - Garantir o acesso agil a exames laboratoriais (sorologia, NS1, hemograma) para os casos suspeitos.

Resultado do
Quadrimestre

57,60%

Como medir: Quantidade de Notificacoes / Soma da quantidade de pessoas lancadas no sistema

E-SUS PEC com as CID10 A90 e A91 e CIAP2 ABP019 e A77 x 100.

% meta

alcancada da

PAS

60,63%



DIRETRIZ N° 4 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

OBJETIVO N° 4 .2 - Garantir o tratamento dos casos novos diagnosticados.

Descricao da
Meta

1. Realizar a
busca e
confirmacao
laboratorial
dos contatos
de casos novos

de tuberculose.

Indicador para
monitoramento e

. medida
avaliacdo da meta

Quantidade de
Notificagcbes / Soma
da quantidade de
pessoas lancadas no
sistema E-SUS PEC
com as CID10 A161,
A162, A151, A153,
A150, A152 e A160 X
100 e Numero de
Contatos
Investigados /
Numero de Contatos
Referidos x 100.
Somam os dois
percentuais e divide
por dois para obter a
média que sera
usada no percentual
da meta.

Percentual

Unidade de

Ano - Linha- , Meta
Base Linha-Base Plano(2022-
2025)
2022 90

95

Meta 2025

80

Unidade de
medida - Meta

Percentual

Resultado do
Quadrimestre

100,00%

Acao N° 1 - Realizar visita domiciliar imediata apds diagnostico de caso novo de TB para levantamento dos contatos domiciliares, escolares e/ou ocupacionais.

Acdo N° 2 - Agendar coleta de escarro para todos os contatos sintomaticos respiratorios.

Acao N° 3 - Solicitar teste rapido molecular para TB (TRM-TB) em casos suspeitos.

Acao N° 4 - Iniciar o tratamento da tuberculose em todos os contatos com diagnédstico confirmado, com orientacgdo clara sobre adesao e efeitos colaterais.

Acdo N° 5 - Para contatos saudaveis com risco de adoecimento (ex: crian¢as <5 anos), ofertar tratamento preventivo da TB (TPT) conforme protocolo.

% meta

alcancada da

PAS

100,00%



DIRETRIZ N° 4 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

OBJETIVO NF° 4 .3 - Intensificar a realizacdo de Pré-Natal de qualidade.

Indicador para Meta % meta

D icaod i Unidade d Unidade d Resultado d
e5Erieat da ACIIIIEIALEIE ! .a = 0e Ano - Linha-Base Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 N .a =o€ =SU § © 60 alcancada da
Meta e avaliacdo da medida medida - Meta Quadrimestre
2025) PAS

meta

Percentual de

gestantes que

realizaram

exames, e
1. Reduzir os foram
casos novos de avaliados.
Sifilis congénita Indicador 2 -

Percentual 2022 100 Percentual 11,80% 11,80%

em menores de
(01) um ano de

Gestantes com
realizacao de

idade. exames para
sifilis e HIV no
sistema
“Parana Saude
Digital”.

Acdo N° 1 - Garantir a primeira consulta de pré-natal até a 12° semana de gestacao.
Acdo N° 2 - Realizar testagem para sifilis com teste rapido (TR) ou VDRL no 1°, 2° e 3° trimestre.
Acao N° 3 - Testar parceiros sexuais das gestantes para diagnostico precoce e interrupcao da cadeia de transmissao.

Acao N° 4 - Iniciar o tratamento com penicilina benzatina imediatamente ap6s diagndstico da sifilis, mesmo sem resultado confirmatorio la

Acao N° 5- Tratar parceiros sexuais simultaneamente e notificar casos no SINAN.

Indicador 2 - Gestantes com
realizacao de exames para
sifilis e HIV no sistema
“Parana Saude Digital”.

Acdo N° 6 - Acompanhar de forma ativa o esquema de tratamento da gestante até a cura soroldgica ou parto.

Acdo N° 7 - Encaminhar gestantes de alto risco (sifilis tardia, reinfeccao ou coinfeccdo HIV) para acompanhamento especializado.

Acdo N° 8 - Realizar busca ativa das gestantes faltosas por meio de ACS, telefone, visitas domiciliares e estratégias comunitarias.



DIRETRIZ N° 5 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 5 .1 - Analisar as amostras de agua.

Indicador para

.~ : , : Meta : % meta
Descricdo da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do °
.~ : Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacgdo da  medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS
meta
1. Realizar as
coletas de . -
Enviar analise
amostras de <
, . daaguaao
aguacomacdo
‘ da Vigilancia N Percentual 2022 100 100 100 Percentual 62,50% 62,50%
. vez ao més
em Saude para
as pelo programa
SISAGUA.

inconformidad
es analisadas

Acdo N° 1 - Realizar a coleta de agua e envio para analises conforme normas vigentes ao menos uma vez ao més para o programa SISAGUA.




DIRETRIZ N° 6 - QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

OBJETIVO N° 6 .1 - Prevencdo e diagnostico precoce do cancer de mama

: Indicador para : . Meta . % meta
Descricao da , P Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do
monitoramento e : Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 . . alcancada da
Meta . medida Base medida - Meta Quadrimestre
avaliacdo da meta 2025) PAS

Taxa de cobertura ou
taxa de adesao ao
1. Aumentar a rastreamento entre
razao de mulheres dentro da
exames de faixa etaria prioritaria
mamografia. (50-69 anos)

Razao 2022 0,55 90% 0,5 Razao 6,14 6,82

Acao N° 1 - Realizar busca ativa das mulheres com exame atrasado ha mais de dois anos, por meio de: Agentes Comunitarios de Saude (ACS), Contato telefénico, Visitas domiciliares.
Acao N° 2 - Atualizar os cadastros das mulheres de 50 a 69 anos (faixa etaria prioritaria para mamografia de rastreamento).

Acao N° 3 - Capacitar os profissionais da ESF e NASF sobre: Rastreio e sinais de alerta do cancer de mama, Fluxo de encaminhamento e contrarreferéncia, Manejo da mulher com result

Acao N° 4 - Promover a¢des educativas com foco na importancia do autoexame, do rastreamento e da mamografia periddica.

Acdo N° 5 - Realizar campanhas anuais (como o Outubro Rosa) com palestras, rodas de conversa e atividades nas UBS, escolas e associa¢cBes comunitarias.

Acao N° 6 - Utilizar redes sociais e carros de som para divulgar informacdes e datas de acdes coletivas.




DIRETRIZ N° 7 - Fortalecer a Rede Materno Infantil.

OBJETIVO N° 7 .1 - Investir na melhoria em educa¢do em Saude

Indicador para

.~ : : Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- , Unidade de Resultado do °
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacdo da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS

meta

Proporc¢do de

partos normais
1. Aumentar o em relagdo ao

indice de Parto  total de partos  Percentual 2021 67,56 45 50 Percentual 42,00% 84,00%

Normal realizados.

Acao N° 1 - Incentivar gestantes durante o Pré-Natal.
Acao N° 2 - Orientar os beneficios do parto normal para mde e bebé.
Acao N° 3 - Distribuir material educativo ilustrativo e de facil compreensao sobre parto normal.

Acao N° 4 - Garantir acompanhamento de qualidade, com orienta¢8es especificas sobre parto normal.

obs: numero de partos normais/ numero total de partos realizados X 100




DIRETRIZ N° 7 - Fortalecer a Rede Materno Infantil.

OBJETIVO N° 7 .2 - - Investir na melhoria da educacdao em Saude

Indicador para

.~ , : Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do ’
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacao da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS

meta

Taxa de

Gravidez na

Adolescéncia (%)

= NUmero total

de adolescentes

(10-19 anos) na  Percentual 2021 9,09 50 75 Percentual 86,00% 114,00%
populacao/num

ero de gestantes

adolescentes

(10-19 anos) x

100

1. Diminuir a
proporc¢ao de
gravidez na

adolescéncia

Acdo N° 1 - Implementar programas de educacdo sexual e reprodutiva nas escolas, com apoio de profissionais de saude e educacao.
Acao N° 2 - Promover rodas de conversa com adolescentes sobre: Sexualidade segura; Métodos contraceptivos.

Acdo N° 3 - Oferecer acesso facilitado a métodos contraceptivos (camisinhas, pilula, injetaveis, implantes e DIU, conforme protocolo).
Acao N° 4 - Promover encontros com pais/responsaveis para discutir educacao sexual, prevencao e fortalecimento de vinculos familiares.

Acao N° 5 - Utilizar redes sociais e influenciadores locais para campanhas educativas com linguagem acessivel e atrativa.

ex: se, no municipio com 500 adolescentes entre 10 e 19 anos, 50 adolescentes ficaram gravidas:
entao: 50/500 X 100 = 10%
Isso significa que 10% das adolescentes do municipio ficaram gravidas.



DIRETRIZ N° 7 - Fortalecer a Rede Materno Infantil.

OBJETIVO N° 7 .3 - Garantir o acesso a Rede Materno Infantil.

Indicador para
P Meta % meta

Descricao da i to Unidade de Ano - Linha- Unidade de Resultado do
: monltprzimen © : Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacdo da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
eta 2025) PAS

Foco nas

gestantes, no

parto, nos
1. Reduzir a primeiros dias
mortalidade devidaeno Percentual 2021 18,2 0 0 Percentual
infantil acompanhamen

to das criancas

apos o

nascimento.

SEM SEM
APURACAO APURACAO

Acdo N° 1 - Garantir inicio precoce do pré-natal (até 12 semanas) e realizacdo de no minimo 6 consultas, com todos os exames preconizados.

Acdo N° 2 - Ampliar o uso do plano de parto e orientar gestantes sobre sinais de alerta.

Acao N° 3 - Avaliar e monitorar peso ao nascer, prematuridade e intercorréncias no parto.

Acdo N° 4- Realizar acompanhamento regular da crianca na Aten¢do Primaria até os 2 anos, com afericdo de peso, altura, desenvolvimento neuropsicomotor e aleitamento.
Acao N° 5 - Promover acdes de apoio ao aleitamento materno exclusivo até 6 meses e complementar até 2 anos ou mais.

Acao N° 6 - Garantir que 100% das criancas estejam com o calendario vacinal completo, com busca ativa de faltosos.

Acdo N° 7 - Implantar ou fortalecer o Comité de Prevencdo do Obito Infantil e Fetal.

-Numero de partos assistidos em unidades adequadas/ numero total de partos realizados X 100
EX1: Garantir que as gestantes com risco de complicacdoes durante o parto sejam encaminhadas para unidades
adequadas para o parto.

-Numero de criancas que recebem aleitamento materno exclusivo/ numero de criancas de até 6 meses X 100
EX2: Amamentacao exclusiva até os 6 meses ajuda a reduzir a mortalidade infantil, prevenindo infeccdes e promovendo o
desenvolvimento saudavel.



DIRETRIZ N° 7 - Fortalecer a Rede Materno Infantil.

OBJETIVO N° 7 .4 - Garantir o acesso a Rede Materno Infantil.

Descricao da
Meta

1. Manterem O
(zero) o numero
de 6bitos
maternos

Indicador para
monitoramento
e avaliacdo da
meta

Unidade de Ano - Linha-

medida Base HIITEHERSE

O objetivo é que
todas as
gestantes da
tenham o
acompanhamen
to adequado de
pré-natal
(idealmente,
pelo menos 6
consultas).

NUmero 2022

Acdo N° 1 - Garantir inicio precoce do pré-natal (até a 12* semana de gestacao).

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Acdo N° 2 - Assegurar no minimo 7 consultas pré-natal, com exames laboratoriais e de imagem completos.

Acdo N° 3 - Realizar estratificacdo de risco em cada consulta pré-natal.

Acdo N° 4 - Encaminhar gestantes de alto risco imediatamente para unidades de referéncia

Acao N° 5 - Garantir acesso a exames como ecocardiograma fetal e outros exames especificos do pré-natal

Acdo N° 6 - Promover rodas de conversa e grupos de gestantes nas UBS.

Unidade de
medida - Meta

NUmero

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcancada da
PAS

Obs: numero de gestantes que iniciaram o pré-natal/ numero de gestantes cadastradas X 100



DIRETRIZ N° 8 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DA ATENCAO PRIMARIA.

OBJETIVO NP° 8 .1 - Manter a cobertura estimada com visitas ao fortalecimento do planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS).

Descricao da
Meta

1. Manter
percentual da
populacao
coberta pela
Atencdo Basica
em
determinado
espaco
geografico, no
ano
considerado.

Indicador para
monitoramento
e avaliacdo da
meta

% meta
alcancada da
PAS

Meta
Plano(2022-
2025)

Resultado do
Quadrimestre

Unidade de
medida - Meta

Ano - Linha-
Base

Unidade de

medida Meta 2025

Linha-Base

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencdo Basica.
-NUmero de
pessoas
cobertas pela
Atencdo Basica/
numero total de
pessoas na area
geografica X
100.

Percentual 2022 100 95 100 Percentual 145 152

Acao N° 1 - Realizar atualiza¢do continua dos cadastros das equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF).

Acdo N° 2 - Ampliar horarios de funcionamento das Unidades de Saude, com atendimento em turnos estendidos onde necessario.

Acdo N° 3 - Implantar acolhimento com classificacdo de risco nas UBS de maior demanda.

-O numero total de habitantes seja 5.000 pessoas (censo municipal)
-O numero de pessoas que estao cadastradas na Atencao Basica da UBS seja 4.200 pessoas
O calculo seria:
4.200/5.000 X 100 = 84%
Portanto, 84% da populacao esta coberta pela Atencao Basica.




DIRETRIZ N° 9 - QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE.

OBJETIVO N° 9 .1 - Garantir o acesso da Atencdo Basica.

Indicador para Meta % meta
0
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- , Unidade de Resultado do
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacdo da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
ota 2025) PAS

1. Aumentar o Cobertura de

acompanhamen  acompanhamen o . 2022 68,58 100 100 Percentual 89,00% 89,00%
to do Bolsa to de Saude do
Familia. Bolsa Familia

Acdo N° 1 - Atualizar o cadastro dos beneficiarios do Bolsa Familia no Sistema e-SUS e CadUnico.
Acdo N° 2 - Promover busca ativa de beneficiarios com pendéncias no acompanhamento de saude.

Acao N° 3 - Destinar dias especificos do més para a¢des de acompanhamento do Bolsa Familia nas UBS (pesagem, avaliacao nutricional, atualizacao de vacinas).

-Percentual de acompanhamento: numero de familias acompanhadas pela Atencao Basica/ numero total de familias beneficiarias do

Bolsa Familia na area X 100
EX: O numero total de familias beneficiarias do Bolsa Familia seja 500 familias.
-O numero de familias acompanhadas pela Atencao Basica (que recebem visitas, consultas e acompanhamento de saude) seja 450 familias.

O calculo seria: 450/500 X 100 = 90%
Portanto, 90% das familias beneficiarias do Bolsa Familia estao sendo acompanhadas pela Atencao Basica.




DIRETRIZ N° 10 - FORTALECIMENTO DA REDE SAUDE BUCAL.

OBJETIVO N° 10 .1 - Garantir o acesso dos servi¢cos da Aten¢ao Basica.

Indicador para

.~ : : Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do ’
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacao da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS

meta

NUumero de

pessoas

atendidas na
1. Manter o saude bucal/
acompanhamen numero total de Percentual 2022 84,39 100 85 Percentual 100,00% 117,65%

to Saude Bucal. pessoas no
territério X 100.

Acdo N° 1 - Garantir o acompanhamento odontologico continuo.
Acao N° 2 - Realizar busca ativa de usuarios que faltam aos atendimentos ou ndo estdao com o acompanhamento em dia.

Acdo N° 3 - Realizar atividades de educa¢dao em saude bucal nas escolas, creches, etc.

-numero de pessoas atendidas na saude bucal/ numero total de pessoas no territorio X 100

EX:

-Se em um territorio de 5.000 habitantes, o numero de pessoas atendidas no servico de saude bucal € 4.000
Entao, o calculo seria: 4.000/5.000 X 100 = 80%

Isso significa que 80% da populacao esta sendo acompanhada na saude bucal.




DIRETRIZ N° 11 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 11 .1 - Desenvolver acdes Intersetoriais planejadas para obter resultados sanitarios diferenciados.

: Indicador para : : Meta
Descricao da Unidade de Ano - Linha- .
¢ monitoramento . Linha-Base Plano(2022- Meta 2025
Meta L medida Base
e avaliacdo da 2025)

Contabilizagao
das reunides

, realizadas;
1. Realizar no ~
nimo 03 (trés) Comparacao
minimo ,
o com a meta Numero 2022 3 3
reunidoes no _
(meta: 3
ano. reunidées no
ano).

(0)
Unidade de Resultado do Ai metad g
medida - Meta Quadrimestre alcancada da
PAS
Numero 2 66,67%

Acao N° 1 - Definir a agenda e os participantes (as reunides podem envolver representantes de diversas areas como saude, educacdo, seguranca publica, e assisténcia social. A

agenda pode abordar temas como controle de doencas, prevencdo, e analise de dados de saude)

Acao N° 2 - Acompanhamento das acdes intersetoriais (as reunides podem servir para avaliar a execuc¢do das ac¢des propostas, identificar dificuldades e propor solu¢des

colaborativas)

EX:
Meta: Realizar 3 reunidoes no ano

Resultado: No final do ano, vocé pode verificar quantas reunioes ocorreram.

1: Se ocorreram 4 reunides, a meta foi atingida e superada.
2: Se ocorreram apenas 2 reunioes, a meta nao foi atingida



DIRETRIZ N° 11 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 11 .2 - Cumprimento das normas de prevenc¢ao a saude

. Indicad : : Met . % t
Descricdo da " Ic,a OrPard - jnidade de Ano - Linha- , =t Unidade de Resultado do » MELS
monitoramento . Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 . . alcancada da
Meta - medida Base medida - Meta Quadrimestre
e avaliacdo da 2025) PAS
Ampliacéo do
1. Manter ou ,
_ ) ndmero de
ampliar numero :
, autoridades ] ]
de autoridades s NUumero 2022 3 4 3 Numero 2 66,67%
o sanitarias
sanitarias
nomeadas.
nomeadas

Acdo N° 1 - Avaliacdo da necessidade de autoridades sanitarias.

Acao N° 2 - Fortalecimento da formacdo e capacitacdo de autoridades sanitarias

Exemplo de comparacao:

Se em 2023 havia 120 autoridades nomeadas e em 2025 ha 135:

Variacao = [(135 - 120)/120] x 100 = 12,5% de aumento

-Meta cumprida se a variacao for > 0% (ou seja, manutenc¢ao ou ampliacao).

Exemplo: se tem hoje 3 profissionais nomeados como autoridade sanitaria, esse numero € a base para 2025.
A meta seria manter (3) ou ampliar para 4 ou mais.




DIRETRIZ N° 11 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE.
OBJETIVO N° 11 .3 - Fortalecimento da Politica de Vigilancia em Saude

Indicador para

e : : Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- , Unidade de Resultado do ;
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacdo da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS

meta

Proporc¢ao (%)
1. Manter de autoridades
profissionais sanitarias
nomeados com nomeadas com
capacitacao de  comprovacdo de

Percentual 2022 100 100 100 Percentual 100,00% 100,00%

Vigilancia capacitacao na

Sanitariade 08 areada

(oito) horas no  Vigilancia

ano. Sanitaria no
ano.

Acao N° 1 - Buscar cursos de capacitacdo com no minimo 08 (oito) horas.
Acdo N° 2 - Agendar e acompanhar a realizacdo da capacitacao.
Acdo N° 3 - Guardar certificados e registros.

Acao N° 4 - Revisar anualmente e atualizar a capacita¢do, se necessario.

Exemplo: Se 2 dos 3 fizeram o curso com certificado de 8h no ano, entao:
-n° de capacitados com 8h/ total de nomeados X 100 = 2/3 X 100 = 66,6%.
-meta cumprida se 100% dos profissionais nomeados estiverem
capacitados com curso de 8 horas no ano.




DIRETRIZ N° 11 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 11 .4 - Oferecer vacinas de qualidade e desenvolver a¢fes para tentar atingir 100% de cobertura vacinal.

Indicador para
. : : : Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do
.~ : Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacao da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
‘ 2025) PAS
meta

Proporc¢ao (%)

1. Aumentar a -
da populacgao

bert
\C/Zciiglucl;z alvo com Percentual 2022 85 85 80 Percentual 111,52% 131,20%
esquema
populacao alvo. q.
vacinal.

Acdo N° 1 - Fazer campanhas facilitando os horarios para vacinacao.
Acao N° 2 - Fazer anuncios e divulagacao para o Publico Alvo.
Acao N° 3 - Orientar quanto a importancia da vacina.

Acdo N° 4 - Intensificar a busca ativa e vacinag¢do extramuros.

EXEMPLO: A populagao-alvo para vacina contra gripe em 2024 era de 800 pessoas. Foram aplicadas
600 doses.
ENTAO: 600/800 X 100 = 75% DE COBERTURA

AGORA EM 2025:
A populacao-alvo estimada é a mesma, 800 pessoas. Foram aplicadas 680 doses.

ENTAO: 680/800 X 100 = 85%




DIRETRIZ N° 11 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 11.5 - Investigar e avaliar todos os casos suspeitos de intoxicagao por agrotoxicos.

Indicador para

: Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do °
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacao da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS
meta
1. Notificar Notificar todos
tod 0S casos de ) _ _
0A0OS 05 £a505 NUumero 2022 1 2 2 Numero Sem Apuragcao Sem Apuracao

de intoxicacdo  intoxicacao por
por agrotéxicos. agrotoxicos.

‘ Acdo N° 1 - Identificar sinais e sintomas de intoxicacao.
Acdo N° 2 - Garantir o conhecimento e uso do SINAN.
Acdo N° 3 - Estabelecer fluxo interno de notificagédo.

Acao N° 4 - Organizar registro e acompanhamento dos casos.

Se durante o ano de 2025 atendeu 4 casos suspeitos de intoxicacao por agrotoxicos, e todos os 4 foram notificados no SINAN, entao:
4/4 X 100 = 100% de notificacao.




DIRETRIZ N° 13 - FORTALECER A EDUCACAO PERMANENTE.

OBJETIVO N° 13 .1 - Transformar o processo de trabalho orientando a qualidade dos servicos e para equidade no cuidado e no acesso aos servicos de Saude.

Descri¢cdo da
Meta

1. Capacitar
profissionais de
Saude, para
melhor
manuseio do
sistema
utilizados pelo
SUS, mantendo
os indicadores.

Indicador para
monitoramento
e avaliacdo da
meta

Calcular a taxa
de profissionais
capacitados, em
relacdo ao
numero total de
profissionais
que necessitam
da capacitacgao.

Unidade de
medida

Percentual

Ano - Linha-
Base

2022

Linha-Base

80

Meta
Plano(2022-
2025)

Acdo N° 1 - Identificar as principais dificuldades de uso dos sistemas de informacdo pelos profissionais.

Acao N° 2 - Planejar e oferecer capacitacdes sobre os sistemas do SUS.

Acdo N° 3 - Incorporar os treinamentos de sistemas no programa de educa¢dao permanente da UBS.

Acdo N° 4 - Monitorar e acompanhar o desempenho pos-capacitacao

85

Meta 2025

70

Unidade de
medida - Meta

Percentual

-numero de profissionais capacitados/ numero total de profissionais da UBS X 100
EXEMPLO: se 20 profissionais precisam ser capacitados e 18 participaram da capacitacao, a taxa seria:
18/20 X 100 = 90% de capacitacao concluida

Resultado do

Quadrimestre

Sem Apuracao

% meta
alcancada da

PAS

Sem Apuracgao



DIRETRIZ N° 14 - FORTALECIMENTO DA ATENACAO PRIMARIA A SAUDE.

OBJETIVO NF° 14 .1 - Viabilizar acdes humanizadas e resolutivas de Saude voltadas as necessidades de toda Saude.

Indicador para

Meta : % meta
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do ’
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacao da medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS
meta
1. Atingi 9
tingir 100% Calcular 3
de cobertura
pobulacional cobertura da
pu Atencdo Basica. Percentual 2022 90 90 80 Percentual 257,00% 285,00%
estimada pelas
equipes de

Atencdo Basica

Acao N° 1 - Atualizar continuamente os cadastros da populacdo, para garantir que nenhuma familia ou individuo esteja fora do alcance dos servicos.
Acao N° 2 - Criar um mapa dinamico para melhorar o rastreamento e acompanhamento Populacional.
Acdo N° 3 - Realizar acdes educativas e de promocdo da saude para a comunidade, prevenindo agravos e incentivando habitos saudaveis.

Acdo N° 4 - Atencdo as areas vulneraveis.

Acdo N° 5 - Fortalecimento da estratégia de busca ativa.

-numero de pessoas atendidas pela ateng¢ao basica/ populacao estimada total X 100

EXEMPLO:
-Se a populacao estimada for 5.000mil habitantes e 4.000mil pessoas foram atendidas pela Atencao Basica durante o ano, a cobertura seria:

4.000/5.000 X 100 = 80%
OBS: para atingir 100% de cobertura, o numero de pessoas atendidas pela Atencao Basica deve ser igual ao numero total da populacao
estimada (considerando possiveis margens de erro, falhas de registro e estimativas).




DIRETRIZ N° 16 - FORTALECER A PARTICIPACAO SOCIAL, CONTROLE SOCIAL, OUVIDORIA.

OBJETIVO N° 16 .1 - Atuar na defesa da Saude Publica, deliberar prioridades da Saude do Municipio.

Indicador para

.~ : , : Meta : % meta
Descricdo da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do °
. : Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliagdo da  medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS
meta
Medir o numero
de pessoas que
participam das
1. Ampliar a reunides dos
participacdo da Conselhos de
sociedade nos  Saude antes e
. Percentual 2022 80 85 70 Percentual 56,34% 66,16%
Conselhos, depois das
elaborar novas  agdes de
estratégias ampliacao da

participacao.

Acao N° 1 - Promover campanhas de comunicacdo para informar a popula¢ao sobre o papel dos Conselhos de Saude e a importancia da participacdo cidada.
Acao N° 2 - Desenvolver estratégias especificas para garantir a participacdo de grupos vulneraveis, minorias e segmentos menos representados da comunidade.

Acdo N° 3 - Fortalecer o papel da ouvidoria no controle social.

-numero de participantes nas reunioes/ numero total de vagas ou possiveis participantes X
100.

-Se antes da implementacao de estratégias para aumentar a participacao havia uma média
de 30 pessoas por reuniao e, apos as estratégias, esse numero subiu para 60, a taxa de
aumento pode ser calculada.

EXEMPLO: 60-30/ 30 X 100 = 100%. Isso indica que houve um aumento de 100% na
participacao.




DIRETRIZ N° 17 - QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE.
OBJETIVO N° 17 .1 - Utilizar mecanismo que propiciem ampliacdo do acesso a Atencao Especializada.

Indicador para

Met % t
Descricao da monitoramento Unidade de Ano - Linha- _ =t Unidade de Resultado do ° MEta
. , Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 . . alcancada da
Meta e avaliacdo da medida Base 2025) medida - Meta Quadrimestre PAS

meta

Tempo médio
que um
paciente leva
desde o
momento do
encaminhament
0 na Atengao Percentual 2022 80 85 70 Percentual
Primaria até a
realizacdo da
consulta
especializada.

1. Melhorar o
acesso as
consultas
especializadas.

Acdo N° 1 - Regulacdo eficiente de encaminhamentos.
Acdo N° 2 - Aperfeicoar os processos de regulacao para garantir que as vagas em especialidades sejam distribuidas de acordo com a prioridade e urgéncia clinica.

Acao N° 3 - Informar os usuarios sobre os critérios de encaminhamento e a importancia do uso adequado dos servi¢os especializados.

-Data de consulta - data do encaminhamento/ numero de consultas realizadas
*A meta pode ser definida para reduzir esse tempo médio, por exemplo, de 90
para 60 dias ao longo de um ano.




DIRETRIZ N° 18 - FORTALECIMENTO DA REDE DE SAUDE MENTAL.

OBJETIVO N° 18 .1 - Ampliar o acesso aos servicos de referéncia para os transtornos mentais, alcoolismo e drogas.

Indicador para

. : : Meta : % meta
Descricdo da monitoramento Unidade de Ano - Linha- : Unidade de Resultado do
. : Linha-Base Plano(2022- Meta 2025 : . alcancada da
Meta e avaliacdoda  medida Base medida - Meta  Quadrimestre
2025) PAS
meta
Total de

pacientes que
estdo sendo

acompanhados
1. Ampliar o por uma equipe
acompanhamen multidisciplinar
to (psiquiatra,
multidisciplinar, psicélogo,
em grupo ou assistente Percentual 2022 80 85 80 Percentual
individual, aos  social,
pacientes em enfermeiro,
tratamento etc.) de forma

continua e

regular.

Acdo N° 1 - Acompanhamento multidisciplinar no atendimento de saude mental.
Acdo N° 2 - Desenvolver a¢Bes de acompanhamento na comunidade, com visitas domiciliares e suporte social, fortalecendo a reinsercdo social.
Acao N° 3 - Promover campanhas educativas para reduzir o estigma associado a transtornos mentais e incentivar o tratamento precoce.

Acao N° 4 - Criacdo de grupos terapéuticos e de apoio.

-numero de pacientes acompanhados multidisciplinarmente = total de pacientes que receberam
acompanhamento de mais de um profissional da saude mental ou dependéncia quimica.

*O objetivo seria aumentar esse numero ao longo do tempo. Por exemplo, uma meta de 20% de
aumento no numero de pacientes acompanhados multidisciplinarmente a cada semestre.




Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Transferéncias de
fundos ao Fundo de

Transferéncias de

Receita de impostos e
fundos a Fundo de

o Transferéncias de
de transferéncia de

Recursos ordinarios - Operacgoes de Crédito Royalties do petrédleo Outros recursos

Subfuncbes Categoria Econdmica Fonte Livre (RS) impostos (receita Recurs?s do SUS, Recurs?s do SUS, cor’\vénios destinados a vinculadas 3 Satide (R§)  destinados a Satide (R$) destinados a Satide (R$) Total(R$)
prépria - R$) provenientes do provenientes do Saude (R$)
Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$)
0 - Informacdes Corrente 7.446.431,30 5.443.590,30 2.187.768,00 400.840,00 N/A N/A N/A 600.000,00 16.078.629,60
Complementares _
Capital 89.127,00 N/A N/A 74.298,00 N/A N/A N/A N/A 163.425,00
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0)
N Corrente 8.895.238,30 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  8.895.238,30
301 - Atencgao
B4si
e Capital 229.107,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  229.107,00
302 - Assisténcia  Corrente 94.340,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 94.340,00
Hospitalar e
Ambulatorial Capital 1.219,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.219,00
303 - Suporte Corrente 318.209,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 318.209,00
Profilatico e
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0)
A Corrente 520.304,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 520.304,00
304 - Vigilancia
Sanitari
A Capital 15.900,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  15.900,00
A Corrente 54.437,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 54.437,00
305 - Vigilancia
Epidemiologica ,
Capital 4.169,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 4.169,00
, . Corrente 47.642,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 47.642,00
306 - Alimentacao
e Nutricao _
Capital 0 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0



8. Indicadores de Pactuacdao
Interfederativa

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revegacao da Resolucao n® 82016 a partir da
publicacao da Resolucaoe de Consolidacao CIT n® 1/2021
Para mais informagoes, consuliar a Nota Tecnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Print do sistema DigiSUS Gestor




9. EXECUCAO \l

ORCAME NTARIA E

.




Execugdo da programagdo por fonte de recurso, subfungdo e

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfun¢do

categoria econémica

Transferéncias

Transferéncias
Fundo a Fundo

Transferéncias

Receitas de Fundo a Fundo Transferéncias Operacgoes de .. Royalties do
Recursos de Recursos do ~ s L 1 da Uniao - inciso . Outros Recursos
~ L. Impostos e de de Recursos do de Convénios Crédito . | Petrédleo . R
Subfuncoes Ordinarios - . SUS . X . . I do art. 5° da Lei . s Destinados a TOTAL
. Transferéncia de | SUS . destinadas a vinculadas a destinados a .
Fonte Livre ; ) provenientes do , ) Complementar i Saude
Impostos - Saude | provenientes do Saude Saude Saude
Governo 173/2020
Governo Federal
Estadual
Corrente 702.681,74 5.365.361,32 1.835.887,26 63.578,26 0 0 7.967.508,58
301 - Atencao
Basica .
Capital 0 6.305,19 0 0 0 0 6.305,19
302 - Assisténcia | Corrente 0 28.572,00 0 0 0 0 28.572,00
Hospitalar e
Ambulatorial Capital 0 0 0 0 0 0 0
303 - Suporte Corrente 152.030,83 152.030,83 0 0 0 0 304.061,66
Profilatico e
Terapéutico Capital 0 0 0 0 0 0 0
~ Corrente 0 169.062,60 6.304,73 7.378,32 0 0 182.745,65
304 - Vigilancia
Sanitaria .
Capital 0 0 0 0,00 0 0 0,00
. Corrente 0 3.407,00 0 2.760,00 0 0 6.167,00
305 - Vigilancia
Epidemiolégica .
Capital 0 0 0 0 0 0 0
306 - Corrente 0 0,00 0 0 0 0 0,00
Alimentacado e
Nutricao Capital 0 0 0 0 0 0 0
Corrente 0 0 0 0 0 0 0
Outras
Subfuncdes .
Capital 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 854.712,57 5.724.738,94 1.842.191,99 73.716,58 0 0 8.495.360,08

Valores extraidos do SIOPS.




Indicadores financeiros
Indicadores do Ente Federado

Transmissao

Indicador -
Unica
11 | Participacdo da receita de impostos na receita total do Municipio 7,63%
12 | Participacdo das transferéncias intergovernamentais na receita total do Municipio 73,50%
13 [Participacdo % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para o Municipio 18,02%
14 | Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos transferidos para a saude no Municipio 32,86%
15 [Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de Transferéncias da Unido para o Municipio 10,92%
16 [Participacdo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita Total do Municipio 55,57%
21 [Despesa total com Saude, em R$/hab, sob a responsabilidade do Municipio, por habitante R$173.238,00
22 | Participacdo da despesa com pessoal na despesa total com Saude 61,17%
23 | Participacdao da despesa com medicamentos na despesa total com Saude 2,28%
24 | Participacdo da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com Saude 10,71%
25 | Participacdo da despesa com investimentos na despesa total com Saude 0,08%
26 | Despesas com Instituicdes Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00%
31 |Participacao das transferéncias para a Saude em relagao a despesa total do Municipio com saude 69,64%
32 |Participacao da receita propria aplicada em Saude conforme a LC141/2012 23,37%

Valores extraidos do SIOPS.




A

9.3. Relatorio Resumido da

Execucdo Orcamentaria (RREO)

N



b

Despesas com Internet e Sistemas

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 2.046,53
JUNHO 4.846,53
JULHO 2.046,53

AGOSTO 2.046,53

TOTAL NO QUADRIMESTRE 10.986,12




\‘
Despesas com Salarios, Encargos e Previdéncia

_ MEs | VALOR(RS)

MAIO 717.436,95
JUNHO 718.863,88
JULHO 966.467,52

AGOSTO 724.927,39

TOTAL NO QUADRIMESTRE 3.127.695,74




Despesas com Padaria

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 3.213,22
JUNHO 5.309,71
JULHO 2.449,76

AGOSTO 1.416,67

TOTAL NO QUADRIMESTRE 12.389,36




N
Despesas com Manutencao de Veiculos

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 3.727,10
JUNHO 38.520,06

JULHO 12.568,12

AGOSTO 16.142,26
TOTAL NO QUADRIMESTRE 70.957,54




N
Despesas com Combustivel

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 37.917,08
JUNHO 49.953,09
JULHO 42.276,91
AGOSTO 46.627,74

TOTAL NO QUADRIMESTRE 176.774,82




\‘
Despesas com Diarias

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 15.415,00

JUNHO 17.875,00

JULHO 13.285,00
AGOSTO 17.515,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 64.090,00




b

Despesas com Ajuda de Custo

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 360,00
JUNHO 400,00
JULHO 1.120,00
AGOSTO 240,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 2.120,00




b

Despesas com Adiantamentos

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 1.500,00
JUNHO 2.000,00
JULHO 3.350,00
AGOSTO 3.000,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 9.850,00




N
Despesas com o Programa Mais Médicos

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 1.540,00
JUNHO 1.540,00
JULHO 1.540,00
AGOSTO 1.540,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 6.160,00




b

Despesas com o SAMU Londrina

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 3.571,50
JUNHO 3.571,50
JULHO 3.571,50
AGOSTO 3.571,50

TOTAL NO QUADRIMESTRE 14.286,00




b

Despesas com Locagdo de Imoveis

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 1.800,00
JUNHO 1.800,00
JULHO 2.000,00
AGOSTO 2,000,000

TOTAL NO QUADRIMESTRE 7.600,00




Despesas com Limpeza de Veiculos

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 90,00

JUNHO -

JULHO -
AGOSTO 1.298,46

TOTAL NO QUADRIMESTRE 1.388,46




\‘
Despesas com Tratamento de Residuos de Saude

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 3.840,00
JUNHO 1.640,00
JULHO 3.280,00
AGOSTO 3.280,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 12.040,00




\‘
Despesas com Médicos Terceirizados

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 121.973,89
JUNHO 133.200,42
JULHO 122.932,18
AGOSTO 114.553,36

TOTAL NO QUADRIMESTRE 492.659,85




b

Despesas com Servicos de Manutencao

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 3.946,00
JUNHO 3.052,00
JULHO 2.760,00
AGOSTO 1.652,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 11.410,00




Despesas com Manutencao (Materiais)

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 1.937,75
JUNHO 378,38
JULHO 319,15
AGOSTO 2.066,30
TOTAL NO QUADRIMESTRE 4.701,58




b

Despesas com Equipamentos

S e ] vaLor (8s)

MAIO 0

JUNHO 0

JULHO 0

AGOSTO 0

TOTAL NO QUADRIMESTRE 0




b

Despesas com Materiais de Expediente

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO -

JUNHO -

JULHO 15.568,19
AGOSTO 132,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 15.700,19




b

Despesas com Materiais de Informatica

S e ] vaLor (8s)

MAIO 0

JUNHO 0

JULHO 0

AGOSTO 0

TOTAL NO QUADRIMESTRE 0




N

Despesas com Oxigénio

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 9.000,00

JUNHO 10.620,00

JULHO 5.040,00

AGOSTO 8.460,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 33.120,00

\
"
y



N
Despesas com Marmitas

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 4.139,20
JUNHO 4.397,90
JULHO 4.288,45
AGOSTO 4.454,85

TOTAL NO QUADRIMESTRE 17.280,40




b

Despesas com Generos Alimenticios

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 490,00

JUNHO 524,50

JULHO -
AGOSTO -

TOTAL NO QUADRIMESTRE 1.014,50




Despesas com Materiais de Limpeza

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 6.651,05

JUNHO -

JULHO 3.780,00
AGOSTO -

TOTAL NO QUADRIMESTRE 10.431,05




b

Despesas com Materiais Hospitalares

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 28.135,80
JUNHO 10.297,20
JULHO 19.318,95
AGOSTO 38.496,70

TOTAL NO QUADRIMESTRE 96.248,65




\‘
Despesas com Medicamentos e Suplementos

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 13.083,37
JUNHO 15.340,14
JULHO 21.837,51
AGOSTO 4.093,39

TOTAL NO QUADRIMESTRE 54.354,41




?
Despesas com Energia Elétrica

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 24.081,02
JUNHO 5.247,66
JULHO 7.783,12
AGOSTO 1.316,86

TOTAL NO QUADRIMESTRE 38.428,66




b

Despesas com Propaganda

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 2.080,00

JUNHO 1.408,00

JULHO -
AGOSTO -

TOTAL NO QUADRIMESTRE 3.488,00




b

Despesas com o CISMEPAR
T s | vAloR (s
MAIO 19.158,52
JUNHO 7.285,86
JULHO 18.224,19
AGOSTO 25.170,07

TOTAL NO QUADRIMESTRE 69.838,64




Despesas com Consércio Parana Sadde

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 24.994 31

JUNHO 50.000,00

JULHO -
AGOSTO 24.999,05

TOTAL NO QUADRIMESTRE 99.993,36




b

Despesas com Consultas

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO -

JUNHO -

JULHO 1.061,26
AGOSTO 1.750,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 2.811,26




b

Despesas com Exames Terceirizados

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO -

JUNHO 810,00

JULHO 12.246,98
AGOSTO -

TOTAL NO QUADRIMESTRE 13.056,98




b

Despesas com Veterinaria e Racao

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 11.687,02
JUNHO 9.299,00
JULHO 14.926,92
AGOSTO 21.915,50

TOTAL NO QUADRIMESTRE 57.828,44




b

Despesas com Consultoria

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO -

JUNHO -

JULHO 6.500,00
AGOSTO 6.500,00

TOTAL NO QUADRIMESTRE 13.000,00




Outras Despesas

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 1.392,65
JUNHO 2.160,12
JULHO 1.015,62
AGOSTO 3.040,99

TOTAL NO QUADRIMESTRE 7.609,38




b

Despesas Totais

__ MmEs | VALOR(RS

MAIO 1.065.385,22
JUNHO 1.100.340,95
JULHO 1.315.195,24
AGOSTO 1.082.896,62

TOTAL NO QUADRIMESTRE 4.563.818,03




U
Outros Quadrimestres i

QUADRIMESTRE Valor (RS)
1° Q2024 3.505.917,18
2 Q2024 4.036.509,18
3 Q2024 4.249.262,84
1" Q2025 4.052.314,66

2° Q2025 4.563.818,03




Comparativo Com Outros Quadrimestres

4.600.000
4.400.000
4.200.000
4.000.000
3.800.000

3.600.000

\400.000

1° Q2024

2° Q2024

3° Q2024

1° Q2025

2° Q2025




PRESTACAO DE CONTAS EMENDASi

SARGENTO FAHUR - Valor Recebido Valor Rendimentos  Saldo em
RS 200.000,00 (RS) Utilizado (RS) (RS) Conta (R$)
FONTE 1926 30.000,00 0,00 332,351 30.332,51
FONTE 1927 30.000,00 0,00 332,351 30.332,51
FONTE 1928 40.000,00 4.100,00 425,79 36.325,79
FONTE 1932 80.000,00 6.500,00 850,78 74.350,78
FONTE 1939 20.000,00 0,00 264,54 20.264,54

NUMERO DA EMENDA: 40660004



FONTE 1926 - EMENDA SARGENTO FAHUR

Valor
Utilizado (RS)

SERVICOS MECANICOS 4.100,00

UTILIZADO EM

FONTE 1932 - EMENDA SARGENTO FAHUR

Valor

UTILIZADO EM
Utilizado (RS)

CONSULTORIA 6.500,00




PRESTACAO DE CONTAS EMENDAS

LUISA CANZIANI - RS Valor Recebido Valor Rendimentos Saldo em
300.000,00 (RS) Utilizado (R$) (RS) Conta (RS)
FONTE 1925 40.000,00 0,00 0,00 40.000,00
FONTE 1929 100.000,00 41.400,63 852,25 59.451,62
FONTE 1930 50.000,00 0,00 554,18 50.554,18
FONTE 1931 100.000,00 13.973,56 1.025,20 87.051,64

AINDA SEM FONTE 10.000,00 0,00 0,00 10.000,00

NUMERO DA EMENDA: 40340002
L\\



FONTE 1929 - EMENDA LUISA CANZIANI

Valor
Utilizado (RS)

COMBUSTIVEL E PECAS 41.400,63

UTILIZADO EM

FONTE 1931 - EMENDA LUISA CANZIANI

Valor

UTILIZADO EM
Utilizado (RS)

CISMEPAR (ATENCAO PRIMARIA - 301)  13.973,56

AN




Arrecadacdo do 2™ Quadrimestre

Maio (RS)

Junho (RS)

Julho (RS)

Agosto (RS)

994.564,04

916.621,81

1.566.102,40

1.609.227,87

Arrecadacdo Total no Quadrimestre: RS 5.086.516,12

A



Arrecadacao Estadual

R$93.171,88 R$2.401,87 R$2.404,98 R$626.000,00 R$723.978,73

PROVIGIA R$79.171,88 AMBULANCIA R$250.000,00
TIPO B

VEICULOS R$570.000,00 VAN R$220.000,00

VEICULO 7
-- LUGARES R$100.000,00

N



Arrecadacao Federal

CUSTEIO EQUIPE ESF E
EAP

CAPTA

CUSTEIO EQUIPE E-

INCENTIVO APS PER
MULTI
VENCIMENTO ACS

CUSTEIO EQUIPE SAUDE
BUCAL

PISO DA ENFERMAGEM

APOIO A VIGILANCAI
EM SAUDE

VENCIMENTOS ACE
|

R$64.113,50

R$7.083,48

R$14.250,00

R$27.324,00

R$15.365,00

R$7.290,16

R$924,38

R$9.108,00

CUSTEIO EQUIPE ESF E
EAP

INCENTIVO APS PER
CAPTA

CUSTEIO EQUIPE E-
MULTI

VENCIMENTO ACS

CUSTEIO EQUIPE
SAUDE BUCAL

PISO DA
ENFERMAGEM

APOIO A VIGILANCAI
EM SAUDE

VENCIMENTOS ACE

R$64.113,50

R$2.361,16

R$14.250,00

R$27.324,00

R$15.365,00

R$1.924,38

R$9.108,00

CUSTEIO EQUIPE ESF E
EAP

INCENTIVO APS PER
CAPTA

CUSTEIO EQUIPE E-
MULTI

VENCIMENTO ACS

CUSTEIO EQUIPE
SAUDE BUCAL

PISO DA ENFERMAGEM

APOIO A VIGILANCAI
EM SAUDE

VENCIMENTOS ACE

EMENDA CUSTEIO
CUMPRIMENTO DE
METAS

R$66.742,00

R$10.037,16

R$14.250,00

R$30.360,00

R$15.365,00

R$14.186,05

R$5.924,38

R$9.108,00

R$450.000,00

CUSTEIO EQUIPE ESF
E EAP

INCENTIVO APS PER
CAPTA

CUSTEIO EQUIPE E-
MULTI

VENCIMENTO ACS

CUSTEIO EQUIPE
SAUDE BUCAL

PISO DA
ENFERMAGEM

APOIO A VIGILANCAI
EM SAUDE

VENCIMENTOS ACE

EMENDA CUSTEIO
CUMPRIMENTO DE
METAS

R$66.742,00

R$2.361,16

R$16.750,00

R$30.360,00

R$15.365,00

R$7.856,20

R$2.924,38

R$9.108,00

R$40.000,00

R$261.711,00

R$21.842,96

R$59.500,00

R$115.368,00

R$61.460,00

R$29.332,41

R$11.697,52

R$36.432,00

R$490.000,00

R$145.458,52

R$134.446,04

R$617.976,42

R$193.470,57

R$1.091.351,55




Arrecadac¢do Municipal

AGOSTO

R$755.933,64 R$779.773,90 R$945.721,00 R$789.757,30
FONTE 1000 R$145.077,42 FONTE 1000 R$150.077,18 FONTE 1000 R$160.160,24 FONTE 1000 R$210.036,73
FONTE 1303 R$610.856,22 FONTE 1303 R$611.954,27 FONTE 1303 R$783.968,04 FONTE 1303 R$579.720,57
FONTE 1511 R$ - FONTE 1511 R$17.742,45 FONTE 1511 R$502,72 FONTE 1511 R$ -
FONTE 1510 R$ - FONTE 1510 R$ - FONTE 1510 R$1.090,00 FONTE 1510 R$ -

R$3.271.185,84

R$665.351,57

R$2.586.499,10

R$18.245,17

R$1.090,00




RECEITAS REALIZADAS

PREVISAO
RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS PREVISAO INICIAL | ATUALIZADA Até o % (b/a) x
(a) Bimestre (b) 100
RECEITA DE IMPOSTOS (I) 3.634.903,00 4.082.583,26 3.305.327,60 80,96
Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 552.760,00 582.332,67 522.672,11 89,75
Receita Resultante do Imposto sobre Transmissao Inter Vivos - ITBI 550.754,00 707.433,68 793.682,11 112,19
Receita Resultante do Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza - ISS 813.377,00 856.892,67 770.881,64 89,96
Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza Retido na Fonte - IRRF 1.718.012,00 1.935.924,24 1.218.091,74 62,92
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (I1) 32.655.699,00 ( 34.402.778,89| 20.780.426,36 60,4
Cota-Parte FPM 18.600.000,00 19.595.100,00 | 12.768.878,81 65,16
Cota-Parte ITR 175.521,00 184.911,37 105.701,43 57,16
Cota-Parte do IPVA 918.000,00 967.113,00 858.445,54 88,76
Cota-Parte do ICMS 12.821.760,00 13.507.724,16 6.855.038,13 50,75
Cota-Parte do IPI - Exportacdo 140.418,00 147.930,36 99.460,52 67,23
Compensacdes Financeiras Provenientes de Impostos e Transferéncias Constitucionais 0 0 92.901,93 0
TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (I11) = (1) + (I1) 36.290.602,00 ( 38.485.362,15| 24.085.753,96 62,58

Valores extraidos do SIOPS.




Valores extraidos do SIOPS.

DESPESAS COM AGCOES E SERVICOS PUBLICOS DE
SAUDE (ASPS) - POR SUBFUNGAO E CATEGORIA

DOTAGAO INICIAL

DOTACAO
ATUALIZADA (c)

DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

Inscritas em Restos a
Pagar Nao

ECONOMICA Até o bimestre (d) % (d/c) x 100 Até o bimestre (e) % (e/c) x 100 Até o bimestre (f) % (f/c) x 100 Processados (g)
ATENGAO BASICA (IV) 6.746.039,30 8.697.825,30 5.527.827,14 63,55 5.371.666,51 61,76 5.354.933,84 61,57 156.160,63
Despesas Correntes 6.676.981,30 8.560.758,26 5.519.325,67 64,47 5.365.361,32 62,67 5.348.628,65 62,48 153.964,35
Despesas de Capital 69.058,00 137.067,04 8.501,47 6,2 6.305,19 4,6 6.305,19 4,6 2.196,28
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL (V) 0 43.000,00 101.144,88 235,22 86.858,88 202 86.858,88 202 14.286,00
Despesas Correntes 0 43.000,00 101.144,88 235,22 86.858,88 202 86.858,88 202 14.286,00
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO (VI) 318.239,00 223.342,00 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 318.239,00 223.342,00 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
VIGILANCIA SANITARIA (VII) 251.604,00 319.000,74 188.629,29 59,13 169.062,60 53 169.022,60 52,99 19.566,69
Despesas Correntes 235.704,00 239.000,74 188.629,29 78,92 169.062,60 70,74 169.022,60 70,72 19.566,69
Despesas de Capital 15.900,00 80.000,00 0 0 0 0 0 0 0
VIGILANCIA EPIDEMIOLGGICA (VIi1) 58.606,00 3.892,77 3.407,00 87,52 3.407,00 87,52 3.407,00 87,52 0
Despesas Correntes 54.437,00 3.892,77 3.407,00 87,52 3.407,00 87,52 3.407,00 87,52 0
Despesas de Capital 4.169,00 0 0 0 0 0 0 0 0
ALIMENTAGAO E NUTRIGAO (IX) 47.642,00 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 47.642,00 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
OUTRAS SUBFUNCOES (X) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL (XI) = (IV + V + VI + VIl + VIII + IX + X) 7.422.130,30 9.287.060,81 5.821.008,31 62,68 5.630.994,99 60,63 5.614.222,32 60,45 190.013,32




APURACAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MINIMO PARA
APLICACAO EM ASPS

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI)

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercicio sem
Disponibilidade Financeira (XIII)

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados a Parcela do
Percentual Minimo que nao foi Aplicada em ASPS em Exercicios
Anteriores (XIV)

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

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - X - XIV - XV)

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (Ill) x 15% (LC
141/2012)

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (Ill) x % (Lei Organica
Municipal)

Diferenca entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada
(XVIII) = (XVI (d ou e) - XVII)

Limite ndo Cumprido (XIX) = (XVIIl) (Quando valor for inferior a zero)

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS APLICADO EM ASPS (XVI / 111)*100
(minimo de 15% conforme LC n° 141/2012 ou % da Lei Organica
Municipal)

Valores extraidos do SIOPS.

DESPESAS EMPENHADAS (d)

DESPESAS LIQUIDADAS (e)

DESPESAS PAGAS (f)

5.821.008,31 5.630.994,99 5.614.222,32
N/A N/A N/A

0 0 0

0 0 0
5.821.008,31 5.630.994,99 5.614.222,32
3.612.863,09

N/A

2.208.145,22

2.018.131,90

2.001.359,23

24,16

23,37

23,3




CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO
PERCENTUAL MINIMO NAO CUMPRIDO EM
EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE

Saldo Inicial (no

Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia

Saldo Final (nao

exercicio atual) (h) aplicado) () = (h - (i ou
APLICACAO DOS RECURSOS VINCULADOS )
CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012 Empenhadas (i) Liquidadas (j) Pagas (k)

Diferenca de limite ndo cumprido em 2023 0 0 0
Diferenca de limite ndo cumprido em 2022 0 0 0
Diferenca de limite ndao cumprido em 2021 0 0 0
Diferenca de limite ndao cumprido em 2020 0 0 0
Diferenca de limite ndo cumprido em exercicios 0 0 0
anteriores
TOTAL DA DIFERENCA DE LIMITE NAO CUMPRIDO 0 0 0
EM EXERCICIOS ANTERIORES (XX)

Todos os anos foram cumpridos.

Valores extraidos do SIOPS.




RPNP
Inscritos

Diferenca

- Valor aplicado . Valor inscrito Total de RP | entre o valor
Valor Minimo . ; . . Indevidament . ,
Valor aplicado além do Total inscrito . . em RP cancelados | aplicado além
, para .. . e no Exercicio . Total de RP Total de RP a ..
EXERCICIO DO EMPENHO?2 .~ em ASPS no | limite minimo em RP no considerado ou do limiteeo
S[EUEILOIC exercicio (n) (0) =(n-m) exercicio (p) Sem no Limite (r) = pagos (s) pagar (t) rescritos total de RP
ASPS (m) ' P) 1 Disponibilida P
se ) . (p-(o+q)) se (u) cancelados (v)
de Financeira - (0 +q) - u))
q = (XIld) q
Empenhos de 2025 3.612.863,09 5.630.994,99 2.018.131,90 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Empenhos de 2024 5.072.125,54 7.941.778,42 2.869.652,88 7.010,48 0 0 0 7.010,48 0 2.869.652,88
Empenhos de 2023 4.389.131,76 7.880.105,46 3.490.973,70 0 22.400,69 0 0 0 0 3.513.374,39
Empenhos de 2022 4.038.242,18 6.748.334,42 2.710.092,24 0 0 0 0 0 0 2.710.092,24
Empenhos de 2021 3.294.523,18 5.036.703,79 1.742.180,61 0 141.628,35 0 0 0 0 1.883.808,96
Empenhos de 2020 2.495.280,56 4.643.953,63 2.148.673,07 0 0 0 0 0 0 2.148.673,07
Empenhos de 2019 2.710.364,36 4.699.431,66 1.989.067,30 0 42.436,57 0 0 0 0 2.031.503,87
Empenhos de 2018 2.670.546,06 4.308.366,39 1.637.820,33 0 0 0 0 0 0 1.637.820,33
Empenhos de 2017 2.403.109,43 3.788.564,19 1.385.454,76 0 14.305,28 0 0 0 0 1.399.760,04
Empenhos de 2016 2.235.053,52 3.578.932,31 1.343.878,79 0 0 0 0 0 0 1.343.878,79
Empenhos de 2015 2.076.086,08 3.167.664,85 1.091.578,77 0 86,48 0 0 0 0 1.091.665,25
Empenhos de 2014 1.933.349,24 2.873.593,81 940.244,57 0 0 0 0 0 0 940.244,57
TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "r" O0,00
TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII) (valor informado no demonstrativo do exercicio anterior) O0,00
TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) = (XXI - XVII) (Artigo 24 § 1°e2’ dalLC 141/2012) O0,00

Valores extraidos do SIOPS.




CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE

Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia

Saldo Inicial (w)

Saldo Final (nao
aplicado)1 (aa) = (w - (x

APLICACAO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA SOOI
CONFORME ARTIGO 248 1° e 2° DA LC 141/2012 Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (2) y
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2024 a ser
0 0 0 0
compensados (XXIV)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2023 a ser
0 0 0 0
compensados (XXV)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2022 a ser
0 0 0 0
compensados (XXVI)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercicios
: 0 0 0 0
anteriores a serem compensados (XXVII)
TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU 0 0 0 0
PRESCRITOS A COMPENSAR (XXVIII)
RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE DREVISAO INICIAL PREVISAO ATUALIZADA (a) RECEITAS REALIZADAS
NAO COMPUTADAS NO CALCULO DO MiNIMO Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100
RECEITAS DE TRANSFERENCIAS PARA A SAUDE (XXIX) 7.533.306,00 8.217.299,98 5.744.867,39 69,91
Provenientes da Unido 1.969.608,00 2.355.944,14 1.891.286,13 80,28
Provenientes dos Estados 5.563.698,00 5.861.355,84 3.853.581,26 65,75
Provenientes de Outros Municipios 0 0 0 0
RECEITA DE OPERACOES DE CREDITO INTERNAS E EXTERNAS 0 0 0 0
VINCULADAS A SAUDE (XXX)
OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0 6.535,96 11.010,89 168,47
TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE
7.533.306,00 8.223.835,94 5.755.878,28 69,99
(XXXII) = (XXIX + XXX + XXXI)




DESPESAS COM SAUDE POR SUBFUNCOES E
CATEGORIA ECONOMICA NAO COMPUTADAS

DOTACAO INICIAL

DOTAGCAO

DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

Inscritas em

- - ATUALIZADA (€) | nvr 1o - o Restos a Pagar

NO CALCULO DO MiINIMO Até o bimestre (d) % (d/c) x 100 Até o bimestre (e) | % (e/c) x 100 | Até o bimestre (f) | % (f/c) x 100 nio Processados
ATENCAO BASICA (XXXIII) 2.171.000,00 4.495.856,98 2.648.526,59 58,91 2.602.147,26 57,88 2.594.049,39 57,7 46.379,33
Despesas Correntes 1.996.062,00 4.231.559,80 2.648.526,59 62,59 2.602.147,26 61,49 2.594.049,39 61,3 46.379,33
Despesas de Capital 174.938,00 264.297,18 0 0 0 0 0 0 0
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL
OXXIV) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO (XXXV) 403.039,00 235.264,79 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 403.039,00 235.264,79 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
VIGILANCIA SANITARIA (XXXVI) 284.600,00 300.553,56 14.221,05 4,73 13.683,05 4,55 13.683,05 4,55 538
Despesas Correntes 284.600,00 300.553,56 14.221,05 4,73 13.683,05 4,55 13.683,05 4,55 538
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (XXXVII) 0 120.000,00 2.760,00 2,3 2.760,00 2,3 2.760,00 2,3 0
Despesas Correntes 0 100.000,00 2.760,00 2,76 2.760,00 2,76 2.760,00 2,76 0
Despesas de Capital 0 20.000,00 0 0 0 0 0 0 0
ALIMENTACAO E NUTRICAO (XXXVIII) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
OUTRAS SUBFUNCOES (XXXIX) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas Correntes 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Despesas de Capital 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL DAS DESPESAS NAO COMPUTADAS NO
CALCULO DO MINIMO (XL) = (XXXIII + XXXIV + 2.858.639,00 5.151.675,33 2.665.507,64 51,74 2.618.590,31 50,83 2.610.492,44 50,67 46.917,33
XXXV + XXXVI + XXXVII + XXXVII+ XXXIX)




DESPESAS TOTAIS COM SAUDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS
PROPRIOS E COM RECURSOS

DOTACAO INICIAL

DOTACAO
ATUALIZADA (c)

DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

Inscritas em
Restos a Pagar
nao Processados

COM RECURSOS PROPRIOS (XLIX)

Até o bimestre (d) % (d/c) x 100 Até o bimestre (e) % (e/c) x 100 Até o bimestre (f) % (f/c) x 100

TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES (8)
ATENGAO BASICA(XLI) = (IV + XXXIIl) 8.917.039,30 | 13.193.682,28| 8.176.353,73 61,97| 7.973.813,77 60,44 | 7.948.983,23 60,25| 202.539,96
ASSISTENCIA HOSPITALAR E
BULATORIAL GKLID & 0 £ X000 0 43.000,00|  101.144,88 235,22 86.858,88 202 86.858,88 202 14.286,00
SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO
LD & (V1 50000 721.278,00|  458.606,79 0 0 0 0 0 0 0
oy HARACER = 536.204,00| 619.554,30|  202.850,34 32,74|  182.745,65 295\  182.705,65 29,49|  20.104,69
oy o RS 58.606,00|  123.892,77 6.167,00 4,98 6.167,00 4,98 6.167,00 4,98 0
ALIMENTACAO E NUTRICAO (XLVI) = (IX +
ST 47.642,00 0 0 0 0 0 0 0 0
OUTRAS SUBFUNCC)ES (XLVI) = (X +
o 0 0 0 0 0 0 0 0 0
I ey PR 110.280.769,30 | 14.438.736,14 | 8.486.515,95 58,78 | 8.249.585,30 57,14| 8.224.714,76 56,96|  236.930,65
(-) Despesas da Fonte: Transferéncias da
Unido - inciso | do art. 5° da Lei 2.454.746,00| 3.922.765,64| 1.958.855,80 49,94 1.915.908,57 48,84 | 1.907.810,70 48,63 42.947,23
Complementar 173/2020
TOTAL DAS DESPESAS EXRCUTADAS 7.826.023,30 | 10.515.970,50| 6.527.660,15 62,07| 6.333.676,73 60,23| 6.316.904,06 60,07| 193.983,42

Valores extraidos do SIOPS.




10. AUDITORIAS

10. Auditorias

M3o ha informagdes cadastradas para o penodo das Auditorias.
Fonie: Sistema Nacional de Awditona do SUS (SISAUD-SUS)
Ciata da consulta; 1804/ 2025,

Nao foram informadas auditorias realizadas nesta

periodo.
Print do sistema DigiSUS Gestor




11. Analises e
Consideracoes Gerais

Um Quadrimestre onde foi paga a primeira parcela do

Décimo Terceiro Saldrio, o que justitica uma parte do

aumento dos gastos, mas em geral foi um quadrimestre

onde a gestdo gastou mais, e isso deve ser revisto pelo
Secretdrio Municipal de Saude. No geral a quantidade

de procedimentos melhorou, tal como os indicadores de
saude. Foi uma boa arrecadag¢do, onde foram enviadas
emendas e novas resolugdes de veiculos, devendo
apenas se atentar ao aumento de gastos.




ALGUMAS ACOES DE SAUDE

2° Quadrimestre de 2025 4
4
4




ALGUMAS ACOES E
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