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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

PR

FOZ DO IGUACU

9*RS Foz do Iguagu

617,70 Km?

258.532 Hab

419 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 21/05/2020

1 .2. Secretaria de Satde

SMS DE FOZ DO IGUACU

6415903

A informag@o ndo foi identificada na base de dados

76206606000140

AVENIDA BRASIL 1637 CEMUSA

saudefozdoiguacu @hotmail.com

(045) 2110-1129

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 21/05/2020

1 .3. Informagdes da Gestdo

FRANCISCO LACERDA BRASILEIRO

GIULIANO INZIS

saudefoz @hotmail.com

4521051133

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 21/05/2020

1.4. Fundo de Saude

LEIL

11/1990

10.573.693/0001-65

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

JEFFERSON CEZAR BUENO

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 21/05/2020

1.5. Plano de Satde

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Satide: 9° RS Foz do Iguagu

FOZ DO IGUACU 617.701 258532 418,54
ITAIPULANDIA 336.173 11176 3324
MATELANDIA 639.746 17943 28,05
MEDIANEIRA 328.733 46198 140,53
MISSAL 319.51 10702 33,50
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RAMILANDIA 237.195 4451 18,77
SANTA TEREZINHA DE ITAIPU 259.393 23465 90,46
SERRANOPOLIS DO IGUACU 483.658 4495 9,29
SAO MIGUEL DO IGUACU 851.301 27452 32,25
Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2021
1.7. Conselho de Satude
LEI
Rua Harry Shinkle 950 CASA 08 Jardim Iguagu
drburiasco @ yahoo.com.br
4535232596
André Ricardo Cério Di Buriasco
0
0
1
(]
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202002
e Consideracoes
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https://digisusgmp.saude. gov.br



2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal de Satide Pablica vem por meio deste documento, prestar contas e tornar piblicas as agdes realizadas no primeiro quadrimestre de 2020, considerando o que determina a Lei Complementar N° 141,
de 13 de Janeiro de 2012 - que regulamentou a Emenda Constitucional 29 -, instituindo em seu artigo 36, da Secdo III (da Prestagdo de Contas), do Capitulo IV (da Transparéncia, Visibilidade, Fiscalizagdo, Avaliacdo e
Controle), a apresentacdo de relatorio detalhado referente ao quadrimestre anterior, em audiéncia piblica na Casa Legislativa.
O formato adotado neste Relatério respeitou o arcabougo legal, observando o disposto no modelo padronizado aprovado pela Resolucdo do Conselho Nacional de Saide (CNS) n® 459, de 10/10/2012. A proposta do
Relatério Detalhado Quadrimestral do municipio de Foz do Iguagu/Pr apresentada, procura utilizar os sistemas ja existentes no SUS para a consolidacdo das informagdes solicitadas na LC 141/12.
Cabe aduzir, que este relatério foi elaborado durante a Pandemia da COVID19. A COVID-19 ¢ uma doenca infecciosa causada pelo Novo Coronavirus SARS CoV 2. Em 30 de janeiro de 2020, a Organizagido Mundial da

Satde (OMS) declarou que o surto do ;coronavirus;, (2019-nCov) constituindo Emergéncia de Satide Piblica de Importancia Internacional (ESPII).
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2015

0 a4 anos 10106 9933 20039
5a9 anos 10410 10182 20592
10 a 14 anos 11088 10703 21791
15 a 19 anos 11571 11495 23066
20 a 29 anos 22103 22976 45079
30 a 39 anos 19418 21930 41348
40 a 49 anos 17574 19244 36818
50 a 59 anos 13645 15468 29113
60 a 69 anos 7677 8876 16553
70 a 79 anos 3028 3777 6805
80 anos e mais 1086 1489 2575
Total 127706 136073 263779

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 25/05/2020.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Foz do Tguagu 4198

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 25/05/2020.

3.3. Principais causas de internagao

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

1I. Neoplasias (tumores) 573 631 515 652 675
TII. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 16 10 11 23 33
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 44 60 50 83 61
V. Transtornos mentais e comportamentais 203 213 208 384 42
VI. Doengas do sistema nervoso 34 38 48 65 63
VII. Doengas do olho e anexos 11 10 3 9 23
VIILDoengas do ouvido e da ap6fise mastoide 3 3 3 5 11
IX. Doengas do aparelho circulatorio 298 362 323 476 498
X. Doengas do aparelho respiratorio 254 218 182 377 329
XI. Doengas do aparelho digestivo 287 431 247 560 577
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 42 68 44 91 105
XIIL.Doengas sist osteor lar e tec conjuntivo 58 66 47 90 106
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 285 250 167 395 297
XV. Gravidez parto e puerpério 845 1181 1116 1203 1126
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 100 81 99 101 104
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas 25 41 19 38 31
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 166 172 113 96 96
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 505 654 369 828 932

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satide 84 99 144 260 277
CID 10" Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 3994 4678 3783 5857 5518

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
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Data da consulta: 25/05/2020.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao Gltimo 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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIILDoengas do ouvido e da apéfise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

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

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint 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 satide
XXII.Cédigos para propdsitos especiais

Total

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 25/05/2020.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Relatério de produgio de atividades da Vigilancia Epidemiolégica:

a Tabela - Nascidos vivos por estabelecimento de satide no 1° Quadrimestre de 2020. Foz do Iguagu, 2020.

2016

66

287

127

37

37

30

82

238

1635

Estabelecimento

Hospital Ministro Costa Cavalcanti
Hospital e Maternidade Cataratas
Hospital Unimed

Outros

Domicilio

Total

387

Fev Mar
318 331
37 19
18 18
6 5
1 4
380 377

349

30

393

1° Quad.

RDQ Total

1338 1338
118 118
58 58
14 14
9 9

1537 1537

onte: Divisio de Vigilancia Epidemiologica/SINASC

2017

39

31

20

242

1525

2018

131

47

207

87

30

26

248

1635

Em Foz do Iguagu, nasceram 1537 criangas entre janeiro a abril de 2020. A maior parte dos nascimentos, 1338 ocorreu no Hospital Ministro Costa Cavalcanti, referencia para parto SUS no municipio. 118 nascimentos

‘eram no Hospital e Maternidade Cataratas, 58 no Hospital Unimed, em ambos hospitais predominam o atendimento privado, e no domicilio ocorreram 09 nascimentos no periodo. Comparando com 1° quadrimestre de 2019, que

:ram 1797 criangas, houve uma redugio de 14,5% dos nascimentos.

Tabela - Nimero absoluto de Mortalidade Infantil, Materna ¢ Mulher em Idade Fértil (MIF). Foz do Iguacu, 2020.

Estabelecimento Jan Fev Mar Abr 1° Quad. Total
Infantil 6 2 3 3 14 14
Materna 0 0 0 0 0 0
e: Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SIM
e Mortalidade Infantil, Materna e Mulher em Idade Fértil. Foz do Iguacu, 2020.
Estabelecimento 1°Quad Inc. 1° Quad Total Inc. Total

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Infantil (1000 Nascidos Vivos) 14 9,11 14 9,11

Materna (100 mil Nascidos Vivos) 0 00,00 0 00,00

nte: Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica/STM

Em relacdo a mortalidade infantil (6bitos em menores de 1 ano de idade), ocorreram 14 6bitos no periodo de janeiro a abril de 2020, o que resultou em uma incidéncia de 09,11 6bitos para cada 1000 (mil)

nascimentos. Em 2019, de janeiro a abril foram 18 6bitos infantis, com incidéncia de 11,41 para cada 1000 (mil) nascidos, o que demonstra importante redu¢do da mortalidade infantil quando comparado com mesmo periodo

do ano de 2019.

Em relacdo a mortalidade materna ndo houve 6bitos no 1° quadrimestre de 2020, o que evidencia importante resultado positivo, quando comparado com 1° quadrimestre de 2019, que apresentou 1 6bito materno.

aTabela - Namero absoluto das 5 principais causas de 6bitos segundo Cap. CID 10, no municipio de Foz do Iguagu, 2020.

CAUSAS
Jan Fev Mar Abr 1° Quad Total
IX. Doengas do aparelho circulatério 33 29 42 20 124 124
1I. Neoplasias (tumores) 27 22 29 13 91 91
XX. Causas externas de morbidade e
19 12 14 6 51 51
mortalidade
IV. Doengas endécrinas nutricionais e
8 10 15 2 35 35
metabélicas
X. Doengas do aparelho respiratério 5 6 11 10 35 35
#Outras 35 37 30 25 127 127
Total 127 119 141 76 463 463

Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SIM

ais causas classificadas

No primeiro quadrimestre de 2020 ocorreram 463 6bitos no municipio. As cinco principais causas de mortalidade em ordem decrescente de acordo com o niimero absoluto de 6bitos foram: em primeiro lugar as
doengas do aparelho circulatério com 124 6bitos, seguido das Neoplasias com 91 6bitos, em terceiro lugar as causas externas de mortalidade, que sdo as mortes por acidentes de transporte, homicidios, suicidios, entre o
com 51, em quarto lugar com 35 6bitos as doengas enddcrinas nutricionais e metabdélicas, e as doengas do aparelho respiratorio.

Em 2020 houve uma redug¢do de 13% no niimero total de 6bitos, quando comparado com o primeiro quadrimestre de 2019.

Tabela - Taxa de mortalidade por 100 mil habitantes, segundo a causa bésica do 6bito municipio de Foz do Iguacu, 2020.

CAUSAS 1° Quad Total Inc. Total
1°Quad
IX. Doengas do aparelho circulatério 124 4842 124 48,42
II. Neoplasias (tumores) 91 3553 91 35,53
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 51 1991 51 1991
IV. Doengas endécrinas nutricionais e
35 13.67 35 13.67
metabélicas
X. Doengas do aparelho respiratério 35 13.67 35 13,67
#Outras 127 49,59 127 49,59
Total 463 180,80 463 180,80

Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SIM

ais causas classificada

utras

A taxa de mortalidade no primeiro quadrimestre de 2020 foi de 180,80 6bitos para cada 100.000 (cem mil) habitantes, o que demonstra uma redugdo em relagio a taxa de mortalidade do primeiro quadrimestre de

2019 que foi de 206,96 para 100.000 habitantes.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 151.746
Atendimento Individual 93.172
Procedimento 131.572
Atendimento Odontolégico 10.220

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atencio Basica — SISAB

4.2. Produgio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos
Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Acgdes de promogio e prevencido em satide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 599 45826,71 - -
03 Procedimentos clinicos 75152 333591.,62 705 697411,02
04 Procedimentos cirtirgicos 688 21539.34 1039 1545650,07
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - 17 50257,19
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 7159 91520,16 - -

08 Acdes complementares da atengdo a saide - - - -
Total 83598 492477,83 1761 2293318,28

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/09/2022.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referénci; a D

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

030108 Atendi »/Acompant ) psicossocial 1839

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 617,44

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/09/2022.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3° RDQA - Periodo de Referénci bro a D

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Acgdes de promogio e prevencido em satide 391,50

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 317176 2514272,62 - -

03 Procedimentos clinicos 304389 3291999.56 718 699869.81
04 Procedimentos cirdrgicos 3033 242994,39 1540 181430917
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células 261 27298,68 17 50257,19
06 Medicamentos - - _ -

07 ()rteses, préteses e materiais especiais 8140 465332,34 - -

08 A¢des complementares da atencdo a satde - - - -

Total 633220 6542289,09 2275 2564436,17
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Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 06/09/2022.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3°RDQA - Periodo de ia: Setembro a D t

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo hd produgio sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigildncia em Satde

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 20 -
Total 20 -

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

1°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 06/09/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

DIRETORIA DE ATENCAO BASICA
Em 2020, a Atengdo Priméria a Satide (APS) iniciou as atividades com algumas alteragdes e propostas de ampliagio.

Com a pandemia de COVID-19 (coronavirus) houve mudangas no atendimento da populacdo e no dia 19 de margo todos os atendimentos eletivos foram pausados devido aos riscos de contaminagio e seguindo as

orientagdes do Ministério da Satide e da Organiza¢do Mundial da Satide (OMS).
A seguir demonstraremos a producdo da APS no 1° quadrimestre de 2020 (janeiro, fevereiro, marco e abril) e as andlises técnicas dos nossos servicos.

Atualmente, a Ateng@o Primdria 4 Satide conta com 29 Unidades Bisicas de Satde e 54 Equipes de Satde, destas 46 sio equipes satide da familia. Com a implantag@o da Portaria N°99, de 07 de fevereiro de 2020, a
APS ird aumentar a cobertura populacional com o aumento das equipes de satide da familia, equipes de atenc@o primdria a satide e equipes de satde bucal, conforme exposto no grafico abaixo. Os reflexos desses aumentos

serdo expostos no 2° quadrimestre de 2020.

Quadro - Ntmero de Unidades de Satde de Aten¢do Primaria, Unidades de Satide com Equipes de Satide da Familia, de ESF e cobertura de ESF

Municipio Populaciio N° US N° US com Satide N° eSF Cobertura Cobertura EAB
Familia ESF (%)
Foz do Iguagu 258532 29 20 46 60,50 % 80,90 %

Fonte: SMSA/DIAB/E-Gestor Atengdo Bésica. Dado gerado em: 14/05/2020 ¢, 10:00h ; 10:00h.
Grifico ; Coberturas da Atencdo Priméria a Saide, Estratégia Satide da Familia e Equipes de Satide Bucal no 1° quadrimestre de 2020 comparado ao 1° quadrimestre de 2019.

COBERTURA DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA NO 1° QUADRIMESTRE DE 2019/2020

W ESF W APS

1%Q2019 1802020

Fonte: SMSA/DIAB/E-Gestor Atenc¢ao Basica. Dado gerado em: 14/05/2020 ;, 10:00h
Gréfico - Comparativo de atendimentos na APS 1° RDQ 2019 e 1° RDQ 2020.
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PRODUGAO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE NO 1° QUADRIMESTRE DE 2019/2020

1°9/2019 W 1°0/2020

“ T

44861

o]

Outros profissionais de

5904
ni"t-lpuwrF 4216
o

25000 50000 75000 100000

Fonte: SMSA/DIAB/E-Gestor Atencdo Bésica. Dado gerado em: 14/05/2020 ; 10:00h

AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

Griéfico - Nimero de visitas domiciliares realizadas por ACS no 1° quadrimestre de 2019 e no primeiro quadrimestre de 2020.

8353

173308

158,405

56815

46857
aimy s

ns1

w2020 2019

A partir do més de janeiro de 2020 todos os Agentes Comunitdrios de Satide convocados no ano de 2019 foram incorporados as suas respectivas equipes e passaram a realizar o acompanhamento das familias residentes em

suas areas de atuagdo.

Observa-se um crescimento de 121,7% no total de usudrios assistidos pelos Agentes Comunitérios de Satide no més de janeiro de 2020 (48.353) em comparagdo a janeiro de 2019 (21.818) apresentando uma diferenca de

26.541 usudrios a mais assistidos.

Hé também um crescimento de 35,9% de usudrios assistidos no més de fevereiro de 2020 (56.815) em comparag@o a fevereiro de 2019 (41.817) apresentando uma diferenca de 14.998 usudrios a mais assistidos.

No més de margo de 2020 observa-se um crescimento de 2,72% (46.857) em comparagdo ao ano de 2019 (45.615) apresentando uma diferenca de 1.242 usudrios a mais assistidos.

No més de margo de 2020 foi decretado pelo municipio de Foz do Iguagu o estado de Calamidade publica pela pandemia causada pelo novo Coronavirus (COVID-19) e diante desta situagio as visitas domiciliares realizadas

pelos ACS;s foram suspensas para resguardar a satide do trabalhador e da populagdo por ele assistida, impactando assim nos niimeros de usudrios assistidos ainda no més de marco e no més de abril.

EQUIPES DO NUCLEO DE APOIO DE SAUDE DA FAMILIA E ATENCAO PRIMARIA (e-NASFAB)

RDQ Fevereiro | Margo Abril I"RDQ20 | 3°RDQ/19
~ Janeiro 111202020 2019
Acdes desenvolvidas pelo NASF-AB
durante o primeiro quadrimestre de
2020
Atividades desenvolvidas Gt [P |G |P |G |P |G |P |G P G P
Turma da coluna 22 [331 52 [836 |40 |577 |0 |0 |114 | 1744 [283 4867
Produgio de videos para turma da coluna e E i e ) = - -
Visita domiciliar — |43 [~ fe6 |- |57 |- 69 |- 235 |- 340
Dispensagio de materiais ~ s |- w6 |- |7 |- |5 [~ 82 - 45
Fisioterapia — |se [~ |ss |- |37 |- |56 |- 207 |- 233
Nutrigio — o [~ |47 |- |s8 |- |36 |- 235 |- 355
Psicologia — a7 |- |16 |- |3 |- |- |- 246 |- 640
Servigo Social — |7 - 2 |- |2 |- |50 |- 121 |- 62
Fisioterapia - - - - - - - 25 . 25 - -
Teleconsulta Nutrigdo - - - - - - - 35 - 7 - -
Servigo Social 30 12 42
Caminhada 3 |44 12 (12417 |3 |o o |22 |231 [73 |975
Gindstica Comunitiria o34 |7 f204 |3 |92 |~ |- |1 [330 |- -
Grupos de promogio a Saiide o fo [4 f26 |1 |7 o Jo |5 3 |os 186
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Doengas cronicas relacionadas a nutrigao(diabetes,
9 1 5 3 14 [~ [~ |6 28 |24 141
dislipidemia, etc)
Grupo de Hiperdia 10 |178 |9 181 |2 |47 |~ |- |21 |406 |28 501
Grupo de Cessagio do Tabagismo 1 4 |- |- [ N R e ) 7 05 34
Grupo de gestantes 1 2 |- |- |- |- |- |- [H 2 1 63
Equipes APS 13 (90 [ 12 [100]| 5 |60 |41 |350] 71 | 600 | 75 | 753
NASF local 2 8| 7272|101 3| 12 | 48 | 25 | 9
Reunides
NASF Geral -l -1~~~ ~-]=]o0B]|mn
Nutricionistas AB - - 428|217 5 19 - -
Plano Terapéutico Singular (PTS) [ R Y T i I I 1 = 03 14
Consultas compartilhadas - [ P A I N 1 . 19
Programa Saide Antropometria 10| - -3 |20~ | - 4 | 260 [ — [1470
na Escola (PSE) Prevenglio de violéncia el o e | | -] 9 |28 - | -
Priticas Integrativas (PICS) F S S - N I R R R 26 - 115 . ) .
Com a Portaria 2.979/12 de novembro de 2019, que trata do novo modelo de financiamento da
Satide do Trabalhador 4 |38 6 65 7 1 s6| 3 |40 | 20 | 220 | 490 | s28 | Atengdo Primaria em Satide houveram alteracdes significativas também em relagdo ao financiamento das
equipes NASF AB, sendo que as equipes passam a ser denominadas equipes multiprofissionais. Com a Nota
Reunides/oficinas intersetoriais 1l = s | -7 ]2]2]7 1 16 19 | 76 P . .
cumioesfolicinas iniersetoriais Técnica N° 3/2020 - DESF/SAPS/MS ficaram esclarecidos alguns pontos, como por exemplo autonomia do
Reunides Pedagégicas/Preceptoria NASF ¢ [P I (R I I (R T I . 8 . | gestor na composicio das equipes, definindo os profissionais, carga hordria e os arranjos de equipe. A Nota
Residénc N Técnica diz ainda que a partir de 2021, de acordo com a Portaria 3.222, de 10 de dezembro de 2019, haverd
esidéncia Multiprofissional
um indicador relacionado & atuag¢do de equipes multiprofissionais na APS incorporado ao rol de indicadores
Supervisio de estégio / preceptoria B R I B I N R R N . - | monitorados para o pagamento por desempenho. Os recursos de financiamento do custeio da APS podem ser
~ aplicados pelo gestor municipal no custeio de equipes multiprofissionais no formato que for mais apropriado
Orientagdes em eventos F RS (N T (%R IR [ R 1 2 - -
as necessidades loc:

Os profissionais iniciaram o ano de 2020 estudando as Portarias e discutindo as novas possibilidades de atua¢do multiprofissional. Na sequéncia, o inicio da Pandemia do COVID-19 exigiu adaptagdes nas ofertas dos
servigos, com inclusio de agdes especificas em cada drea.
Como estratégia de atendimento e respeitando o decreto n® 27994 de 25 de marco de 2020, a equipe NASF AB buscou desenvolver atividades de forma a garantir a seguranca e dar continuidade da assisténcia ao

paciente.

Uma peculiaridade deste quadrimestre foi a interrupgdo dos grupos e dos acolhimentos desenvolvidos pelo NASF-Ab em fun¢do da pandemia de COVID 19, de modo que os profissionais apoiaram as equipes nas
mais diversas demandas (acolhimentos nas UBS, apoio na campanha de vacinagio) e buscaram desenvolver alternativas de atendimento (teleconsulta, telemonitoramento, visitas domiciliares). No distrito Nordeste os

profissionais realizaram agoes de dispensacdo de mascaras caseiras confeccionadas por artesa da comunidade.

O Servigo Social no NASF AB Leste realizou contato telefonico com as familias de pacientes acamados e que fazem retiradas de insumos no setor para realizar entrega de materiais de forma domiciliar, visando assim

que paciente e cuidador ndo fossem expostos a risco ao ir presencialmente fazer a retirada dos insumos. Deu apoio ao setor de servi¢o social da Vila Yolanda, considerando que a A

stente Social estava afastada. E
intensificou os atendimentos domiciliares para diminuir o numero de usuérios nas UBS.

Nutri¢do modificou o atendimento presencial por teleatendimento, realizando orientagdes nutricionais por telefone e por escrito, sendo esses enviados por email ou retirado na unidade pelo paciente. O objetivo foi
atender a lista de espera existente nas unidades de atendimento. Os atendimentos domiciliares continuaram ocorrendo junto as equipes de satide, observando as prioridade e necessidades dos usudrio dentro do contexto da

pandemia. Também na area de nutricdo foram elaborados materiais educativos (folders, cartilhas e banners) para serem utilizados em atendimentos individuais e coletivos.

Dentro da atuacdo da Fisioterapia no inicio do quadrimestre houve o inicio da parceria do trabalho entre as equipes NASF-Ab e os técnicos esportivos da Secretaria Municipal de Esporte no sentido da pratica
intersetorial em agdes de promocdo em satde.

Os profissionais fisioterapeutas passaram a realizar as autorizagdes das guias de fisioterapia nos respectivos distritos, para as clinicas credenciadas a partir do més de abril.

Na drea da Psicologia os profissionais foram realocadas para uma nova etratégia de atendimento, disponibilizando o teleatendimento para a populagdo e atendimento presencial para profissionais envolvidos no
enfrentamento do covid -19.

Também ocorreram reunides por aplicativos online das categorias, visando andamento e produgio de protocolos de servico e atendimento, bem como debates de estratégias para enfrentamento e atendimento frente a
pandemia novo covid 19 e disponibilizagdo de contatos de app online para todas as equipes, buscando agilidade nos encaminhamentos e agendamentos necessarios dos atendimentos domiciliares. Além disso, os profissionais

do NASF AB participaram ativamente da estratégia de vacinagio Casa a Casa e das demais a¢des de enfrentamento ao COVID-19 na rede.

PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

Relatério de Producédo PSE ; 1° Quadrimestre 2020

Meses Janeiro | Fevereiro Marco Abril Total

Atividades desenvolvidas P | G P G P G P G P

Promocgao ? avaliacdo de satde } : 04 | 70 09 290 ) ) 13 360
bucal e aplicagdo de fldor

Promogdo da satde auditiva e
identificagdo de educandos com
possiveis sinais de alteragdo

Verificac@o da situac@o vacinal - - - - - - - - -

Promogido da seguranca
alimentar e nutricional e da
alimentacdo saudavel e

prevencdo da obesidade infantil

https://digisusgmp.saude. gov.br 12 de 93



Direito sexual e reprodutivo e
prevencdo de ISTs

Prevencdo ao uso de dlcool,
tabaco, crack e outras drogas

Promocgdo de préticas corporais,
atividade fisica e do lazer

Acodes de combate ao Aedes
Aegypti

Promogdo da saide ocular e
identificacdo de educandos com - - - - - - - - - -
possiveis sinais de alteragido

Promogdo da cultura da paz,
cidadaniae dos direitos
humanos / Prevencdo das
violéncias e dos acidentes

Identificag¢do de educandos com
possiveis sinais de agravos de - - - - - - - - - -
doencas em eliminagdo

Reunides com outras equipes

de satide 02 [ 06 - - 03 22 - - 05 28
Reunides com equipes de satide | 08 29 19 | 188| 10 87 07 19 44 323
Reunides intersetoriais - - 02 | 15 02 16 - - 04 31
Capacitagdes - - - - - - - - - -

Fonte: SMSA/DIAB/Sistema de Informagio e-SUS/AB eRP- Smart / PMFI ;, SMSA, acesso em 18/05/2020.
*G: Grupo; **P: Participantes; *#* As aulas escolares retornaram no dia 03 de Fevereiro e foram suspensas em 17/03/2020.

A adesdo do PSE (Politica Intersetorial Saide-Educacdo) para o segundo ano do ciclo 2019/2020 foi aberta em 10 de fevereiro de 2020, e se estendeu até 10 de margo de 2020. O
Municipio participou mais uma vez com a ampliacdo de mais 10 novas institui¢des educacionais, totalizando 35 unidades escolares (3 escolas estaduais, 13 escolas de ensino fundamental e
19 CMEIS (centro municipal de educagio infantil), perfazendo um total de 12.714 educandos beneficiados pelo programa. As ac¢des preconizadas pelo programa devem ser executadas no prazo
de 12 meses, sendo monitoradas temporalmente, através de indicadores estabelecidos pelo Ministério da Satide (MS), através do Sistema de Informacdo em Satide para a Atengdo Basica
(SISAB - AB), e em uma competéncia especifica para captagio dos dados. Cabe ressaltar, que das 12 acdes prioritarias elencadas para execucdo pelo PSE, o municipio tem como meta alcangar
100% de cobertura para as Ac¢des de Combate ao mosquito Aedes Aegypti, e pelo menos mais duas a trés a¢des a mais por instituicao educacional ao longo de 12 meses, que deverdo ser
escolhidas pela equipe de satde e equipe escolar vinculadas, de acordo com a demanda apresentada. Acima foram registradas algumas acoes, lembrando que nesse quadrimestre a cobertura
para a maioria das acdesndo foi atingida por conta da suspensdo das atividades escolares no dia 17/03/2020 através do Decreto n® 27979 de 18 de margo de 2020, da Prefeitura Municipal de
Foz do Iguagu, como medida de prevengdo a Covid ; 19 e ndo foram retomadas até a presente data.

SAUDE DA MULHER

Pré-natal

O Programa Satide da mulher tem como objetivo planejar a organiza¢do da rede de atengdo a satide garantindo acesso e o acolhimento de todas as mulheres, durante as diversas fases da gestagio, parto e puerpério,
abordando atividades de promog@o e prevengdo, apresentados no periodo gestacional, incluindo a estrutura dos servicos de satide existentes., profissionais capacitados (médicos, enfermeiras, técnicos e auxiliares de

enfermagem e agentes de saide) e da organizacdo dos processos de trabalho desenvolvidos nas equipes das unidades bésicas de satde.

Quadro - Informagdes sobre o PRE -NATAL no 1° quadrimestre 2019/2020.

Acdo JaneiroFevereiroMarcoAbril{1° RDQ|1° RDQ
2019 | 2020
Cadastro das gestantes (primeira| 201 219 236 | ----- 1662 656
consulta da gestante)
Captadas até 12° semana 349 287 332 | 333 | 341 1301

FONTE: SMSA/DIAB/SISAB(MS)e RP Satde (Foz do Iguacu). Acesso em 15/05/2020.

Observamos uma diminui¢@o no nimero de cadastros de gestantes em relacdo ao 1° Quadrimestre de 2019.devido a implanta¢do do novo Sistema de Informacdo (RP Satde) na rede de Atencdo Basica , onde os
profissionais de satide foram capacitados para sua utilizagdo, porém ainda temos dificuldades nas equipes para o registro da primeira consulta no ambito pré-natal devido ao aumento do numero de profissionais. Estes
cadastros estdo disponiveis no SISAB, porem o més de abril ainda ndo estdo com os dados registrados contribuindo também para a diminui¢@o dos cadastros. Em relagdo as gestantes captadas até 12° semana, houve uma
aumento significativo, devido principalmente ao aumento do numero de equipes de satide (médicos, enfermeiras e agentes de satde), refletindo melhor qualidade no atendimento de consultas pré-natal do primeiro trimestre

pela equipe da AB.

Prevencio Cancer de Mama

O Programa Satide da mulher visa garantir o acesso das mulheres ao rastreamento de lesdes mamérias e seu imediato esclarecimento diagnostico através da mamografia principalmente na faixa etaria dos 50 aos 69

anos, com estruturagdo dos servigos, controle de qualidade e qualificagdo das equipes de Atengdo Primdria para detecgdo precoce do cancer de mama.

Quadro 21 - Mamografias realizadas no 1° quadrimestre 2020.

Acdo Janeiro | Fevereiro | Marco | Abril [1°RDQ | 1°RDQ

2019 2020

Mamografias| 1003 964 611 1198 | 2148 3776
realizadas

FONTE: SMSA/DIAB/SISCAN WEB / SISMAMA  Acesso em 15/05/2020.

Relatério Programa Satide da Mulher (Vitaimagem) e Diagnosticos Maroja
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Observamos um aumento dos nimeros de mamografias realizadas em rela¢do ao 1° Quadrimestre de 2019 devido ao aumento de enfermeiras e médicos nas equipes de saide devido ao concurso publico e também a

contratacdo de mais um prestador de exame de imagem (Mamografia) para o municipio, aumentando a oferta de vagas as usudrias e portanto aumentando a detec¢do precoce do Cancer de mama.
Prevencio do Céncer de Colo de ttero ; Citopatoldgico de colouterino
O Programa Satide da mulher visa garantir o acesso ao exame preventivo com qualidade principalmente as mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos de idade e qualificar o diagndstico e o tratamento das lesoes

precursoras do céncer de colo de ttero.

Quadro - Coleta de exames citopatologico de colo uterino no 1° quadrimestre de 2020.

Acio Janeiro | Fevereiro | Marco Abril  |1°RDQ| 1°RDQ

2019 2020

Coleta Citopatologico 760 929 405 e 3726 2094
Colo Uterino

FONTE: SMSA/DIAB/SISCAN WEB / SISCOLO - Acesso em 15/05/2020.

Observamos uma diminui¢do no nimero de coletas de exames citopatolégicos de colo uterino em relagio ao 1° Quadrimestre de 2019 devido ao periodo de ferias dos profissionais de satide. Além disso, devido a
pandemia do COVID-19, diminuiu o numero de coletas na unidade bésica de satde e, além disso, o INCA (Instituto Nacional de Controle do Cancer) emitiu uma nota técnica em 30/03/2020 desencorajando neste momento
o rastreamento do céncer de colo uterino devido tratar-se de um procedimento eletivo evitando assim a exposi¢ao de pacientes no servigo de satide, ndo havendo coleta de exames no més de abril.

SAUDE DA CRIANCA

Quadro 18 - Base de comparacgio ; E-SUS - Producio satide da crianga e do adolescente por procedimento, 1° quadrimestre. Foz do Iguagu, 2020.

Tipo de Procedimento Janeiro/2020 Fevereiro/2020 Mar¢o/2020 Abril/2020 Total*
Puericultura (0 < 5 anos) 213 280 169 19 681
Antropometria (0 < 18 anos) 138 190 168 56 552
Triagem neonatal - Teste do pezinho (0 - 1 ano) " 358 286 395 333 1372
Consultas médicas (0 < 19 anos) na APS 3.289 4.962 5.580 1.716 15.547
Consultas Profissionais Nivel Superior ; exceto médico (0 a < 19 188 367 329 126 1.010
anos) na APS

Fonte:E-SUS ;, Relatério de Atendimento Individual e de Procedimentos Individuais, acesso em 15/05/2020.() Triagem Neonatal: Relatério Interno da Coordenagio de Satde da Crianga,
acessado em 15/05/2020.

*Dados ATUALIZADOS, com entrada de dados nas referidas competéncias até 21/05/2019, no E-GESTOR, ji que a exportacdo de dados do E-SUS para SISAB leva em torno de 40
dias.

Os dados registrados no sistema de informagdo podem estar subestimados,em razdo que desde o processo de implantagio do Software RP - Satide a partir de agosto/2019 nas Unidades Bisicas, e de alguns servigos
ainda estdo se adaptando a essa nova metodologia de registro dos dados registrados pelas equipes para uso de prontudrio eletrénico do cidaddo (PEC) em todos os consultérios de atendimentos realizados por

profissionais médicos e ndo médicos.

No primeiro quadrimestre de 2020 houve redugdo da oferta de Puericultura ainda em razdo do periodo de férias de profissionais responsdveis pela realizagio de atendimentos programaticos a criangas e

adolescentes nas Unidades de Atengdo Basica e/ou Satide da Familia.

A baixa produgio dos atendimentos nos meses de Margo e Abril se deu em virtude da pandemia do COVID-19 onde foi suspenso os atendimentos eletivos nas Unidades Basicas de Satide, inclusive Puericultura

conforme Memorando Interno 484/2020.

Emrelagdo a antropometria, parte das acdes estdo vinculadas ao acompanhamento de beneficidrios do Programa Bolsa Familia, bem como do Programa Satide na Escola, e no primeiro

quadrimestre de 2020 o volume de medi¢es antropométricas e avaliagdes do estado nutricional foi de menor que o volume em relagao quadrimestre anterior também associado a pandemia do COVID 19 .

Em relagdo a triagem neonatal, é prerrogativa legal federal a garantia de realiza¢do do exame de triagem neonatal biologica - TESTE do PEZINHO ;, para 100% dos nascidos vivos no municipio, de
responsabilidade hospitalar, a ser realizada ap6s 48h de vida, ou antes, da alta hospitalar. Como o servi¢o hospitalar conveniado ao SUS presta contas diretamente ao Estado ; SESA/PR, a SMSA atualmente, ndo
recebe relatrio destas atividades. Contudo, em razdo de cerca de 75% a 80% dos nascimentos no municipio terem alta hospitalar precoce (antes das 48h de vida), cabe secundariamente a SMSA a realizagdo de recoleta de
material para um Segundo Teste do Pezinho, a fim de garantir a estes recém-nascidos a andlise da dosagem de fenilalanina para o diagnéstico da Fenilcetontria, e mesmo com a pandemia do COVID 19 nio houve uma

redugdo significativa de coletas realizadas pelas Unidades Basicas de Satide e/ou de Satde da Familia, comparadas 1° Quadrimestre de 2019.

Sob outra anilise, o nimero de consultas realizadas pelos profissionais das equipes de Atencdo Basica e/fou ESF demanda reorganizacdo do servigo,estabelecendo como prioridade absoluta, conforme
PNAISC 2015, o atendimento a primeira infincia. Estes valores, atualmente, alcancam em média, menos de ((25%) do total de acompanhamentos mensais que devem ser ofertados a populagdo de 0 a 5 anos de

idade (zero a cinco) pelos profissionais das equipes de Atengdo Primaria em Satde.

A recomendacdo da PNAISC 2015 considera a realizacdo de pelo menos 8 consultas no primeiro ano de vida, outras 2 consultas no segundo ano de vida, e mais 1 consulta anual até o quinto ano de vida, num total
de 11 consultas a menores de 5 anos, para acompanhamento do crescimento e desenvolvimento da crianga identificando e intervindo precocemente nos fatores de risco a morbimortalidade desta populagio, entre elas, a
triagem neonatal para além do teste do pezinho, a avalia¢do do estado nutricional e da situacdo vacinal, e os fatores socioecondmicos e outras condicionantes biologicas ao adoecimento e mortalidade na primeira
infancia.

Para efetiva melhoria do cuidado a primeira infincia, ¢ fundamental o investimento na adequagdo do nimero de profissionais e/ou horas profissionais que realizam atendimento/consultas
programdticas a populagdo em geral, conforme recomendagio da PNAB 2017, com redimensionamento do territério geografico municipal, associada a qualificagdio do processo de trabalho das

equipes para vigilancia e assisténcia a infancia, e adequada estruturagao fisica e processual dos servigos para registro do cuidado realizado nos sistemas de informagao usados para gerenciamento destas informagoes.

SAUDE BUCAL
Quadro - Procedi dontolégicos ; Atenciio Especializada (CEO + UPA)
Procedimentos Diversos 199 562 397
Cirurgias 269 268 313
Endodontia 69 127 91
Ortodontia (instalagdes ¢ manutengdes) 216 244 163
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Periodontia 222 168 149
Prétese Total e Parcial Removivel 111 89 71
Pinos, Coroas e Placas 00 06 19
Radiodiagnéstico 223 166 103
Procedimentos de Urgéncia ; UPA 239 186 175
Pacientes com necessidades especiais PNE 122 127 55
Total 1.670 1.943 1.536

OBS: Nimeros baixos devido ao periodo emergencial da Pandemia Covid-19

Nimero de Atendimentos e tratamentos no CEO se manteve estivel, com pequenas variagdes em alguns periodos em decorréncia de férias de servidores.

Nota - CEO Tipo 3 tem as, i des minimas para 40 do recurso do MS: Periodontia ; 150 i ‘més; Endodontia ; 95 procedimentos/més; Cirurgias ; 170 procedimentos/més (Portaria MS 1.464/2011). Produgdes de Ortodontia e Py

Filas para atendi Endodontia § 934 paci Cirurgia ;, 1408 pacientes; Periodontia ; 166 pacientes; Prétese ; 779 paci Pacientes com Necessidades Especiais 43

Fontes: BPA/MS (Boletim de Produgiio Ambulatorial/Ministério da Satde), relat6rios de produgdo do CEO e MDCs (formulario de Movimento Didrio de Consultas).

Quadro - Procedimentos odontologicos

1* Consulta Odontoldgica 936 2135 1.811
Escovagio Supervisionada 03 64.267 42.775
Tratamento Concluido 00 1.469 940
Urgéncia Odontol6gica 268 452 461
Gestantes 72 94 79
Proteses Instaladas 111 89 71
Encaminhamentos para Atengiio Secunddria 00 00 00
Diagnéstico alteragio mucosa 94 223 169
Pacientes com necessidades especiais PNE 00 87 85
Total 1.484 68.816 46.391

BS: Nio foi possivel informar os niimeros de para Atengio a em fungio de falhas no sistema de informagdo.

BS: Niimeros baixos devido ao periodo emergencial da Pandemia Covid-19.

BS: Os valores das Ges supervisi; sdo i

de acordo o relatério entregue pela Secretdria da Educacdo, visto que muitas escolas fazem escovacio todos os dias. Sendo valores absolutos e ndo mais divididos por 04 (semana).

mtes: e-SUS, CEO - Protese, Relatérios de Escolas e CMEIS (fornecidos pela SMED)

DIAB - Consultas Realizadas na Atencio Basica ; UBS e USF

Odontologico 2.184 4.448 3.369 161 16

imero de 1%s e de retorno,

BS: Niimeros baixos devido ao perfodo emergencial da Pandemia Covid-19.

mtes: e-SUS.
CONSIDERACOES DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO 1° QUADRIMESTRE DE 2020.

Com as mudangas nas composi¢des das equipes da aten¢do primaria a satide, conforme a Portaria N° 99, de 07 de fevereiro de 2020. Os novos arranjos das equipes da APS serdo realizados no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satde até o dia 30 de maio de 2020.

Propdem-se os seguintes quantitativos das equipes:

[ % Cobertura APS (atual) [ % Cobertura APS (com adesdo a proposta)

125265

NORDESTE NORTE su FOZ DO 16UAGY LESTE OESTE
Observagho: Populagha IBGE: 256,088
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“ QUANTITATIVO DE UNIDADES DE SAUDE E EQUIPES

N+ DE EQUIPES DE SAUDE (AB/ESF) ATUAL

OESTE

NORDESTE

LesTE

HORTE

FOZ DOIGUAGY

I N° DE EQUIPES SAUDE DA FAMILIA E/OU ATENGAO PRIMARIA APOS AD.

29 72 46
UBS ESF ESB

EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA- NUMERO E COBERTURA

m—imero deequipes  ——Coberturs

1) Esse formato gera aumento da Cobertura da Estratégia de Saide da Familia.

2) Aumento do financiamento.

3) Possibilidade de monitorar indicadores de qualidade e produtividade por Equipe/Unidade.
4) Aumento de recursos por indicador alcangado.

5) Indicador positivo gera melhora condic@o de saide da populagdo

6) Recebimento de recurso estd vinculado ao alcance da meta.

7) Necessidade de reavaliagdo do processo de trabalho para que as metas sejam alcangaveis.

HOSPITAL PADRE GERMANO LAUCK E UNIDADES DE PRONTO ATENDIMENTO

Tabela - Leitos CNES do 1° Quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre

Unidade Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Médica 64 64 89 89 77 62
Cirdrgica 46 46 46 46 46 43
Pedidtrica 26 26 26 26 26 26
Ortopédica 36 36 36 36 36 32
UTI Adulto - Tipo IT 30 30 30 30 30 30
UTI COVID 19 Adulto - Tipo II 0 0 17 17 9 -
UCP - Unidade de Cuidados Progressivos 4 4 5 5 5 4
Unidade de Isolamento 0 0 3 3 2 -
Satide Mental 16 16 16 16 16 15

Total 222 222 268 268 245 212

FONTE: Sistema de Informagao Tasy.

Tabela - Cirurgias realizadas no Hospital Municipal Padre Germano Lauck no 1° quadrimestre 2020 por municipio da 9* Regional de Satde.

1° Quadrimestre

Municipios Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Foz do Iguagu 485 484 408 286 1.663 1.757
Ttaipuldndia 6 5 5 3 19 8
Matelandia 5 2 8 4 19 11
Medianeira 2 2 7 2 13 24
Missal 4 1 4 4 13 7
Paraguai 3 2 3 2 10 20
Ramildndia 2 2 - 1 5 3
Santa Terezinha de Itaipu 25 19 22 27 93 130
Sao Miguel do Iguagu 22 16 17 9 64 53
Serranopolis do Tguagu 2 - - - 2 1
Outras Regionais 10 8 4 5 27 25

Total 566 541 478 343 1.928 2.039
FONTE: Sistema de Informagao Tasy.

1° Quadrimestre
Municipios Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Foz do Iguagu 485 484 408 286 1.663 1.757
Municipios da 9* Regional 68 47 63 50 228 237
Paraguai 3 2 3 2 10 20
Outras Regionais 10 8 4 5 27 25

Total 566 541 478 343 1.928 2.039

FONTE: Sistema de Informagdo Tasy.
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Tabela - Internagdes no Hospital Municipal Padre Germano Lauck no 1° quadrimestre 2020 por municipio da 9* Regional de Satde.

1° Quadrimestre

Municipios Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Foz do Iguagu 824 884 773 494 2.975 2.721
Itaipulandia 6 9 3 1 19 12
Mateldndia 6 2 7 2 17 15
Medianeira 6 6 10 5 27 25
Missal 5 1 5 2 13 7
Paraguai 2 5 4 1 12 19
Ramilandia 2 2 - 1 5 4
Santa Terezinha de Itaipu 38 40 38 39 155 174
Sao Miguel do Iguagu 25 16 18 13 72 67
Serran6polis do Iguagu 1 2 1 - 4 1
Outras Regionais 16 6 6 5 33 160

Total 931 973 865 563 3.332 3.205
FONTE: Sistema de Informagao Tasy.

1° Quadrimestre
Municipios Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Foz do Iguagu 824 884 773 494 2.975 2.721
Municipios da 9* Regional 89 78 82 63 312 305
Paraguai 2 5 4 1 12 19
Outras Regionais 16 6 6 5 33 160

Total 931 973 865 563 3.332 3.205

FONTE: Sistema de Informagao Tasy.
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Tabela - Permanéncia por unidade hospitalar no Hospital Padre Germano Lauck do 1° quadrimestre de 2020.

Fev

. Municipios da 92 Regional

. Paraguai

1° Quadrimestre

Mar

Abr

QOutras Regionais

Unidade Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Unidade Internagio Cirdrgica 3,53 4,79 2,34 - 2,67 3,62
Unidade Internacdo Psiquidtrica 2,18 1,71 2,05 2,33 2,07 2,16
Unidade Internagdo Médica 8.06 7.24 8,30 7.08 7,67 8.66
Unidade Eletiva Cirdrgica 3,09 3,07 1,94 - 2,70 2,54
Unidade Internacdo Pediatrica 4,39 3,37 3,63 2,43 3,46 4,36
Unidade Recuperagio Ciriirgica 1,22 1,64 2,16 232 1,84
Unidade Internagdo Ortopedia 6,86 5,57 547 3,96 5,47 5,23
Unidade de Internagao Dengue - 291 2,64 - 1,85 -
UTI - Unidade de Terapia Intensiva 8,94 6,43 10,61 6,81 8,20 7,49
UCP - Unidade de Cuidados Progressivos 13,13 10,95 11,15 7,11 10,59 -
Pronto Socorro 3.5 1,00 0,60 0.75 1,46 -
Unidade Observagio P.S - 6,25 7,80 4,75 6,27 -
Unidade de Internagao COVID 19 - - 6,29 4,13 521 -
P.A. Respiratorio - - 4,00 - 2,00 -
Centro Cirdrgico - - 10,00 4,00 7,00 -
Triagem Inicial Frente (COVID) - - 3,00 - 1,50 -
UTI COVID 19 Adulto - Tipo IT - - 10,00 4,86 7,43 -
Unidade de Internagdo COVID 19 Pediétrica - - - 1,50 1,50 -

Total 5,49 4,58 5,41 4,00 4,38 4,87

FONTE: Sistema de Informacado Tasy

Tabela - Consultas no Hospital Municipal Padre Germano Lauck no 1° quadrimestre 2020 por municipio da 9* Regional de Satde.

1° Quadrimestre

Municipios Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Foz do Iguagu 2.129 1.941 1.621 700 6.391 6.651
Itaipuldndia 7 S 1 6 19 23
Matelandia 18 6 3 4 31 33
Medianeira 8 10 4 6 28 29
Missal 10 14 7 4 35 17
Paraguai 2 1 1 0 4 12
Ramilandia 4 3 0 2 9 4
Santa Terezinha de Itaipu 83 65 59 46 253 310
Sao Miguel do Iguagu 44 31 28 18 121 119
Serran6polis do Iguagu 2 1 2 3 8 5
Outras Regionais 32 37 0 9 78 213

Total 2.339 2.114 1.726 798 6.977 7.416
FONTE: Sistema de Informagdo Tasy.
1° Quadrimestre

Municipios Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Foz do Iguagu 2129 1941 1621 700 6.391 6.651
Municipios da 9* Regional 176 135 104 89 504 540
Paraguai 2 1 1 0 4 12
Outras Regionais 32 37 0 9 78 213

Total 2339 2114 1726 798 6.977 7.416

FONTE: Sistema de Informagao TasY
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Tabela - Internagdes por unidade hospitalar no Hospital Padre Germano Lauck no 1° quadrimestre de 2020.

1° Quadrimestre
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Unidade Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Unidade Internago Cirtirgica 204 164 102 72 542 270
Unidade Internacdo Psiquidtrica 146 136 111 42 435 509
Unidade Internagdo Médica 127 153 114 133 527 332
Unidade Eletiva Cirdrgica 126 107 71 - 304 17
Unidade Internacdo Pediatrica 98 98 118 69 383 357
Unidade Recuperagio Ciriirgica 94 115 83 - 292 1.147
Unidade Internagdo Ortopedia 80 82 113 112 387 312
Unidade de Internagao Dengue - 66 75 - 141 -
UTI - Unidade de Terapia Intensiva 31 21 23 21 96 261
UCP - Unidade de Cuidados Progressivos 23 21 27 27 98 -
Pronto Socorro 2 4 5 4 15 -
Unidade Observagio P.S - 6 10 32 48 -
Unidade de Internagao COVID 19 - - 7 30 37 -
P.A. Respiratorio - - 2 0 2 -
Centro Cirdrgico - - 1 1 2 -
Triagem Inicial Frente (COVID) - - 1 1 -
UTI COVID 19 Adulto - Tipo IT - - 1 14 15 -
Unidade de Internagdo COVID 19 Pediétrica - - - 6 6 -
Outros - - 1 0 1 -

Total 931 973 865 563 3.332 3.205

FONTE: Sistema de Informagdo Tasy

Tabela - Média de ocupacdo por unidade hospitalar do Hospital Padre Germano Lauck 1° quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre

Unidade Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Unidade Internagdo Cirdrgica 91,44 91,41 85,97 8,42 69,31 74,85
Unidade Internagdo Psiquidtrica 92,37 91,27 79,27 24,77 71,92 68,12
Unidade Internagdo Médica 94,17 91,56 92,10 79,24 89,27 84,46
Unidade Internacdo Ortopedia 116,45 122,26 95,59 91,74 106,51 106,39
Unidade Internagdo Pedidtrica 90,20 88.48 83,76 50,60 78,26 58,58
UTI - Unidade de Terapia Intensiva 104,38 104,95 97,47 92,56 99,84 86,54
UCP - Unidade de Cuidados Progressivos - - - 46,33 46,33 -
Unidade de Internagao COVID 19 - - - 22,08 22,08 -
Unidade de Internagdo COVID 19 Pediétrica - - - 13,64 13,64 -
Unidade Observagdo P.S - - - 15,56 15,56 -
Unidade Recuperagio Cirdrgica - - 19,49 19,49 -
UTI COVID 19 Adulto - Tipo 1T - - - 21,48 21,48 -
Total 98,17 98,32 89,03 40,49 54,47 79,82

FONTE: Sistema de Informacado Tasy
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Tabela - Atendimentos de urgéncia e emergéncia no Hospital Municipal Padre Germano Lauck 1° quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre

Referéncia Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Siate 103 105 76 56 340 516
Samu 705 769 713 564 2.751 2.366
UPA Jodo Samek 232 253 223 161 869 812
UPA Dr. Walter C. Barbosa 190 201 163 114 668 695

FONTE: Sistema de Informacao Tasy.
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Tabela - Exames laboratoriais realizados por unidade hospitalar do Hospital Padre Germano Lauck no 1° quadrimestre 2019.

1° Quadrimestre

Exames Internos Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
UCP - Unidade de Cuidados Progressivos 884 1.169 1.841 1.376 5.270 4.264
Centro Cirtrgico 1.423 582 239 294 2.538 2.846
UTI - Unidade de Terapia Intensiva 12.528 12.786 13.605 10.454 49.373 42.730
Clinica Médica Cirdrgica 1.604 1.636 1.135 187 4.562 7.252
Ortopedia 750 644 824 738 2.956 2.373
Pediatria 851 945 1.270 775 3.841 3.569
Psiquiatria 246 315 286 15 862 1.857
CCIH 109 127 128 171 535 8
Pronto Socorro 8.667 8.487 6.878 6.669 30.701 29.969
Clinica Médica 3.031 3.507 4.573 4318 15.429 16.995
UCE - Unidade de Cirurgia Eletiva - 16 - - 16 -
Ambulatério de Enfermagem - - 2 - 2 -
Unidade de Internagdo COVID-19 - - - 108 108
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SESMT 343 609 890 397 2.239 763
Outros 153 1.277 2.409 7.367 11.206 9

Total 30.589 32.100 34.080 32.869 129.638 112.635
FONTE: Concent Sistemas.

1° Quadrimestre

Exames Externos Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
UPA Jodo Samek 9.737 14.801 17.563 12.981 55.082 -
UPA Dr. Walter C. Barbosa 9.908 13.081 13.301 7.469 43.759 -
Outros 4.580 3.651 6.191 3.532 17.954 -
Total 24.225 31.533 37.055 23.982 116.795 -

FONTE: Concent Sistemas.

Tomind,

Obs.: Outros ( Ambulatério de He pgica, CTA - Centro de Acolhimento e Testagem, SEA - Servico
de Assisténcia Especializada, Ambulatério de DST, Nefroclinica, Ambulatério de Tuberculose e Hanseniase, Centro Materno
Infantil, Cabeia e Presidios, UBS - Unidade Bdsica de Saiide, Poliambulatério, etc...)

patite, Vigildancia Epi
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Tabela - Producdo do Servico de Apoio Diagnéstico Terapéutico do Hospital Municipal Padre Germano Lauck 1° Quadrimestre.
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1° Quadrimestre

Exames Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Anitomo Patolégico 272 257 303 0 832 1.043
Colonoscopia 7 23 13 0 43 90
Polipectomia 3 1 1 0 5 14
Ecocardiograma 185 229 91 93 598 817
Ecodopler 178 191 106 42 517 499
Eletrocardiograma 1.158 1.035 576 0 2.769 3.255
Eletroencefalograma 3 2 4 0 9 31
Eletroneuromiografia 0 0 14 0 14 14
Endoscopia 40 40 29 0 109 293
Colangiopancreatografia retrégrada endoscépica 0 0 4 0 4 27
(CPRE)
Outros (Manometria, Phmetria) 0 0 2 0 2 0
Raio X Amb. (C/ Laudo) 6.698 6.659 6.795 2414 22.566 21.124
Raio X Amb. (S/ Laudo) 0 0 0 0 0 3.739
Retossigmoidoscopia 0 0 0 0 0 2
Tomografia 1.193 1.007 1.094 844 4.138 4.759
Ressonanica Magnética 15 32 37 0 84 137
Cintilografia 4 6 7 0 17 19
Ultrassonografia 751 741 561 274 2.327 3.127

Total 10.507 10.223 9.637 3.667 34.034 38.990

FONTE: Sistema de Informagao Tasy.

|0b&.: Informagées parciais do més de abril.

Tabela - Faturamento ATH no 1° quadrimestre de 2020.

1° Quadrimestre

Referéncia Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
N°de AIH 844 713 718 820 3.095 3.200
Valor Médio por ATH (R$) 1.061,90 1.157,08 1.174,37 1.293,17 1.060,77 1.045,56
Total 896.241,74 | $24.999,65 84319478 | 1.060.397,04 3.624.83321 3.345.799,98

FONTE: Sistema de Informagdo Tasy.

Tabela - Receitas/custeio recebidas pelo HMPGL no 1° quadrimestre de 2

020.

1° Quadrimestre

Receita/Custeio Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Governo do Estado do Parani 2.500.000,01
Governo Municipal - Aporte Financeiro 7.671.502,8 8.564.182,8 8.928
Governo do Estado APAC'S

SUS - Produgio (AIH + Ambulatorial)

Fundo Municipal - Laborat6rio

Fundo Municipal - Dividas 2016

2.500.000,00  553.065,16

.359,8 9.725.323,1) 34.889.368,64 27.766.905,
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 853.340,61

Fundo Municipal - Impostos REFIS 325.090.86 325.169,27 326.125,67 362.071,74 | 1.338.457,54 1.106.234,3
Inscrigao Coneurso Piblico 52.640,00 182.200,00 = 234.840,00 234.840,00
Convénios - Terceiros 4.000,00 4.000,00 1.057.821,7 4.200,00 1.070.021,77  4.474,60
Rendimentos - Conta Aplicagio BB 821,52 600,05 2.707,25  2.115,86 624468 4.501,29
Total (R$) 8.001.41524 | 11.393.952,13  10.367.654,54 10.275.910,72 | 40.038.932,63 30.523.361,11

FONTE: Sistema de Informago Tasy.

Tabela - Despesas pagas no HMPGL no 1° quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre

Descricao Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Despesas com Pessoal 3.490.981,84 3.341.240,80 3.369.077,54 3.353.048,87 13.554.349,05 11.354.359,71
Servigos Tercerizados 2.753.360,64 3.060.353,86 3.205.267,98 3.306.209,90 12.325.192,38 11.120.310,56
Servigos Materiais 1.626.028,25 2.085.722,94 2.174.142,85 2.863.008,79 8.748.902,83  6.699.932,93
Outras Despesas 346.219,54 | 328.399,87 | 293.298,70 413.151,80 1.381.069,91 1.173.922,58
Total 8.216.590,27 8.815.717,47 9.041.787,07 9.935.419,36 36.009.514,17 30.348.525,78

FONTE: Sistema de Informacao Tasy

Tabela - Boletim de Produ¢do Ambulatorial HMPGL 1°, 2° e 3° quadrime:

3° Quadrimestre

stre 2018.

Descri¢ao Set Out Nov Dez 3°2018 2°2018 1°2018 RAG 2018
Quantidade 23.995 24.791 22.172 21.118 92.076 89.707 89.059 270.842
Total 266.041,62  254.122,23  216.772,69  212.90823 949.844,77 = 968.746,79 = 877.61332  2.796.204,88

FONTE: Sistema de Informagao Tasy.

Tabela - Tipos de Atendimentos na UPA Dr. Walter Cavalcanti Barbosa no 1° quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre

Tipos de Atendimentos Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019
Atendimento Muito Urgente (Laranjado) % 0,75 0,90 0,75 0,34 0,69 2,00
Atendimento de Emergéncia (Vermelho) % 0,74 0,15 0,06 0,18 0,28 0,40
Atendimento Urgente (Amarelo) % 34,62 40,54 35,05 31,26 35,37 29,60
Atendimento Nao Urgente (Azul) % 1,14 0,57 0,54 0,60 0,71 2,30
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Atendimento Pouco Urgente (Verde) 62,75 57,84 63,60 67,61 62,95 64,50
FONTE: Sistema de Informagao Tasy.

Tabela - Tipos de Atendimentos na UPA Jodo Samek no 1° quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre
Tipos de Atendimentos Jan Fev Mar Abr 1°2020 1°2019

Atendimento Muito Urgente (Laranjado) % 0,51 1,40 1,49 0,60 1,00 0,30
Atendimento de Emergéncia (Vermelho) % 0,38 0,23 0,21 0,22 0,26 0,70
Atendimento Urgente (Amarelo) % 24,58 29,65 26,03 16,36 24,16 23,90
Atendimento Nao Urgente (Azul) % 4,88 3,44 0,84 3,77 3,23 4,90
Atendimento Pouco Urgente (Verde) 69,65 65,28 71,44 79,04 71,35 69,40

FONTE: Sistema de Informagao Tasy.
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DIRETORIA DE ASSISTENCIA ESPECIALIZADA

1. DIVISAO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA (DVFAR)

Fev

Mar

Atendimento Ndo Urgente (Azul) %

. Atendimento de Emergéncia (Vermelho) %
. Atendimento Pouco Urgente (Verde)

A Assisténcia Farmacéutica (AF) ¢ o conjunto de agdes voltadas a promogio, prote¢do e recuperagdo da satide, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e visando o acesso e ao seu uso

racional. Os medicamentos disponiveis no Sistema Unico de Satide (SUS) estdo divididos em: Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica (CESAF), que sdo medicamentos adquiridos pelo Ministério da Satide e

distribuidos pelo Municipio, Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) e Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) que possui um bloco de financiamento especifico regido pela

Portaria n® 1555 /GM/MS de 30 de Julho de 2013, onde a responsabilidade do financiamento do CBAF ¢ da Unido, Estado e Municipio com a aplicacdo de valores orcamentarios minimos. Cabe a Unido o repasse de R$

5,90 por habitante/ano (valor atualizado pela Portaria n° 3.193/2019), Estado R$ 2,80 por habitante/ano (atualizado pela CIB n° 103/2018) e Municipio R$ 2,36 por habitante/ano, perfazendo o total de R$ 11,06 por

habitante/ano. Conforme portaria, a populagdo utilizada para calculo de financiamento para o Municipio de Foz do Iguagu é a do IBGE de 2009, sendo de 325.000 habiComparacdo de valores repassados com os valores

gastos
Valor Anual Valor do Valor gasto na Valor gasto na
definido por Quadrimestre dispensagio do dispensagio no 1° RDQ
Portaria definido por Portaria 1°RDQ 2019 2020
R$ 1.757.329,32% R$ 1.873.711,30%*
Total do
R$ 3.594.500,00 R$ 1.198.166,66
Recurso
RS 1.871.499,33%* R$ 2.030.857,57**
Valor Per RS 541% RS 5,76%
) R$ 11,06 R$ 3.68
capita R$ 5,76%* R$ 6,25%*

Fonte: Portaria MS e RPSatde
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* Valor total dos medicamentos adquiridos pela SMSA

*## Valor total que inclui além dos medicamentos adquiridos pela SMSA, os medicamentos recebidos do Governo Federal (Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica), como as

insulinas NPH e Regular, medicamentos para tratamento de tuberculose, de hanseniase, para controle do tabagismo, oseltamivir, malaria, leishmaniose, entre outros.

Em 2019, o custo no 1° RDQ da demanda de medicamentos adquiridos pela SMSA para atender as principais necessidades da populagdo per capita foi de R$ 5,41, ou seja, 47% maior que o
valor repassado pelos entes federativos, que é de R$ 3,68. Ja em 2020 neste 1° RDQ, ja foram gastos R$ 5,76 per capita, ou seja, 56,52% a mais que o repasse minimo estipulado por Portaria
para o periodo, portanto o Municipio vem aportando um valor significativo na aquisi¢do de medicamentos.

Nuamero de Atendi tos, Itens Disp dos e Custo das Farmacias Municipais no 1° Quadrimestre 2020.

Municipais no 1° Quadrimestre 2020.

1° QUADRIMESTRE 2020
Janeiro Fevereiro Marco Abril Total
Atendimentos 55.833 55.176 58.831 38715 208.555
Itens
3.035.400 2911916 3.135.121 2.383.601 11.458.282
dispensados *
R$
Custo R$ 549.856,71 R$519.66598 | R$553.138,81 R$ 408.052.,57
2.030.857,57

Fonte: RP Satde
* Informac@o referente a unidades empenhadas. As unidades referem-se a comprimido, drigea, capsula, frascos de solu¢des e suspensdes, bisnagas, ampolas, frascos-ampolas e saches.

Em relacdo ao nimero de atendimentos, houve um acréscimo no periodo de marco, principalmente na primeira quinzena do més, onde se observou um aumento de dispensagoes de medicamentos para o tratamento
dos sintomas de dengue. Em abril nota-se uma diminui¢io em aproximadamente 34% em relagdo a margo, provavelmente motivado pelas acdes de enfrentamento a pandemia do Covid 19.

Quadro 3 Nimero de Atendimentos, Itens Dispensados e Custo das Farmdcias Municipais no 1° Quadrimestre 2019 e 1° Quadrimestre 2020

1° Quadrimestre 2019

1° Quadrimestre 2020

Atendimentos 174.080 208.555
Itens dispensados 10.711.801 11.458.282
Custo R$ 1.871.499.33 R$2.030.857.57

Fonte: RP Saude.

Comparando-se o 1° Quadrimestre do exercicio de 2019 e 2020, observa-se aumento de 20% dos atendimentos e quase 10% no custo total possivelmente justificados pela contratagdo de novos profissionais
prescritores e ampliagéo do hordrio de atendimento nas farmacias da UBS como Cidade Nova e Profilurb IT e a abertura de farmacia da UBS Sdo Roque ap6s o 1° quadrimestre de 2019 e abertura da Unidade Padre Italo

Paternoster além do numero expressivo de casos de dengue no inicio de 2020.

Numero de pacientes Judiciais na Farmacia Especial 1° Quadrimestre 2019 x 2020

1° Quadrimestre 2019 1° Quadrimestre 2020
N’ de pacientes Custo N’ de pacientes Custo

Pacientes

46 R$ 63.527,05 43 R$ 31.784.85

Demanda Judicial

Dietas e

Suplementos 12 R$37.477.37 27 R$ 65.088,83
Judicial

Total 58 R$ 101.004.42 70 R$96.873,68

Fonte: RP Satde.

Demonstrando os dados referentes aos atendimentos oriundos de demanda judicial, a significativa diminuicao de custo da demanda judicial do 1° RDQ de 2019 em relagdo ao 1° RDQ de 2020 se d4 pela dispensacdo
de trés unidades do medicamento Ustequinumabe a uma paciente, com custo unitario de R$ 9.627,75 no 1° RDQ de 2019. A partir do 2° RDQ de 2019 houve a descontinuagdo da entrega do medicamento por interrup¢io

de tratamento pela paciente.

Em relagdo as sentencas favoraveis para fornecimento de dietas e suplementos nutricionais pela Secretaria Municipal de Satide, houve um acréscimo de quase 74% do custo: de Janeiro a Abril de 2019, RS 37.477,37
e no mesmo periodo de 2020, R$ 65.088,83. A partir do segundo semestre de 2019 as andlises dos pedidos de fornecimento de entrega de dietas e a implantacdo de um novo Programa Municipal de Atengdo Nutricional a

individuos com Necessidades Nutricionais Especiais (PM-ANINNE) ficaram a cargo da equipe de nutricionistas da rede municipal de satde.

Programacio Anual de Saade 2019, Diretriz II: Fortalecer as a¢des em satide mental coletiva no municipio: Indicador 3: Reducdo na prescrigio de psicotrpicos na rede municipal de satide: Implanta¢do da

farmacia clinica: Em processo de implantacio.

Programacio Anual de Saade 2019, Diretriz I: Fortalecimento, ampliacdo e estruturacdo da gestdo em satide no municipio: Indicador 2: Proporgio de medicamentos monitorados na RAS : 100% alcancado.

2. CENTRAL DE REGULACAO DE CONSULTAS E EXAMES

CENTRAL DE REGULACAO - CONSULTAS ESPECIALIZADAS

ABSENTEISMO [ ABSENTEISMO
Quad 1-2019 Quad 1-2020 (%) (%)
Nao Nao
Especialidade Médica Agendado | compareceu | Agendado | Compareceu Quad 1-2019 Quad 1-2020
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CIRURGIAO APARELHO DIGESTIVO 0 0 42 3 0 6,67
CIRURGIAO BUCOMOMAXILOFACIAL 185 15 164 18 7,50 9.89
CIRURGIAO GERAL- ADULTO 785 58 896 144 6.88 13.85
CIRURGIAO PEDIATRICO 82 13 149 41 13,68 21,58
CIRURGIAO PLASTICO 160 18 72 9 10,11 11,11
CIRURGIAO TORACICO 39 1 0 0 2,50 0,00
CIRURGIAO VASCULAR 204 19 673 151 8,52

CLINICO/DIABETES 221 27 388 61 10.89

ENDOCRINOLOGIA- ADULTO 473 67 660 123 12,41 15,71
ENDOCRINOLOGIA- INFANTIL 55 8 117 16 12,70 12,03
GASTROENTEROLOGIA- ADULTO 458 74 427 58 1391 11,96
HEMATOLOGIA 280 30 305 68 9.68 18,23
INFECTOLOGIA 17 2 0 0 10,53 0
NEFROLOGIA 274 24 412 77 8,05 15,75
NEUROLOGIA- ADULTO 1436 229 1663 376 13,75 18.44
NEUROLOGIA- INFANTIL 329 56 345 86 14,55 19,95
OBSTETRICIA (ALTO RISCO) 0 0 326 109 0,00 25,06

OTORRINOLARINGOLOGIA 815 147 1019 309 15.28 2327
PNEUMOLOGIA - ADULTO 366 50 676 74 12,02 9.87
PROCTOLOGISTA 53 10 58 13 1587 18,31
PSIQUIATRIA 153 42 212 64 21,54 23,19

UROLOGIA 1005 86 917 192 7.88 17,31
Fonte: RP Satde
CENTRAL DE REGULAC.&O - EXAMES
ABSENTEISMO [ABSENTEISMO
Quad 1-2019 Quad 1- 2020 (%) (%)

Exames Agendado | Niao Compareceu | Agendado [ Ndo Compareceu Quad1-2019 Quad1-2020
CINTILOGRAFIA 0 0 5 0 0 0
COLONOSCOPIA 74 14 189 46 1591 19.57
COLPOSCOPIA 0 0 51 11 0 17,74
DENSITOMETRIA OSSEA 0 0 271 0 0 0
ECOCARDIOGRAMA 218 28 194 5 1138 251
ECODOPPLER 126 21 4 0 14.29 0

ECOGRAFIA GLOBO OCULAR 0 0 10 0 0 0
ELETROENCEFALOGRAMA 0 0 8 0 0 0
ENDOSCOPIA 316 62 521 146 16.40 21,89
HISTEROSSALPINGOGRAFIA 0 0 3 0 0 0
PHMETRIA + MONOMETRIA 8 2 2 1 20,00 3333

RETOSSIGMOIDOSCOPIA 7 2 16 9 2222 36,00
TOMOGRAFIA 0 0 432 3 0 0,69
VECTOELETRONISTAGMOGRAFIA 0 0 41 1 0 2,38

Fonte: RP Satude

2.1. CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS (CEM)

Quantitativo procedimentos CEM, 1 Quadrimestre

PROCEDIMENTOS JAN FEV MAR ABR 1° QUAD
PEQUENAS CIRURGIAS E
. 38 35 00 00 73
BIOPSIAS
ESPIROMETRIA 111 118 35 26 290
Total 149 153 35 26 363

Fonte: RP Satde
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Profissionais concursados que trabalham no CEM

PROFISSIONAL ESPECIALIDADE MATRICULA
JORGE HIDEKI SHIMOMURA CIRURGIAO PEDIATRICO 1337501
CHARLES ALBERTO NEDEL DERMATOLOGISTA 1502101 E 1502102
Credenciados

Profissionais credenciados CEM.

CNPJ

EMPRESA

PECIALISTA

ESPECIALIDADE

77.767.952/0001-60

Clinipar Servicos

médicos LTDA

Lyrio Cesar Bertoli

Cirurgigo Geral

12.007.652.0001-37

Virote de souza
Consult6rio Médico

Ltda

Luciano Teixeira

Virote.de Souza

Cirurgido Geral

21.468.380-0001-63

Neo Servigos Médicos e

Hospitalares LTDA-ME

Raphael Bezerra de

Menezes Costa

Cirurgido Geral

04.316.728/0001-88

Clinica Médica Bem-

Estar LTADA

Marcos Daniel

Mertinicorena de Souza

Cirurgido Geral

11.753.009/0001-19

Clinica Médica

Pliacekos Ltda

Alexandre Portela

Pliacekos

Cirurgido Geral

25.254.480/0001-48

BMF CPL servigos de
Satde (consulta cirurgia

Plastica)

Tiago Jung Mendacolli

Cirurgio Pldstico

25.254.745/0001-08

Celinski & Fiorenzano

Servigos

Bruno Celisck

Ortopedista/mao

44.142.242/0001-36

Integralmed Foz Clinica

Médica Ltda

Dr Lisandro Rafael Jara

Benitez

Ortopedista/ombro

30.950.108/0001-06

Luiz Tadeu de Moura

Luiz Tadeu de Moura

Ortopedia/Quadril e

Clinica Médica

Fachine Clinica Fachine Jjoelho
Ortopédica
27.862.59/0001-71 Servitrauma Clinica José David Ariza Bolano Ortopedista/geral
Médica MI
14.969.244./0001-91 R-Quidiquimo Lima- Rubens Quidi O d geral
Satde Lima
24.275.559/0009-92 Clavijo Clinica Médica Bruno Clavijo Ortopedista/geral
e Ortopedia Eireli
32.923.747/0001-08 Rabelo & Cardoso Andre Felipe Aguiar Ortopedia Quadril
Servigos Médicos LTDA Rabelo
09.192.870/0001-62 Clinica Santos e Silva Clayson Pujal Ortopedista/quadril
07.784.637/001-65 Goiomed Servicos Andre Luiz Olivo Ortopedista/Joelho
Médicos Ltda
27.888.169/0001-31 Sistema Integrado Demerson Martins Ortopedia/ombro

27.888.169/0001-31

Sistema Integrado

Clinica Médica

Talles Van Der

Ortopedista/quadril

20.957.666/0001-40

Arthros Clinica Médica

Ltda

Gilberto Maccali Jr

ORTOPEDIA -

Quadril ¢ Femur

20.957.666/0001-40

Arthros Clinica Médica

Ltda

Willian Yuji

Ortopedia/Joelho

20.957.666/0001-40

Arthros Clinica Médica

Ltda

Sergio Adolfo

Ortopedista joelho

Neurocirurgia LTDA

Sarraf

07.621.552/0001-66 Salus Centro Médico Ahmad Sayah Neurologista
Ltda
04.852.685/0001-49 Neuroclinica Foz do Celso Fagundes Neurologista
Tguagu LTDA
000.375.9400/0001-65 Instituto de Raymond Assad El Neurologista
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25.545.556/0001-35

Cotait Ltda ; ME

Michel Cotait Neto

Urologista

12.695.460/0001-60

Clinica Médica e
Odontolégica Burkle

Ltda.

Dr Gustavo Zepka Cruz.

Urologista

11.984.248/0001-50

EM H.Servigos Médicos

Ltda

Eduardo Hassan

Urologista

27.804.219/0001-08

Semur Clinica Médica

Ltda- Me

Reynaldo César de

Vasconcelos Franco

Urologista

01.405.065/0001-40

Centro Médico de

Cardiologia Ltda

Maria T.R. Toledo

Cardiologista

32.923.747/0001-08

Rabelo & Cardoso Servigos|
Médicos LTDA

Sarah Nascimento Cardoso

Otorrinolaringologista

13.661.573/0001-03

Medplus Sociedade Médical
Ltda

Alexandre Jorge Barros de

Moraes

Otorrinolaringologista

21.938.632/0001-70

Semesp LTDA ME

Lilian Beatriz Aguayo Rojag

Endocrinologista

30.3993768/0001-40

Lau Medicine Servigos

Médicos S/S LTDA

Andres Man Cheong Lau

Rodriguez

Endocrinologita

30.209.140-0001-35

Zoions Eireli

Luiz Henrique Zaions

Pneumologia

25.047.7821/0001-04

Clinica Médica Franco de

Hiran Jose Villanoeva

Proctologista

Souza Ltda Aguero
Fonte: RP Satde
Consultas por especialidade 1° Quadrimestre.

ESPECIALIDADE JAN FEV [ MAR ABR | 1°QUADRIMESTRE
CARDIOLOGIA 371 296 188 46 901
CIRURGIAO DO AP. DIGESTIVO 00 00 00 00 00
CIRURGIAO GERAL 412 402 212 10 1036
CIRURGIAO PEDIATRICO 60 8 00 00 68
CIRURGIAO PLASTICO 57 17 26 00 100
DERMATOLOGIA 32 95 33 97 257
ENDOCRINOLOGIA 104 86 35 00 225
GASTROENTEROLOGISTA 172 157 95 00 424
INFECTOLOGIA 00 00 00 00 00
NEUROLOGIA 754 585 405 185 1929
NEUROLOGIA PEDIATRA 00 106 51 19 176
ORTOPEDIA 1381 1395 456 181 3413
OTORRINOLARINGOLOGIA 395 348 151 32 926
PNEUMOLOGIA 377 390 213 56 1036
PROCTOLOGIA 42 43 26 00 111
UROLOGIA 483 325 151 98 1057

Total 4640 4253 2042 724 11659

Fonte: RP Saude

2.2. CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS NOSSA SENHORA APARECIDA

Atendimentos e acompant tos por especialidade no Centro de Especialidades Médicas Nossa Senhora Aparecida - 1° quadrimestre 2020.
Especialidade Jan Fev Mar Abril 1°Quad.2020 | 3°Quad. (2019) 1°Quad. (2019)

Cirurgido geral 0 9 2 0 11 298 354
Cirurgido vascular 404 326 217% 28 975 1349 897
Médicos clinicos 161 88 00%* 0 249 475 519
Dermatologistas 357 239 199 100 895 1528 452
Endocrinologista e Metabologista 111 219 189 115 634 713 618
Endocrinologista Pedidtrico 24 55 43 32 154 154 180
Ginecologista e obstetra 110 93 88 82 373 301 0
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Hematologista 199 0 177 53 429 859 740
Nefrologista 243 232 0 122 597 732 764
Cardiologista 513 414 400 53 1380 1922 1323
Ortopedista e traumatologista 515 487 330 98 1430 2016 2310

Total atendimentos= 2.637 2.162 1.645 683 7.127 10453 8.225

Fonte: SMSA/DIES/CEM-NSA.

* Obito do profissional medico vascular estatutario

#* Telemedicina

No 1° quadrimestre 2020 houve uma diminuigio das consultas em 31,82%, em fungdo da pandemia de COVID 19, em comparagio ao 3° quadrimentre de 2019

Procedi tos médicos realizad

na sala de exames, na sala de pequenas
cirurgias e atendimentos da enfermagem no CEM - NSA - 1° quadrimestre
2020.

3°Quad.
Procedimento(s) Profissional Jan Fev Mar Abril 1° Quad
(2019)
Cirurgido vascular Médico 18 17 10 20 65 47
Dermatologista Médico 22 14 39 20 95 70
Campanha de Ecografia
Médico 223 - 203 - 426 286
Articulagdo
Campanha de Ecografia
Médico 73 - 187 - 260 623
transvaginal
Colposcopia Médico — 16 12 16 44 0
Ultrassom /Ecografia Médico 779 755 603 375 2512 1378
Consulta de
profissionais de nivel
superior na atengdo Enfermeiro 310 312 304 200 1126 1520
especilaizada ( exceto
medico)
Administragdo de
medicamento na aten¢io | Enfermeiro 1 4 1 1 7 22
especializada
Afericdo de pressao
Enfermeiro 2442 2.562 2451 1.015 8470 13313
arterial
Glicemia capilar Enfermeiro 8 76 59 16 159 39
Avaliagio antopométrica | Enfermeiro 0 55 43 32 130 154
Busca Ativa Enfermeiro - 20 6 2 28 28
Coleta de material
plexame citopatolégico | Enfermeiro - 2 1 9 12 27
de colo uterino
Total = 3876 | 3833 | 3919 | 1706 | 13334 | 17507

A taxa de absenteismo foi de cerca de 16,97% de falta nas consultas agendadas
na assisténcia especializada. Em comparag¢do ao 3° RDQ 2019 houve uma
diminuig@o de procedimentos em 23,84%, porem houve aumento na quantidade

de ultrassom em razdo de credenciamento de profissional de radiologia e

imagem.
Atendi tos e acompant tos no Ambulatério de Feridas - 1° quadrimestre
2020.
1°QUAD. |3°QUAD. | 1° QUAD.
ATENDIMENTOS REALIZADOS Jan Fev Mar | Abril
(2020) (2019) | (2019)
Consulta de profissionais de nivel
superior na Atengio Especializada 310 312 304 200 1126 1436 1.079
(exceto médico)
Curativo Grau Il ¢/ ou sem
327 359 371 250 1307 1745 1.106

desbridamento
Curativo Grau I¢/ ou sem

3 1 9 4 27 20 25
desbridamento
Curativo em médio queimado 3 0 2 1 6 4 2
Curativo em pequeno queimado 0 0 0 4 4 0
Visita Domiciliar/Institucional p/

0 0 2 0 2 2 0
profissional de nivel superior
Visita Domiciliar por profissional de

1 2 3 8 14 1 0
nivel superior
Catererismo Vesical de Demora 0 0 0 0 0 0 0
Passagem de sonda Naso Enterica 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL ATENDIMENTOS= 644 684 691 467 2486 3208 2212
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Fonte: SMSA/DIES/Ambulatério de feridas/RP Saudde.

Curativos grau II ¢/ ou sem desbridamento: No Ambulatério de Feridas a maioria dos atendimentos se dia em

pacientes diabéticos e portadores de Glceras de perna (Ulceras Venosas).

Curativo grau I: Representam as dilceras j4 cicatrizadas. R no Gltimo atendi

quando o paciente
recebe alta do ambulatério. Esse niimero de pacientes cicatrizados vem aumentando conforme registro nos tltimos 3
anos, apesar da maioria dos pacientes serem idosos, muitas vezes sem condi¢oes de melhora ou cicatrizacdo, pela
existéncia de vérias comorbidades associadas.
Curativo em médio queimado e curativo em pequeno queimado: O registro foi realizado juntamente ¢/ os
curativos graus Il e grau I
Visita Domiciliar/Institucional por profissional de nivel superior: Foram visitas realizadas nas institui¢es como as
UPAs, Casa Abrigo (Lar dos Idosos) ou outras institui¢des que necessitam alguma orientacdo em termos de curativos e

cuidados a pacientes que estdo internados nesses locais.

3. CENTRAL DE CIRURGIAS

Cirurgias dadas por especialidade no Hospital Municipal Padre Germano Lauck - 1 ° quadrimestre 2020.
Especialidade JAN FEV MAR ABR 1°Quad 3°Quad
Cirurgia Buco Maxilo Facial 06 05 04 0 15 17
Cirurgia de neurologia 01 0 03 0 04 02
Cirurgia de otorrinolaringologia 13 08 07 0 28 31
Cirurgia de Proctologia 05 03 04 0 12 25
Cirurgia de urologia 22 17 23 09 71 91
Cirurgia geral 42 52 44 0 138 222
Cirurgia ortopédica 66 75 42 32 215 206
Cirurgia pediatrica 16 20 0 0 36 72
Cirurgia plastica 0 01 01 0 02 06
Cirurgia tordcica 0 0 0 0 0 04
Cirurgia vascular 07 07 05 0 19 29
Cirurgia Ginecoldgica 18 0 14 0 32 26
Total 196 188 147 41 572 731

Fonte: RP Saude.

Cirurgias oftdlmicas realizadas - 1 ® quadrimestre 2020.

Especialidade JAN FEV MAR ABR 1° Quad 3° Quad
Capsulotomia a Yag 16 39 40 21 116 171
Laser

Tto Cirurgico de Pterigio 06 03 08 0 17 33

e pequenas cirurgias

Facoemulsificagdo com 27 40 43 0 110 226
implante de lente intra-

ocular

Fotocoagulacao a Laser 0 0 30 0 30 01
Pan-Fotocoagulagdo 0 0 0 0 0 0

Outros Procedimentos 0 0 0 0 0 06
Total: 49 82 121 21 273 437

Fonte: RP Satide.

Total de Cirurgias realizadas no 1° quadrimestre de 2020: 845

Observa-se uma queda no numero de cirurgias eletivas realizadas entre os meses de Marco e Abril, isso ocorreu devido ao atual momento de pandemia pelo novo Coronavirus, onde todos os servicos eletivos foram

suspensos de acordo com o decreto Municipal n° 27.981 de 20 de Margo de 2020, em seu artigo 5°.
Programacio Anual de Satide 2019, Diretriz II: Organizacio da atengdo ambulatorial e hospitalar especializadas. Indicador 1: Proporgao de servigos especializados monitorados com a taxa de absenteismo:

Programacio Anual de Saiide 2019 , Diretriz II: Organizagdo da atengdo ambulatorial e hospitalar especializadas, Indicador 2: Taxa de absenteismo nas consultas especializadas: a central de regulacdo tem

ligado para informar os exames e datas de consultas , mesmo assim os usuérios ndo comparecem, e ndo comunicam ou justificam a auséncia.

4. PROGRAMA DE OBESIDADE MORBIDA
INTRODUCAO

O Programa de Assisténcia a Obesidade Mérbida e de Cirurgia Bariatrica esté localizado na Rua Antonio Raposo, 642, Centro, onde desenvolve suas atividades nas dependéncias do Centro Materno Infantil de Foz

do Iguagu.
O programa é baseado na Lei Municipal n°. 3119/2005, que autorizou a implantagdo do Programa de Assisténcia e Prevengio a Obesidade Mérbida na rede Municipal de Saidde e dé outras providéncias.
Desde entdo, a Secretaria Municipal de Satide procura implementar este programa em conjunto com as vdrias especialidades médicas tratada na referida Lei em conjunto com as outras vdrias legislacdes pertinentes

expostas nos ambitos do Governo do Estado e Governo Federal conforme as diretrizes do Ministério da Satde.
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As avaliagdes dos pacientes iniciam na Atencdo Basica, distrito de origem do paciente, com a avaliagdo do IMC (fndice de Massa Corporea) indice esse que deve ser > ou = a 40 kg/m? sem comorbidades, ou IMC

> ou = 35 kg/m? com comorbidades com apreciacdo de exames complementares, logo, sio encaminhados ao programa.

Do momento em que os pacientes sdo incluidos no programa, os envolvidos participam de diversas atividades que vdo desde: Consulta Médica, Acompanhamento de Fisioterapia, Psicologia, Nutri¢do, Enfermagem
e Acompanhamento de Endocrinologista, além das Palestras e encontros em grupos.

Vindo com isso garantir um atendimento individual e assistencial as particularidades dos pacientes. Contam também, com reunides semanais sendo, nas segundas feiras das 14h00 as 16h00.

As reunides sdo abertas para as pessoas que estejam nas fases de pré-operatério, pos-operatério, pos-operatério tardio e também aqueles que precisam de apoio, que ndo podem realizar o procedimento cirdrgico
(GASTROPLASTIA) ou queiram emagrecer com satde.

O programa possui um fluxo de atendimento que deriva de regras a serem seguidas e observadas no acompanhamento do paciente. Onde o paciente assina um termo de compromisso que o responsabiliza em

cumprir, para que haja uma maior porcentagem de adesdo e sucesso no tratamento da obesidade mérbida e do procedimento da Gastroplastia.

FLUXO/POM (2020)

1 Paciente passa com médico na UBS de origem ou especialista da rede. Constatado obesidade, IMC >35kg/m? COM comorbidades ou IMC > 40kg/m? comou SEM comorbidade,(Solicitagio de exames de
rotina) e encaminhamento ao POM;

2 Enfermeira do POM:

I)  Acolhe no Programa; orienta reunides; (2*feiras/ 14h-16h);

II) Inserina fila do END()CRINO/BARIATRICA, para avaliacdo metabdlica;
1) Agenda conforme fila de espera e vagas disponiveis do End6crino/Baridtrica.
3 Paciente retorna com Laudo do Endécrino, com indicagdo de GASTROPLASTIA.
4 Enfermeira do POM:

I)  Orienta reunides mensais obrigatérias com equipe multiprofissional;

II) Cadastra em fila tinica do POM com;

v MEDICO; (acompanhamento individual, pré e pds-operatério via sistema RP).

v PSICOLOGO; (acompanhamento individual e em grupo).

v NUTRICIONISTA; (acompanhamento individual e em grupo).

v FISIOTERAPEUTA; (acompanhamento individual e em grupo).

(REUNIOES NO PRE E POS-OPERATORIO/TERMO DE COMPROMISSO ASSINADO)

5 Apds seis meses de acompanhamento, o paciente estando apto, com laudo da equipe para ser encaminhado para cirurgia, (POM) agenda retorno com o médico para assinar TFD e encaminhar ao setor de TFD.
6 TFD;
I) Regional regula 1* consulta no Hospital Angelina Caron;
II) TFD reserva passagens e hospedagens.
7  Hospital Angelina Caron:
I)  Primeira consulta e avaliagdo com equipe multiprofissional do Hospital;
II)  Exames Pré-operatorios;
1) Cirurgia de Gastroplastia;
Tratamento fora do domicilio
I)  Acompanhamento Pés-operatério por 18 meses. (Proprio Hospital agenda);
3 Cirurgia reparadora depois de 18 meses, com indicagio.
4 Pos-operatério no POM:
I) Exames pés-operatorio e receitas vindos do Hospital Angelina Caron, devem ter carimbo do POM e realizados na UBS de origem;
1)  Avaliagdo/retorno com equipe POM, com 30 dias de pés-operatério;
IIT) Reunides mensais;

IV) Acompanhamento no POM até dois anos Pds-operatorio.

5 Pacientes pré e pos-operatorios baridtricos NAO encaminhados pelo POM, NAO seriio assistidos pelo POM.

Devendo buscar acompanhamento na UBS de referéncia.

3 URGENCIAS E EMERGENCIAS NO POS-OPERATORIO, REFERENCIA NAS UPAS.

O POM passou por mudanga de enderego no més de fevereiro/2020, vindo do Centro de Especialidades Médicas situado na Av. Parana, 1552 - Jardim Central, onde o programa existia
desde a sua cria¢do, mudando temporariamente para a Rua Antonio Raposo, 642 ; Centro.

O procedimento de Gastroplastia é realizado no Hospital Angelina Caron, em Campina Grande do Sul - Curitiba. Onde os pacientes sio acompanhados por 18 meses, desde a primeira avaliacdo até a alta, momento
este que sdo inseridos em fila de espera para cirurgia reparadora a ser realizada neste Hospital.

O POM respeita uma fila Ginica de espera desde a entrada do paciente no programa até o momento do procedimento.
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Pacientes que por ventura buscam atendimento diretamente no Hospital Angelina Caron, desrespeitando a LEl MUNICIPAL N° 3.119, DE 18/10/2005, perderi a assisténcia pés-operatéria do programa/TFD.

Este entendimento ¢ sedimentado e compartilhado pela chefia do programa desta forma: Ao descumprir o mecanismo existente do tratamento impostos a todos os pacientes que procuram o Programa de Obesidade
Moérbida, utilizando-se de subterfiigios que burlam a lei desta municipalidade, ndo serdo aceitos, em seu retorno ao tratamento, devido & quebra de fluxo de tratamento ofertado pela rede piblica municipal de satide, ndo

sendo possivel a sua permanéncia no programa para a devida continuidade do tratamento.

O Municipio de Foz do Iguagu encontra-se dentro do contexto constitucional, fazendo com que seja aplicado a lei no que refere a satide publica, ofertando tratamento ao seu publico especifico, que neste caso, os

pacientes com obesidade mérbida que precisam de atendimento a sua satde.

Devemos aqui ressaltar, que qualquer interferéncia fora do que esta estabelecido na referida Lei de implementagio do programa em tela, é considerada uma intromissdo dos interesses
PRIVADOS/PARTICULARES sobre o interesse PUBLICO, do qual ndo existe condi¢do de prosperar, sob a pena da inversao de valores dentro do sistema juridico atual.

Pois a Administrac@o Publica é a representagdo do ESTADO em seu todo e de uma forma plena dentro da gestdo especifica de satide, onde estabelece que pelo poder a ele imposto denominado de INTERESSE

PUBLICO, como principio fundamental deve SEMPRE PREVALECER SOBRE O INTERESSE PRIVADO, ou seja, o poder do Estado deve prevalecer sobre o interesse de Particulares, para que possa assim ocorrer a

governabilidade deste Estado, claro que em casos especificos o Poder Judicidrio ap6s ser acionado assim o decidira.

Desta forma, destaco que alguns dos pacientes, para assim adiantar-se a sua cirurgia baridtrica, iniciam-se no Programa de Obesidade Moérbida através dos tramites normais, seguindo todos 0s passos necessarios, a

um dado momento, alguns procuram passar na frente da fila de espera, tornando-se pacientes particulares, vindo assim a pagar as despesas da referida cirurgia bariétrica particular ou ainda pagam consulta

para ter acesso ao servico pelo SUS, fora do que estabelece o Programa de Obesidade Mérbida que estio inseridos, procurando assim beneficiar-se da ipacio da fila de

Ato continuo e de gravidade se perpetua, quando estes pacientes apés a sua cirurgia financiado por eles mesmos, ou ainda pelo SUS, procuram voltar ao Programa no pés-operatorio da cirurgia para

dar continuidade ao programa, quebrando assim o fluxo do Programa de Obesidade Mérbida do Municipio de Foz do Iguagu.

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL:

Nutricionista:Lucia Noemi Weiss (atuando em teletrabalho);
Psicologa: Vania Jota Rodrigues Mota (atuando emteletrabalho);
Auxiliar de Enfermagem: Roselene Chuaste da Paz Kaufmann;
Fisioterapeuta: Atuando em outro servi¢o temporariamente;

Médico: Hiram José Villanueva Aguero ( médico descredenciado na rede).

Atendimentos e acompanhamentos no Programa de Obesidade Mérbida e Cirurgia Baridtrica  1° Quadrimestre 2020.

ACOES Jan/20 Fev/20 Mar/20 Abr/20 1°RDQ/20 3°RDQ/19 2°RDQ/19

Incluidos no

10 07 13 - 23 34
POM 30
Encaminhados 06
04 01 01 - 32 32
setor TFD
Cirurgias 17
- 14 03 - 18 31
Realizadas
Excluidos do
POM 02 -- - - 02 02 06
Lista de
Espera 113 106 116 116 116 105 107

Fonte: Planilha interna de acompanhamento , Coordenagdo do Programa.** sistema RP satde.

Reunides em Grupo e individual:

Grupo | Jan/20 | Fev/20 | Mar/20 | Abr/20 | 1°RDQ/20 | 3°RDQ/19 | 2°RDQ/19

semanal

Reunides - 119 50 - 169 433 461
Atividade Jan/20 | Fev/20 | Mar/20 | Abr/20 | 1°RDQ/20 | 3°RDQ/19 | 2°RDQ/19
Individual

Psicologia 26 42 54 36 158 353 362
Fisioterapia - -- - - -- 33 35
Nutricionista | -- 32 56 - 88 265 310
Médico 14 16 12 - 42 112 23
Enfermagem | 49 45 40 69 203 216 236

Fonte: Planilha interna de acompanhamento , Coordenacdo do Programa.

**sistema RP satde.

5. AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL

Estabelecimento Logradouro Horario Profissionais

AMBULATORIO DE
PSIQUIATRIA
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AMBULATORIO AV.PARANA. Segundaa | 02 recepcionistas terceirizados,

ESPECIALIDADES 1525- JARDIM sexta 02 médicos psiquiatras
MEDICA- POLO 08h00min contratados sendo, 01 médica
PSIQUIATRIA CENTRO. 17h00min preceptora; 08 residentes de
CEP=85863-720 psiquiatria, sendo 03 R1,2R2 e
03 R3.

Atendimentos Ambulatério Psiquiatria, 1 Quadrimestre 2020.

Acoes
Fev. Margo Abril

Jan.
Atendimento 91 76 48 00 215
Psiquiatrico
Encaminhamentos 04 08 01 00 13
UBS

00 00 00 00 00
CAPS i
CAPS 11 04 03 05 00 12
CAPS AD 02 00 00 00 02

01 00 00 00 01
HOSP MUNIC.

#HFRDQA

OBS: A RAPS continua com déficit de profissionais psiquiatras, com a implementacdo da estratificacdo de risco e matriciamentos conseguimos diminuir a procura para o especialista.No més de marco inicio da

medidas de conten¢do de atendimentos devido pandemia covid, ambulatério reduz atendimentos e encerra suas atividades aguardando novo local.
5.1. CAPS INFANTIL

Atendimentos e acompanhamentos psicossociais CAPS Infanto Juvenil - 1° quadrimestre 2020.

Acoes Jan | Fev Mar | Abr 1° Quadrimestre
Acolhimento 19 21 23 13 76
Reacolhimento 11 14 12 07 44
Atendimento Individual 34 97 110 29 270
Atendimento Coletivo 10 31 28 0 69
Atendimento Psiquiatrico | 62 43 90 50 245
Visita Domiciliar 0 4 5 1 10
Busca Ativa 131 | 184 51 56 422
Matriciamento 0 7 5 0 12
Internagdes TFD 1 2 1 2 6

Relatorio Final Primeiro Quadrimestre de 2020

No més de Janeiro quando retomados os grupos terapéuticos suspensos nas duas semanas de Dezembro para organizagio dos servicos; seguimos com um numero reduzido pela convergéncia com as férias
escolares. Na série historica de atendimentos deste servico; os meses de janeiro e dezembro trazem notério reducdo de atendimentos.
Porém no més de Margo; a especificidade relacionada a abordagem preventiva relacionada a pandemia do sars-cov2 (Coronavirus); impactou diretamente em todos os atendimentos diretos aos pacientes; sendo
suspensos todos os grupos terapéuticos e parte dos atendimentos individuais. Ficando apenas os atendimentos a novos pacientes (acolhimentos e reacolhimentos) e os atendimentos a pacientes com auto risco.
O Niimero de acolhimentos sdo realizados diariamente das 8:00 as 15:30 com excegdo das quintas feiras, e mantém uma média anual de 32 pacientes més, porém neste quadrimestre houve uma significativa
redugdo; principalmente ap6s o inicio das medidas de prote¢do contra o sars-cov2..
Importante lembrar que a inversdo do niimero de pacientes encaminhados ao servi¢o por uso abusivo de SPA com uma redugio progressiva destes e um importante aumento no niimero de buscas espontineas e

referencias associadas a sintomas de auto mutilagio e ideagio suicida; citada no ultimo quadrimestre de 2019; se manteve.
No més de ABRIL o numero de também apresentaram significativa reducdo; ap6s inicio das medidas protetivas contra a pandemia de sars-cov2.

As consultas médicas no servico se distribuem em consultas clinicas e ¢ icas e ¢ Itas com o clinico geral do servico sendo das consultas psiquiatricas; 62 no més de Janeiro; 43 no més de

Fevereiro; 90 no més de Marc¢o e 50 no més de Abril. E consultas clinicas 0 no més de Janeiro, por férias do profissional;152 no més de Fevereiro, 91 no més de Marco e 0 no més de Abril; pelo afastamento do

profissional; grupo de risco para o sars-cov2.

O nimero de grupos terapéuticos (atendimentos coletivos) mantém-se bem aquém do nimero de grupos terapéutico ideal, principalmente nos meses de marco e abril onde a média ideal é de aproximadamente 66

grupos ao més; principalmente pelas medidas de prote¢do adotadas que dentre elas houve a interrup¢o destes grupos.

As visitas domiciliares, ferramenta importante para a elaborac@o dos PTS e busca ativa de pacientes em condigdes especificas, mantém-se bastante reduzida pois o servigo dispde de veiculo apenas duas vezes na

semana, durante um periodo de 6 horas, pois 0 mesmo veiculo ¢ ;dividido; com os trés servicos de CAPS do municipio.
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As internagdes para tratamento fora de domicilio (Interna¢des TFD) sdo destinadas a pacientes em tratamento por dependéncia quimica, ndo responsivos ao tratamento ambulatorial e/ou que tem como

necessidade,dentro de seu plano terapéutico singular, a internagao integral para desintoxicagao em ambiente hospitalar. Essas internagdes acontecem mediante solicitagiio a Central de leitos regional (Centro Metropolitano de

Psiquiatria.

5.2. CAPS 11

Atendimentos e acompanhamentos psicossociais CAPS II - Flavio Dantas,

1 ° quadrimestre 2019.

1° Quadrimestre

Agdes JAN FEV MAR ABR 1
Quadrimestre

Acolhimento 47 39 38 22 146
Reacolhimento 4 05 04 01 14
Atendimento Individual 253 118 196 98 665
Atendimento Familiar 3 29 0 0 32
Atendimento 264 352 281 0 897
Coletivo
Atendimento Psiquiatrico 121 86 124 126 457
Visita Domiciliar 4 06 38 39 87
Busca Ativa 119 95 206 150 570
Matriciamento 0 0 0 0
Atendimento Psicolégico 13
presencial COVID 19
Teleatendimento Psicologico 82
COVID 19

Total 815 730 887 531 2963

Fonte: Movimento Diario de Consultas (MDC), Coordenagdo CAPS II

JUSTIFICATIVA

Nos meses de janeiro e fevereiro foram reiniciadas atividades coletivas (oficinas e grupos de familia) de forma reduzida devido periodo de férias de profissionais. No més de margo e abril as mesmas pararam devido

medidas de prevengdo a COVID 19.

Atendimento Psiquidtrico A partir de Agosto/2019 com o falecimento do Dr. Douglas Bittencourt, ficamos apenas com um psiquiatra. Com aproximadamente 1000 pacientes ativos e um psiquiatra, cada paciente

passara por consulta médica em uma média a cada 8 meses. Ressaltando a necessidade de mais médico psiquiatra que atenda a real demanda, uma vez que trata-se de um Servico de Porta Aberta, com uma média de 30

acolhimentos de novos pacientes mensais. Nesse momento, com o fechamento do Ambulatério de Psiquiatria temos absorvido grande procura de pacientes para busca de continuidade de tratamento psiquidtrico ambulatorial.

Busca Ativa € realizada a busca ativa para devolutiva dos acolhimentos, avisar os pacientes da data de suas consultas e a data da medicac@o (haldol decanoato) injetavel.

Foram realizadas visitas domiciliares para aplicacdo de medicacdo injetdvel de acordo com medidas de prevencdo a COVID 19.

Nos meses de Margo e Abril foram cedidas para o Hospital Municipal Germano Lauck uma Assistente Social e Terapeuta Ocupacional devido necessidade do Hospital e disponibilidade por suspensdo de atividades

coletivas no CAPS II.

No més de abril iniciou o Projeto de Atendimento Psicolégico no periodo de Pandemia COVID 19 na modalidade presencial e Teleatendimento. A partir desse Projeto, o CAPS aumentou sua carga horéria para

12h diarias, das 07:00 as 19:00. Matriciamento em fase de implantacao.

5.3. CAPSAD

Atendimentos e acompanhamentos psicossociais CAPS AD - Solidariedade,

1° Quadrimestre (janeiro/fevereiro/margo/abril) - 2020.

jan| fev |marfabril

Acbes 1°quadrimestre 3°quadrimestre ~ [2°quadrimestre|
2020 2019 2019

Acolhimento 36| 41 |39(29 133 145 209

Reacolhimento 36| 63 [49] 35 183 166 214

Atendimento 110 63 [133| 64 373 475 543

Individual

Atendimento 29120 [31]25 105 257 142

Familiar

Atendimento 117|252 {153( 00 522 969 1030

coletivo

Atendimento 59152121 61 393 717 752

Médico

Busca Ativa 06| 42 [30( 14 66 92 57
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03 00 07

Matriciamento 00] 03 {00 00
[Encaminhamento 15120 03| 05 43 37 49
Comunidade

Terapéutica

Sagrada Familia

Internages TFD | 06| 01 | 03102 12 26 23

Total [408|1177[562|235 1827 2884 3026

Os dados foram extraidos do MDC, referente a cada més.

O més de janeiro naturalmente hd um menor niimero de atendimentos, em virtude de um maior niimero de profissionais estarem em férias e também, porque muitos pacientes realizam trabalho temporério em outras

regioes ou estados.

O primeiro quadrimestre de 2020, em virtude da pandemia do covid 19, principalmente nos meses de margo e abril, ocorreram modificagdes na organizagdo do trabalho. Todos as atividades de grupo foram
suspensas, permanecendo somente os atendimentos de acolhimento, reacolhimento, consultas médicas e orientagdes tanto individual como familiar, em virtude disso ndo se torna possivel realizar uma avaliagdo comparativa

em relagdo aos dados do 2° e 3° quadrimestre de 2019.

Acolhimento e reacolhimento: em margo, a partir do decreto municipal que estabeleceu o isolamento social, houve uma procura menor por acolhimento e reacolhimento, mas na segunda quinzena de abril aos

poucos foi aumentando, assim como, por orientagdes familiares.

Consulta médica: Se refere a somatéria das consultas em psiquiatria e medico clinico. No més de janeiro periodo de férias, se realizaram somente as consultas em psiquiatria e em margo, a partir da segunda

quinzena, o médico clinico passou a fazer trabalho em home Office, realizando somente a prescricdo das receitas. A psiquiatria atendeu as consultas agendadas, mas inicialmente houve uma procura menor por atendimento.

Em funcao das restri¢des estabelecidas em fungio do Covid 19, ocorreu uma diminui¢do de encaminhamento para internagdo em Comunidade Terapéutica, nas internacdes via TFD, nas buscas ativas e

matriciamento.

6. CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITACAO (CER 1V)

O CER 1V de Foz do Iguagu foi inaugurado em 14 de junho de 2018. Para sua habilitagao, foram disponibilizados servidores de carreira do municipio, servigos terceirizados e realizado um Processo Seletivo

Simplificado (PSS).

Logo ap6s a inauguragdo, os servicos comegaram a ser ofertados a populagao. Entretanto, o CER IV foi habilitado junto ao Ministério da Satde, através da Portaria n® 2.252 de 26 de junho de 2018, com efeitos

financeiros a partir do més de outubro de 2018 (345 mil reais/més).
O CER 1V oferta atendimentos individual e em grupos, essa triagem acontece para estabelecer o tipo de atendimento e dependera da avaliagdo da equipe multiprofissional.
Atualmente o transporte sanitdrio do CER ¢ utilizado por uma média de 30 pacientes/més que utilizam o transporte de 01 a 02 vezes na semana.

Acolhimento Multiprofissional/ CER IV 1° Quadrimestre 2020.

Acdes JAN. FEV. MAR. ABR. 1°/2020 | 3°/2019

Acolhimento
61

Multiprofissional 44 27 0 132 252

Fonte: levantamento de dados/ Sistema RP.

O acolhimento multiprofissional é o primeiro atendimento realizado no CER IV pela equipe técnica do servi¢o ao paciente que venha requerer atendimento. Nele o paciente passa por um acolhimento conjunto, com
a presenca de um técnico por drea de intervenc@o. Apés a avaliagdo, € elaborado um plano de cuidados e intervencdes pela equipe multiprofissional contendo estratégias de acdes para habilitagdo e reabilitacdo, estabelecidas

a partir das necessidades singulares de cada individuo, considerando fatores clinicos, emocionais, ambientais e sociais, bem como o impacto da deficiéncia sobre sua funcionalidade.
Entre os meses de janeiro a abril de 2020, foram realizados 132 acolhimentos multiprofissionais.

Procedimentos por drea profissional/ CER IV, 3° Quadrimestre 2019.

SERVICOS JAN. FEV. | MAR. | ABR. | 1°%2020 3°12019
Atendimento em
*589 661 wiE3RS 09 1.644 3.422
Fisioterapia
Atendimento em
*848 1.371 #4711 05 2.935 4.173
Fonoaudiologia
Atendimento em
Orientagdo e 2 1 0 0 03 160
Mobilidade
Atendimentoem | 2940 | 2460 | 2867 | 3499 | 11.775 9202
Ostomia
Atendimento em
191 173%* 125 0 489 1.557
Psicologia
Atendimento em
*305 395 278 0 978 1.933
Terapia Ocupacional
Consulta em Clinica i
Médica
Consulta em .
FERIAS 06 44 0 50 882
Enfermagem
Consulta em
213 243 125 0 581 603
Ortopedia
Consulta em
79 101 67 0 247 479
Otorrinolaringologia
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Consulta em
*67 197 55k 117 436 483
Assisténcia Social
Consulta em
. 38 57 31 0 126 -
Neurologia
Consulta em Nutricdo 76 97 79 20 272 267
Consulta em .
90 FERIAS 54 0 144 336
Oftalmologia
Dispensacio de
Omse, Protese e
- 60 - 29 89 -
Meios Auxiliares de
Locomogdo
Ultrassonografia
169 216 142 0 527 1.178
Diagnéstica
Total 5.607 6.047 4963 [3.679 |20.296 | 24.687

Fonte: levantamento de dados/ Relatério de Procedimentos Executados ,Sistema RP e Movimento Didrio de Consulta, MDC.

* Férias/Licenca més de janeiro
02 Fonoaudidlogas 15 dias cada, 01 Terapeuta Ocupacional 30 dias, 01 Assistente Social por 30 dias, 02 Psicélogas por 15 dias cada, 02 Fisioterapeutas por 15 dias cada e 01 Enfermeira por 30 dias.
#% Férias/Licenga més de fevereiro
01 Psicologa 15 dias e outra 30 dias e Médico Oftalmo 30 dias.
Devido a pandemia da Covid- 19 os atendimentos presenciais foram suspensos a partir do dia 20/03/2020, ficando em funcionamento apenas o setor de ostomia e alguns atendimentos domiciliares de pacientes

criticos na drea de disfagia e fisioterapia.

O CER IV conta com uma equipe técnica multidisciplinar, que garante o atendimento as particularidades de cada paciente, sendo formada por: 01 Médico Oftalmologista, 01 Médico Otorrinolaringologista, 01
Meédica Radiologista, 02 Médicos Ortopedista, 04 Psicélogos, 05 Terapeutas Ocupacionais, 08 Fisioterapeutas sendo que um profissional estd atuando na drea de Orientagdo e Mobilidade), 08 Fonoaudi6logas, 02

Assistentes Sociais, 01 Nutricionista e 02 Enfermeiras.

Com relagio ao nimero de pacientes, o CER IV atendeu entre janeiro a abril um total de 2.652 usudrios, que geraram 20.296 procedimentos.

Procedimentos de Fonoaudiologia em Reabilitacao Auditiva/ CER IV 1° Quadrimestre 2020.

PROCEDIMENTOS | JAN. | FEV. | MAR. ABR. 1°/2020 3°/2019
Aparelho de
Amplificagdo Sonora 19 14 03 0 36 130
Individual (AASI)
Acompanhamento de
Pcte. p/ Adaptacdo de 04 17 11 0 32 59
Aparelho Auditivo
Consulta em
74 135 50 21 280 423
Fonoaudiologia
Estudo de Emissdes
0 06 0 01 07 12
Otoacusticas (EOA )
Exame de
79 115 70 01 265 377
Audiometria
Exame de
25 38 17 0 80 117
Imitanciometria
Exame de
68 78 51 01 198 238
Logoaudiometria
Fonoterapia 54 60 26 21 161 234
Selegio e Verificagdo
04 63 39 0 106 154
de Beneficio do AASI
Sistema FM 0 0 0 0 0 0
Total 327 526 267 45 1.165 1.744

Fonte: Levantamento de dados/Relatério de Procedimentos Executados , Sistema RP.

O servico de Orteses, Proteses e Meios Auxiliares de Locomocgio, que estava suspenso desde Novembro/2018 devido processo de credenciamento de empresa prestadora de servico, foi restabelecido a partir do
final do més de fevereiro/2020. No més de margo a data que estava programada as medidas e dispensa¢des de OPMs foram suspensas devido as medidas de enfrentamento ao Covid-19 adotadas pela Prefeitura Municipal de

Foz do Iguacu, sendo retomado o servico final de Abril conforme liberagdo de atendimentos autorizados em Diario Oficial.
A partir de Agosto/2019 o CEMURA foi incorporado ao Centro Especializado em Reabilitacio Dr. José Carlos Azeredo (CER IV).

Atendimentos e acompanhamentos de diagnésticos auditivos -1° quadrimestre 2020.

SERVICOS | JAN. | FEV. | MAR. | ABR. [ 12020 3°/2019

Consulta em
- 04 07 0 11 46
Fonoaudiologia
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Exame de
Audiometria 15 104 76 01 196 425
Exame de
12 06 05 0 23 *_
Imitanciometria
Exame de
11 98 75 0 184 420
Logoaudiometria
Total 38 212 163 01 414 891

Fonte: Levantamento de dados/Relatério de Procedimentos Executados , Sistema RP

* Equipamento em manutengdo.

7. TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO (TFD)

1. O programa:

O Tratamento Fora de Domicilio - TFD, é um instrumento legal que visa garantir, pelo Sistema Unico de Satide - SUS, o tratamento de média e alta complexidade a pacientes portadores de doencas ndo trativeis
no municipio de origem.

Conforme os termos do § 3° do artigo 1° da Portaria SAS/MS n° 55/1999 fica vedada autorizagio de TFD para acesso de pacientes para tratamentos que utilizem procedimentos assistenciais contidos no Piso de
Atencdo Basica (PAB).

De acordo com os termos do § 5° do artigo 1° da Portaria SAS/MS n° 55/1999 ¢ vedada a concessdo de beneficio de TFD em deslocamentos menores do que 50 km de distancia e em regides metropolitanas.

Consiste no custeio do paciente e acompanhante, (se necessario e previsto na legislacdo), encaminhados para as Unidades de Satide de outro municipio ou estado e limitado ao periodo estritamente necessério,
observando que a continuidade de tratamento existente no municipio/estado devem ser avaliadas pelas equipes regionais responséveis, quanto a possibilidade de transferéncia para o municipio/estado de origem.

O TFD constitui-se um recurso de excegdo oferecido pelo Sistema Unico de Satide ¢ SUS com amparo legal na Lei n® 8.080 de 19/09/90, Lei Complementar n°® 22 de 09/11/92, Portaria SAS n° 055 de 24/02/99 -
Ministério da Satde e Resolugdo CIB n° 061 de 16/12/2003.

A sua pratica € voltada para o usudrio do SUS em sua totalidade, envolvendo também o lado social com énfase na humanizacao e resgate da cidadania e ndo somente trabalhando a sua doenca.

2. O setor:

- A geréncia do setor de Tratamento Fora do Domicilio (TFD) esta vinculada a Diretoria de Assisténcia Especializada (DIES) da Secretaria Municipal da Satide (SMSA).
- Localizada no térreo da Sede, propositalmente, para garantir acessibilidade aos usudrios e agilidade nos processos.
- Seu horario de atendimento ¢ de segunda a sexta-feira das 07h00 as 17h30.

- Conta em seu quadro funcional: um servidor, um assessor e dois terceirizados.

- Encaminhamos usudrios que realizam tratamento nos municipios de Cascavel, Medianeira, Curitiba, Pato Branco, Arapongas, Umuarama, Francisco Beltrdo, Londrina, Maringd, Campo Largo e outros, nas
especialidades de Ortopedia, Neurocirurgia, Cardiologia, Oftalmologia, Cirurgia Baridtrica, Cirurgia Vascular, Oncologia, sub especialidades de Pediatria ; procedimentos de Alta Complexidade.

1. Atividades desenvolvidas:

Recebimento e andlise de processos de TFD;

Cadastro no Sistema Soul MV de usuarios;

Encaminhamento de processos de TFD a 9* Regional de Satide;

Agendamento de consultas, cirurgias e exames de Alta Complexidade pelo Sistema Estadual de Regulacdo de Consultas/Exames e Procedimentos;
Agendamento de passagens por telefone (2105-1103/3521-9789 / 3521-9772) ou pessoalmente;

Agendamento de ambulincias conforme quadro clinico e solicitagdo médica;

Emissdo de passagens e didrias;

Contato com hospitais para agendamento de alguns retornos;

Encaminhamento de solicitacoes de exames TFD a auditoria;

Aquisicdo de passagens aéreas - conforme quadro clinico e solicitagdo médica;

Apoio a Central de Leitos;

Atendimentos a demandas judiciais procedimentos de alta complexidade;

Certificagdo de requisi¢des de exames, receituarios médicos, e outros que devem ser realizados no municipio ; complementacdo ao tratamento realizado pelo TFD;

OrientacOes gerais e outros servigos.

2. Funcionamento do servico:

07h15min as 10h00min Emissdo de didrias e passagens agendadas previamente no setor;

10h30min as 11h30min Emissdo de passagens e didrias de encaixes;

12h00min Fechamento das passagens e didrias com Casa de Apoio, Transporte Sanitdrio, empresa de transporte e rodovidria;

07h15 as 16h00min Recebimento de processos de TFD, agendamento de passagens, orientagdes gerais, encaminhamentos de processos de TFD e servigos administrativos.

16h00 as 17h00min Somente servico interno (agendamento).

1. Composiciio do Processo de TFD:

Copia do RG do usudrio, se menor, anexar do responsavel legal;

Cépia do CPF do usudrio;

Cépia do CNS (Cartdo SUS) do usudrio;

Cépia do Comprovante de Residéncia atualizado em nome do usudrio ou responsavel legal, se menor;

Duas guias de Referéncia Contra Referéncia SUS preenchidas corretamente por profissional habilitado (médico);
Trés guias de Solicitacdo TFD preenchidas corretamente por profissional habilitado (médico);

Laudos médicos, copias de exames e outros documentos que comprovem a hipdtese diagnéstica.

*Conforme prevé no Manual de TFD/SESA-PR.

https://digisusgmp.saude. gov.br 36 de 93



1. Servicos credenciados:

1° Quadrimestre

Servicos credenciados - TFD
Nome da CNPJ Valor Janeiro | jan/19 | Fevereiro | fev/19 Margo mar/19 Abril abr/19
Empresa Global do | 2019. (N) 2019 (N) 2019. 2019.
contrato
(R$) (R$) ™) (R$) ™) (R$)
Italianinha  |01.665.323/0001- R$ 20 viagens R$ 19 viagens R$ 21 viagens R$ 23 viagens R$
Transporte |67 698.400,00 83.167,38 79.287,38 87.633,42 95.979,46
de
Passageiros |Contrato N° (12 meses)
Ltda EPP |001/2018
(Transporte)
#
Central de  {04.891.162/0001- R$ 1290 R$ 998 diarias R$ 1169 R$ 1.284 R$
Apoio Vale |18 1.160.713,80| diarias: |82.410,75 63.665,83| didrias: |74.728,99| didrias: |88.843,60
do
Ivai Ltda Contrato N° (12 meses) 1231 959 1112 1.213
1512018 normais normais normais normais
(Casa de 59 transpl. 39 transpl. 57 transpl. 71 transpl.
Apoio) **
Taroba 95.396.115/0003- R$ TMCL R$ TMCL R$ TMCL R$ TMCL R$
Construgdes |15 13.690,08 1.651,28 1.633,64 1.164,92 1.651,28
LTDA
(Rodoviaria) [ Processo de (06 meses) + + + +
Inexig.
ok N° 88/2018 526 518 315 526
passageiros passageiros passageiros passageiros
2° Quadrimestre
Agoslo_
Nome da Valor Global | Maio 2019, | Maio 2019 |y, 002919 [Junho 2019| Julho 201.9. [ Julho 2019 | Agosto 2019.
CNPJ 2019
Empresa do contrato N) (R$) N) (R$) N) (R$) ™)
(R$)
talianinha
01.665.323
Transportede | 167 | RS698.40000 RS RS RS RS
Passageiros 24 viagens 23 viagens 18 viagens 24 viagens
Lida  EPP Contrato N° (12 meses) 100.152.48 95.979.46 75.11436 100.152.48
001/2018
(Transporte) *
Central de
04.891.162
Apoio RS 1431 didirias: 1231 didirias: 1335 didirias: 1443 didirias:
i /0001-18 RS RS RS )
Vale do Ivai 1.160.713.80 | 1367 normais ! 1176 normais ! 1258 normais ! 1346 normais+ |~ RS
Lida Contrato N* (12 meses) +64 9139866 +55 7862381 +77 85.503,15 97 92.608,23
(Casade 15172018 . D transplantados transplantados
Apoio) #*
Tarobd 95.396.115 TMCL TMCL TMCL
Construgoes T™CL
/0003-15 R$13.690.08 + R$ + R$ + R$ RS
LTDA .
| Processo de Inexig. | (06 meses) 595 1.810,18 565 1.741,18 556 1.72048 1.761.88
(Rodovidria) 574 embarques
ok N°44/2019 embarques embarques embarques
de 06/01/2019
*#*Valor R$ 63,26/didrias - normais; Valor R$ 76,91/didrias , isolamento/transplantado
% Valor R$ 441,68 /mensal - TMCL; Valor R$ 2,30/passageiros ;, Taxa de embarque.
Fonte: Sistema RP Saiude, Sistema GIIG.
3° Quadrimestre
Valor Setembro Outubro| Novembro | Novembro | Dezembro (Dezembro
Nome da oNPJ | Globaldo | SCtE™PTO | 2019 | Outubro | 5919 | gp9, 2019 2019. 2019
Empresa 2019. (N) 2019 (N)
contrato R$) (R$) ™) R$) ™ R$)

https://digisusgmp.saude. gov.br
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CNPJ
01.665.323
Italianinha /0001-67
Transporte de R$
5 R
Passageiros | ot No 698.400,00 . 8 75 lth 36! vi ! ° - - - -
viagens .114,3 viagens |45 903,22
Lida EPP 1 010018 | (12 meses)
(Transporte) * (Encerrou-
se em
15/10/2019)
NPl 1303 1414 1367 985
Central de PP iArias: JPN .
Apoio 04.891.162 diarias: diarias: diarias: diarias:
R$ 1221 1365 1323 929
. ai | 70001-18 R R . R R
Vale do Ivai 1.160.713,80 | normais + $ normais + y . $ X $
Ltda 8 83.547,08 T 100.118,49 normais + | g7 077,02 | normais + |63 (75,50
(12 meses) 49 44
(Casa de Contrato N° Transplan- 56
Apoio) ** 151/2018 Transplan- Transplanta- Transplanta-
tados tados dos dos
CNPJ
95.396.115 TMCL TMCL TMCL TMCL
Taroba
Strucs /0003-15 + + + +
Construgdes R$13.690,08 RS R$ R$ RS
LTDA 571 621 545 395
. (06 meses) 1.917,17 2.043,17 1.851,65 1.473,65
(Rodovidria) | processo de Embar- Embar- Embar- Embar-
ok Inexig.
ques ques ques ques
N° 44/2019
CNPJ
80.770.381
Israel R%
Transportad /0001-27 R$ R$ R$
rampf)r‘a ord 1.700.928,00 - - 09 viagens 21 viagens 17 viagens
Turistica 153.154,0 124.026,00 100.402,00
Eirelljs#e* (12 meses)
Contrato N°
251/2019
*Valor R$ 3.880,00/viagem até 05/01/2019; Valor R$ 4.173,02/viagem a partir de 06/01/2019
#*Valor R$ 63,26/didrias - normais; Valor R$ 76,91/diarias ¢ isolamento/transplantado
##kValor R$ 441,68 /mensal - TMCL; Valor R$ 2,30/passageiros ; Taxa de embarque.
##kkValor R$ 5.906,00/viagem a partir de 17/10/2019.
Fonte: Sistema RP Saude, Sistema GIIG.
1° Quadrimestre 2020
Valor Janeiro Fevereiro| Mar¢o | Marco Abril Abril
Nome da aneiro Fevereiro
CNPY | Globaldo | 2020 2020 2020 2020 2020 | 2020
Empresa 2020 (N) 2020 (N)
contrato (R$) ®) | N | ®) | N | R
CNPJ 992 ,1,1?8 . 1106 247
Centralde |4 g91 162 didrias: didrias: o didrias:
Apoi : diarias:
poto 1089 193
/0001-18 R$
Vale do Ivaf B RS | normais | RS 1038 RS R$
AU 7R3, normais
Ltda 6343642 |+ [72.658.73] "0 90,803, 76 | N6 362,39
Contrato (12 meses) 30 +68 54
(Casa de I transplan- 49 transplan- ’
Apoio) ** tados transplan- tados transplan-
1512018 tados tados
CNPJ
95.396.115
TMCL TMCL
Tarobi 10003-15 TMCL TMCL
Construcoes i + +
onstrug R$13.690,08| RS + RS RS RS
LTDA 474 473 422 14
e Processo | (12 meses) 1.672,73 1.670,21 1.402,84 513,53
(Rodovidria) K embar- embar- embar- embar-
ek de Inexig.
. ques ques ques ques
N
44/2019
CNPJ
80.770.381
Israel R%
/0001-27 4 . .
Transportadora 18 RS 17 R$ 16 R$ 02 R$
e 1.700.928,00 .
Turistica viagens |106.308,00| Viagens 1100.402,00| viagens |94.496,00| viagens |[11.812,00|
Eirelli###* Contrato | (12 meses)
Ne
251/2019

*#Valor R$ 63,26/didrias - normais; Valor R$ 76,91/didrias , isol o/tr

https://digisusgmp.saude. gov.br
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*kValor R$ 478,25 /mensal - TMCL; Valor R$ 2,52/passageiros Taxa de embarque - reajuste a partir de 01/01/2020

#kkValor R$ 5.906,00/viagem - alteragdo de contrato a partir de 17/10/2019.

Fonte: Sistema RP Saude, Sistema GIIG.

Referente ao transporte dos usuérios do programa TFD, contamos com Onibus terceirizado da empresa Israel Transportadora Turistica Eirelli, o qual possui acessibilidade G, a

partir de 17/10/2019 destinado aos usudrios que realizam tratamentos em Curitiba e regido metropolitana; e para os demais destinos, veiculos da frota do setor de Transporte Sanitario (van,

ambuléncia e outros utilitarios).

Recebemos na data de 18/10/2019 trés veiculos novos tipo van nesse més de setembro, os quais vém reforcar nossa frota, pois afinal nossa meta ¢ atender 100% dos nossos usuérios

com eficiéncia e prestatividade.

Quanto a hospedagem completa, que contempla alojamento (dormitério, higiene), servigos de alimentagdo (café da manha, almoco e jantar), servicos de apoio ao embarque e

desembarque, servigos de transporte intermunicipal e outros servicos essenciais como atendimento de enfermagem e nutri¢io na casa de apoio, possuimos contrato com a empresa Central

de Apoio Vale do Ivai Ltda.

Com relagiio aos embarques/desembarques: usudrios com destino a Curitiba e regido metropolitana tem como ponto de referencia o Terminal Rodovidrio Internacional de Foz do Iguagu (embarque na plataforma 12

e desembarque na plataforma 13); demais destinos os usudrios utilizam da Recep¢io do Hospital Padre Germano Lauck. Essa alteracdo de ponto de embarque se fez necessaria, para assegurarmos qualidade, conforto,

humanizacio e seguranca aos usuarios, tendo em vista que os mesmos ficavam no relento, sem nenhuma protecao contra o frio, vento e chuvas na margem da Avenida Parana.

1. Encaminhamentos

2019
Acdes Janeiro | Fevereiro | Marco | Abril | Maio | Junho | Julho |Agc temb utubroNovembroDezembro|
TFD Curitiba/Campo
540 544 616 634 | 615 587 571 | 593 598 651 594 486
Largo
TFD Cascavel 142 194 216 276 | 235 246 296 | 302 299 301 307 283
TFD Francisco Beltrao 00 00 03 00 05 08 06 04 01 02 02 00
TFD Arapongas 03 05 03 06 04 05 06 10 04 04 07 03
TFD Pato Branco 03 02 09 08 06 05 09 11 07 04 05 06
TFD Umuarama (central
. 01 01 05 02 02 04 03 01 03 07 05 02
de leitos)
TFD Londrina (central de
. 01 01 02 00 01 03 04 04 05 04 06 02
leitos)
TFD Medianeira (judicial) 00 06 01 01 00 00 01 00 01 00 01 01
TFD Maringa (central de
. 01 00 02 01 02 01 02 02 01 01 02 03
leitos)
TFD Campo Mourio
. 00 00 00 00 00 01 01 01 02 02 02 03
(central de leitos)
TOTAL DE
691 753 857 928 | 870 | 859 898 | 927 921 976 931 789
ENCAMINHAMENTOS

Fonte: Sistema RP Saide, Sistema Soul MV, Gmail.

2020
Acoes Janeiro | Fevereiro | Marco | Abril
TFD Curitiba/Campo
496 487 441 43
Largo
TFD Cascavel 254 299 241 89
TED Francisco Beltrdao 02 00 00 00
TFD Arapongas 01 02 01 01
TFD Pato Branco 04 02 03 00
TFD Umuarama (central
. 01 00 00 00
de leitos)
TFD Londrina (central de
. 05 06 05 04
leitos)
TFD Medianeira (judicial) 00 00 00 00
TFD Maringa (central de
N 04 02 01 00
leitos)
TFD Campo Mourdo
. 01 00 00 00
(central de leitos)
TOTAL DE
768 798 692 137
ENCAMINHAMENTOS

Fonte: Sistema RP Satide, Sistema Soul MV, Gmail.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Especialidades encaminhadas:

2019
Especialidade Janeiro |Fevereiro|Mar¢o|Abril [ MaioJunholJulho{Agosto[Setemb utubroNovembroDezembro
Ambulatgrio de doengas | ) 23 1ol os 12|13 15| 18 19 18 15
raras
Alergologia e imunologia | 04 07 09 11 12 13 11 09 04 6 5 9
Anestesiologia 02 11 16 25 | 21| 23 | 32 43 21 22 21 10
Bariatrica 31 23 21 27 | 39 | 33 | 39 29 32 33 13 8
Bera 09 04 11 20 | 07 | 08 11 12 16 17 25 15
Bucomaxilo 02 02 09 11 05 19 | 05 07 19 21 19 15
Cardiologia Adulto 04 11 15 32 | 22| 27 | 21 27 29 32 30 25
Cardiologia pediatrica 06 11 09 131141 09 | 11 12 24 29 28 26
Dermatologia 02 02 05 09 | 07 | 03 | 05 06 08 8 9 4
Endocrinologia 11 11 15 14 16 17 19 21 16 17 15 13
Estudo Eletrofisiologico 10 25 23 20 | 19| 27 | 15 26 17 18 16 17
Gastroenterologia 02 00 07 17 | 03 | 03 | 02 02 07 8 3 5
Genética 12 11 17 15 10 [ 09 | 13 15 19 21 19 21
Cirurgia Geral 33 25 21 19 | 26 16 | 22 19 27 29 27 22
Hanseniase/tuberculose 02 00 04 01 [ 00 [ 00 | OO 00 00 0 0 0
Hepatologia 04 04 09 12 [ 11 | 09 | 11 12 19 18 19 17
Hematologia 02 04 09 16 | 13 ] 09 | 05 15 13 16 12 13
Medicina nuclear 02 11 13 13 19 11 13 17 19 20 16 11
Nefrologia 21 11 17 19 112109 | 19 17 11 13 12 9
Neurocirurgia/neurologia 41 40 68 63 | 74 | 57 | 719 74 62 68 71 62
Oftalmologia 53 34 49 33 | 42 | 46 | 54 69 48 44 42 40
Oncologia 32 21 23 13 11 13 | 21 19 92 87 82 74
Ortopedia 213 229 221 | 260 | 198 | 203 | 196 | 194 173 171 159 139
Otorrinolaringologia 26 23 19 19 | 12 12 | 15 11 18 19 20 13
Pediatria (sub
especialidades) 64 87 118 | 110 | 116 | 124 | 136 | 142 120 113 109 102
Pneumologia 31 07 17 19 19 18 16 13 12 15 13 11
Psiquiatria 06 11 21 15 17 19 11 08 11 16 19 15
Reumatologia 02 07 11 09 19 10 | 09 12 09 7 5 6
Toxina botulinica 06 16 12 17 | 15 | 09 | 09 07 05 4 3 3
Transplantes e 15 19 16 |14l i5] 9| 23 25 28 23
acompanhamento
Urologia 06 18 13 19 | 19 18 16 12 02 3 5 4
Vascular 23 25 19 20 | 32| 42 | 38 27 29 32 39 30
Outros 02 20 09 07 15 12 | 16 16 23 25 29 12
TOTAL 691 753 857 | 928 | 870 | 859 | 898 | 927 921 976 931 789

Fonte: Sistema RP Saide, Sistema Soul MV, Gmail.

Por sugestao do COMUS na ultima apresentagio da RDQ (1° Quadrimestre de 2019), foram inseridos os dados em nimeros e nio em porcentagem como anteriormente.

2020
Especialidade Janeiro |Fevereiro|Marco|Abril
Ambulatério de doencas 06 0 o4 0
raras
Alergologia e imunologia | 04 06 04 01
Anestesiologia 11 14 09 00
Bariatrica 26 25 09 06
Bera 07 09 06 00
Bucomaxilo 05 04 03 00
Cardiologia Adulto 14 19 09 03
Cardiologia pediatrica 11 13 14 04
Dermatologia 02 03 02 00
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Endocrinologia 03 02 02 00

Estudo Eletrofisiologico 05 11 09 02
Gastroenterologia 03 04 02 00
Genética 07 10 07 02
Cirurgia Geral 03 02 02 02
Hanseniase/tuberculose 00 00 00 00
Hepatologia 05 08 04 02
Hematologia 02 03 02 01
Medicina nuclear 08 07 05 01
Nefrologia 05 02 01 02
Neurocirurgia/neurologia | 40 37 29 02
Oftalmologia 48 51 49 14
Oncologia 51 59 55 36
Ortopedia 339 326 318 | 05
Otorrinolaringologia 12 13 09 00
Pediatria (sub
especialidades) > ol 9 08
Pneumologia 09 11 07 01
Psiquiatria 18 13 12 10
Reumatologia 06 05 03 01
Toxina botulinica 02 04 02 00
Transplantes e 28 0 2% 1
acompanhamento
Urologia 03 04 03 00
Vascular 21 23 14 02
Outros 09 08 02 01
TOTAL 768 798 692 | 119

Fonte: Sistema RP Satide, Sistema Soul MV, Gmail.

8-Servico de Atendimento Movel as Urgéncias - SAMU

SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA - SAMU

Tabela 06- Distribui¢io do nimero e proporgio dos atendimentos realizados pelo SAMU segundo o perfil das ligacdes e comparativo.

Perfil de ligacdes Janeiro Fevereiro Marco Abril (1°RDQ 2020 1°RDQ 2019
Regulagdo 2553 3315 3987 2865 12720 9310
Orientagdes 333 667 901 344 2245 2282
Trote 11 1 19 1 32 20
Total de Ligagoes 2897 3983 4907 3210 14997 11592
Média Didria de Ligagdes 96.56666667 132,7666667 163,5666667 107 124,975 96.6

Fonte: Diretoria de Urgéncia e Emergéncia

Tabela 07 - Distribui¢do do niimero e propor¢io de atendimentos realizados pelo SAMU, segundo a causa e comparativos

Tipo de Atendimento SAMU Janeiro Fevereiro Marco Abril |1°RDQ 2020 1°RDQ 2019
Caso Clinico 1154 1002 997 891 4044 4675
Traumatico 44 38 38 26 146 256
Transferéncias 453 492 513|340 1798 1529
Obstétrico 133 115 115 68 431 380
Nio Registrado 44 38 38 30 150 157
Psiquitrico 222 192 191 176 781 539
Orientagao/Tratado no local 111 9% 95 52 354 285
Atendimentos Susp. COVID 53 142 195 -

Pedidtrico 66 57 57 175 355 445
Obitos > 30 anos 17 24 23 27 91 -

Obitos < 30 anos 1 1 0 1 3 -

Total 2245 2055 2067| 1786 8348 8266

Fonte: Diretoria de Urgéncia e Emergéncia

DIUE /DVAMU . SAMU: Central de Regulacio SAMU FRONTEIRA REGIONAL
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9-  TRANSPORTE SANITARIO

Relatorio de atendimentos via ambuléncias, com mobilidade nula ou reduzida

no ambito do municipio:

)ESCRIC;\O DOS | JAN [ FEV | MAR | ABR | TOTAL 1719 319
ATENDIMENTOS RDQA RDQA
Remogoes, 992 | 1017 | 1210 | 1032 | 4251 5050 4407

transferéncias entre
unidades de satdes,
exames, consultas,
alta hospitalar,
hemodiilise,
ncologia,fisioterapia,
ipoio a0 SAMU 192

etc.

» Fonte: Diario de Bordo

Relatério de atendimentos via ambulancias, com mobilidade nula ou reduzida em viagens para outros municipios:

DESCRICAODAS | JAN | FEV | MAR | ABR | TOTAL 1°/19 3°/19
VIAGENS RDQA RDQA
Curitiba (ambulancia) 12 14 11 08 45 34 40
Cascavel (van/ 38 37 29 30 134 128 134
ambulancia)
Francisco Beltrdo 04 0 0 0 04 14 03
Pato Branco 02 05 03 04 14 24 22
Maringa 03 06 04 03 16 25 16
Arapongas 0 02 01 0 03 17 10
Loanda/Jandaia do Sul 0 02 03 0 05 0 0
Umuarama 02 01 0 0 03 19 09
Londrina 05 04 06 04 19 13 19
fedianeira/Missal/outros| 0 06 08 0 14 21 35
Campo Mourdo 02 01 0 0 03 0 0
'OTAL de VIAGENS | 68 78 65 49 260 295 288
Fonte: Relatério de viagens
10- Servico Integrado de Atendimento ao Trauma de Emergéncia (SIATE)
Tabela - Total de atendimentos pré-hospitalares realizados no 1° quadrimestre 2020.
1° Quadrimestre 2020 2019
OCORRENCIA JAN | FEV | MAR | aBr | Total 1°n9 219 39
RDQA RDQA RDQA
Acidente com corpo estranho 3 0 0 1 4 6 6 3
Acidente com maquina 4 5 4 2 15 7 23 13
Acidente  térmico,  radiag@io, quimico, 3 2 2 1 8 4 17 7
temperatura.
Agressio 18 18 26 12 74 97 75 82
Ataque de animal 2 2 2 3 9 7 11 11
Choque Elétrico 1 3 0 2 6 6 3 3
Ferimento por arma branca 9 8 12 4 33 32 25 29
Ferimento por arma de fogo 1011 12 5 38 25 28 33
Ferimento por objeto cortante 7 14 8 4 33 42 35 39
Lesdo Fisica 12 8 5 6 31 71 64 66
Obstrugio VVAA 6 2 2 3 13 13 10 11
Problema Clinico 2 6 6 4 18 15 13 23
Queda de objeto sobre pessoa 5 5 6 3 19 23 31 24
Queda de pessoa de mesmo nivel 59 58 52 27 196 287 235 262
Queda de pessoa de plano elevado 32| 24 35 23 114 119 119 94
Atendimento 2 gestante 0 0 0 0 0 0 0 1
Transporte 1 0 0 2 3 1 5 1
Intoxicagio/envenenamento 0 0 2 0 2 3 1 3
Enforcamento 0 1 0 1 1 0 4 0

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Suicidio / Tentativa 1 1 0 1 3 6 4 6
Total 175 | 168 | 174 104 620 764 698 712
Fonte: http: .sysbm.| s.pr.gov.br/sysbmn ios/estatistico/vitimas atendidas.
VITIMAS DE ACIDENTE DE TRANSITO
Tabela - Total de atendimentos realizados por tipo de ocorréncia no 1° quadrimestre 2020
1° Quadrimestre 2020 2019
OCORRENCIA JAN | FEV | MAR | aBr | Total 119 219 319
RDQA RDQA RDQA
Atropelamento 9 14 13 6 2| g 62 63
Capotamento 1 3 1 3 8 12 9 12
Choque Contra anteparo 8 7 5 11 31 5 33 15
Colisiio 73 118 79 59 329 563 537 478
207
Queda de Veiculo 52| 61 | 51 43 237 210 217
Tombamento 0 0 0 0 0 1 0 0
Saida da Pista 1 2 1 o | 4 1 0 2
0
Engavetamento 0 0 0 0 2 0 0
Total 144 | 205 150 122 621 935 851 789
Fonte: http://www.sysbm.bomt pr.gov.br/sys ‘menu/relatorios/estatistico/vitimas atendidas.
Tabela - Total de encaminhamentos realizados no 1° quadrimestre 2020.
ENCAMINHAMENTOS JAN | FEV | MAR | aBr [ Towl 119 2 S
RDQA RDQA RDQA
UPA Walter Barbosa 39 68 53 35 195 247 333 209
UPA Joio Samek 50 |73 69 34 226 ™ 295 275
HMPGL 47 54 28 38 167 282 257 236
Total 761 885 720
Fonte: http://www.sysbm eiros.pr.gov | menu/relatorios/estatistico/vitimas atendidas.
Tabela - Total de atendimentos realizados por sexo no 1° quadrimestre 2020.
1° Quadrimestre 2020 2019
SEXO JAN FEV MAR ABR | Total rny 2°n9 319
RDQA RDQA RDQA
Masculino 219 263|227 169 878 1107 1113 1038
Feminino 119 (133 [118 65 435 595 561 595
Total 338 396 345 234 1313 1702 1674 1702
Fonte: http://www.sysbm.bombeiros.pr.gov.br/sys menu/relatorios/estatistico/vitimas atendidas
Tabela - Total de atendimentos realizados por idade no 1° quadrimestre 2020.
1° Quadrimestre 2020 2019
IDADE JAN FEV MAR ABR Total 1ns 219 319
RDQA RDQA RDQA
At6 01 ano 7 9 1|8 9 33 20 30 40
124 anos 7 12 |6 8 33 53 36 45
549 anos 9 12 |16 10 47 66 59 61
104 14 anos 13 14 |12 8 47 62 66 62
15419 anos 33 18 |32 22 105 120 124 132
20424 anos 50 59 |46 30 185 282 246 246
25229 anos 40 53 |38 35 166 213 214 204
https://digisusgmp.saude. gov.br
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30434 anos 32 43 |35 17 127 151 191 150
35239 anos 28 39 |38 17 122 147 137 136
40244 anos 20 | 33 |21 19 93 148 125 115
45 349 anos 25 25 |28 18 96 102 101 104
50454 anos 27 21 |24 16 88 99 98 71
55459 anos 10 21 |17 12 60 68 86 59
60 2 64 anos 11 11 6 2 30 51 54 63
65 269 anos 10 7 8 4 29 44 23 37
Acima de 70 anos 17 23 16 12 68 89 39 98
Fonte: http://www.sysbm eiros.pr.gov | menu/relatorios/estatistico/vitimas atendidas.
Tabela - Total de recusa de atendimento do usuério no 1° quadrimestre 2020.
1° Quadrimestre 2020 2019
Recusa de Atendimento JAN FEV | MAR | ABR Total rne 2n9 3719
RDQA RDQA RDQA
Recusa 1 8 6 5 20 50 56 32

Fonte: http://www.sysbm.

menu/relatorios/estatistico/vitimas atendidas.

11-ATIVIDADES REALIZADAS NO NUCLEO DE EDUCACAO PERMANENTE (NEP)

Tabela - Atividades realizadas no primeiro 1° quadrimestre 2020.

1° Quadrimestre 2020
(niimero de profissionais participante no
treinamento)
Atividades JAN | FEV | MAR | ABg | Tow! B

RDQA
Paramentag¢do e desparamentagdo
d o sEPIs utilizados nos
atendimentos as doencas infecto
contagiosa. (treinamento 16 12 15 o 43 0
individual)
Equipe treinada: SAMU
Carga horéria: 4 horas.
Area de descontaminagio e
desparamentagiio, direcionado ao
COVID 19. 8 10 8 10 36 0
Equipe treinada: SAMU
Carga horéria: 2 horas.
Atividade de treinamento as
equipesde APH. Cuidados e
pritica nos atendimento clinico 1 4 5 0 3 N "
(abordagem primiria).
Equipe treinada: SAMU
Carga horéria: 12 horas.
Atividade de treinamento as
equipesde APH. Cuidados e
pritica nos atendimento em
Parada  Cardiorrespiratoria 10 8 6 3 27 42
SBV
Equipe treinada: SAMU
Carga horéria: 12 horas.
Atividade de treinamento as
equipesde APH. Cuidados e
pratica nos atendimento
traumitico 1 (abordagem 0 0 12 4 16 12
primaria).
Equipe treinada: SAMU
Carga hordria: 12 horas.
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Atividade de treinamento as
equipesde APH. Cuidados e
pratica nos atendimento
traumatico 2 (abordagem
secunddria - cuidados em TRM).

Equipe treinada: SAMU

Carga horéria: 12 horas.

15

Atividade de treinamento as
equipesde APH. Cuidados e
pratica nos atendimento
traumitico 3 (abordagem
secundiria - cuidados e remocdo
do paciente e preenchimento dos
dados relatorio).

Equipe treinada: SAMU

Carga horéria: 12 horas.

Atividade de Instru¢do em Dire¢éo

defensiva

Total

38

149

O NEP do SAMU Fronteira tem por objetivo promover a educagao permanente para trabalhadores de satide e comunidade em geral da 9° Regional da Satide.
Através do NEP virios projetos estdo sendo executados visando a melhoria do atendimento a situacdes de urgéncia e emergéncia

Nosso NEP teve inicio de suas atividades em Janeiro/2020 desde entdo vem trabalhando para melhorar a assisténcia ao usudrio da rede SUS do nosso Municipio.

"A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saiide (PNEPS) compreende que a transformagdo nos servigos, no ensino e na condugdo do sistema de satide ndo pode ser c

técnica.

Envolve mudanga nas relagées, nos processos, nos atos de saiide e, principalmente, nas pessoas. Como estratégia, deve contribuir para a necessdria transformagdo dos processos formativos, das prdticas pedagégicas e

das praticas de condugdo do sistema e dos servigos de saiide, abarcando também a organizagdo de modelos, processos colegiados e de assessoramento. Constitui-se em um trabalho articulado entre o sistema de saiide,

em suas esferas de gestdo e as institui¢des formadoras, com vistas a construgdo de uma saiide que diga respeito aos seus usudrios e valorize os atores sociais do trabalho." (Educag¢do Permanente em Saiide, Ministério da

Saiide, 2014)

DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE (DIVS)

1.1 Divisdo de Vigilancia Sanitaria

2 Relatério de produgdo de atividades da Vigilancia Sanitéria:

JAN FEV MAR ABR TOTAL

Anilise de PGRSS 0 0 44 63 107
Apreensao e Inutilizacio 3 1 0 1 5
Aprovacio de layout 36 29 22 24 111
Baixa de RT 6 6 6 0 18
Ciéncia 0 6 0 3 9
Coleta de Amostra 0 1 0 0 1
Desinterdi¢io 0 0 1 3 4
Infracdo 10 12 2 2 26
Ingresso de RT 0 11 11 2 24
Inspecio 126 142 85 9 362
Inspecdio de Veiculo 9 6 2 1 18
Interdicao Cautelar 2 4 1 0 7
Intimacio 112 160 98 9 379
Inutilizagio 1 0 0 0 1
Processo Administrativo 0 22 2 1 25
Prorrogacio de prazo 13 13 4 1 31
Servigos Administrativos 80 145 110 36 371
Palestras, nimero de participantes 0 100 0 0 100
VISA CCZ 149 158 113 18 438
RELATORIO PANDEMIA 0 0 936 2074 3010
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 547 816 1437 2247 5047
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2019

IAN [ FEV_ | MARCO | ABRIL | TOTAL
[ACWERTOS 243 195 187 m 898
SAUDE 137 58 106 109 410
SANEAMENTO z 17 13 16 67
TRABALHADOR 19 16 8 16 59
[ SOLCACOES, VIA PROTOCOLO 330 |51 286 364 1271
[ BALANCETES, INGRESS0S E BAKA 7] 0| 110 234 574
PALESTRA n 84 63 66 245
TVESTIGAGAG FEMOTERAPA 1 o 0 0 1
[ PROCEDIMERTOS VISA CCZ 13|98 7 75 361
[ AMALISE DE PROJETO Y 5 47 60 173
PROGESS0 ADMINSTRATIVO + INFRAGOE: 7 31 a1 ER 110
ARALISE DE ALVARAS DE FUNCIONAMERTG 17 3 32 2 76
PROCEDIMENTGS TECHICOS DA FAZENDA 70 78 83 68 29
FRALISE DE PGRS [ i1 18 15 )
[RECTARACOES 62 [ [ 49 244
EMISSAODE [ 120 69 13 122 42
TOTAL 1234|1274 |12 1522 5256

¢ Em agosto de 2019 comecou a implantacio do SISTEMA RP saiide, ocorrendo

no

& Marco de 2020 ; Decreto 28055/2020, Medid.
decorrente da Pandemia do Novo Coronavirus ; COVID -19

Mud a; de fiscali

¢ nos pr

Municipal de Foz do Iguacu

& Diminuicio da d da de pr 1

dos dados e conseqiiente mudanca nos relatorios emitidos

icipio de Foz do Igucau de controle e prevenciio para o enfrentamento da emergéncia em Satde Pablica de importincia internacional

em decorréncia da paralisaciio das atividades comerciais no municipio

de rotina e aumento dos procedimentos da Central de Fiscalizacio COVID, em conjunto com a Secretaria da Fazenda Municipal, Defesa Civil e Guarda

. Diminuicéio do niimero de participantes nas palestras para manipuladores de alimentos em virtude da paralisacio das atividades comerciais e do nio atendimento presencial nos setores da PMFI

¢ Aumento do niimero de Analises de PGRSS - Engenheiro Agronomo cedido temporariamente para a Divisdo

2.1 Divisdo de Vigilancia Epidemiologica

Relatério de producdo de atividades da Vigilancia Epidemioldgica:

1° Quad.
Estabelecimento Jan Fev Mar Abr RDQ Total
tal Ministro Costa Cavalcanti 340 318 331 349 1338 1338
tal e Maternidade Cataratas 32 37 19 30 118 118
tal Unimed 9 18 18 13 58 58
s 3 6 5 0 14 14
cilio 3 1 4 1 9 9
387 380 377 393 1537 1537

Fonte: Diviso de Vigilancia Epidemiologica/SINASC

Em Foz do Iguagu, nasceram 1537 criangas entre janeiro a abril de 2020. A maior parte dos nascimentos, 1338 ocorreu no Hospital Ministro Costa Cavalcanti, referencia para parto SUS no municipio. 118 nascimentos ocorreram no Hospital e Maternidade Cataratas, 58 no Hospital Unimed, em

ambos hospitais predominam o atendimento privado, e no domicilio ocorreram 09 nasci s no periodo. C: com 1°
ro absoluto de Mortalidade Infantil, Materna e Mulher em Idade Fértil (MIF). Foz do Iguacu, 2020.
Estabelecimento Jan Fev Mar Abr 1° Quad. Total
6 2 3 14 14
0 0 0 0 0
e: Divisio de Vigilincia Epidemiologica/SIM
de Mortalidade Infantil, Materna e Mulher em Idade Fértil. Foz do Iguacu, 2020.
Estabelecimento 1° Quad Inc. 1° Quad Total Inc. Total
1(1000 Nascidos Vivos) 14 9,11 14 9,11
1a (100 mil Nascidos Vivos) 0 00,00 0 00,00

Fonte: Divisao de Vigilancia Epidemiolégica/SIM

re de 2019, que nasceram 1797 criangas, houve uma redugdo de 14,5% dos nascimentos.

Em relacio a mortalidade infantil (6bitos em menores de 1 ano de idade), ocorreram 14 ébitos no periodo de janeiro a abril de 2020, o que resultou em uma incidéncia de 09,11
obitos para cada 1000 (mil) nascimentos. Em 2019, de janeiro a abril foram 18 ébitos infantis, com incidéncia de 11,41 para cada 1000 (mil) nascidos, 0 que demonstra importante

reduciio da mortalidade infantil quando comparado com mesmo periodo do ano de 2019.

Em relacdo a mortalidade materna néo houve ébitos no 1° quadrimestre de 2020, o que evidencia importante r

que apresentou 1 obito materno.

ro absoluto das 5 principais causas de 6bitos segundo Cap. CID 10, no municipio de Foz do Iguacu, 2020,

q

CAUSAS Jan Fev Mar Abr 1° Total
Quad
encas do aparelho circulatorio 33 29 42 20 124 124
iplasias (tumores) 27 22 29 13 91 91
ausas externas de morbidade e
19 12 14 6 51 51

dade
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engas endéerinas nutricionais ¢

) 8 10 15 2 35 35

ilicas

engas do aparelho respirat6rio 5 6 1 10 35 35

s 35 37 30 25 127 127
Total 127 119 141 76 463 463

* Demais causas classificadas

Divisdo de Vigilancia Epidemiologica/SIM

meiro quadrimestre de 2020 ocorreram 463 6bitos no municipio. As cinco principais causas de mortalidade em ordem decrescente de acordo com o nimero absoluto de ébitos foram: em primeiro lugar as doengas do aparelho circulatério com 124 6bitos, seguido das Neoplasias com 91 6bitos, em terceiro
externas de mortalidade, que sdo as mortes por acidentes de transporte, homicidios, suicidios, entre outras com 51, em quarto lugar com 35 6bitos as doengas endécrinas nutricionais e metabolicas, e as doengas do aparelho respiratorio.

20 houve uma redugiio de 13% no ntimero total de 6bitos, quando comparado com o primeiro quadrimestre de 2019.

Inc.
CAUSAS 1° Quad 1° Quad Total Inc. Total

oengas do aparelho circulatério 124 48,42 124 48,42
oplasias (tumores) 91 35,53 91 35,53
“ausas externas de morbidade e mortalidade 51 19,91 51 1991
sengas endécrinas nutricionais e

35 13,67 35 13,67
Olicas
sengas do aparelho respiratério 35 13,67 35 13,67
as 127 49,59 127 49,59

463 180.80 463 180.80

de mortalidade por 100 mil habitantes, segundo a causa bésica do 6bito municipio de Foz do Iguagu, 2020.
Divisio de Vigilancia Epidemiologica/SIM

ais causas classificada

A taxa de mortalidade no primeiro quadrimestre de 2020 foi de 180,80 6bitos para cada 100.000 (cem mil) habitantes, o que demonstra uma reducéo em relacio a taxa de
mortalidade do primeiro quadrimestre de 2019 que foi de 206,96 para 100.000 habitantes.

tAVOS
ibela ** - Relagio dos casos notificados, investigados e confirmados de dengue, Chikungunya, LV, LT, Zika, Coqueluche e AARH por quadrimestre no ano de 2020.
CASOS Jan Fev Mar Abr 1° Quad Total
Dengue Notif. 1656 6768 9335 3406 21165 21165
Conf. 1130 5523 7596 603 14852 14852
Febre de Chikungunya Notif. 10 46 65 14 135 135
Conf. 0 0 0 0 0 0
Leishmaniose visceral Notif. 0 2 1 0 3 3
Conf. 0 0 0 0 0
Leishmaniose tegumentar Conf. 0 0 0 0 0 0
Zika virus Notif. 0 0 0 0 0 0
Conf. 0 0 0 0 0
Coqueluche Notif. 0 0 0 0 0 0
Conf. 0 0 0 0 0 0
Atend. anti-rabico humano Notif. 136 90 98 48 372 372

Fonte: SinanNET - Divisdo de Vigildncia Epidemiologica

No primeiro quadrimestre do ano de 2020 o municipio apresenta um cleva ano epidemiologico da dengue inicia-se em 01 de agosto de um ano e termina em 31 de julho do ano subsegiiente, sendo assim durante o 1° ¢ praticamente quase todo 0 2° quadrimestre do ano (exceto 0 més de agosto), estdvamos
10 ano epidemiologico da dengue 2019-2020, j no 3° quadrimestre estamos no ano epidemioldgico 2020-2021, observa-se que nesta troca de anos epidemiolégicos da dengue nio ocorreu o cessamento da doenga, deixando o municipio em situago de epidemia todo o perfodo, conforme o canal endémico
furante até mesmo os meses de inverno, meses que ndo se observa casos de dengue. Aliado a essa situagio 0 municipio apresenta todas as condigoes favoréveis para a ocorréncia de casos de dengue ¢ outras arboviroses como Zika virus ¢ Chikungunya, devido ao alto indice de infestago predial, chuvas
‘reqiientes, alta temperatura, associados & circulagdo de trés sorotipos virais da dengue (DEN 1, DEN2 ¢ DEN 4).

Quanto ao Chikungunya o servico maniém vigilancia ativa desse agravo ainda novo no municipio, no terceiro quadrimestre ocorreu uma diminuigo de casos suspeitos, foram notificados apenas 02 casos, sendo que confirmado 01 caso no tiltimo quadrimestre de 2019.

3m relagdo ao Zika virus, também uma doenga introduzida a pouco tempo no municipio, foram notificados 35 casos suspeitos, sendo que apenas neste 3° quadrimestre que obtivemos amostras positivos para o virus, sendo confirmados 3 casos.

A Dengue, Zika virus ¢ Chikungunya, sdo chamadas arboviroses (doengas causadas por virus, transmitidas por mosquitos). Esses trés agravos sdo transmitidos pelo mosquito Aedes acgypti, desta forma, a influéncia climética desempenha um papel especial na reprodugio do virus ¢ do mosquito vetor da
Jengue.

Quanto a leishmaniose visceral dos 51 casos notificados apenas 02 foram confirmados. Este agravo passou a ser notificado no municipio a partir do ano de 2015 e sua importincia reside no prognostico de uma alta incidéncia para os proximos anos, bem como, a possibilidade de assumir formas graves e

ctais quando associada a0 quadro de mé nutrigdo, infecgdes concomitantes ¢ quando acomete criangas. Também foi possivel observar que a leishmaniose visceral canina precedeu o aparecimento da doenga em humanos.

A leishmaniose tegumentar é notificada somente apds o caso ser confirmado por laboratério, neste terceiro quadrimestre foi confirmado 02 casos, totalizando 08 casos novo no municipio.

Foram notificados apenas 02 casos de coqueluche no terceiro quadrimestre, situagio ji esperada por se tratar de uma doenga de transmissao respiratoria a qual aumenta sua incidéncia nos meses de inverno.

Zoram notif 518 humano, este atendi refere-se a0 profildtico dos pacientes que sofreram agressdes por animais potencialmente transmissores da raiva (céo, quati, gato, outros). Esta ocorréncia apresenta grande volume de notificages durante todo ano,

srincipalmente as agressoes por cdes, quatis e gatos.

Niamero de notifica¢des de violéncia no 1° quadrimestre. Foz do Iguacu, 2020.

1* Quadr.
Més da Notificaciio Jan Fev Mar Abr Total
RDQ
<1 Ano 04 01 01 01 07 07
01-04 07 07 04 04 22 22
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05-09 08 07 05 02 22 22
10-14 10 16 06 06 38 38
15-19 15 10 13 07 45 45
20-34 31 20 21 19 91 91
35-49 15 16 16 09 56 56
50-64 07 04 05 03 19 19
65-79 01 01 01 01 04 04
80 e+ 01 00 00 00 01 01
99 82 72 52 305 305

Fonte: Sistema de Agravos de Notificagiio - SINAN.

O objetivo da notificacio da violéncia interpessoal/autoprovocada é conhecer a magnitude e a gravidade das violéncias por meio da producio e difusio de informacdes

epidemiologicas e definir politicas piblicas de enfrentamento como estratégias e acdes de intervencio, prevencio, atencio e protecio as pessoas em situacio de violéncia em conjunto

com a rede de satde e de assisténcia social do municipio. No periodo de janeiro a abril de 2020 foram notificadas em Foz do Iguacu 305 situacdes de violéncia. E possivel observar
que em todas as faixas etdrias ha registro de violéncia. Neste periodo o predominio das notificacdes foi na idade de 20 a 34 anos com 91 notificacdes, seguido de 56 notificacdes na

idade entre 35-49 anos. Na faixa etdria entre < 1 ano até 19 anos ocorreram 134 notificacdes.

Notificacdes de Acidentes de Trabalho Grave no 1° quadrimestre, Foz do Iguacu, 2020.

1° Quad.

Tipo de Acidente de Trabalho Grave [ JAN FEV | MAR | ABR RDQ Total
TIPICO 16 04 13 09 42 42
TRAJETO 08 03 03 01 15 15

Total 24 07 16 10 57 57

Fonte: Sistema de Agravos de Notificagio ; SINAN

A Vigilancia dos Acidentes de Trabalho Grave é uma atribuicio da Vigilancia em Satde do Trabalhador e acontece conjuntamente entre a Vigilancia Epidemioldgica e Vigilancia

Sanitaria. A Epidemiologia é responsivel pela notificacdo e monitoramento do agravo e a vigilincia sanitaria pelo processo de investigaciio das lidades dos acidentes. Em 2020
no periodo de janeiro a abril foram notificados 57 acidentes de trabalho grave, sendo 42 acidentes tipicos, que ocorrem no exercicio da atividade laboral e 15 acidentes de trajeto,

que sdo os aqueles que ocorrem no percurso de casa para o trabalho e /ou vice-versa. O que demonstra uma reduc¢io do nimero de notificacdes comparando com o primeiro

quadrimestre de 2019 que foram 87 acidentes de trabalho grave notificados.

Distribuicio das notificacdes de intoxicacdes exégenas, segundo os grupos dos

agentes toxicos no 1° quadrimestre. Foz do Iguacu, 2020.

Agente Téoxico | Jan | Fev | Mar Abr 1° Quad. RDQ Total
Ign/Branco 02 03 15 0 20 20
Medicamento 50 35 28 27 140 140
Agrotox. Agricola 00 00 00 00 00 00
Agrotéx. Doméstico 01 01 01 01 04 04
Agrotéx. Satde Publica 00 00 00 00 00 00
Raticida 01 01 00 01 03 03
Prod. uso domiciliar 05 01 05 02 13 13
Cosmético 01 00 00 01 02 02
Prod. quimico 01 00 00 00 01 01
Drogas de abuso 15 07 04 09 35 35
Planta toxica 00 00 02 00 02 02
Alimento e bebida 02 00 03 00 05 05
Outro 01 00 00 00 01 01
Total 79 48 58 41 226 226

Fonte: Sistema de Agravos de Notificagio ; SINAN

A Vigilancia das intoxicagdes exdgenas tem por objetivo o desenvolvimento de a¢des de vigilancia em satde de forma a adotar medidas de promocéo, prevencdo contra doencas e agravos e

atenc¢do integral a satide das populagdes expostas a contaminantes, buscando articular a¢des integradas de saide ;, prevengao, promocdo, vigildncia e assisténcia a satide de populacdes expostas

a contaminantes.

No periodo de janeiro a abril de 2020 foram notificadas 226 intoxicacdes exdgenas, grande parte das notificagdes ocorreu pelo uso de medicamentos com 140 notificagdes, seguida de 35 por

drogas de abuso, 13 por produto de uso domiciliar, os demais casos foram distribuidos entre agrotoxicos, raticidas, alimentos e bebidas, produtos quimicos entre outros.

Em 2020 houve uma reducio no nimero de notifica¢cdes em relacdo ao 1° quadrimestre de 2019 que houve 276 notificagdes.

Notificacdo de Acidente de Trabalho com Exposi¢iio a Material Bioldgico no 1° quadrimestre, Foz do Iguacu, 2020.

Meés Jan | Fev

Abr

3° 2°
Quadr. | Quadr.
RDQ RDQ

10
Quadr.
RDQ

Total
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Nutmero de 66

notificagdes

Fonte: Sistema de Agravos de Notificagio - SINAN

Sdo considerados acidentes de trabalho com exposigio a material biologico todos os acidentes com profissionais e trabalhadores do setor satide que atuam, direta ou indiretamente, em atividades onde hé risco de exposigdo ao sangue e a outros materiais biolégicos, incluindo aqueles profissionais

que prestam assisténcia domiciliar, atendimento pré-hospitalar e agdes de resgate feitas por bombeiros ou outros profissionais. A Vigilancia Epidemiol6gica é responsével por monitorar as notifi e os i por um periodo que varia de 30 dias a 1 ano, conforme

a gravidade dos acidentes.

Em relagdo as notificagdes de Acidentes com Material Biolégico, no primeiro quadrimestre de 2020 (janeiro a abril) ocorreram 66 notificagdes, mantendo a média de casos notificados que varia de 50 a 70 casos de exposigdes em todos os quadrimestres do ano.

Agdes desenvolvidas no Programa IST/Aids ¢ Hepatites Virais no perfodo de 01 de janeiro de 2010 a 30 de abril de 2020. Foz do Iguagu/PR.

1° Quadrimestre - 2020 1° 1°
Quad. Quad.
Jan Fev Marco Abril 2020 2019

Namero testes rapidos 7.288 6.333 4.852 4.773 23.246 18.289
realizados - Rede CTA
Niamero de pessoas atendidas 293 250 274 68 885 921
no CTA
! Casos HIV/AIDS notificados 21 23 33 11 88

no SAE (casos Transferidos e 115
diagnostico recente)

2 Nimero total de casos 16 14 16 6 52 65
recentes*

2 Casos recentes residentes em 15 12 12 5 44

Foz do Iguacu 54
Nimero de pacientes atendidos 844 877 1015 801 3.537

- Farmicia /Servico de 2436
Assisténcia Especializada

(SAE)

3 Nimero total de gestantes 3 3 1 2 9

com HIV cadastradas no SAE 6
3 Casos novos de gestantes com 2 2 1 1 6

diagnostico no pré-natal 3
Casos de gestantes 14 15 14 14 57
acompanhadas no SAE - Pré- 63
natal

3 Casos novos de HIV - 0 0 0 0 0 0

Transmissio Vertical

3 Criancas soro reagentes 8 8 8 8 9
filhos de maes HIV reagente
em acompanhamento (< 12 9
anos)
3 *Casos novos de Criancas 0 2 2 1 5
expostas menores de 18 meses 9
de idade cadastradas no SAE
#*Niimero absoluto de casos 7 9 1 6 23
notificados de Sifilis Congénita 26
Niamero de pacientes atendidos 9 22 22 13 66
- Ambulatério IST 164
Preservativo masculino 28.894 21.690 5.120 8.300 64.004 127.004
distribuido pelo Programa
Preservativo feminino 633 550 300 220 1.703 1.715
distribuido pelo Programa
Saches de gel lubrificante 550 300 300 400 1550 3.700
distribuido pelo Programa
Numero de casos investigados 25 10 19 10 64
- suspeitos de Hepatites Virais 76
5 Casos confirmados de 13 4 4 1 22 31
Hepatite B
5Casos confirmados de 6 5 1 2 14 13
Hepatite C
Obitos Notificados - HIV/AIDS 1 2 0 0 3 11
(1) Fontes: Registros do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) / Livro de Registros do Servico de Assisténcia Especializada (SAE) / Planilhas de controle Mensal do PM-IST/Aids e Hepatites Virais
(%) Fontes: Planilhas de controle Mensal do PM-IST/Aids e Hepatites Virais
(%) Fonte: Livro de Registro do SAE - * Crianca exposta ao HIV durante a gestaciio, parto ou que tenha sido amamentada por uma mulher infectada pelo HIV.

(4) Fonte: Dados preliminares - ** Recém-nascidos filhos de mie com exames regente para sifilis. Namero absoluto sujeito a alteracio para mais ou menos. Sistema de Informagiio de Agravo de Notificagio - Sina-Net. Revisado 15/05/2020

(5) Fonte: SINAN-Net - 15/05/2020

a-se os casos de HIV/Aids registrados no Servico de Assisténcia Especializada (SAE).

ividades realizadas pelo Programa Municipal IST/Aids e Hepatites Virais, de

Entre as
A infecgio pelo HIV e a AIDS fazem parte da Lista Nacional de Notificagio Compulsoria de doengas (Portaria de Consolidagio MS/GM n° 4, de 28 de setembro de 2017), sendo que a AIDS ¢ de notific:

0 compulsoria desde 2014;

compulsoria desde 1986 e a infecgiio pelo HIV é de notifi
assim, na ocorréncia de casos de infecgdo pelo HIV ou de AIDS, estes devem ser reportados as autoridades de satide.
O SAE de Foz do Iguagu é referencia pela notificagao dos casos no SINAN, tratamento e monitoramento das pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA) dos nove Municipios da 9° regional de Satide, consta nos registros do SAE, desde o inicio do servigo até 30 de abril de 2020, 3.639 pacientes

cadastrados.
residente no Municipio, no ano de 2018 algumas informagdes. referentes ao agravo, foram no Relatério G ¢ outras

Com objetivo de identificar a taxa de detecgo do virus do HIV na populag;
As fontes utilizadas para a obtengéio dos dados para elaboragio do Relatério sio os Livros de Registros ¢ Planilhas de moni do Servigo de Assisté ializada - SAE - Sistemas de Informagéio oficial de dados locais.

No primeiro quadrimestre de 2020 foram registrados no SAE 88 casos de HIV/AIDS, sendo 52 casos (59%) identificados como diagnésticos recentes, destes, 84,6% (44 casos) residentes em Foz do Iguagu, Grifico 01, 70.4% (31 casos) ocorreram em individuos do sexo masculino ¢ 29.5% (13
casos) do sexo feminino, Gréfico 02. No que se refere as faixas ctdrias, observou-se que 63% dos casos de infecgio pelo HIV encontramos-se na faixa de 20 a 39 anos. Chama a atengdo para o nimero de casos diagnéstico de HIV/AIDS em mulheres na faixa etéria de 40 a S0+

ivel observar

Aeli 0 da issdo vertical do HIV, com a redugdo da sifilis e da hepatite B, é uma das cinco prioridades do Departamento de Doengas de Condigdes Cronicas e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (DCCI) para os anos de 2019 e 2020 (MS/2019). Como € pos

no Quadro 01, 0 Municipio de Foz do Iguagu estd entrando no quarto ano que nio registra caso de transmissdo vertical do HIV e hd mais de 10 anos que ndo notifica caso de transmisso vertical do virus da Hepatite B, resuliados que s reflexos da realizagio de um diagnostico precoce dos agravos,

do monitoramento e da assisténcia a gestante durante o pré-natal, agdes que sdo compartilhadas entre 0 SAE e a UBS e do acompanhamento da crianga exposta no SAE.

Nimero de casos de HIV/Aids registrados no Servigo de Assisténcia

Especializada, segundo critérios de registro geral, casos com diagnostico recente e casos com diagndstico recente residente. Foz do Iguagu, 01 de janciro a 30 de abril de 2020
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B Casos de HIV/Aids
notificados no SAE

mNimero total de casos
recentes

B Nimere de casos
recentesresidentzsem
Fozdo lguacu

Jan Fev Margo Abril

Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - abril 2020

Observando o nimero de casos notificados de HIV/Aids no SAE, ¢ possivel identificar que ocorreu uma redugio deste no més de abril. Acredita que a diminui¢do pode acontecer por alguns
fatores, entre eles a falta do insumo, a oferta e a procura pelos testes rapidos, estes que ndo ocorreram no periodo em que foi identificada a redugio nos casos confirmados.

Entre os fatores citados, a indisponibilidade dos testes rapidos pode ser significativo na redugio do diagndstico, este que € possivel verificar pelos nimeros apresentados no Quadro 01, que ndo
ocorreu na rede do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) que abrange: as Unidades Basicas de Satde e nas unidades de Satide do Municipio, porem, ¢ possivel identificar uma redugio
significativa nos nimeros de testes realizados no CTA do SAE, ponto de referencia central para realizagdo dos testes rapidos e também, onde ¢ diagnosticado o maior niimero de pessoas
vivendo com HIV.

Acredita-se que o isolamento social pela pandemia do Covid-19, seja motivo principal pela redugio dos nimeros de testes realizados no CTA ji que o local é exclusivo para esse fim, ao
contrario das UBS e US em que o deslocamento da populac@o para esses locais geralmente estdo associados a outras demandas, € possivel observar que ndo ocorreu reducdo significativa nos
nimeros de testes realizados nas UBS e US.

Numero de casos de HIV/AIDS registrados no Servico de Assisténcia

Especializada segundo sexo. Foz do Iguagu, 01 de janeiro a 30 de abril de 2020.

W Masculine

W Feminino
10als 20a29 30a39 40a4s 50+
Fonte: Registros PM-IST/AIDS e Hepatites Virais - abril 2020
Vigilancia de Tuberculose, Foz do Iguagu.
RESULTADOS 1° Quadr. 2020 3°Quad. 2019 1° Quad.
2019
N° baci ias diagnésticas r . .
9
Positivo 6 13
97
Negativo 52 146
N° de testes rapidos realizados
58
Detectdvel 35 52
Nio detectavel 333 356
373
537
Total de exames escarros realizados 426 567

Fonte: SMSA/DIV S/Laboratério Municipal/GAL(Gerenciador Laboratério Municipal)

Com base o advento da pandemia de COVID 19 iniciada no Brasil em meados de marco, observou-se uma queda no nimero de exames realizados para diagnéstico de tuberculose no
primeiro quadrimestre do ano em curso. Em comparagio com o 3° Quadrimestre de 2019 houve uma queda de 25% nos exames se comparados com o 1° Quadrimestre de 2020; e diminui¢ao de

21% em comparativo ao 1° Quadrimestre de 2019.

No ano de 2019 o 3° Quadrimestre foi responsavel por 65 exames positivos de tuberculose, o que representa um total de 11,46% dos casos investigados. No 1° Quadrimestre de 2020 ocorreram 41 exames positivos de tuberculose, representando

9,62% do total de pessoas investigadas.

Niimero de casos novos de tuberculose pulmonar notificados. Foz do Iguagu.

Niimero de casos de tuberculose 1° Quad. 3°Quad. 1° Quad.
2020 2019 2019
Notificados 46 63 49
Novos 29 45 41

Fonte: SMSA/DIVS/Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica/SinanNET/Abril/2020.

No 1° quadrimestre de 2020 foram notificados 46 casos de tuberculose, sendo que 29 casos foram classificados como casos novos da forma pulmonar bacilifera - forma esta a grande responséavel pela manuten¢io da cadeia
de transmissdo da doenca. Em comparativo com o 1° Quadrimestre de 2019 observamos que ocorreu diminui¢do dos casos novos detectados de tuberculose até o momento, devido a menor solicitagdo de exames no 1°

quadrimestre de 2020. Provavelmente, isto se deve, também, as orientagdes para a populagido permanecer em casa, mantendo o distanciamento social, para a preven¢do da pandemia de COVID-19.

Nimero de casos notificados de Hanseniase. Foz do Iguacu.
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Niimero de casos de Hanseniase 1° Quad. 3°Quad. 1° Quad.

2020 2019 2019
Notificados 10 7 7
Novos 8 6 5

Fonte: SMSA/DIVS/Divisido de Vigilancia Epidemiologica/SinanNET/Abrl/2020.

Em relacdo a Hanseniase, foram notificados no 1° Quadrimestre de 2020 8 casos novos da doenca. Em comparativo com o mesmo quadrimestre do ano anterior, podemos observar que em
2020 os niimeros de casos novos aumentaram em 37,5% (3 casos a mais).

INFLUENZA

Tabela XX - Distribui¢io de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) por classificacio final, segundo més da notificaciio, notificados no municipio de Foz do Iguacu, no 1°
quadrimestre de 2020.

CASOS Jan Fev Mar  Abr 1° Total

Quad. 2020

Sindrome Respiratéria Aguda Notif. 46 49 69 137 301 301

Grave Hospitalizados

SRAG por Influenza Conf. 05 00 02 00 07 07
SRAG por outro Virus Conf. 09 12 07 03 31 31
Respiratorio

SRAG por outro Agente Conf. 00 00 00 02 02 02
Etiologico

SRAG nio especificada Conf 32 37 59 122 250 250
COVID-19 Conf. 00 00 01 06 07 07

Fonte: - Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica/Sivep-Gripe 20/05/2020

de Sindrome d: (SRAG) final @ 8bitos, segundo mis
da notificaglio, notificados no municiplo de Foz do Iguagy, no 19 quadrimestre de 2020

Fomte:. Divisia de vighinea Epldemioldgica/Sivep Gripe 20/u5/2020 ——Cow0.19 —Gbkos

Fonte: - Divisdo de Vigilincia Epidemiologica/Sivep-Gripe 2010512020

A vigilancia da influenza e dos outros virus respiratérios ¢ realizada pela vigilancia universal dos casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG). Esta vigilancia € realizada com
pacientes

hospitalizados nos vérios hospitais do municipio por esta causa, com acompanhamento da sua evoluc@o.

O objetivo desta vigilancia é identificar o comportamento do virus influenza e mais recentemente, a partir de Margo/2020 iniciou-se a investiga¢do do virus SARS-CoV2, causador da
Pandemia de COVID-19, nas pesquisas de SRAG Universal, a fim de monitorar os casos graves da doenca, partindo de que a doenga ja afeta todos os estados brasileiros com transmissao
comunitaria, monitorando principalmente os 6bitos ocorridos por esta causa.

Na tabela acima observamos um aumento exponencial em abril do nimero de casos notificados para SRAG em comparacdo aos meses anteriores, em contrapartida a taxa de positividade
sofre uma queda importante, sendo que dos 137 casos notificados, 122 casos foram classificados como SRAG n@o especificada, ou seja, 89% dos casos investigados ndo foram isolados nenhum
virus respiratorio, dentro do painel viral realizado pelo Lacen.

No gréfico acima, observa-se um aumento das investigacdes em comparagio ao 1° quadrimestre do ano de 2019, ocorrendo um aumento de 33% em relagdo ao mesmo periodo do ano
anterior.

Relatorio de produgio da Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica - PNI (Programa Nacional de Imunizacio)

Informagoes Condensadas (Janeiro a Abril de 2020)

CAUSAS Populagio Meta Vacinados % Cobertura
Vacinal
BCG (Meta: 90% da pop < 01 ano) 1.537 90% 1.529 99,5%

Vacina contra formas graves de tuberculose

PENTAVALENTE(Meta: 95% da pop <01 ano) 1.537 95% 1.005 65,4%
Vacina contra difteria, tétano, coqueluche, hepatite b ¢ Haemophilus

influenzae b

ANTI-POLIOMIELITE - VIP/VOP (Meta: 95% da pop <01 ano) - Vacina 1.537 95% 1.045 68,0%
contra paralisia infantil

Contra Rotavirus (Meta: 90% da pop < 01 ano) 1.537 90% 1.021 66,4%

Contra Febre amarela (Meta: 95% da pop de 09 meses) 1.537 95% 1112 72,3%

Fonte: SIPNI, acesso em 19/05/2020
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Meningo Conj.(Meta: 95% da pop <01 ano) Vac.contra 1.537 95% 1.080 70,3%

meningite meningocécica C conj

Alguns fatores influenciaram na queda de cobertura vacinal no primeiro quadrimestre de 2020:

Pneumocdcica 10 val (Meta: 95% da pop <01 ano) vacina contra pneumonia 1537 95% 1.057 68,8% - Desabastecimento de vacinas: pentavalente e rotavirus;
- 10 sorotipos - S .

sorotipos - Desde 17/03/2020 houve queda na procura para vacinagio devido a pandemia de COVID-19.
TRIPLICE VIRAL (Meta: 95% da pop 01 ano) 1537 95% 1171 76,2%

Centro de Controle de Zoonoses

Vacina contra caxumba, rubéola e sarampo

XX - Nimero de procedimentos realizados pelo Laboratério

TIPO DE INFORMACAO 1° 3° 1° QUADRIMESTRE 2020 TOTAL

Quad.  Quad.  ysN FEV MAR ABR !

2019 2019 QUAD.

2020
le sangue para exame de Leishmaniose Visceral 388 570 68 116 548 4 736
nento de amostras provenientes de clinicas 89 57 7 8 7 3 25
irias para exame de Leishmaniose Visceral
ciio de Teste Rapido (teste de triagem) para 473 628 75 124 178 227 604
aniose Visceral Canina
nhamento de amostras reagentes para 243 254 22 45 53 47 167
aniose Visceral Canina ao LACEN para teste
(teste confirmatério)
stico positivo de cdes para Leishmaniose Visceral 39 212 18 26 23 27 94
le animal peconhento &3 SESA-PR para 272 118 42 50 27 51 170
:acio
le amostras ao LACEN para exame de Raiva 467 455 147 78 77 50 352
cagdo de vetores no CCZ 2.391 1.674 881 265 580 36 1.762

Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu

No primeiro quadrimestre, a partir de abril, foram canceladas as coletas de sangue para exame de Leishmaniose no CCZ.Com a pandemia de Covid-19, o recebimento de amostras provenientes
nicas veterinarias diminuiu, mas a realizagdo de teste rapido para LVC se manteve devido as coletas do projeto de encoleiramento de cies que totalizou 475 amostras em marco e 322 em abril,
» assim, os encaminhamentos de amostras ao Lacen/PR ndo tiveram interrupg¢ao.

Quadro 2 - Namero de atividades realizadas pelo setor de Educacio em Satde

TIPO DE INFORMACAO 1° Quad. 3° 1° QUADRIMESTRE 2020 TOTAL

2019 Quad.  JAN FEV MAR ABR  1°QUAD.

2019 2020
Palestra 31 36 1 12 35 0 48
Atividade lidica de asseio ambiental 53 296 5 18 43 0 66
Orientacio 1.420 585 302 1.685 11 0 1.998
Mobiliza¢io 52 3 1 3 1 0 5
Piblico alcancado pelas atividades de educacio 11.277 9.172 597 18.075 8202 0 26.874

em saiide

Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu

As identificagdes de vetores no CCZe o envio de animais pegonhentos a SESA-PRpara identifica¢do, sdo na grande maioria oriundas de demanda espontanea advindas das equipes de campo e
es especificas, sendo intensificadas nos meses impares, em decorréncia da atividade de Levantamento de indice Rapido de Aedes aegypti ; LIRAa, Contudo, devido a pandemia de Covid-19, no
le abril tivemos uma queda brusca nesta atividade pois os agentes estdo realizando atividades de orientacdo e ndo adentrando aos iméveis.

O visivel aumento no pablico alcanc¢ado pelas atividades de educaciio em satidenos meses de janeiro e margo, ocorreu devido a realiza¢do das mobilizagdes de combate a dengue em parceria
liversos setores da prefeitura, bem como de institui¢des externas:

No dia 15 de marco de 2020, a prefeitura publicou em diério oficial, o decreto n°27963, que estabeleceu medidas de controle e prevencgio ao COVID-19, dentre essas medidas estavam a suspensao das atividades escolares
ipais e a suspensdo de eventos em locais fechados com aglomeragdes de pessoas. A partir dessa data houve a interrupgao das atividades externas da equipe, pois o trabalho central realizado pela equipe de Educagido em Satde e
zagdo Social sdo em escolas e CMEI;s, além de palestras e eventos que podem haver aglomeragdo de pessoas, com isso um servidor foi realocado em outro programa do CCZ, duas servidoras foram afastadas das atividades

ciais pela Diretoria de Saiide Ocupacional e estdo realizando atividades remotas. Desde abril o setor conta com trés servidores que realizam atividades internas, seja no setor ou dando suporte a outros setores.

Quadro XX - Nimero de atividades realizadas pelo setor de Sinantrépicos

TIPO DE INFORMACAO 1° 3° 1° QUADRIMESTRE 2020 TOTAL
Quad. Quad. JAN FEV MAR ABR 1°
2019 2019 QUAD.
2020
Notifica¢do de acidentes envolvendo animais 134 128 50 15 21 17 103

peconhentos (dados registrados no SINAN)

Manejo de abelhas africanizadas 135 226 57 33 36 15 141
Manejo de outros hi o 0s (vespas, maril 81 189 84 50 48 18 200
etc.)
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Manejo de serpentes 33 19 9 8 4 4 25

Pr i envolvendo ar i (escorpides e 194 118 51 35 46 74 206
aranhas)

Procedimento envolvendo colénias de morcego em drea 48 35 14 10 12 9 45
urbana

Procedimento envolvendo lagartas 1 4 0 2 0 2 4

Procedimento envolvendo outros animais sinantropicos 20 104 13 19 26 34 92

(gambas, caramujos, carrapatos, pombos, roedoresetc.)
Situacdes notificadas na execuciio da atividade de 2910 4.558 352 591 312 777 2.032

Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu
Vistoria Ambiental

SIDERACOES SOBRE 0S NUMEROS DO 1° QUADRIMESTRE DE 2020:
NUICAO DO NUMERO DE ACIDENTES NOTIFICADOS ¢, ndo houveram fatores especificos que possam justificar a diminuigao;

3JO DE ABELHAS AFRICANIZADAS ; seguiu o padrao do 1° quadrimestre de 2019 e em comparacdo com o 3° quadrimestre de 2019 as oscilagdes registradas estao relacionadas aos fatores
\1Zonais;

310 DE OUTROS HIMENOPTEROS (VESPAS, MARIMBONDOS, ETC) (, seria necessdrio um estudo detalhado para explicar o aumento anormal se compararmos o 1° quadrimestre de 2019
»m o 1° quadrimestre de 2020, e em comparacdo com o 3° quadrimestre de 2019 as oscilacdes registradas estdo relacionadas aos fatores sazonais;

3JO DE SERPENTES ; encontram-se dentro dos pardmetros endémicos para cidade, considerando o histérico dos atendimentos do setor;
EDIMENTO ENVOLVENDO ARACNIDEOS ¢ encontram-se dentro dos pardmetros endémicos para cidade, considerando o histdrico dos atendimentos do setor;
EDIMENTO ENVOLVENDO COLONIAS DE MORCEGO ;, encontram-se dentro dos pardmetros endémicos para cidade, considerando o histérico dos atendimentos do setor;

EDIMENTO ENVOLVENDO OUTROS ANIMAIS SINANTROPICOS ¢ aumento do niimero de atendimentos em comparagio com o 1° quadrimestre de 2019, pois se manteve a realizacdo de
anejo de gambds capturados e/ou adentrados em iméveis da cidade, apds o inicio de projeto no 2° quadrimestre de 2019 (até que se tenha definicao de competéncias entre os 6rgaos ambientais,
;se trabalho continuaré sendo realizado);

'UACOES NOTIFICADAS NA EXECUCAO DA ATIVIDADE DE VISTORIA AMBIENTAL ; Redugio de situagdes registradas nas agdes de vistoria ambiental devido as restrigdes impostas pelo enfrentamento da COVID-19.

adro XX - Nimero de atividades realizadas pelo setor de Vetores

TIPO DE INFORMACAO 1° Quad. 3°Quad. 1° QUADRIMESTRE 2020 TOTAL
2019 2019 JAN FEV MAR  ABR 1
QUAD.
2020
icitacdo de servico com atendimento 202 139 157 159 196 273 785

alizado/em processo de atendimento

icitacdo de servico encaminhada para 243 28 48 55 40 96 *239
mité da Dengue

toria em Pontos Estratégicos para 1.077 1.775 459 416 422 ##¥360  1.657
itrole do A. aegypti (estabelecimentos

n alta concentracio de depositos e/ou

adouros)

mero de Bloqueios com operacéo de 106 w3k HFEQ) 57 27 39 123
eticida

mero de iméveis alcancados em 150.462 0 0 12,142 7407 16.735 36.284

queios com aplicacio de inseticidas

3V Costal e Fumacé)

Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu

*Falta de inseticida a partir da primeira quinzena de maio de 2019, a partir de 04/02/2020 a 25/03/2020 consumindo um total de 785 litros de Malathion pelo método de UBV costal, e em
25/03/2020 280 litros do novo inseticida.

*#*As demandas de mato alto foram enviadas diretamente a Ouvidoria Geral, seguindo as determina¢des do Comité da Dengue

*##*Reducdo das vistorias em PE em abril (covid-19)

Quadro XX - Nimero de atividades realizadas pelo setor de Z:

TIPO DE INFORMACAO 1° 3° 1° QUADRIMESTRE 2020 TOTAL

Quad.  Quad. JAN FEV MAR  ABR 1°

2019 2019 QUAD.
2020
Acompanhamento de animais agressores 94 75 40 26 64 33 163
Atendimento a dentincias de maus tratos a animais 47 4 0 0 1 6 7
Encaminhamento de servigos para a Vigilancia 6 4 1 0 0 2 3
Sanitaria
Recolhimento de animais mortos (em vias piblicas e 365 472 103 68 76 84 331
domiciliados)
Total de necrépsias realizadas (incluindo morcegos) 675 475 93 69 68 41 271
Recolhimento de morcegos caidos em iméveis e/ou 286 325 57 43 43 13 156
vias piblicas
Diagnéstico positivo de morcegos para Raiva u B ) . ) o 5 Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu
Vacinacio de cies e gatos contra raiva 2955 7.257 0 0 75 45 120
ilancia Epidemiologi inha o de animais observéveis para o Programa de Controle de Zoonoses. Neste i a i de aumentou, com notavel aumento no més de margo.

sincias de maus tratos & animais estio sendo encaminhadas diretamente 4 Vigilincia Sanitdria, ¢ por este motivo, o setor tem acompanhado poucas situagdes, normalmente com resolugdo répida.

A NOTA INFORMATIVA n° 51/2019 ; CGZV/DEIDT/SVS/MS restringe a distribuicdo da vacina antirrdbica a partir de 2019, e define os Estados que devem receber, sendo que o Parana ndo
ontemplado. Desde novembro de 2019, o CCZ nao dispunha desta vacina. Com a justificativa do alto nimero de quirdpteros positivos para raiva nos anos anteriores, no dia 04 de marco de 2020,
retaria Estadual da Satde forneceu 600 doses. As atividades do setor voltadas ao publico foram reduzidas, e a programacao de aplicacdo foi suspensa devido ao COVID-19. Neste periodo, as
as foram utilizadas apenas em animais contactantes com morcegos.
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Quadro XX - Nimero de atividades realizadas pelo setor de Vistoria Ambiental

TIPO DE INFORMACAO 1°Quad.  3°Quad. 1° QUADRIMESTRE 2020

2019 2019 JAN FEV MAR ABR

Termo de Compromisso emitido pela Vistoria 283 300 112 90 40 24

Ambiental

Termo de Compromisso com situagdo 144 237 70 62 34 7

solucionada/em processo de solucio

Termo de Compromisso encaminhado para 41 10 24 19 5 0

Comité da Dengue

Vistorias Ambientais realizadas (incluem 103.372 121967 27396 27.690 32408 33.499

orientaces e acdes relativas a vigilancia e ao
controle de doencas transmitidas por vetores,

eaci com animais )

TOTAL

QUAD.

2020

266

173

48

120.993

Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu

O niimero de animais mortos recolhidos teve uma leve queda neste quadrimestre,

' também observada esta queda na quantidade de quirpteros recolhidos. Isso reflete o nimero de necropsias realizadas

1ve uma redugdo a aplicagdo de Termos de Compromisso pela baixa demanda devido a orientagio externa. No setor de Vistoria Ambiental houve reducio de TC encaminhados ao Comité da Dengue, por trabalharmos com a

atégia em que dependendo da situagio encontrada, ja é feita a ficha de solicitagdo de servigo, sendo encaminhadas apenas as situagdes que nao podem ser resolvidas pelo morador.

Quadro XX - Namero de atividades realizadas pelo setor de Vigila Sanitiria
TIPO DE INFORMACAO 1° 3 1° QUADRIMESTRE 2020

Quad.  Quad. JAN FEV MAR ABR
2019 2019

Averiguacio de situagio denunciada 81 86 36 24 12 0

Inspecio sanitiria em acdes ambientais (residéncias/ 38 36 28 33 14 1

comércios)

Inspecio sanitdria em acoes referentes a3 maus tratos 28 54 42 32 8 0

animais (residéncias/ comércios)

Notificagoes por falta de asseio ambiental 39 24 6 2 5 0

Notificages referentes a maus tratos animais 7 5 1 0 1 0

Instauracio de Processo Administrativo Sanitario 6 6 2 0 0 0

Procedimento administrativo (Relatérios, Andlise de 212 431 83 96 80 17

defesas, etc.)

TOTAL
10
QUAD.
2020
72

76

82

276

Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu

No setor de Vigilancia Sanitaria, durante os meses de janeiro a abril de 2020 houve

dos colaboradores em meses alternados, o que acarreta uma queda no nimero de inspecdes. Também devido a pandemia de Covid-19 houve redugio nas atividades externas para evitar o
gio, sendo que um dos colaboradores ficou afastado por 14 dias em abril. A variacdo no quantitativo de inspecdes e servigos realizados é normal do setor, haja vista trabalharmos com uma
nda varidvel. Dentre os procedimentos administrativos, ocorreu um aumento pois os Processos Administrativos sdo iniciados no setor de acordo com as infracoes lavradas, que variam muito. No

os niimeros estdo dentro do esperado.

Quadro XX - Nimero de atividades realizadas pelo setor de Vigila A
TIPO DE INFORMACAO 1° 3 1° QUADRIMESTRE 2020

Quad. Quad. JAN FEV MAR ABR
2019 2019

Coleta de amostras de dgua para consumo humano e 327 334 0 100 96 0

envio para andlise no LACEN/PR

Analise de amostras para presenca de cloro e turbidez 535 564 65 168 113 0

realizadas em campo

Notificac¢io por descumprimento de legislacio 52 31 3 2 2 0

relacionada a dgua de consumo humano

Distribui¢io de Hipoclorito de Sodio 2,5% em Area Rural 10 158 74 0 0 0

do municipio

Cadastro de solucdes alternativas (individual e coletiva) 18 18 3 3 3 0

TOTAL

QUAD.

2020

196

346

74

Fonte: Centro de Controle de Zoonoses de Foz do Iguagu

No setor de Vigilancia Ambiental, ndo houve atividades de coleta de amostras de dgua,
devido a suspensdo das mesmas pela 9* Regional de Satde em janeiro, com isso houve
reducgdo nas andlises de cloro e turbidez. Destacamos que, as distribui¢des de hipoclorito de

em drea rural do municipio ocorrem semestralmente, neste semestre foi realizada em janeiro. Devido a pandemia de Covid-19, as atividades do setor foram suspensas em abril e a equipe foi
1ejada para a atividade de distribui¢do de vacinas junto com a equipe da Vigilancia Epidemiolégica

OUVIDORIA DO SUS

A seguir tabela com os principais itens que o sistema OuvidorSUS avalia e a analise mostra que houve uma reducéo da procura do cidaddo pelo servico no 1° quadrimestre do corrente ano
comparado ao ano anterior. Como se vé na tabela abaixo todas as modalidades de status dos servicos da OuvidoriaSUS tiveram reducéo de registros e adiante esclarecemos as possiveis razoes.

Tendo em vista o objetivo exposto no quadrimestre anterior que era de aumentar o nimero de fechamentos das demandas, esta ouvidoria criou estratégias para melhorar este indicativo e os
resultados ja sdo perceptiveis com a ampliagdo

Classificagdo | janeiro | fevereiro | margo

abril

Quadr

Quadr

30

10
Quadr

2020

Dentincia 4 0 2

27
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Elogio 13 7 3 12 07 26 35
Informagdo 1 1 1 0 01 04 3
Reclamagio 29 42 56 22 259 207 149
Solicitagio 13 33 29 3 247 142 78
Sugestdo 0 0 1 0 03 03 1

Como visto na tabela acima, no ambito geral houve uma redugio de .....no registro de demandas por parte dos usudrios. Acredita-se que tal cenario deve-se a ambrangéncia da atuagio e
resolutividade dos servigos da rede de satide do Municipio e também em virtude do periodo pandémico, COVID-19 que paralisou alguns servigos da Secretaria devido as medidas de prevengido
de contégio.

Novamente neste quadrimestre se observa uma diminuic@o no item ;Solicitacdo;, e reforcamos que a razdo é a melhor organizacio da rede de servico que vem buscando equacionar as caréncia
que geravam a busca por servicos que estavam em falta e também pelo aumento de médicos e enfermeiros através da contratac@o via concurso e contratagdo de médicos especialistas e
ampliagdo de oferta de exames. Além disso é importante frisar que o sistema de informatizagio da Secretaria Municipal de Satde possibilitou uma melhor organizagdo dos fluxos documentais
diminuindo os equivocos de orientagdo e direcionamento do usudrios aos servigos necessarios.

Paralelo ao exposto acima houve uma redugéo das demandas com a classificagio ;Reclamacdo, fator atrelado a uma série de questoes, como por exemplo, a presenca de profissionais mais
humanizados, equipes mais sintonizadas com a missdao da SMSA de ofertar um servico de qualidade, servidores mais comprometidos com a resolutividade dos problemas e garantia de
condicdes de acesso ao servico e de trabalho.

Observou-se outra vez um importante avanco de no nimero de elogios. No quadrimestre anterior foram registrados 26 elogios e nesse quadrimestre ( 1°/2020) foram gerados 35 elogios, que
outra vez justifica-se como resultado do aumento da qualidade e de oferta de servigos, bem como pela ampla divulgacdo da importancia do elogio para a promogéo e incentivo as equipes de
trabalho e pelo acesso mais facilitada aos mecanismos da OuvidoriaSUS através da oferta do aplicativo Whatsapp. Nesse sentido ressaltamos que foi muito exitosa a medida de adocdo dessa
moderna ferramenta de acesso aos servicos, pois assim o cidaddo tem uma maior garantia de exercicio do controle social.

O contexto mostra que houve um aumento de 24,56 % de acessos através da ferramenta Whatsapp. No quadrimestre anterior foram geradas 4 demandas através desse meio e nesse quadrimestre
( 1°/2020) foram geradas 93 demandas, o que comprova mais acessibilidade e participacdo popular e tal fato é importante, pois as informacdes trazidas pelo usuério sio balizadores para o
planejamento de algumas ag¢des e correcdes no plano de atuacdo da SMSA, bem como anélise dos pontos positivos da gestdo realizada.

Porloda: DLO1/2020 4 300472020

Ouvidoria de Acompanhamento: SECRETARIA MUNICIPAL DF SAUDE DE FOZ DO IGUACU

[Stams Persentual]
Telefone o 1367%
APLICATIVO E-SAUDE o EIPSE
Pessoalments 76 2585%
E-Mail 2 TA8%
Formuldrio WEB 3 102%
Cana 1 034%
Total ) 100,00

Pessoalmente

Formulirio
WEB

Portal OuvidoriaSUS

Fonte: Ministério da Satde

A tabela abaixo representa o status das demandas geradas. As demandas encaminhadas as sub redes totalizaram 276, sendo 131 foram arquivadas, pois foram internamente resolvidas sem
necessidade de encaminhamento aos servigos, das quais 76 ( 27,54 %) foram respondidas e devolvidas aos usudrio e 50 arquivadas por terem sido resolvidas junto aos setores através da
Ouvidoria. Além disso, frisa-se que as demandas cuja classificagdo é ; SOLICITACAQy, as quais geralmente expressam uma necessidade de carater urgente para o estado de satide do usudrio,
sdo todas resolvidas pessoalmente entre a equipe técnica, todavia esquece-se de dar o fechamento no sistema e abaixo se percebe esse gargalo existente até 2019, com apenas 18,5 de
fechamento das demandas no sistema.

Relatério Estatistico - Stutus
Poriodo. 01092018 &

Ouvidoria de Acompanhamentos SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FOZ DO IGUAGU
[Seanas Perccntaal]
Encensiatado g w0
Arquivade "2 30,58 %%
Fechada 72 1085
Em Ansiise 2 62
Recacaminbeda 2 0s0%
Concluido ] 025%
T > T
Portal OuvidoriaSUS

fonte: Ministério da Satde
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Relatirio E:

tico - Status

Periodo: 010172020 & 30042020

Ouvidoria de Cadastro:

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FOZ DO IGUAGU

IE'L“"

Quantidade

Encaminhado
Fechado
Arquivado
Em Andlise
Navo

Reencaminhado

131

Total.

276

- PRODUCAO DA DIRETORIA DE RESIDENCIA MEDICA E QUALIDADE

Além da graduagio, um forte componente de fixagdo dos médicos nos municipios é a disponibilidade de programas de residéncia; reconhecida legalmente e tecnicamente como o padrido ouro de formacdo de médicos

especialistas no Brasil. Com o Auxilio do MEC ao fornecer a bolsa, conseguimos fortalecer a RM, para que ela seja consolidada como um servico de extrema importincia a satide de Foz do Iguagu. Pincipalmente nesse

periodo de Pandemia do COVID 19, Sendo que a maioria dos Residentes apés concluirem o programa, acabam se fixando em nossa cidade.

Tabela * - Q ivo de resi édicos por ialidade, 1° quadrimestre 2020
Especialidades Rl R2 R3 1°Quad.2019 R1 R2 R3 1° Quad.2020
Cirurgia geral 02 02 04 02 02 04
Clinica médica 09 10 19 10 10 20
Ginecologia e obstetricia 00 02 02 04 00 00 02 02
Medicina da familia e 0o 0 0 0 0 0 0 0
comunidade

Ortopedia e 02 03 05 02 02 00 04
traumatologia

Psiquiatria 02 03 05 03 02 03 08
Pediatria 01 02 03 02 o1 03
TOTAL 16 22 02 40 19 17 05 41

FONTE: COREME SMSA

ANALISE DESCRITIVA :

41 RESIDENTES , DISTRIBUIDOS EM 6 PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA NA COREME DA SMSA

4 VAGAS NAO PREENCHIDAS EM MEDICINA FAMILIAR E COMUNIDADE ,01 DESISTENCIA EM ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA .

édi 1° quadrimestre 2020

Tabela * - Aprendizado em servico no setor bul ial r dos pelos r

lidades jan fev —mar abril 1°  Especialidades jan fev mar  abril 1°
Quad Quad
2019 2020

ageral 771 751 790 774 3086  Cirurgia geral 374 356 332 041 1103

médica 2959 2900 3020 2959 11.838 Clinica médica 1069 1120  1940% 1815* 5.944

logiae * * * * * Ginecologia e * * * * *

cia obstetricia

iada 0 0 0 0 0 Medicina da 0 0 0 0 0

e familia e

dade comunidade

liae 1.6001672 1636 1636 6.543  Ortopedia e 1211 1051 851 671 3.784

trauma
tria 415 400 430 400 1.645 Psiquiatria 392 485 398 390 1.665
a 122 768 816 960 2.666 Pediatria 340 341 361 268 1.310
5.8676.4916.6926.72825.778 Total 3386 3353 3882 3185 13.806

FONTE: HMGL, CEM, DPAB, AMB.SAUDE MENTAL ,HMCC sistema TASY

ANALISE DESCRITIVA: HOUVE QUEDA NOS ATENDIMENTOS , TENDO EM VISTA QUE OS PROGRAMAS DE CIRURGIA GERAL E CLINICA MEDICA , SUSPENDERAM O APRENDIZADO AMBULATORIAL E ENFERMARIA , ATUANDO SOMENTE

NAS URGENCIAS DA ESPECIALIDADE, E NO ENFRENTAMENTO “A PANDEMIA DO COVID 19 .

*HMCC nao houve atendimento de urgéncia e emergéncia no setor de ginecologia e obstetricia no quadrimestre.

Tabela * - Aprendizado em servico de to aos di dos médi
Especialidades |jan |fev |mar|abr| 1° |Especialidades |jan |fev |mar|abr| 1°
Quad Quad
2019 2020
Cirurgia geral [108]| 97 [120|148| 720 |Cirurgia geral |126{107| 71| - | 304
Clinica médica [N.A|N.AIN.A|N.A[ N.A [Clinica médica [N.A[N.A|N.A[N.A| N.A
Ginecologia e Ginecologia e
* * * * * * * * *
obstetricia obstetricia
Medicinada  [N.A|N.AIN.AIN.A[ N.A |Medicinada |N.AN.A|N.AN.A| N.A
familia e familia e
comunidade comunidade
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Ortopedia e 244|2291225]223( 921 |Ortopedia e 80|82 [113] - 275
trauma trauma

Psiquiatria N.AIN.A[N.A|N.A[ N.A |Psiquiatria N.AN.AN.AN.A| N.A
Pediatria IN.AN.A[N.AIN.A[ N.A |Pediatria N.AN.AN.AN.A[ N.A
Total 352(326(345(371( 1394 [Total 206(189(184| - | 579

FONTE: HMGL, CEM, DPAB, AMB.SAUDE MENTAL .HMCC

Quadro * - Inserc¢do dos residentes médicos em cenarios de pratica para aprendizado em servico de satide, no 1° quadrimestre 2020 devido a Pandemia .

[Especialidades [ Atencdo Hospital Municipal Padre Hospital Hospital
Primaria Germano Lauck Ministro Costa| Cataratas
Cavalcanti
Cirurgia geral 04 covid 19
Clinica 02 UBS vila (18 covid 19
médica yolanda
Ginecologia e 02 urgéncia
obstetricia ginecologia
Medicina da
familia e
comunidade
Ortopedia e 04 ambulatorio ortopedia
trauma
Psiquiatria 08 CAPS Amb.satide mental e Amb.
LILIII, UBS, [Psicologia
Pediatria 03 UBS
Total 11 28 02
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 04/2020

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0 0 3 3
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 32 32
HOSPITAL GERAL 0 1 3 4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 3 3
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 1 0 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 49 49
CENTRO DE IMUNIZACAO 0 0 1 1
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA 1 0 0 1
POLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E AGRAVOS E PROMOCAO DA SAUDE 0 0 1 1
OFICINA ORTOPEDICA 0 0 1 1
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 112 112
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 1 1 2
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 61 61
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 2 2
POLICLINICA 0 0 40 40
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 0 1 1
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 2 2
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
Total 1 3 324 328
Observagio: Os dados apresentados ref a0 nimero de estabeleci de satde piblicos ou prestadores de servigos a0 SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 21/05/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2020
N ——
I ===
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 61 0 0 61
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PRIVADO MUNICIPAL 1 0 0 1
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 2 1 3
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE ANONIMA ABERTA 3 0 0 3
COOPERATIVA 1 0 0 1
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 18 0 0 18
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA SIMPLES) 9 0 0 9
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 41 0 0 41
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 13 0 0 13
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 123 0 0 123
SOCIEDADE SIMPLES PURA 1 0 0 1
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
FUNDACAO PRIVADA 0 1 0 1
ASSOCIACAO PRIVADA 6 0 0 6
SERVICO SOCIAL AUTONOMO 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS
PESSOAS FISICAS 46 0 0 46
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Total

Observagao: Os dados apresentados refi ao nimero de i de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/05/2020.

5.3. Consoéreios em satde

O ente ndo estd vinculado a consoércio puiblico em satde

e Anilises e Consideragoes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

3 1 328

A rede de atengdo a satide do municipio estd composta e dividida por nivel assistencial, tendo como porta de entrada a atencdo primaria satide. No 3° quadrimestre de 2019, a rede contava com

0s seguintes servicos:

Atenciio Primaria aSatde:
5 Distritos sanitarios;

29 Unidades Basicas de Satde;

54 equipes de saide, sendo 46 equipes saide da familia e 8 equipes de atengdo primdria; 27 equipes de satide bucal; 2 nicleos de apoio a satide da familia e atengdo basica(NASF-AB); 1

Banco de Leite Humano;

Centro de Nutrigaolnfantil;

Urgéncia e Emergéncia:
Unidades de Pronto Atendimento;
SIATE;

SAMU;

Hospitais:
Hospital Municipal Padre Germano Lauck;
Hospital Ministro Costa Cavalcanti (Cardiologia, Obstetricia e Oncologia)

Diretoria de Assisténcia E ializada:

P

Ambulatério de Feridas;

Centro de Especialidades Médicas (CEM);

Centro de Especialidades Médicas Nossa Senhora Aparecida (CENSA);

Central de Agendamento de Consultas e Exames; Central de Regulagio de Cirurgias Eletivas;
Centro Especializado em Reabilitacdo Dr. José Carlos Azeredo (CER IV);

Tratamento Fora do Domicilio (TFD); Supervisdo técnica de assisténcia farmacéutica;

Supervisdo técnica de Saide Mental (CAPS AD, CAPS ij, CAPS II e Ambulatério de Psiquiatria); Nucleo Juridico.

Diretoria de Vigilancia em Satde:
Vigilancia epidemiolégica;
Vigilancia sanitaria;

Vigilancia ambiental;
Diretoria de Residéncia Médica e Qualidade:

Residéncia Médica;
Ouvidoria do SUS.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4
e5)

Estatutérios e empregados publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 11 0
Autdénomos (0209, 0210) 417 1
Residentes e estagidrios (05, 06) 44 4
Bolsistas (07) 17 0
Informais (09) 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 1 0
Celetistas (0105) 36 38
Autdnomos (0209, 0210) 296 5
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0
Bolsistas (07) 0 0
Informais (09) 0 0
Servidores piblicos cedidos para a iniciativa privada 0 0

(10)

46

309

232

14

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4
e5)

Contratos temporarios e cargos em comissdo (010301,
0104)

Contratos tempordrios e cargos em comissao (010302,
0104)

36

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 08/12/2021.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3,4 e 5) Auténomos (0209, 0210) 1.015
Celetistas (0105) 1313
Informais (09) 0
Intermediados por outra entidade (08) 30
Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdnomos (0209, 0210) 540
Bolsistas (07) 317
Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 18.149
Informais (09) 84
Intermediados por outra entidade (08) 1.900
Residentes e estagidrios (05, 06) 384

208

20

353

350

17.648

127

493

3311

367

22.390

96

1.605

807

5.227

280

25236

1.127

957

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

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 08/12/2021.

Contratos temporérios e cargos em comissdo (010302, 0104)

Contratos temporérios e cargos em comissdo (010301, 0104) 3.786

® Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Quadro - Quantidades de Servidores e Cargos da Secretiria Municipal de Sadde.

Nome do Cargo Quantidade de funcionérios
Janeiro Fevereiro Marco Abril

Agente Administrativo 8 8 9 9
Agente de Satide 335 335 335 335
Agente Operacional 13 13 13 13
Agente de Endemias 142 142 142 142
Ajudantes de Servico Gerais 16 16 16 16
Almoxarife 2 2 2 2
Assessor 15 16 18 20
Assistente Administrativo 15 15 15 15
Assistente Social 17 17 17 17
Assistente Fazendario 1 1 1 1
Atendente de Consult6rio Dentario 6 6 6

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Auxiliar de Enfermagem 390 390 390 390
Auxiliar de Laboratério clinico 5 5 5 5
Auxiliar de Patologia 1 1 1 1
Auxiliar de Protese dentario 1 1 1 1
Auxiliar de Radiologia 5 5 5 5
Auxiliar de Servicos Administrativos 1 1 1 1
Auxiliar Satide Bucal 57 57 57 57
Bidlogo 1 1 1 1
Biomédico 9 9 9 9
Cirurgido Dentista 81 81 82 82
Diretor de Supervisio e Controle 0 0 0 0
Economista 1 1 1 1
Eletricista de manutencao e instalagao 1 1 1 1
Enfermeiro 142 142 143 144
Engenheiro Agronomo 1 1 1 1
Engenheiro Segurancga do trabalho 1 1 1 1
Engenheiro Sanitarista 3 3 3 3
Farmacéutico 35 35 35 35
Fiscal de Vigildncia Sanitéria 5 5 5 5
Fisioterapeuta 16 16 16 16
Fonoaudiélogo 13 14 14 14
Meédico 109 109 109 112
Médico Veterinario 3 3 3 3
Motorista 14 14 14 14
Nutricionista 8 8 8 8
Oficial Administrativo 1 1 1 1
Operador de Computador 2 2 2 2
Pintor 1 1 1 1
Professor 2 2 2 2
Protético 1 1 1 1
Psicologo 27 27 27 27
Recepcionista 48 48 48 48
Sanitarista 2 2 4 4
Soldador 1 1 1 1
Técnico de Gesso 3 3 3 3
Técnico de Alimentag¢do 6 6 6 6
Técnico em Enfermagem 22 23 23 23
Técnico de equipamento médico
Hospitalar 1 1 1 1
Técnico em Higiene Dental 6 6 6 6
Técnico de Laboratério
Técnico em Radiologia 15 15 15 15
Técnico em Seguranga do trabalho 2 2 2 2
Técnico em Vigilancia Sanitéria 14 14 14 14
Técnico em Zoonoses 9 9 9 9
Telefonista 1 1 1 1
Terapeuta Ocupacional 8 8 8 8
Vice Prefeito 1 1 1 1
1669 1672 1679 1685

Quadro - Afastamentos

Janeiro Fevereiro Margo Abril
LPF 43 50 69 18
Atestados 259 326 538 320
Licenga Luto 1 5 7 3
Licenga Preventivo 3 3 3 0
Licenga Doagdo de 6 8 3 1
Sangue
Faltas Injustificadas 47 52 37 57
Férias 412 212 279 60
Licenga Especial 8 8 13 8
Quadro - Servidores por Vinculo
Vinculo Janeiro 2020 Fevereiro 2020 Margo 2020 Abril 2020
Servidores CLT 122 122 122 122
Comissionados 16 17 19 21
Estatutdrios em estagio 739 741 746 750
Probatério
Estatutdrios sem concurso 2 2 2 2
Estatutdrios 790 790 790 790
Estagidrios 33 37 43 40
Guarda Mirim 66 60 60 56
Referéncias: Sistema Sénior WA- Gestao de Pessoas 6.2.34.65
CONTRATOS MEDICOS

TAL DE N , LOCAL DE
bicos contrato AN° EMPRESA PROFISSIONAL MEDICO ATENDIMENTO ESPECIALIDADE
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2019

2019

2019

2019

2019
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2017

2017

DAVID WILKERSON & THARGO CRUZ CLINICA

MEDICA LTDA - EPP

MARIANA FERNANDES FAGUNDES & CIA
LTDA

ONCOFOZ -CLINICA DE TUMORES LTDA

W A SERVICOS MEDICOS LTDA

HERMOGENES M SOSA PACORI - ME

‘GOIOMED SERVICOS MEDICOS LTDA - EPP

MONICA MAURA SILVEIRA MARCONDES ;,
CLINICA MEDICA EPP

COTAIT LTDA - ME

CLINICONS SERVICOS MEDICOS

CLINICA MEDICCA CECAGNO LTDA

SYNAPSIS CONSULTORIA E SERVICOS EM
SAUDE E EDUCACAO LTDA - ME

TAMAZATO EIRELI

VIANA E PERALTA SERVICOS MEDICOS

ID SANTIAGO SERVICOS MEDICOS EIRELI

JD SANTIAGO SERVICOS MEDICOS LTDA

CLINICA MEDICA AZEVEDO MENDES

CLINICA MEDICA PLIACEKOS
CLINICA MEDICA PLIACEKOS

DIANIN E SILVA CLINICA MEDICA LTDA - ME

VIROTE DE SOUZA CONSULTORIO MEDICO
CLINICA MEDICA BEM STAR LTDA

E.M.H SERVICOS MEDICOS LTDA

OSTROSKI MEDICINA LTDA.

MARTINI E ZAITUNE SERVICOS MEDICOS
LTDA

NILTON DE NADAI FILHO

RABELO & CARDOSO SERVICOS MEDICOS
LTDA

CCENTRO MEDICO DE CLINICA GERAL
CARDIOLOGIA DE FOZ DO IGUAQU

ANTONIO JOEL RIVERA CABRERA EIRELI
ZAIONS EIRELI

SAGOMCOR ATIVIDADES MEDICAS

SILBATS SERVICOS MEDICOS - EIRELI

COM CIENCIA SERVICOS MEDICOS LTDA - ME

FRANCISCO MATIAS DE ARAUJO
CONSULTORIO MEDICO

ARTHROS CLINICA MEDICA LTDA

SIMEI SERVICOS MEDICOS LTDA - ME
SALUS CENTRO MEDICO LTDA

MEDPLUS S.M. LTDA

NEO SERVICOS MEDICOS E HOSPITALARES
LTDA - ME

GABRIELA DE MELO BRANCO

APARECIDA AMELIA SERVICOS MEDICOS
LTDA - ME

CLINICA MEDICA ONISH LTDA - ME

R. QUIDIQUIMO LIMA - SAUDE

CLINICA MEDICA GEANE RODRIGUES ROSA

PATRICIA DA FONSECA ACEVEDO CLINICA
MEDICA EIRELI

E.H.S CLINICA MEDICA LTDA - (CLAVLO)

CLINIPAR SERVICOS MEDICOS LTDA

MEDPREV IGUACU LTDA - ME
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DAVID WILKERSON TELLES

MARIANA F. FAGUNDES

ANTONINHO RICARDO SABBI

WILLIAN DE ALMEIDA SANTOS

HERMOGENES MAURO SOSA PACORI

ANDRE LUIZ OLIVO

MONICA MAURA SILVEIRA
MARCONDES

MICHEL COTAIT NETO

BIANCA LOPES DA SILVA RAMOS

GUILHERME RIBEIRO MATOS

ANNIKA PAULA CECAGNO

SERGIO PACHECO DE OLIVEIRA

PAULO HENRIQUE TAMAZATO DA

SILVA

DARYL PERALTA AQUINO

JESSICA DAVID SANTIAGO

JULIANA KELY
LIMA COSTA

ISABEL CRISTINA AZEVEDO MENDES

ISABEL CRISTINA AZEVEDO MENDES

LEONARDO GIL DE SOUSA

ALEXANDRE PORTELLA PLIACEKOS

JONATHAN PLIACEKOS

FERNANDA A. G. DIANIN SILVA

LUCIANO TEIXEIRA VIROTE DE SOUSA

MARCOS D. M. DE SOUZA
EDUARDO HASSAN

BRUNA LUNARDI DAL BELLO

BRUNA MARTINI MASSANARES

VINICIUS ZAITUNE DE PAULA

NILTON DE NADAI FILHO

ANDRE FELIPE AGUIAR RABELO

ANDRE FELIPE AGUIAR RABELO

SARAH NASCIMENTO CARDOSO

MARIA TEREZA. R. TOLEDO

ANTONIO JOEL RIVERA CABRERA

LUIZ HENRIQUE ZAIONS

JESSICA MAGDALIZ BAEZ VALSQUEZ

SILVANA DE SOUZA BATISTA

ALAIN M. DE A. DOMINGUEZ

ROSANA A. CALLEJAS

PEDRO MATIAS DE ARAUJO

GILBERTO MACCALI JUNIOR

SERGIO ADOLFO R DURE

WILLIAN YUJT K. TANAKA

‘WILMA NANCY CAMPOS ARZE

AHMAD SAYAH

ALEXANDRE JORGE B. DE MORAES

RAPHAEL BEZERRA DE MENEZES

COSTA

VANDERLEI MARTINELO JUNIOR

‘GABRIELA DE MELO BRANCO

APARECIDA AMELIA

NICOLAS EIKI ONISHI
NICOLAS EIKI ONISHI

RUBENS QUIDIQUIMO LIMA

GEANE RODRIGUES ROSA

PATRICIA DA FONSECA ACEVEDO

BRUNO CLAVIIO

LYRIO CESAR BERTOLI

ANTONIO ROBERTO FAVA

MARIA BERNADETE PEIXOTO DE

OLIVEIRA

UPA MORUMBI

UPA JOAO SAMEK

SAMU

UPA WCB

UPA JOAO SAMEK

VIG. EM SAUDE

UBS

UPA - JS E WCB
UPA - JS E WCB
ESPECIALIDADES

PA MORUMBI
SAMU

SAMU

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

UPA JOAO SAMEK
ESPECIALIDADES
UPA JOAO SAMEK
UPA
UPA IS
PA

UPA JOAO SAMEK

ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES
DST/AIDS
ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

CEM

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA
SAMU
GENERALISTA

GENERALISTA

ORTOPEDIA
ORTOPEDIA

GENERALISTA

GENERALISTA
ESPECIALISTA
GENERALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA

REGULACAO E INTERVENCAO

CIRURGIA VASCULAR

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ESPECIALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA
CIRURGIA GERAL

GENERALISTA
REGULADOR

SAMU
CIRURGIA GERAL

CIRURGIA GERAL
UROLOGIA

DERMATOLOGIA/DEMARTOLOGIA

PEDIATRICA

DERMATOLOGIA

OFTALMOLOGIA

GINECOLOGISTA E OBSTETRICIA

GENERALISTA

ORTOPEDIA

OTORRINOLARINGOLOGISTA

CARDIOLOGIA

PNEUMOLOGIA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ORTOPEDIA

ORTOPEDIA
ORTOPEDIA
GENERALISTA
NEUROCIRURGIA

OTORRINOLARINGOLOGIA

CIRURGIA GERAL

CIRURGIA GERAL

GENERALISTA

ESPECIALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA
ORTOPEDIA
GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ORTOPEDIA/TRAUMATOLOGIA

CIRURGIA GERAL

ESPECIALISTA

ESPECIALISTA
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CLINICA MEDICA FRANCO DE SOUSA LTDA. -

1 87 2018
ME
" ) CLAVIIO CLINICA MEDICA E ORTOPEDIA -
2 018
EIRELI
1
CLAVIJO CLINICA MEDICA E ORTOPEDIA -
247 2019
EIRELI
1 84 2018 BRAGA DE ALENCAR CLINICA MEDICA EIRELI
69 2017 CLINICA MEDICA SANTOS E SILVA
1
46 2017 CLINICA MEDICA SANTOS E SILVA
1 71 2017 ‘WM G FOZ C. LTDA - ME
72 2017 BMF - CPL SERVICOS DE SAUDE LTDA
1
72 2017 BMF - CPL SERVICOS DE SAUDE LTDA
1 59 2017 CLINIPAR SERVICOS MEDICOS LTDA
1 70 2018 SEMESP LTDA - ME
1 67 2019 LIFE CLINICA MEDICA LTDA - ME
1 50 2017 INSTITUTO DE NEUROCIRURGIA LTDA
1 51 2017 MARIA CLAUDIA MAFEI EIRELI - ME
CCAMPOS E ARAUJO SERVICOS MEDICOS LTDA
1 52 2017
-ME
2 53 2017 MS CLINICA MEDICA S/S LTDA
1 55 2017 ARON CHARLES OLDONI & CIA LTDA - ME
1 48 2017 CLINICA MEDICA AREVALO LTDA - ME
1 42 2017 WOLLMUTH EIRELI -ME
1 47 2019 CLINMED SERICOS MEDICOS LTDA
1 48 2019 ANDRE GUIMARAES SERVICOS MEDICOS-ME
1 49 2019 SAUDE RIPOLI EIRELI
CLINICA DE PSIQUIATRIA CHALITA - EIRELI -
1 45 2018
ME
1 30 2017 LAU E GOROSTIAGA LTDA - ME
1 38 2018 GERSON NOGUEIRA EIRELI - ME
1 40 2018 INTEGRALMED FOZ CLINICA M. LTDA
1 23 2018 BORGES E CARVALHO LTDA ME
1 24 2018 ORTEGA E CIA LTDA
2 25 2018 SERVIMEDCS - CLINICA MEDICA LTDA
AIA SERVICOS MEDICOS E CIRURGICOS
1 27 2018
EIRELLI
1 29 2018 COTAIT LTDA - ME
1 30 2018 LARISSA DE SOUSA CUNHA ALARCON EIRELLI
1 21 2018 CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA BURKLE
1 25 2017 JUAN IRENEO SALDIVAR ORREGO - EIRELI
2 26 2017 ASSISMED LTDA - ME
1 27 2017 SANTANDER &CIA
1 22 2019 LUIZ TADEU MOURA FACHINI-CLIN. ORTOP
1 22 2017 ANDINA SERVICOS MEDICOS LTDA
FERNANDES E OLEGINI CLINICA MEDICA
1 13 2019
LTDA/ MMM CLINICA MEDICA LTDA
1 14 2019 SOCIEDADE MEDICA DE FOZ LTDA
1 15 2019 CLINICA E SERVICOS MEDICOS E & E LTDA
1 15 2019 CLINICA E SERVICOS MEDICOS E & E LTDA
1 12 2019 P.S.A MAISTRO SERVICOS MED.
1 10 2019 RUDSON SERVICOS MEDICOS LTDA
1 11 2019 HAIDER E HAIDER CLINICA MEDICA /S
1 281 2017 CLINMED SERVICOS MEDICOS LTDA
1 335 2018 RUDSON SERVICOS MEDICOS LTDA
1 196 2016 LIMA E NEITZKE LTDA - ME
CLINICA MEDICA FRANCO DE SOUSA LTDA -
1 197 2016
ME
1 198 2016 GOIOMED SERVICOS MEDICOS LTDA - EPP
1 199 2016 CLINICA MEDICA ONISHI LTDA ME
NELSON PAULINO FRANCA CLIN. MEDICA -
1 190 2016
EPP
1 188 2016 GASTO SERVICOS MEDICOS LTDA
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HIRAM JOSE VILLANUEVA AGUERO

BRUNO CLAVIIO

BRUNO CLAVIJO

ANA CECILIA B. BRAGA DE ALENCAR

CLAYSON PUJOL SANTOS

CLAYSON PUJOL SANTOS
WESLEI ADRIANO CUSTODIO GODOI
THIAGO JUNG MENDACOLLI

THIAGO JUNG MENDACOLLI
CICERO FERNANDO BERTOLIT

LILIAN BEATRIZ AGUAYO ROJAS
FABIANO PAULO FACIONI
RAYMOND ASSAD EL SARRAF
MARIA CLAUDIA MAFEI
ARLANE MASCARENHAS ARAUJO

TVONE VALE MOREIRA SILVA

KENNEDY ANDRADE DA SILVA

ARON CHARLES OLDONI

ANA MARIA A. FERNANDES
LUCIANE WOLLMUTH

ALESSANDRA PAWELEC DA SILVA

ANDRE GUIMARAES

PADRO AUGUSTO RIPOLI DE MEIRA

ADRIANA CHALITA GOMES

LUDWIG N. P. S. GOROSTIAGA

‘GERSON GERALDO NOGUEIRA

LISANDRO RAFAEL JARA BENITEZ

CAROENA CARVALHO WILDE DE
ANDRADE

JUAN CARLOS GARCIA ORTEGA

ALBERTO ACOSTA DEL MONTE

CARLOS RODRIGO CARDOSO CARZOLA

ALISSON IZIDORO ANGELO

MICHEL COTAIT NETO
LARISSA DE SOUSA CUNHA ALARCON
GUSTAVO ZEPKA CRUZ
JUAN IRENEO S. ORREGO

ESTELA MARIS CONCEPCION NUNEZ
LOPEZ

ZULLY PALMIRA CUEVAS ROLON

BLAS ANTONIO F. SANTANDER

LUIZ TADEU MOURA FACHINI

CARMEN ROSA VILLEGAS TELLEZ

IZABELLE BRUNA MROCZKOSKI

ALESSANDRO DA COSTA MACHADO
EDUARDO DANIEL VIEIRA ALMIRON
EVELYN MEDINA ORTIZ
PAULO SERGIO ANDRADE MAISTRO
MARCOS RUDSON BEZERRA ARAUJO
MONIKA MOREIRA HAIDER
JOSABEL PEREIRA ALVARENGA
MARCOS RUDSON BEZERRA ARAUJO

ALINE TEREZINHA DE LIMA

ILDEMAR HAACK

ANDRE LUIZ OLIVO
ETSUKO ENDO ONISHI

NELSON PAULINO FRANCA

MARIA CECILIA BEZERA FERRER E
SILVA BROFMAN

ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES

CER IV

SAMU

UPA WCB

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES
UBS

UPA

UPA
'UPA MORUMBI
UPA JOAO SAMEK
'UPA MORUMBI

UPA MORUMBI

SAUDE MENTAL -
CAPS;S E
AMBULATORIO DE
SAUDE MENTAL
SAUDE MENTAL
UBS
UPA MORUMBI
UPA MORUMBI

SAMU

SAUDE MENTAL

'UPA MORUMBI

UBS
'UPA MORUMBI

CEM
UBS

UPA JOAO SAMEK
UPA WALTER
UPA JOAO SAMEK

UPA JOAO SAMEK
ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES
UBS
ESPECIALIDADES

UPA JOAO SAMEK

UBS

UBS

'UPA MORUMBI

ESPECIALIDADES
UPA 24 HRS

UBS

'UPA MORUMBI

VIGILANCIA EM
SAUDE

'UPA MORUMBI

'UPA MORUMBI

UPA JOAO SAMEK

UPA JOAO SAMEK

SAMU

'UPA MORUMBI

'UPA MORUMBI

UBS

PROCTOLOGIA
GASTROENTEROLOGIA

ORTOPEDIA

ORTOPEDIA

GENERALISTA

ORTOPEDIA
ORTOPEDIA

SAMU
GENERALISTA
CIRURGIA PLASTICA

CIRURGIA GERAL
‘GASTROENTEROLOG

ENDOCRINOLOGIA
GINECOLOGISTA E OBSTETRICIA

NEUROLOGIA

UPA
GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA

GENERALISTA

PSIQUIATRIA

PSIQUIATRIA
GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA

MEDICO DA FAMILIA

DERMATOLOGIA
REGULADOR
GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA

PSQUIATRIA E PRECEPTOS DE
RESIDENCIA

GENERALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA

ORTOPEDIA
GENERALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA

GENERALISTA
CIRURGIA GERAL
CIRURGIA TORACICA
UROLOGISTA
GENERALISTA
UROLOGISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ORTOPEDIA
GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA
ESPECIALISTA
GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ESPECIALISTA

ESPECIALISTA
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1 158
1 160

1 302

2016

2018

2018

2018

2018

2018

2018

2016

2016

2016

2016

2016
2016

2016

2016

2017

2017

2017

2016

2018

2017

2017

2017

2017

2017

2017
2019

2016

2017

2017

2018

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2019

2018

2019

2019

2019

FERNANDA LEMOS F. O. RODAS EIIRELI
ORTHOCLIN CLINICA MEDICA LTDA

MATIS SAUDE SERVICOS MEDICOS - EIRELI

LUIZ FELIPE FELIX DE FIGUEREIDO - CLINICA
MEDICA

NANCY FRANK SERVICOS MEDICOS EIRELI
CLINICA ARAI SERVICOS MEDICOS

CLINICA SENSE

CCENTRO MEDICO DE CLINICA GERAL
CARDIOLOGIA DE FOZ DO IGUAGU

SAGOMCOR ATIVIDADES MEDICAS
SAGOMCOR ATIVIDADES MEDICAS

SAGOMCOR ATIVIDADES MEDICAS

CLINICA MEDICA SANTOS E SILVA
BEZDITNYY & CIA LTDA

LEDESMA E GAUTO CLINICA MEDICA LTDA -
ME

INTEGRALMED FOZ CLINICA MEDICA LTDA

D ZAPPA - CLINICA MEDICA - ME

CLINICA DA COLUNA VERTEBRAL E
ORTOPEDIA EIRELI - ME

NEUROCLINICA FOZ DO IGUAGU EIRELE ; ME

RACHID, TALAMINI E KLEINIIBING LTDA - ME

EGPC CLINICA GERAL LTDA.

SEMUR CLINICA MEDICA LTDA ME

LUCIENE BATISTA DE LIMA ITAPEVA - ME
COM- CIENCIA SERVICOS MEDICOS LTDA - ME
SERVITRAUMA CLINICA MEDICA LTDA
CEMER CLINICA MEDICA LTDA

MORETTI E MARTINS S/S LTDA
MORETTI E MARTINS S/S LTDA

VIANA E PERALTA SERVICOS MEDICOS LDTA

SISTEMA INTEGRADO DE CLINICAS MEDICAS
LTDA - EPP

CAMPOS E ARAUJO SERVICOS MEDICOS LTDA
- ME
MAZZAROLO & MIKAMI LTDA. - EPP

CARLOS VINICIUS DE MORAES CLINICA
MEDICA

BORTOLI RAMOS CLINICA MEDICA LTDA

VASCONCELOS NUNES & CIA LTDA - ME

BRUNO CARDOSO NELATON - CLINICA
MEDICA

GIOVANNA MARTINS SZCZYPIOR DE SOUZA

R SEGATTI REZENDE EIRELI

CLINICONS SERVICOS MEDICOS LTDA

MEDPEDS SERVICOS $.S LTDA - ME

EDGAR DANIEL SERVIN LOPEZ SERVICOS
MEDICOS

CAFFARENA CLINICA MEDICA LTDA

JULIANO DA SILVA FERREIRA SERVICOS
MEDICOS

COUTO E BRANDAO SERVICOS MEDICOS LTDA

CELINSKI & FIORENZANO SERVICOS MEDICOS
S/S - ME

MS CLINICA MEDICA S/S LTDA

LAU MEDICINE SERVICOS MEDICOS $/S LTDA

JANAINA KARLA LUIZ DE OLIVEIRA
SERVICOS MEDICOS

https://digisusgmp.saude. gov.br

FERNANDA LEMOS FARIA O. RODAS
ROGERIO DE AMORIN OLIVEIRA

KATIA APARECIDA PINTO

LUIZ FELIPE FELIX DE FIGUEREIDO

NANCY ALEJANDRA FRANK
CELSO ARAI FILHO

BRUNO COSTA SICURU DE MORAES

MARIA TEREZA. R. TOLEDO

BASILIO ADRIZ GONZALEZ
CARMEN SUSANA L. ALVARENGA

CINDY HERME F. LEGUIZAMON

KEYLA KLAVA PUJOL
OLEG BEZDITNYY

ARNALDO ANDRES GAUTO

CATO GABRIEL JERONYMO LIMA
BRASILEIRO

NELSON D. LEDESM. MARTINEZ

LUIS A. GIRETT RODRIGUEZ

DAICI ZAPPA

EVERTON JOAO FREIRE

CELSO FAGUNDES

GUSTAVO TALAMINI
GUSTAVO TALAMINI

RAPHAEL NIESING RACHID

EVERTH GUSTAVO PANTAGUA
CHOQUE

REYNALDO CESAR DE VASCONCELOS
FRANCO

LUCIANE BATISTA DE LIMA
ROSANA A. CALLEJAS
JOSE DAVID ARIZA BOLANO
CLOVIS AKIRA ARAL

TARA ADAMO MARTINS
TARA ADAMO MARTINS

DERILENO DA SILVA VIANA
DEMERSON MATIAS GONCALVES

TALLES VAN DER M. ASSIS

ERLAN ANTONIO F. DE CAMPOS

CAMILA TIEMI MAZAZZAROLO

MIKAMI BIANCHET

CARLOS VINICIUS SOUZA DE MORAES

GABRIEL BORTOLI RAMOS

VLADIMIR DA SILVA ARAUJO E
VASCONCELOS NUNES

BRUNO CARDOSO NELATON

GIOVANNA MARTINS SZCZYPIOR DE
SOUZA
RAFAELA SEGATTI REZENDE

SYLVIO ELVIS DA SILVA BARBOSA

RAUL ERNESTO SAMANIEGO RUIZ
DIAZ

MARCO AURELIO RAMOS CAFFARENA

JULIANO DA SILVA FERREIRA

JEAN MICHEL COUTO

SARAYANE BRANDAO

BRUNO FRANCIOLI CELISKI

KENNEDY
ANDRADE DA
SILVA
ANDRES MAN CHEONG LAU
RODRIGUEZ

JANAINA KARLALUIZ DE OLIVEIRA

UPA MORUMBI

UBS

UPA JOAO SAMEK
UPA JOAO SAMEK

UPA JOAO SAMEK

SAMU
UBS

PA MORUMBI

PA MORUMBI

PA MORUMBI

UBS E PRECEPTORIA
DE PEDIATRIA

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

UBS
SAMU

SAMU

UBS

UPA JS E MORUM

ESPECIALIDADES

UBS
UBS

ESPECIALIDADES

PA MORUMBI E UPA
JOAO SAMEK
ESPECIALIDADES
ESPECIALIDADES

PA MORUMBI

ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES

UPA MORUMBI

UPA JOAO SAMEK

UPA JOAO SAMEK/PA
MORUMBI

DST/AIDS

UPA

VIG. EM SAUDE

UPA

ESPECIALIDADES

SERVICO
DEVIGILANCIA
EMSAUDE
UPA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ESPECIALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

SAMU
GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

CARDIOLOGIA

ORTOPEDIA

ORTOP. PEDIATR.

NEUROLOGIA

GENERALISTA
SAMU

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

UROLOGIA

ESPECIALISTA

GENERALISTA

ORTOPEDIA

GENERALISTA

CIR. VASCULAR
CIR. VASCULAR

GENERALISTA

ORTOPEDIA

ORTOPEDIA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

OTORRINOLARINGOLOGIA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

ORTOPEDIA

GENERALISTA

GENERALISTA

ENDOCRINOLOGIA

INFECTOLOGIA

GENERALISTA
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1 006.
1 020.
1 026,
1 023.
1 018.
1 016.
1 022.
1 024.
1 055,
1 056.
1 057.
1 058.
1 070.
1 071

2020

2020

2020.

2020.

2020

2020.

2020

2020

2020

2020

2020

2020

2020

2020

WMG FOZ CLINICA MEDICA LTDA - ME

DIANIN E SILVA CLINICA MEDICA LTDA - ME
ALEJANDRO CALVO SERVICOS MEDICOS
LTDA

BRUSCAGIM CLINICA MEDICA LTDA

FERNANDES E OLEGINI CLINICA MEDICA
LTDA

JAMILLE FERNANDES SERVICOS MEDICOS E
CIRURGICOS EIRELI - ME

CLINICA MEDICA ONISHI LTDA - ME

ROBSON JOSE RAMOS LIMA ; SERVICOS
MEDICOS

EDSON DIAS PONTES EIRELI

ADAMO MARTINS SERVICOS MEDICOS LTDA.

COM ; CIENCIA SERVICOS MEDICOS LTDA ;
ME

CLINICA MEDICA ONISHI LTDA ; ME

MAZZAROLO & MIKAMI LTDA

CLINCA MEDICA RICARTI & NODARI LTDA -
ME
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MILENA RIBEIRO DE
GODOI

MARCIO DE SIQUEIRA SILVA DIANI

ALEJANDRO
CALVO
ANDERSON VAZ
BRUSCAGIM
ANGELICA
OLEGINI
CARAMA
JAMILLE FERNANDES
SANTOS DE SOUSA
RENAN TAIKI
ONISHI
ROBSON JOSE
RAMOS LIMA
EDSON DIAS
PONTES
ARA ADAMO
MARTINS
ALAIN MARCEL
DE ARMAS
DOMINGUEZ

ARISSA ONISHI

CAMILA TIEME
MAZZAROLO
MIKAMI
BIACHET
KARLA RICARTI
NODAR

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA
GENERALISTA
GENERALISTA

GENERALISTA

CONSULTAS
CIRURGIA GERAL

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

CIRURGIA VASCULAR

GENERALISTA

GENERALISTA

GENERALISTA

GINECOLOGISTA E OBSTETRICIA

NEUROLOGIA
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Promover inovagdes nas praticas gerenciais e nas praticas de produgao de satide para elaboragao dos instrumentos de gestdo.

foruns de gestdo Niimero de foruns de gestdo realizados Nimero 2017 Nimero ¥ Sem
saude Apuragio
2. Realizar oficinas para realizagdo dos instrumentos Nimero de oficinas anuais para a realizagio dos Nimero 2017 3 12 Nimero 1 35.00
de gestdo em saiide instrumentos de gestdo em satide
3. Fortalecer as reunides de equipes nas UBS do Percentual de UBS que realizam reunides de equipe Percentual 2017 100,00 100 Percentual Sem
municipio Apuragio

OBJETIVO N° 2.1 - Ampliar a transparéncia nos processos de gestdao em satide

1. Elaborar e ordenar fluxos, ep técnicos ini ivos para a rede de atencdo a Percentual ¥ Sem
satde dos processos. elaborados e/ou revistos Apuragdo
2. Implantar e divulgar 100% das linhas de cuidados (APSUS) na rede de atengdio a saide Percentual de linhas de cuidado (APSUS) em 0 70 Percentual Sem
implantagdo na RAS Apuragio
3. Monitorar e avaliar 100% dos iri p de isi¢do e distribui¢do de P de terceirizados 0 100 Percentual Sem
materiais; manutengio e reformas dos servigos de satide monitorados e avaliados pela SMSA Apuragdo
4. Monitorar 100% da trajetéria dos. medlcamemos distribuidos pela isténci éuti P 1 de medi i dos na 0 100 Percentual Sem

estoque, distribui ed RAS Apuragio

no processo de

OBJETIVO N° 2.2 - Contratagdo, qualificagdo e adequacio dos talentos humanos da SMSA nos servigcos implementados.

1. Adequar o nimero de profissionais de saide para 70% das equipes conforme as politicase  Percentual de equipes de satide completas conforme as 0 65 Percentual Sem
portarias ministeriais e as necessidades de acordo com a realidade local. portarias de habilitagio de servigos de satide Apuragdo

OBJETIVO N° 3.1 - Criar condi¢des técnicas para que a APS assuma progressivamente a coordenagio do cuidado

1. Ofertar estratégias de educagio em satde para os profissionais da saide; Nimero de a¢des de educagdo permanente para os 0 10 Nimero Sem
profissionais de satde Apuragio
2. Ampliar a cobertura da Estratégia Saide da Familia (ESF) para 60%; Taxa de cobertura populacional pelas equipes de saide da Taxa 2017 4575 50 Taxa Sem
familia Apuragdo
3. Estratificar 50% da populagdo adscrita do territério de acordo com as linhas de UBS com i de risco implantadasde 0 50 Percentual Sem
guias da APSUS acordo com as linhas de cuidado da APSUS Apuragio
4. Padronizar o acolhimento em 100% das Unidades Bisicas de Saide P de UBS com i dronizado e 0 100 Percentual Sem
as diretrizes do Ministério da Saidde e a realidade local; efetivamente implementado Apuragio
5. Ampliar a cobertura assistencial de satide bucal na APS; Cobertura populacional estimada de satde bucal na atengio Taxa 2017 25.00 40,00 40 Taxa 0 0
basica
6. Garantir oferta por demanda espontanea em todo turno de funcionamento das  Oferta proporcional de i de demanda esp 0 30 Proporgio Sem
UBS na UBS Apuragio
7. Realizar avaliacio das Unidades Basicas de Saide Monitorar parimetros quantitativos e qualitativos de 0 100 Percentual Sem
funcionamento das UBS do municipio Apuragio
8. Ampliar a resolutividade médica da APS i os i para P de i médicos da APS para 0 60 Percentual Sem
aatengio especializada resolutividade médica da Atengdo Priméria Apuragio
9. Tmpl de projetos isticos em todas as UBS do municipio. Percentual de UBS com projetos paisagisticos 0 50 Percentual Sem
Apuragio

OBJETIVO N° 4.1 - Ordenar a rede de atengo priméria a satide com base nos perfis demogrificos, institucionais, epidemiol6gicos e sociopoliticos dos territérios
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1. Realizar 100% a reterritorializagdo dos territérios sanitérios do municipio em um processo em Percentual ¥ Sem
conjunto entre a Atengio Priméria a Sadde, Vigilancia em Satde e a comunidade (PNAB 2017) mapeados Apuragio
2. izar as dreas de ab ia de cada servico de acordo com a demanda do territ6rio Percentual de reorganizagio das dreas de 0 70 Percentual Sem
abrangéncia das UBS de acordo com o territério Apuragio
3. a de i para o das a¢des de saide nos Percentual de implantagdo do 0 100 Percentual Sem
territorios, i para o j em Apuragdo

satde no territério

OBJETIVO N° 5.1 - Ampliar e qualificar as acdes de atengdo a satide materno e infantil

1. Ampliar para 100% a proporgio de gestantes com 07 ou mais consultas de pré-
natal

2. Reduzir o coeficiente de mortalidade infantil para menor que 10/1000
nascidos vivos

3.Reduzir o coeficiente de mortalidade materna para menor que 30/100000
nascidos vivos;

4. para 90% a p o de que inici

P o pré-natal com até
120 dias de gestagdo

5. Aumento do nimero de 1%s consultas odontolégicas

6. Aumentar a propor¢io de gestantes com no minimo uma consulta
odontol6gica no pré-natal da atengdo primdria a satide

7. a i dai a0 dos 6bitos maternos, infantis e
fetais/participagiio em cAmara técnica em 100% das unidades bsicas de sadde

8. Reduzir a taxa de incidéncia de sifilis congénita para menor que 0,5/1000
nascidos vivos

9. Investigar 100% dos casos notificados de sifilis congénita

10. Manter em 0 a transmissio vertical de HIV

11. Aumentar o nimero de criangas menores de 1 ano cadastradas no SISVAN

12. Proporgio de Criangas Menores de 1 anos Cadastradas no SI_PNI

13. Aumentar o nimero de criangas de 0 a 2 anos em atendimento de puericultura

conforme orientagdo do MS

14. Aumentar o niimero de UBS com disponibilizacdo de Teste do Pezinho em
2018;

15. Garantir o cadastro de Nascidos Vivos no E-SUS AB

Proporgio de gestantes com 7 ou mais consultas

Taxa de mortalidade infantil

Razido de mortalidade materna

Proporgio de gestantes que iniciaram o pré-natal com até 120 dias

Aumento de >50% do nimero de primeira consulta odontolégica

Proporcio de gestantes com no minimo 01 consulta odontolégica no

pré-natal

Proporgio da descentralizagio da investigagio dos 6bitos maternos e

infantis na APS e nas instituicoes de atengdo ao parto ¢ nascimento

Reduzir a taxa de incidéncia de sifilis congénita

Percentual de investigagdo de casos notificados de sifilis

Taxa de transmissio vertical de HIV

Proporcio de criangas menores de 1 ano cadastradas no SISVAN

Proporgdo de criangas menores de 1 ano cadastradas no SI_PNI

Proporgio de crinagas de 0 a 2 anos em atendimento de puericultura
conforme orientagio do MS (Caderno 33 - DAB/MS)

Proporcao de UBS com di: 30 de Teste do Pezinho

Proporgio de nascidos vivos cadastrados no E-SUS

16. Manter o acesso as gestantes diagnosticadas com HIV/Aids no
SAE em terapia antirretroviral

17. Implantar e efetivar o Pronto Atendimento Infantil (PAI)

Propor¢io de di i com HIV/Aids cadastradas no
SAE em terapia retroviral

Implantagio, efetivagio e i do Pronto

Infantil

18. Implantar e efetivar ambulatério de alto risco para do icipi Impl efetivagdo e funcionamento do ambulatério de alto risco
para gestantes no municipio

19. ei o Centro de iali P Implantacio, efetivagio e i do Centro de E:
Pedidtricas

OBJETIVO N° 5.2 - Aprimorar a assisténcia em satide ao ptiblico adolescente
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1. Planejar e executar projetos i

da satide e de prevengio da violéncia;

2. a 40 de adol inad

Nimeros de projetos i

e de prevengio da violéncia executados

contra HPV/

OBJETIVO N°5.3 - Aprimorar a assisténcia a satide do idoso

1. Manter a propor¢do de idosos vacinados contra a

influenza

Manter a proporgdo de idosos vacinados contra a
influenza

¢do da satde

Proporgio de adolescentes vacinados contra o HPV

OBJETIVO N° 5.4 - Qualificar a atengdo as condi¢des cronicas de satide e as doengas infectocontagiosas

1. Reduzirem 5% ao ano as internag¢des por causas sensiveis

da Atencdo Priméria a Saide

2. Aumentar para 0,7 a razdo de exames citopatolégicos do

colo do ttero realizados ao ano na populagio alvo

3. Expandir o horério de atendimento até as 22h00 de uma

unidade basica de satde por Distrito Sanitario

4. Aumentar a taxa de cura de casos novos de tuberculose

para75%

5. Reduzir para 10% o grau de incapacidade fisica grau Il na

alta dos pacientes de hansenfase

6. Aumentar a taxa de cura de casos novos de tuberculose;

7. Taxa de detec¢io de hepatite B na populagdo geral

8. Taxa de detecgdo de hepatite C na populagio geral

9. i a Vigilancia
Virais investigando 100% dos casos notificados

10. Ofertar de edi

das Hepatites

Taxa de cura de casos novos de tuberculose

Taxa de cura dos casos novos de

Percentual de internagdes por causas sensiveis da Atencdo Priméria a Satide

Razio de exames citopatol6gicos do colo do dtero em mulheres de 25 a 64 anos na

populagio residente de determinado local e a populagio da mesma faixa etdria

Distritos sanitarios com UBS com horério de atendimento (até as 22h)

Proporgio do grau de incapacidade fisica (grau II) na alta dos pacientes com hanseniase

na Razio de exames de de

RAS municipal

11. Reduzir a taxa de mortalidade prematura por doengas
cronicas ndo transmissiveis na faixa etaria de 30 a 69 anos

Taxa de deteccio dos casos de Hepatite B e C (incidéncia)

Taxa de detecgio de hepatite C na populagdo geral

Proporcio de investigagio dos casos notificados de hepatites virais

na residente de locale

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

por local de

em mulheres de 50 a 69 anos
da mesma faixa etdria.

50

Propor¢ao

Nimero

Proporgao

W Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem Apuragio

Percentual = 2018 1,00

Percentual 2018 1,00

0
0 0.35
0 336,00

1 Percentual

55 Razio

4 Niimero

70 Taxa

12 Proporgio

70 Taxa

1 Percentual

1 Percentual

100 Propor¢ao

35 Razio

336 Taxa

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragdo

Sem
Apuragio

Sem
Apuracgio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

OBJETIVO N° 6.1 - Fortalecer a rede de cuidado ao usudrio na rede de saide mental

1. Grau de integragdo da RAPS no municipio
2. Implantar o apoio matricial em satide mental em
100% da APS

3. Reducio de tratamentos medicamentosos para
sadde mental

4. Ampliacdo dos pontos de atengdo em saide
mental

Grau de integragdo da RAPS no municipio
Percentual de UBS com apoio matricial em satide
mental implantado

Reducio na prescricdo de psicotrépicos na rede
municipal de sadde

Nimero de equipamentos da Rede de Ateng¢do
Psicossocial

Percentual
70 Percentual
30 Percentual
7 Nimero

¥ Sem Apuragio

Sem Apuragio

Sem Apuragio

Sem Apuragio

OBJETIVO N° 7.1 - Otimizar o acesso aos servicos de urgéncia e emergéncia no municipio desenvolvendo ac¢des de cuidado adequados
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1. Realizar agSes anuais de educagio permanente para as equipes da Proporgio de ionais da DIUE trei das e com Percentual ¥ Sem
Diretoria de Urgéncia e Emergéncia capacitagdo técnica Apuragio

2. Adequar o tempo de espera de usudrios e usudrias da urgéncia e Percentual de usudrios na urgéncia e emergéncia com tempo de espera 0 100 Percentual Sem
emergéncia de acordo com as recomendagdes de classificagio de risco compativel com as recomendagdes de classificagio de risco Apuragio

3. Cobertura territorial da atenc¢@o pré-hospitalar fixa e mével nos distritos Cobertura territorial (nos distritos sanitarios) da atencdo pi i 0 4 Nimero Sem
sanitdrios do municipio fixa e movel de urgéncia e emergéncia Apuragdo

4. Reduzir o tempo médio de espera da transferéncia hospitalar Tempo médio de espera da transferéncia hospitalar 0 -36 Namero Sem
Apuragio

5. Garantir leitos b ital para AVCl e i d0 de clinico  Proporgdo de leitos hospitalares para AVCI e implantagio de protocolo 0 4 Niimero Sem
clinico Apuragio

OBJETIVO N° 8.1 - Garantir que a linha de cuidado integral a satide seja articulada com a rede de atengio a satide, especialmente com a Atencdo Priméria a Satide, assegurando respostas em tempo oportuno para o
usudrio do SUS

1. Promover a integragdo de 100% dos servigos da Rede de Atengdo a Satide com fluxo ~ Percentual de integragio da RAS Percentual W Sem
de referéncia e contratransferéncia Apuragio

2. Monitorar 100% dos servigos esp com taxa de i Taxa de absenteismo nos servigos 0 60 Taxa Sem
especializados Apuragio

3. Ampliar da proporgdo de leitos clinicos e cirdrgicos Proporcio de leitos clinicos e 0 15 Propor¢ao ¥ Sem
cirtirgicos ampliados Apuragio

4. Reduzir para 20% o nas peciali Percentual de absenteismo nas 0 25 Percentual Sem
consultas especializadas Apuragio

OBJETIVO N° 9.1 - Ampliar a transparéncia na regulagdo, no controle e na auditoria da Secretaria Municipal de Satide.

1. Acesso da populagio estrangeira residente no SUS 1 do acesso da 1 Percentual Sem
em Foz do Iguagu no SUS Apuragido
2. Assegurar as auditorias em 100% dos servigos médi i P de auditorias nos servigos médi i 0 100 Percentual Sem
contratualizados pela SMSA Apuragio
3. Regular 100% dos p i eletivos Itas, exames e de di eletivos itorad 0 80 Percentual Sem
cirurgias) Apuragio
4. i ataxade 30 dos leitos i Taxa de ocupagio dos leitos hospitalares 0 100 Taxa ¥ Sem
contratualizados pela SMSA contratualizados Apuragio
5. Monitorar 90% das familias acompanhadas pelo Programa Bolsa P de familias p pelo Programa 0 70 Percentual Sem
Familia Bolsa Familia Apuragdo

OBJETIVO N° 10.1 - Melhor a qualidade de vida da populacdo residente e transitéria em consonancia com a Politica Nacional de Promogcao da Satde
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1. Implantar equipe de promogio da satide por Distrito Sanitdrio

2. Ampliar o nimero de escolas beneficiadas pelo PSE

3. Criagdo de espacos satide nas Unidades Bésicas de Saide com Estratégia Satide da
Familia

4. Ampliar o nimero de equipes NASF-AB

5. Implantar hortas comunitdrias nos distritos sanitarios

6. Implantar Préticas Integrativas e Complementares na Atengao Priméria a Satide por
Distrito Sanitdrio

7. Implantar e ampliar o niimero de equipes que atuam no Programa Nacional de

Nimero de equipes de promogdo da satide por Nimero

distrito sanitario

Nimero de escolas beneficiadas pelo PSE 0

Niimero de espacos satide implantados nas UBS 0
com ESF

Nimero de equipes NASF-AB implantadas Nimero
Namero de hortas comunitarias implantadas nos 0
DS

Namero de praticas integrativas e complementares 0
implantadas nas APS por DS

Niimero de equipes que atuam no PNCT por DS 0

22

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

¥ Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem
Apuragio

Sem

Controle do Tabagismo (PNCT) nos distritos sanitarios Apuragio

OBJETIVO N° 11.1 - Qualificar as a¢des profissionais e o desenvolvimento das equipes de satde e agentes sociais, buscando promover a atengo integral & populagdo com qualidade e resolubilidade, articulando as

redes de servicos e fortalecendo a autonomia das pessoas no cuidado  satide

1. Assegurar agdes de ibili dos is de satide quanto ao tema direitos ~ Nimero de agdes de sensibilizagdo dos profissionais em Nimero ¥ Sem
humanos, humanizagio e seguranga do paciente humanizagio Apuragio

2. Implantar Escola de Saide Pablica Nimero de Escola de Satide Pablica implantada 0 0 Nimero Sem
Apuracgio

3. Instituir plano de educagdo permanente de gestdo em salide para os profissionais que ~ Niimero de plano de educagdo permanente em gestdo em 0 0 Nimero Sem
ocupam cargos de gestdo. saiide instituido Apuragio

4. ¢do anual para educadores populares em saide (QualiConselhos) Nimero de ¢oes em educagdo popular implantad 0 3 Nimero Sem
Apuragio

5. Acompanhar 100% das causas de adoecimento dos servidores da i P de das causas de adoecimento 0 100 Percentual ¥ Sem
Municipal de Satide com licenga para tratamento de satde superior a 15 dias dos servidores da Secretaria Municipal de Saide Apuragio

6. Efetivar o COAPES no municipio através de reunides programadas Nimero de reunides para efetivagio do COAPES no 0 2 Nimero Sem
municipio de Foz do Iguagu Apuragio

7. Manter o nimero de capacitages/atualiza¢des para os servidores do CCZ Nimero de itacd izagd lizadas para os 0 3 Nimero Sem
profissionais do CCZ Apuragio

8. vagas em residéncia em pediatria no Niimero de vagas em residéncia de pediatria implantadas Nimero 2017 0 3 Nimero ¥ Sem
Apuragdo

9. Estabelecer convénios de cooperagio da Diretoria de Residéncia Médica com Nimeros de convénios implementados pela DIRM com IES Nimero 2017 0 6 Niimero Sem
InstituigGes de Ensino Superior Apuragio

10. Ampliar as vagas das residéncias médicas no municipio F 1 de liagdo das vagas de residéncia médica no 0 90 Percentual Sem
municipio Apuragio

11. Garantir que a Ouvidoria do SUS elabore respostas para os usudrios em tempo Percentual de demandas dos usudrios na Ouvidoria do SUS 0 95 Percentual Sem
oportuno respondidas em tempo oportuno Apuragio

OBJETIVO N° 12.1 - Consolidar os sistemas de informagdes em satide, integrado e qualificado para a rede de atengao a satde
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1. Monitorar os processos de trabalho por prod ep e p de trabalho i r produgio e per 2017 40,00 Percentual ¥ Sem
Apuragio
2. 1 istema de i 40 em saiide para d: de P de impl 30 do sistema de i 40 em saiide para Percentual 2017 30,00 95 Percentual Sem
consultas especializadas e cirurgias, exames, farmacia, auditoria, TFD, d de 1 iali e cirurgias, exames, farmécia, Apuragio
'UPAs e Almoxarifado. auditoria, TFD, UPAs e Almoxarifado.
3. Implantar o E-SUS na atengdo priméria a satide Percentual de implantagdo do E-SUS na APS 0 95 Percentual Sem
Apuragio
4. Implantar o Sistema de Informagdo em Vigilancia em Satide Nimero de implantagio do SISVS 0 3 Nimero Sem
(vigilancia integrada) em parceria com o PTI Apuragio
5. Iniciar a interoperabilidade do RP Satde, E-SUS e Vigilancia Interoperabilidade dos sistemas de informagdo em saiide no municipio de Foz 0 0 Nimero Sem
Integrada do Tguagu, PR Apuragio
6. Garantir a utilizagio do DIGISUS pela gestdo e pelo controle social Percentual de utilizagio do DIGISUS pela gestio e pelo controle social 0 100 Percentual Sem
Apuragio

OBJETIVO N° 13.1 - Monitorar os casos de doencas endémicas e epidémicas

1. Realizar capacitacdes com profissionais da rede Niimero de capacitagdes sobre a dengue realizadas com os profissionais 0 6 Niimero Sem

piblica e privada sobre a dengue da satide da rede piiblica e privada Apuragio

2. Realizar capacitagdo com profissionais da rede piblica  Nimero de i i para ionais da rede piiblica e 0 3 Nimero Sem

e privada sobre influenza privada sobre influenza Apuragio

3. Ampliar a cobertura vacinal para 95% P 1 de liagdo da cot vacinal na APS 0 90 Percentual Sem
Apuragio

OBJETIVO N° 14.1 - Reduzir as complicagdes decorrentes das doengas e agravos ndo transmissiveis

1. Oferta de consultas para pessoas com hip 40 arterial P das para pessoas com hipertensdo Percentual Sem
pelo menos 2 vezes ao ano arterial pelo menos 2 vezes no ano Apuragio

2. Oferta de consultas para pessoas com diabetes mellitus Percentual de ofertas de consultas para pessoas com diabetes 0 90 Percentual Sem
mellitus Apuragio

3. Cadaslral no E-SUS paciente com DM e HAS, P de de i com DM e HAS com 0 80 Percentual Sem
o risco cardi estratificagio de risco cardiovascular Apuragio

OBJETIVO N° 15.1 - Aumentar a vigildncia para reducdo de ocorréncias relacionadas ao trabalhador (a)

1. Garantir ¢ Percentual ¥ Sem

acidentes de lmhalho grave acidentes de trabalho grave Apuragio

OBJETIVO N° 15.2 - Estabelecer parcerias para que haja efetivagio das a¢des em vigildncia da satde do trabalhador

1. Realizar foruns sobre saide do Nimero de foruns sobre saide do trabalhador Nimero [V Sem Apuragio
trabalhador realizados

OBJETIVO N° 16.1 - Fortalecer as a¢des de enfrentamento a acidentes e violéncias

1. Realizar ha anual de mobilizagio social para a p i Nimero de e p i em todos os Nimero 2017 1 Nimero ¥ Sem
acidentes em todos os segmentos sociais segmentos sociais Apuragio
2. Implantar a integracdo do sistema de informagdo de acidentes e Nimero de servigos responséveis pelo sistema de informacio de 0 6 Nimero ¥ Sem
violéncias entre os servigos responsaveis agravos de notificacdo (SINAN) integrados Apuragio
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OBJETIVO N° 17.1 - Realizar a¢des de prevencao, fiscalizagdo e monitoramento das condi¢des sanitdrias, reduzindo riscos a satide da populagdo.

1. Realizar i de alto risco I dei Ges sanitarias reali

sanitdria vigente. eslabelecnmenlos de alto risco.

2. Atender des e pedidos de i ] a vigilancia sanitaria F de i as recl o a 0
Vigilancia Sanitaria.

3. Realizar andlise de andlises dos projetos de layout de estabelecimentos sujeitos a Percentual de analises dos projetos de layout de 0

Vigilancia Sanitéria.

estabelecimentos sujeitos a Vigilancia Sanitdria.

4. Realizar as coletas de amostras de produtos horticolas segundo o Programa de Andlises =~ Percentual das coletas de amostras de produtos 0

de Residuos de Agrot6xicos em Alimentos - PARA Estadual.

horticolas.

OBJETIVO N° 17.2 - Realizar atividades educativas e agoes de informagao em vigilancia sanitaria.

1. Realizar palestras para
até 3 funciondrios.

OBJETIVO N° 18.1 - Monitorar e controlar a raiva no municipio

de palestras realizadas para
mampuladoms de alimentos.

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

¥ Sem

W sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

W sem
Apuragio

W Sem
Apuragio

Apuragdo

1. Manter o percentual amostras vidveis de morcegos recolhidos de iméveisda  Percentual de amostras vidveis de morcegos recolhidos de iméveis da drea Percentual ¥ Sem

area urbana pelo CCZ enviadas ao Laborat6rio Central do Estado do Parana urbana pelo CCZ enviadas ao Laboratério Central do Estado do Parana Apuragio

(LACEN-PR). (LACEN-PR).

2. Manter o percentual de amostras vidveis de sistema nervoso central (SNC)de  percentual de amostras vidveis de sistema nervoso central (SNC) de animais 100 Percentual Sem

animais encontrados mortos em vias piblicas (cdes, gatos e mamiferos encontrados mortos em vias pablicas (cdes, gatos e mamiferos silvestres) Apuragdo

silvestres) enviadas ao Laboratorio Central do Estado do Parana (LACEN-PR) enviadas ao Laboratério Central do Estado do Parani (LACEN-PR)

3. Manter o percentual de amostras vidveis de sistema nervoso central (SNC)de = Percentual de amostras vidveis de sistema nervoso central (SNC) de cdes e 100 Percentual Sem

céies e gatos com importancia epidemioldgica (animais com sinais gatos com importancia epidemiolégica (animais com sinais neurolégicos, Apuragio

neurologicos, agressores etc.) enviadas ao agressores etc.) enviadas ao

4. Realizar o monitoramento dos cies e gatos com P de dos cdes e gatos contatantes com morcegos. 0 100 Percentual Sem
Apuragio

5.Realizaro dos animais ah P de dos animais a humanos. 0 100 Percentual Sem
Apuragio

6. Manter o percentual de de amostras vidveis do sistema nervoso central de Percentual de amostras vidveis do sistema nervoso central de caes enviados =~ 0 1 Percentual Sem

cdes enviados ao LACEN-PR. ao LACEN-PR. Apuragdo

OBJETIVO N° 18.2 - Monitorar e controlar a febre amarela no municipio
1. Manter o percentual de amostras vidveis de primatas nao humanos Percentual de amostras vidveis de primatas ndo humanos para 0 Percentual W Ssem
para diagnéstico de febre amarela (visceras). diagnéstico de febre amarela (visceras). Apuragio
OBJETIVO N° 18.3 - Monitorar e controlar a Leishmaniose Visceral no municipio
1. Manter o percentual de amostras vidveis de soro sanguineo de cdes para Percentual de amostras vidveis de soro sanguineo de cies para Percentual ¥ Sem
li de di ico de visceral canina (LVC). realizagdo de diagnostico de leishmaniose visceral canina (LVC). Apuragio
2. Manter o percentual de coletas de sangue de cies para diagnostico de Percentual de coletas de sangue de cdes para diagnéstico de 0 3 Percentual Sem
leishmaniose visceral. leishmaniose visceral. Apuragio

OBJETIVO N° 18.4 - Monitorar e controlar a dengue no municipio
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1. Realizar levantamentos de Indice Riépido para Aedes aegypti (LIRAa) por Nimero de levantamentos de indice Riépido para Aedes acgypti (LIRAa) Nimero ¥ Sem
ano (indicador estabelecido pelo PNCD). por ano (indicador estabelecido pelo PNCD). Apuragio
2. Aumentar o percentual de visitas (imoveis dos) aos iméveis P de visitas (iméveis acessados) aos imoveis existentes no 100 Percentual Sem
no municipio. municipio. Apuragio
3. Aumentar o percentual de vistorias (iméveis i nos P de vistorias (iméveis trabalhados) realizadas nos iméveis 90 Percentual Sem
im6veis existentes no municipio. existentes no municipio. Apuragdo
4. Aumentar o percentual de vistorias nos iméveis cadastrados como pontos Percentual de de vistorias nos imoveis cadastrados como pontos 100 Percentual Sem
estratégicos no municipio. estratégicos no municipio. Apuragio
5. Manter o fndice de Infestacio Predial (IIP) em até 0,9% (indicador Tndice de Infestagdo Predial (IIP). 9 Tndice Sem
estabelecido pelo PNCD) Apuragio
6. Manter o percentual de amostras de vetores vidveis para diagndstico dos Percentual de amostras de vetores vidveis para diagndstico dos agentes 100 Percentual Sem
agentes etiologicos das e outras doengas de interesse das i e outras doengas de interesse Apuragio
epidemiolégico. epidemioldgico.

OBJETIVO N° 18.5 - Controle de agravos causados por animais sinantropicos e pegonhentos
1. Manter o p 1 de que envolvam a presenca ¢Bes que envolvam a presenca de Percentual Sem
de animais da fauna sinantrépica nociva. animais da fauna smamréplca nociva. Apuragio
2. Manter o percentual de amostras vidveis de animais h bid P de amostras vidveis de animais peconhentos recebidas ou 100 Percentual Sem
ou capturadas pelo CCZ enviadas para identificagdo a Secretaria de Estado da capturadas peloCZ enviadas para id Centificagio a Secretaria de Estado da Apuragdo
Satdde do Parana (SESA-PR) Satde do Parana (SESA-PR)
3. Aumentar o percentual de atividades de busca ativa (duas) de escorpides em  Percentual de atividades de busca ativa (duas) de escorpides em dreas 100 Percentual Sem
areas consideradas de risco, por ano (indicador estabelecido pelo MS) consideradas de risco, por ano (indicador estabelecido pelo MS) Apuragio

OBJETIVO N° 19.1 - Fazer apoio e cogestdo entre controle social e diretorias da Secretaria Municipal de Satde

1. Apoiare izara izacdo, apoio e a0 das C Nimero de izagdo e 30 para as & is de satide 1 Nimero Sem
Municipais de Sadde. Apuragdo
2. Promover de debate anual sobre a Politica Nacional de Gestio Estratégica ~ Namero de debate anual sobre a Politica Nacional de Gestdo Estratégica e 1 Nimero Sem

e Participativa em seus quatro eixos estruturais: a) Apoio a gestao Participativa em seus quatro eixos estruturais: a) Apoio a gestdo participativa; Apuragio
participativa; b) Ouvidoria; ¢) Auditoria e i ed) liagio e  b) Ouvidoria; ¢) Auditoria e i ed) liagdo e gestdo

gestdo. realizado.

3. Realizar foruns permanentes de controle social, descentralizados nas Nimero de foruns permanentes de controle social, descentralizados nas 29 Nimero Sem
comunidades locais das UBS. idades locais das UBS realizad Apuragio
4. Aumentar o percentual das escolas e CMEIs da rede municipal de ensino Percentual de realizagdo de atividades educativas realizadas pelo Centro de 100 Percentual Sem
com a realizagdo de atividades educativas realizadas pelo Centro de Controle de Zoonoses realizadas nos CMEISs e escolas da rede municipal. Apuragio
Controle de Zoonoses.

5. Realizar atividades educativas por demanda espontanea das escolas, Percentual de atividades educativas por demanda espontanea das escolas, 100 Percentual Sem
empresas, institui¢oes, ONGs, Centro de Controle de Zoonoses, entre outros  empresas, institui¢des, ONGs, Centro de Controle de Zoonoses, entre outros Apuragio

servigos. servigos realizadas.

OBJETIVO N° 20.1 - Qualificar a atengao a satide das populagdes vulneraveis

1. Garantir agdo anual e politicas e voltados para a Nimero de agdes,politicas e programas voltados para a sensibilizagio 0 Nimero ¥ Sem
dos trabalhadores voltados para grupos especificos no SUS. dos trabalhadores voltados para grupos especificos no SUS. Apuragio
2. Implementar equipes de satide prisional para atendimento a populagio Niimero de equipes de satide prisional implementadas Nimero 2017 0 2 Nimero Sem
carcerdria no municipio. Apuragio
3. equipe de de ruano Nimero de equipes de consultério de rua implementadas 0 1 Nimero Sem
Apuragdo
4. Garantir acesso da populagio rural a atengdo integral a satde. Percentual da populagio rural com acesso a saide. 0 50 Percentual Sem
Apuragio
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OBJETIVO N° 21.1 - Organizar estrategicamente o financiamento or¢amentério a satide

1. Aplicar recursos oriundos de emendas icag@o de recursos oriundos de emendas Percentual ¥ Sem
em tempo oportuno. parlamen!ares em tempo oportuno. Apuragio
122 - Admini 30 Geral Impl foruns de gestdo (ascendente) em satide 9
Aplicar recursos oriundos de emendas parlamentares em tempo oportuno. 0,00

Garantir a¢iio anual e politicas e programas voltados para a sensibilizacdo dos trabalhadores voltados para grupos especificos no SUS.

Realizar capacitagdes com profissionais da rede publica e privada sobre a dengue

Monitorar os processos de trabalho por produg@o e performance 0,00
Assegurar acdes de sensibilizacdo dos profissionais de satide quanto ao tema direitos humanos, izacdo e adop

Grau de integracdo da RAPS no municipio 0,00
Adequar o nimero de profissionais de satide para 70% das equipes conforme as politicas e portarias ministeriais e as necessidades de acordo com a realidade 0,00
local.

Elaborar e ordenar fluxos, protocolos e processos técnicos administrativos para a rede de atencdo a satide 0,00
Realizar oficinas para realizac@o dos instrumentos de gestdo em satide 1

Implementar equipes de satde prisional para atendimento a populagdo carcerdria no municipio.
Implantar sistema de informagio em satide para agendamento de consultas especializadas e cirurgias, exames, farmécia, auditoria, TFD, UPAs e Almoxarifado. 0,00

Implantar Escola de Satide Publica

Implantar o apoio matricial em satide mental em 100% da APS 0,00
Reduzir o coeficiente de mortalidade infantil para menor que 10/1000 nascidos vivos 0,00
Monitorar e avaliar 100% dos contratos terceirizados; processos de aquisi¢do e distribui¢io de materiais; manutengdo e reformas dos servigos de saide 0,00

Realizar foruns permanentes de controle social, descentralizados nas comunidades locais das UBS.
Instituir plano de educagio permanente de gestdo em satde para os profissionais que ocupam cargos de gestdo.
Ampliar da proporgdo de leitos clinicos e cirirgicos 0,00

Ampliagdo dos pontos de atengio em satide mental

Aumentar o percentual das escolas e CMEIs da rede municipal de ensino com a realizacdo de atividades educativas realizadas pelo Centro de Controle de 0,00
Zoonoses.
Monitorar a taxa de ocupagio dos leitos hospitalares contratualizados pela SMSA 0,00

Implantar formagdo anual para educadores populares em satide (QualiConselhos)

Acompanhar 100% das causas de adoecimento dos servidores da Secretaria Municipal de Satde com licenga para tratamento de satde superior a 15 dias 0,00
Realizar atividades educativas por demanda espontanea das escolas, empresas, instituigdes, ONGs, Centro de Controle de Zoonoses, entre outros servicos. 0,00
Iniciar a interoperabilidade do RP Satde, E-SUS e Vigilancia Integrada

Efetivar o COAPES no municipio através de reunides programadas

Garantir a utilizagdo do DIGISUS pela gestdo e pelo controle social 0,00
Estabelecer convénios de cooperagdo da Diretoria de Residéncia Médica com Institui¢des de Ensino Superior

Ampliar as vagas das residéncias médicas no municipio 0,00

301 - Atengao Bésica Ofertar estratégias de educacio em satide para os profissionais da satide; 10

Oferta de consultas para pessoas com hipertensao arterial pelo menos 2 vezes ao ano 0,00
Implantar equipe de promogao da satide por Distrito Sanitario

Acesso da populagdo estrangeira residente no SUS 0,00
Realizar a¢des anuais de educagio permanente para as equipes da Diretoria de Urgéncia e Emergéncia 0,00
Reduzir em 5% ao ano as internag¢des por causas sensiveis da Aten¢@o Priméria a Saide 0,00

Planejar e executar projetos intersetoriais de educagio e promog¢do da satde e de prevengdo da violéncia;
Ampliar para 100% a proporgio de gestantes com 07 ou mais consultas de pré-natal 0,00

Realizar 100% a reterritorializa¢@o dos territérios sanitérios do municipio em um processo em conjunto entre a Aten¢do Primdria a Sadde, Vigildncia em Saidee 0,00
a comunidade (PNAB 2017)

Implantar e divulgar 100% das linhas de cuidados (APSUS) na rede de atencio a satide 0,00
Oferta de consultas para pessoas com diabetes mellitus 0,00
Ampliar o nimero de escolas beneficiadas pelo PSE

Aumentar para 0,7 a razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero realizados ao ano na populagio alvo 0,00
Reorganizar as dreas de abrangéncia de cada servico de acordo com a demanda do territério 0,00
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D -ativo da vinculaciio das metas lizadas com a

Meta amada
Subfuncoes da Satide Descriciio das Metas por Subfuncio G "
para o exercicio
Ampliar a cobertura da Estratégia Satide da Familia (ESF) para 60%; 0,00
Fortalecer as reunides de equipes nas UBS do municipio 0,00

Implementar equipe de consultério de rua no municipio

Cadastrar no E-SUS paciente com DM e HAS, estratificando o risco cardiovascular 0,00
Implantar o E-SUS na atenc@o primdria a satde 0,00
Criagdo de espacos satide nas Unidades Basicas de Satde com Estratégia Satde da Familia

Expandir o horario de atendimento até as 22h00 de uma unidade basica de satide por Distrito Sanitdrio

Implantar a ferramenta de georreferenciamento para o planejamento das acdes de satide nos territérios 0,00
Estratificar 50% da populagdo adscrita do territério de acordo com as linhas guias da APSUS 0,00
Padronizar o acolhimento em 100% das Unidades Basicas de Satide conforme as diretrizes do Ministério da Sadde e a realidade local; 0,00
Garantir acesso da populagdo rural a atengdo integral a sadde. 0,00

Ampliar o nimero de equipes NASF-AB

Reduzir para 20% o absenteismo nas consultas especializadas 0,00
Aumentar a taxa de cura de casos novos de tuberculose para 75% 0,00
Aumentar para 90% a propor¢io de gestantes que iniciaram o pré-natal com até 120 dias de gestagdo 0,00
Ampliar a cobertura assistencial de satide bucal na APS; 0,00

Implantar hortas comunitarias nos distritos sanitarios

Monitorar 90% das familias acompanhadas pelo Programa Bolsa Familia 0,00
Reduzir para 10% o grau de incapacidade fisica grau Il na alta dos pacientes de hanseniase 0,00
Aumento do nimero de 1 consultas odontologicas 0,00
Garantir oferta por demanda espontinea em todo turno de funcionamento das UBS 0,00

Implantar Préticas Integrativas e Complementares na Atenc¢do Primaria a Satide por Distrito Sanitario
Aumentar a propor¢ao de gestantes com no minimo uma consulta odontolégica no pré-natal da aten¢@o primdria a satde 0,00
Realizar avaliacdo das Unidades Basicas de Satide 0,00

Implantar e ampliar o nimero de equipes que atuam no Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT) nos distritos sanitdrios

Taxa de detecgdo de hepatite B na populacdo geral 0,00
Ampliar a resolutividade médica da APS reduzindo os encaminhamentos para a atencdo especializada 0,00
Taxa de deteccdo de hepatite C na populagio geral 0,00
Implantagdo de projetos paisagisticos em todas as UBS do municipio. 0,00
Manter em 0 a transmissdo vertical de HIV 0,00
Ofertar mamografias de rastreamento e diagndstico na RAS municipal 0,00
Aumentar o niimero de criangas menores de 1 ano cadastradas no SISVAN 0,00
Garantir que a Ouvidoria do SUS elabore respostas para os usudrios em tempo oportuno 0,00
Reduzir a taxa de mortalidade prematura por doengas cronicas ndo transmissiveis na faixa etdria de 30 a 69 anos 0,00
Aumentar o niimero de criangas de 0 a 2 anos em atendimento de puericultura conforme orientagdo do MS 0,00
Aumentar o nimero de UBS com disponibilizagio de Teste do Pezinho em 2018; 0,00
302 - Assisténcia Hospitalare =~ Promover a integragdo de 100% dos servigos da Rede de Atencdo a Satide com fluxo de referéncia e contratransferéncia 60,00
Ambulatorial
Adequar o tempo de espera de usudrios e usudrias da urgéncia e emergéncia de acordo com as recomendacdes de classificacdo de risco 0,00
Assegurar as auditorias em 100% dos servicos médico-hospitalares contratualizados pela SMSA 0,00
Monitorar 100% dos servigos especializados com taxa de absenteismo 0,00
Reducao de tratamentos medicamentosos para saide mental 0,00
Regular 100% dos procedimentos eletivos (consultas, exames e cirurgias) 0,00

Cobertura territorial da atengdo pré-hospitalar fixa e mével nos distritos sanitarios do municipio

Monitorar 100% da trajetéria dos medicamentos distribuidos pela assisténcia farmacéutica municipal, no processo de aquisicdo, estoque, distribui¢do, prescrigio 0,00
e dispensacdo

Reduzir o tempo médio de espera da transferéncia hospitalar

Garantir leitos hospitalares para AVCI e implanta¢do de protocolo clinico

Implantar vagas em residéncia em pediatria no municipio

Manter o acesso as gestantes diagnosticadas com HIV/Aids cadastradas no SAE em terapia antirretroviral 0,00
Implantar e efetivar o Pronto Atendimento Infantil (PAT)

Implantar e efetivar ambulatério de alto risco para gestantes do municipio
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D ativo da

Subfuncoes da Satide

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

das metas lizadas com a Subfunca
Descriciio das Metas por Subfuncio

Implantar e implementar o Centro de Especialidades Pediatricas

Manter o niimero de capacitagdes/atualizagdes para os servidores do CCZ

Manter a propor¢do de idosos vacinados contra a influenza

Apoiar e regularizar a organizagio, apoio e execugdo das Conferéncias Municipais de Satde.

Manter o percentual de atendimentos a situagdes que envolvam a presenca de animais da fauna sinantrépica nociva.

Realizar levantamentos de Indice Rapido para Aedes aegypti (LIRAa) por ano (indicador estabelecido pelo PNCD).

Manter o percentual de amostras vidveis de soro sanguineo de cées para realizacdo de diagndstico de leishmaniose visceral canina (LVC).
Manter o percentual de amostras vidveis de primatas ndo humanos para diagndstico de febre amarela (visceras).

Manter o percentual amostras vidveis de morcegos recolhidos de iméveis da drea urbana pelo CCZ enviadas ao Laboratério Central do Estado do Parana
(LACEN-PR).

Realizar palestras para manipuladores de alimentos com até 3 funcionarios.

Realizar inspe¢des sanitdrias em estabelecimentos de alto risco conforme legislagdo sanitdria vigente.
Realizar campanha anual de mobilizagdo social para a prevencdo de acidentes em todos os segmentos sociais
Realizar foruns sobre satide do trabalhador

Garantir respostas as notificacdes e dentincias de acidentes de trabalho grave

Aumentar a propor¢ao de adolescentes vacinados contra HPV

Promover de debate anual sobre a Politica Nacional de Gestdo Estratégica e Participativa em seus quatro eixos estruturais: a) Apoio a gestdo participativa; b)
Ouvidoria; ¢) Auditoria e monitoramento; e d) Avaliacdo e gestdo.

Manter o percentual de amostras vidveis de animais pe¢onhentos recebidas ou capturadas pelo CCZ enviadas para identificacdo a Secretaria de Estado da Satde

do Parani (SESA-PR)
Aumentar o percentual de visitas (imdveis acessados) aos iméveis existentes no municipio.
Manter o percentual de coletas de sangue de cies para diagnostico de leishmaniose visceral.

Manter o percentual de amostras vidveis de sistema nervoso central (SNC) de animais encontrados mortos em vias publicas (cdes, gatos e mamiferos silvestres)
enviadas ao Laboratorio Central do Estado do Parana (LACEN-PR)

Atender reclamagdes e pedidos de informagdes referentes a vigilancia sanitaria

Implantar a integrag@o do sistema de informagao de acidentes e violéncias entre os servigos responsaveis

Realizar capacitacdo com profissionais da rede publica e privada sobre influenza

Reduzir o coeficiente de mortalidade materna para menor que 30/100000 nascidos vivos;

Aumentar o percentual de atividades de busca ativa (duas) de escorpioes em éreas consideradas de risco, por ano (indicador estabelecido pelo MS)
Aumentar o percentual de vistorias (iméveis trabalhados) realizadas nos imoveis existentes no municipio.

Manter o percentual de amostras vidveis de sistema nervoso central (SNC) de cées e gatos com importancia epidemiolégica (animais com sinais neurolégicos,
agressores etc.) enviadas ao

Realizar analise de analises dos projetos de layout de estabelecimentos sujeitos a Vigildncia Sanitéria.
Ampliar a cobertura vacinal para 95%

Implantar o Sistema de Informagdo em Vigildncia em Saide (vigilincia integrada) em parceria com o PTI

Aumentar o percentual de vistorias nos imoveis cadastrados como pontos estratégicos no muni
Realizar o monitoramento dos cdes e gatos contatantes com morcegos.

Realizar as coletas de amostras de produtos horticolas segundo o Programa de Anilises de Residuos de Agrotoxicos em Alimentos - PARA Estadual.
Realizar o monitoramento dos animais agressores a humanos.

Manter o Indice de Infestagio Predial (IIP) em até 0,9% (indicador estabelecido pelo PNCD)

Aumentar a taxa de cura de casos novos de tuberculose;

Manter o percentual de amostras de vetores vidveis para diagndstico dos agentes etiolégicos das zoonoses, arboviroses e outras doencas de interesse
epidemiolégico.

Manter o percentual de de amostras vidveis do sistema nervoso central de caes enviados ao LACEN-PR.

cas de satide

Implantar a descentralizagio da investigagdo dos Gbitos maternos, infantis e fetais/participagdo em camara técnica em 100% das unidades basi
Reduzir a taxa de incidéncia de sifilis congénita para menor que 0,5/1000 nascidos vivos

Investigar 100% dos casos notificados de sifilis congénita

Intensificar a Vigilancia Epidemioldgica das Hepatites Virais investigando 100% dos casos notificados

Proporg¢io de Criangas Menores de 1 anos Cadastradas no SI_PNI

Garantir o cadastro de Nascidos Vivos no E-SUS AB
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfuncio, Natureza e Fonte

Subfungdes da
Saide

0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragio
Geral

301 - Atengio
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalare
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagio e
Nutrigio

Natureza
da
Despesa
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Recursos
ordinarios -
Fonte Livre
(R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Receita de impostos e de
transferéncia de impostos
(receita propria - R$)
N/A

N/A

22.242.136,00
188.000,00
47.527.103,76
5.899.361,92
97.772.500,00
1.983.500,00
1.999.046,88
20.000.00

N/A

N/A

14.950.593,76
440.000.00

N/A

N/A

Transferéncias de fundos a Fundo de
Recursos do SUS, provenientes do
Governo Federal (R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

24.221.560,00

N/A

71.482.986,00

140.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

3.613.600,00

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Saide - PAS

Transferéncias de fundos ao Fundo de  Transferéncias de
Recursos do SUS, p! i do eni i
Governo Estadual (R$) a Saide (R$)
N/A N/A

N/A N/A

N/A N/A

N/A N/A
73.230.00 N/A
115.000,00 N/A
22.157.814,00 N/A

N/A N/A

N/A N/A

N/A N/A

N/A N/A

N/A N/A
476.400,00 N/A
20.000,00 N/A

N/A N/A

N/A N/A

Operagdes de Royalties do Outros
Crédito petrolco recursos
a a
Saide (RS) Satde (R$) Saiide (R$)
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A

Total(R$)

N/A

N/A

22.242.136,00

188.000,00

71.821.893,76

6.014.361,92

191.413.300,00

2.123.500,00

1.999.046,88

20.000,00

N/A

N/A

19.040.593,76

460.000.00

N/A

N/A

A Programacio Anual de Satde (PAS) € o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Satide e tem por objetivo anualizar as metas do Plano de Satde e prever a alocagdo dos recursos orgamentarios

a serem executados.

A elaboragdo da PAS 2020, bem como sua finalizagdo antes da discussdo da proposta orgamentdria, representa um avango para a gestio do SUS municipal. D4 continuidade ao trabalho iniciado com a construgdo do Plano

Municipal de Satide e com a compatibilizagdo entre os instrumentos de planejamento do SUS e os instrumentos de planejamento e orgamento de governo, o que representa um valioso exercicio para o aprimoramento do SUS

na gestdo do municipio de Foz do Iguagu.

Além disso, ¢ importante destacar que o Plano de Satde, as Programacdes Anuais de Satide e os respectivos relatérios de prestagdo de contas (RDQA e RAG) sdo importantes instrumentos para o exercicio do Controle

Social. Através do monitoramento desses instrumentos ¢ possivel acompanhar as principais linhas de trabalho, as agdes prioritérias e os recursos investidos pelo gestor municipal do SUS no periodo em questdo, contribuindo

para a cultura da transparéncia no &mbito da gestdo do sistema de satde.

Dessa forma, encaminhamos a PAS 2020 ao Conselho Municipal de Saide do municipio, o qual submeteu a sua aprovacdo conforme Resolu¢do COMUS n°33/2019, publicada em Diario Oficial do municipio.

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

21

2

23

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

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

Proporgio de registro de 6bitos com causa bésica definida

Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagao para criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-
valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds notificagdo.

Proporgio de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Ntimero de Casos Autoctones de Malaria

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

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

Proporgio de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razio de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local e a popula¢do da mesma faixa etaria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populag@o residente de determinado local e populagao da mesma
faixa etéria.

Proporgio de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satide Suplementar

Proporgio de gravidez na adolescéncia entre as faixas etrias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Bésica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengdo bésica

Acdes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Basica

Niimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

® Andlises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

https://digisusgmp.saude. gov.br
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
9.1. Execugio da programacio por fonte, subfungio e natureza da despesa

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 28/05/2020.

9.2. Indicadores financeiros

26,98 %

53.12%

20,11 %

5127 %

56,75 %

R$ 413,17

40,73 %

32,89 %

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

Data da consulta: 28/05/2020.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

299.566.100,00 299.566.100,00 107.605.709,34 35,92
97.445.000,00 97.445.000,00 44.004.591,37 45,16
72.450.000,00 72.450.000,00 38.118.086,96 52,61
24.995.000,00 24.995.000,00 5.886.504,41 23,55
26.314.600,00 26.314.600,00 7.535.526,54 28,64
25.860.000,00 25.860.000,00 7.452.174,98 28,82

454.600,00 454.600,00 83.351,56 18,34
119.910.000,00 119.910.000,00 35.503.737,09 29,61
114.400.000,00 114.400.000,00 33.857.757,96 29.60

5.510.000,00 5.510.000,00 1.645.979,13 29,87
55.896.500,00 55.896.500,00 20.561.854,34 36,79

325.940.000,00 325.940.000,00 118.744.393,54 36,43

81.000.000,00 81.000.000,00 28.312.973,14 3495

340.000,00 340.000,00 7.359.48 2,16
42.800.000,00 42.800.000,00 32.507.884,50 7595
200.000.000,00 200.000.000,00 57.093.832,57 28,55
1.800.000,00 1.800.000,00 82234385 45,69
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
625.506.100,00 625.506.100,00 226.350.102,88 36,19
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52.268.261,92 53.734.211,92 19.541.405,57 18.367.331,74 17.886.023,97 1.174.073.83
46.368.900,00 46.368.900,00 19.344.229,12 41,72 18.347.657,23 39,57 | 17.866.349,46 = 38,53 996.571,89
5.899.361,92 736531192 197.176,45 2,68 19.674,51 027 19.674,51 027 177.501,94
99.756.000,00 112.774.187.52 45.775.806,49 40,59 42.674.582,48 37,84  42.601.712,03 ' 37,78  3.101.224,01
97.772.500,00 109.238.687,52 44.740.846,37 40,96 42.024.237,14 38,47  41951.366,69 @ 3840  2.716.609.23
1.983.500,00 3.535.500,00 1.034.960,12 29,27 650.345,34 18,39 650.345,34 18,39 384.614,78
2.019.046,88 3.519.046,88 2.919.776,84 82,97 1.423.717.27 40,46 1.410.766,84 | 40,09 = 1.496.059,57
1.999.046,88 3.499.046,88 2.919.776,84 83,44 1.423.71727 40,69 1.410.766,84 | 40,32 | 1.496.059,57
20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
15.390.593,76 15.540.593,76 4.249.731,23 2735 4.097.238,67 26,36 = 4.097.238,67 @ 26,36 152.492,56
14.950.593,76 15.100.593,76 4.109.560,27 27,21 4.097.238,67 27,13 4.097.238,67 27,13 12.321,60
440.000,00 440.000,00 140.170,96 31,86 0,00 0,00 0,00 | 0,00 140.170,96
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
22.430.136,00 22.580.136,00 10.483.035.88 46,43 7.887.242,10 3493 6.260.09395 27,72 2.595.793,78
22.242.136,00 22.242.136,00 10.355.985,84 46,56 7.883.520,96 3544 625637281 28,13 247246488
188.000,00 338.000,00 127.050,04 3759 3.721,14 1,10 3.721,14 1,10 123.328,90
191.864.038.,56 208.148.176,08 82.969.756,01 39,86 74.450.112,26 3577  72.255.83546 @ 3471  8.519.643,75

82.969.756,01 74.450.112.26 72.255.835.46
N/A N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
82.969.756,01 74.450.112,26 72.255.835,46
33.952.515.43

N/A

49.017.240,58 40.497.596.83 38.303.320,03

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

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

N/A N/A

33.952.51543 74.450.112,26 40.497.596,83 N/A N/A N/A N/A N/A
89.394.780,22 205.432.641,11 116.037.860,89 1.539.714,23 3.018.715,20 0,00 | 51737996 = 1.019.455.26 2.879,01 | 116.034.981.88
81.805.289,86 146.014.449,28 64.209.159,42 37.314,45 6.897.483,76 0,00 4.276,05 33.038,40 0,00 | 64.209.159,42
73.102.131,88 137.988.664,01 64.886.532,13 115.847,08 0,00 0,00 0,00 115.847,08 0,00 = 64.886.532,13
64.155.837,51 135.089.314,24 70.933.476,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 70.933.476,73
56.679.794.89 131.763.933,66 75.084.138,77 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 75.084.138,77
51.019.790,33 104.491.257,69 53.471.467,36 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 53.471.467,36
47.846.252,80 92.027.596,93 44.181.344,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 44.181.344,13
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133.915.666,16 133.915.666,16 42.400.832,20
110.328.073,72 110.328.073,72 40.629.278,62 36,83
23.587.592.44 23.587.592,44 1.771.553,58 751
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
320.000,00 320.000,00 65.275,86 20,40
134.235.666,16 134.235.666,16 42.466.108,06

24.409.790,00 24.700.497,31 5.804.128,93 4.863.615,77 19,69 = 4.626.388,16 18,73 940.513,16
24.294.790,00 24.349.790,00 5.575.033,39 22,90 4.861.015,79 1996 = 4.623.788,18 18,99 714.017,60
115.000,00 350.707,31 229.095,54 65,32 2.599,98 0,74 2.599.98 = 0,74 226.495,56
93.780.800,00 111.875.876,16 29.912.419,64 26,74 26.156.699,18 23,38 | 25.952.544,03 2320 | 3.755.720,46
93.640.800,00 104.835.876,16 28.618.419,64 27,30 26.156.699,18 24,95  25.952.544,03 24,76 @ 2.461.720,46
140.000,00 7.040.000,00 1.294.000,00 18,38 0,00 0,00 0,00 ' 0,00 ' 1.294.000,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
4.110.500,00 4.466.205,00 1.681.089,95 37,64 1.468.190,15 32,87 1.468.190,15 | 32,87 212.899.80
4.090.500,00 4.425.500,00 1.681.089,95 3799 1.468.190,15 33,18 1.468.190,15 | 33,18 212.899.80
20.000,00 40.705,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
122.301.090,00 141.042.578,47 32.047.122,34 4.909.133,42

76.678.051,92 78.434.709.23 25.345.534,50 23.230.947,51 22.512.412,13 2.114.586,99
193.536.800,00 224.650.063,68 75.688.226,13 33,69 68.831.281,66 30,64 68.554.256,06 | 30,52 | 6.856.944.47
2.019.046,88 3.519.046,88 2.919.776,84 82,97 1.423.717,27 40,46 1.410.766,84 | 40,09 1.496.059,57
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
19.501.093,76 20.006.798,76 5.930.821,18 29,64 5.565.428,82 27,82 556542882 2782 365.392,36
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
22.430.136,00 22.580.136,00 10.483.035.88 46,43 7.887.242,10 34,93 6.260.09395 | 27,72 | 2.595.793,78
81 de 93



314.165.128,56 349.190.754,55 120.367.394,53 34,47 106.938.617,36 30,62 104.302.957,80 ' 29,87 @ 13.428.777,17
122.301.090,00 134.742.578,47 36.103.638,52 26,79 32.488.505,10 24,11 32.047.122,34 | 23778 | 3.615.133.42
191.864.038,56 214.448.176,08 84.263.756,01 39.29 74.450.112,26 34,72 7225583546 | 33,69 | 9.813.643,75

FONTE: SIOPS, Parand27/05/20 16:36:57

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At o exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nfo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e nfio processados (regra

nova).
3 - Essas despesas sio i pelo ente

9.4. Covid-19 Repasse Unido

Gerado em 26/03/2021 09:45:30
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 26/03/2021 09:45:30
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 26/03/2021 09:45:31
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

® Anilises e Consideracoes sobre Execugio Or¢camentaria e Financeira
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 08/12/2021.

Outras Auditorias

004/2020 Secretaria Municipal da  Diretoria de Supervisdo e Controle ~ Clinica Médica Ragmed- Auditoria para credenciamento de exames de apoio diagnéstico da Clinica Médica Conclui
Satde -DISC Partmed Ltda Ragmed-Partmed Ltda. do

Recomendagdes A responsavel técnica e médica radiologista Dr* Jennifer Fronza precisa proceder a atualizagdo no CNES dos seus vinculos de trabalho. E necesséria distribui¢do igualitdria dos exames a serem
contratados entre os prestadores que possuem contrato para estes exames dentro do montante da chamada piblica 001/2019. A empresa deve enviar para a Diretoria de Supervisdo e controle 0o PGRS
Plano de Gerenciamento de Residuos Sélidos de Servicos de Satide e Manual de Normas e Rotinas dos exames a serem contratados em até 10 dias apds esta visita. Adequagdo da Licenga sanitaria
quanto a atividade que previa somente realizagio de consultas médicas e ndo exames.

Encaminhamentos ~ Foi solicitado adequac@o da Licenga quanto ao objeto proposto, a realizagdo de 200 exames de ultrassonografias de abdome total, 100 USG mamdria bilateral e 300 USG transvaginal por més. No dia
09/03/2020 a empresa apresentou alvard de licenga sanitéria n® 075012 lizado para realiza¢ao de exames compl A empresa atende o objeto proposto no credenciamento da chamada

publica 001/2019. Parecer encaminhado a Comissdo de Licitagdo da SMSA.

003/2020 Secretaria Diretoriade  Hospital Vistoria para nortear o credenciamento de Unidade Hospitalar Hospital Cataratas Ltda para fornecer servigos de atencio hospitalar (nivel Concluf
Municipal da ~ Supervisioe Cataratas terciario), de média complexidade clinica em tratamento dos transtornos mentais e comportamentais, conforme discriminados na tabela do
Saidde Controle - Ltda. SIGTAP ¢, grupo 03, forma de organizagdo 17, para atendimentos de usudrios do Sistema Unico de Sadde (. SUS conforme contrato n°
DISC 07/04/2020  048/2020 do referido Hospital com a Prefeitura Municipal de Foz do Iguacu e a interveniente Fundagiio Municipal de Saide de Foz do

Iguagu cuja vigéncia prevista inicialmente serd de 22/03/2020 a 22/07/2020. A contrata¢do é motivada pela necessidade de transferéncia da
ala de interna¢do psiquidtrica do Hospital Municipal de Foz do Iguagu, dotada de 16 (dezesseis) leitos denominados de leitos de satide mental,
para as instalagdes do Hospital Cataratas Ltda, considerando a complexidade do momento atual, com a decretacdo de estado de emergéncia
de satde publica de importincia internacional decorrente do Coronavirus responsével pela pandemia, que demanda um esforco conjunto entre
Poder Publico e iniciativa privada na gestdo e adocio das medidas necessarias aos riscos inerentes a situacdo e o emprego urgente de medidas
de prevengdo, controle e contengio desses riscos, bem como danos e agravos a satde publica; esta transferéncia permite destinar esses leitos
do Hospital Municipal Padre Germano Lauck ao atendimento desses agravos, considerando sua referéncia para o enfrentamento da
pandemia.

Recomendagdes Adequagio do espago entre os leitos; Instalar barras de apoio nos banheiros (para deficientes, pacientes sedados), instalar suporte para pendurar roupas e toalhas (deve ser colocado na altura méxima
de um metro do chdo como medida preventiva do suicidio), instalar cortinas ou Box (evitar quedas); Disponibilizar mais banheiros para a equipe técnica, pois, na ala s6 ha um banheiro para todos os
residentes, alunos, equipe; Disponibilizar sala com espaco suficiente para realizar atendimento coletivo, multiprofissional, por exemplo, para realizar o PTS Projeto Terapéutico Singular (para
acomodar alunos, residentes, profissionais e o paciente e familiar quando necessario) para o seguimento do cuidado do usuario ap6s a sua estabilizacdo na rede de aten¢do da satide mental;
Disponibilizagio de drea para realizagio de atividades lidicas e ou de atendimento coletivo para os pacientes e profissionais, com bancos, cadeiras, mesas e drea coberta; Apresenta¢do dos contratos
de manutencdo preventiva; Extintor, saida de emergéncia sinalizada na ala de Satide Mental; Envio da escala dos médicos do Hospital Cataratas responsaveis pela recepgdo dos pacientes da Satde
Mental nas 24h; Observar registros no RP do painel de solicitagdo vagas, evolu¢do do prontudrio, existéncia do PTS, Plano de Cuidado, prescrigdes, existéncia de evolugdes dos outros profissionais
de ensino superior ndo médico, Protocolo de Alta, comunicagdo da alta a unidade de referéncia ou a UBS; Observar identificacdo dos pacientes nos leitos; Disponibilidade de EPI aos pacientes,
acompanhantes e profissionais (mascaras e dlcool gel em fungio da transmissio COVID).

Encamint s Realizagdo da Vistoria no Hospital Cataratas em 07/04/2020 pelas auditoras Cristina Cardoso, Laura Cirilo e Supervisora Técnica da Divisdo da Satide Mental; Envio de check list ao Hospital com a
documentagio a ser enviada a DISC; Realizagio de reunido dia 14/04/2020 com a presenca do Secretario Municipal da Sadde, Diretoria da Supervisdo e Controle, Diretoria da Atengdo
Especializada, Supervisora Técnica da Divisao da Saiide Mental, Psiquiatra responsével, representantes dos Hospitais Padre Germano Lauck e Cataratas para elaboragdo e defini¢do conjunta dos
fluxos, plano de cuidados, protocolo de alta, pactuagdo da realizagdo do Plano Terapéutico Singular PTS e do matriciamento como estratégia de educagdo permanente; Seguimento e monitoramento
pela DISC com a realiza¢do de auditorias operativas.

002/2020 Secretaria Diretoria de Clinipar  Realizada em 06/03/2020. Monitc ) através da realizacdo de Auditoria Operativa visando o acompanhamento da qualidade do Andamento
Municipal da ~ Supervisioe  Servicos  servico ambulatorial de exames de apoio diagndstico ofertado a rede SUS do municipio de Foz do Iguagu pela Clinipar Servigos Médicos
Satde Controle ;, Médicos  Ltda, CNPJ/MF 77.767.952/001-60 com a finalidade de verificar as condigdes de funcionamento e a regular atuagio dos profissionais
DISC

Recomendagdes Remarcar a vistoria.

Encaminhamentos ~ Equipe técnica estava fora em atualizagio, remarcar a vistoria.

001/2020 Secretaria Diretoriade  Rossoni,  Realizada em 14/01/2020. Em atendimento a solicitacdo da Comissdo Permanente de Licitagdo, reft ao Edital de Ct ) Pablico n®  Conclui
Municipal da ~ Supervisioe  Piotto & 001/2019, os servidores Laura Cirilo de Oliveira ; Enfermeira, matricula 13.019, Thais Souza dos Santos Mendes - Chefe da Divisdo da do
Satde Controle CIA Programagdo e Controle da DISC e Céssio Roberto Tahan, Médico Auditor da DISC visando obter subsidios para efetivagio de contrato,
DISC LTDA visitaram e vistoriaram no dia 14/01/2020, as instala¢des da empresa Rossoni, Piotto e CIA LTDA, CNPJ 00.384.013/001-01 localizado na

Avenida Gramado, 580, vila A, CEP 85.860-460, Foz do Iguagu - PR. com objetivo de contratar servi¢os diagndsticos por imagem para o
atendimento dos usurios do Sistema Unico de Satde deste municipio: Cintilografias, mamografias e USG transvaginal.

Recomendagdes Na vistoria evidenciou-se: A empresa possui estrutura, fluxo e quadro profissional compativel com a proposta apresentada, disponibilizou prontamente todo o espaco para a vistoria. Possui todas as
comissdes solicitadas, estrutura adequada, equipe também, uso correto de EPI, fluxo adequado para os procedimentos, espago e material para o atendimento de emergéncias.

Encaminhamentos = Atende o objeto e o proposto, conforme declarado na proposta e no Edital de Chamamento Ptblico n® 001/2019. Encaminhado parecer favorédvel para a Comissdo de Licitagio tendo em vista a
existéncia de demanda para estes exames.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.
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e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

DIRETORIA DE SUPERVISAO E CONTROLE DISC 1° RDQ 2020

A auditoria ¢ um instrumento de gestdo para fortalecer o Sistema Unico de Sadde (SUS), contribuindo para a alocagio e utilizagdo adequada dos recursos, garantindo o acesso e a qualidade da atengdo a satide
oferecida aos cidadaos.

Conceitualmente € o conjunto de técnicas que visa avaliar a gestdo publica, de forma preventiva e operacional, sob os aspectos da aplicacdo dos recursos, dos processos, das atividades, do desempenho e dos
resultados mediante a confrontacdo entre uma situagio encontrada e um determinado critério técnico, operacional ou legal.

As atribuigdes da Diretoria envolvem regulagdo, controle, auditoria, monitoramento e avaliagdo. A Supervisdo e Controle é responsavel pelo envio da Produgdo dos prestadores de Satide e Rede Especializada do
municipio de Foz do Iguacu ao Ministério da satde através dos Sistemas de Informagao Ambulatorial (SIASUS) e Hospitalar (SIHD).

Atualmente a producido do municipio envolve 2 Hospitais, 2 Unidades de Pronto atendimento (UPAS), 26 Prestadores de Servico (Rede Credenciada) e 10 pontos de atengdo da Rede.

Producio internacio hospitalar Hospital Municipal Padre Germano Lauck;HMPGL

Quadro 1 ; Total de Internacio Hospitalar (AIH) por especialidade no HMPGL, Foz do Iguacu, 2020.

Jan Fev Margo Abril 1° 1° Quad.
Quad. 2020 2019
Clinica Cirdrgica 594 504 529 576 2203 1963
Clinica Médica 157 155 132 174 618 572
Clinica Psiquidtrica - - - - - 369
Clinica Pediétrica 90 54 57 70 271 296
Total 841 713 718 820 3092 3200

Fonte: Sistema de Informacéao Hospitalar ; SIH ; 2020.

A queda no nimero de internamentos no primeiro quadrimestre de 2020 refere-se aos leitos de Psiquiatria. Observa-se que as interna¢des em satide mental ocorreram no periodo, porém néo foram exportados pelo

sistema de informagao por falta de caracterizagao dos leitos no CNES.

A alteracdo no CNES ocorreu sob orientacdo do Coordenador de Saiide Mental do Ministério da Satdde, esta modificacdo se faz necesséria devido ao processo de Habilitagdo em leitos de Psiquiatria.

Com o advento da COVID, os leitos foram transferidos para o Hospital Cataratas, o processo de habilitacio adiado, e alterado o tipo de leitos novamente no Hospital Cataratas. Na competéncia maio ji teremos o

retorno da serie historica no Sistema de Informagao Hospitalar.

Quadro 2 ; Total de AIHs utilizadas no HMPGL para a 9* Regido de Saiide e outros Municipios

Jan Fev Marco Abril 1° Quad. 2020 1° Quad.
2019
Santa Terezinha de Itaipu 29 25 40 40 94 178
Sao Miguel do Iguacu 21 13 19 20 53 43
Medianeira 6 2 5 5 13 29
Missal - 7 3 4 10 12
Matelandia 5 6 11 5 22 27
Itaipulandia - 5 3 5 8 15
Serranopdlis do Iguacu 2 3 1 2 6 6
Ramilandia 1 - 3 2 4 3
Municipios Fora da Regido 10 4 16 17 30 39
TOTAL 74 65 101 100 240 352

Fonte: Sistema de Informagdo Hospitalar ; STHD ¢, 2020.

Das 820 AIH utilizadas na competéncia de Abril/2020, 83 foram utilizadas pelos 8 municipios da abrangéncia da 9* Regional de Satde contabilizando 10,1% do total e os outros municipios do Brasil correspondem a
utilizagdo de outras 17 AIHs que se referem a 2% do total.

A Média de AIH utilizada para os municipios nos 4 primeiros meses de 2020, diminuiu em comparac¢do com os quatro primeiros meses de 2019, devido ao remanejamento dos leitos da psiquiatria e também as questdes
relacionadas a pandemia COVID quando a partir de margo as cirurgias eletivas sdo suspensas.

Conforme pactuagdo em CIB Regional, os municipios da 9 ° Regido de Satide sdo atendidos nos Hospitais de Foz do Iguacu, incluindo Hospital Municipal Padre Germano Lauck e Hospital Costa Cavalcanti (HMCC),

sendo que a producdo do HMCC ndo estd demonstrada nesta RDQ porque o contrato com a institui¢ao € estadual.

Quadro 3 ; Dez principais causas de internagdes no 1° quadrimestre de 2020, por quantitativo de ATH.

1 ° Quad. 2019
Classif. Procedimentos 1° Quad. 2020 AIH Class
1° Tratamento ¢/ cirurgias multiplas 374 270 1°
2° Colecistectomia 110 111 4°
3° Tratamento de pneumonias ou influenza (gripe) 95 107 3°
4° Tratamento de acidente vascular cerebral - AVC (isquémico ou hemorragico agudo) 82 92 8°
5° Apendicectomia 81 100 6°
6° Debridamento de ulcera / de tecidos desvitalizados 70 - -
7 Tratamento cirdrgico de fratura da extremidade / metéfise distal dos ossos do antebraco 62 93 7
8 Hernioplastia inguinal / crural (unilateral 61 - -
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9° Toracostomia com drenagem pleural fechada 60 - -

10° Tratamento da Pielonefrite 45

FONTE: DATASUS ;, As informacdes do 1° quadrimestre 2020 correspondem até o més de marco, o més de abril ainda nio consta do Datasus.

e/ou disruptivo, era a 3" causa de internamento e o ; Tratamento clinico em Satide

No primeiro quadrimestre de 2019 o Diagndéstico de ; Tratamento clinico para contencio de p desor

d

a0 de risco elevado de suici

Mental em sit dio, era a 9* causa de internamento.

Estes diagnésticos em Psiquiatria ndo estdo registrados como causa de Internamento na planilha do primeiro quadrimestre de 2020 pelo fato da alteragdo da descri¢do dos leitos no CNES para Habilitagdo. A alteragdo
foi realizada sob orientacdo do Coordenador da Psiquiatria do Ministério da Satide no processo de possivel Habilitagdo dos leitos de Satide Mental.

Importante observar que estas causas de internamento permanecem no primeiro quadrimestre de 2020, mas como os leitos ndo estdo descritos no CNES, nao € possivel registrar a informagdo no Sistema do Ministério

da Satde.

Quadro 4 ; Procedimentos ambulatoriais da rede SUS, 2020

1° QUADRIMESTRE - 2020 1° QUADRIMESTRE - 2019
REDE PROPRIA REDE CONTRATADA HMPGL REDE PROPRIA REDE HMPGL
CONTRATADA
Consultas médicas especializadas 15988 4390 6.164 0 2.119 5.623
Andlises Clinicas (Exame de
sangue) 0 258533 5454 0 268.539 4.668
Radiologia 4.883 0 14220 527 0 31.610
Densitometria 0 303 0 0 96 0
USG articulagao 0 1.005 63 0 359 42
USG obstétrica 0 1.646 220 0 1.099 440
USG Mamaria 206 187 84 0 0 99
USG Transvaginal 142 914 95 0 0 342
Tomografia 0 472 2338 0 466 1.035
Ressonancia 0 1158 13 0 1.266 0
Endoscopia 0 328 83 0 240 79
Colonoscopia 0 108 54 0 117 34

Fonte: SIASUS 2020

Sobre a produgdo da rede prépria, foram contabilizados os procedimentos gerados no CNES do municipio.
Sobre o numero de consultas médicas houve um aumento na Rede Prépria em 2020 devido a melhora do registro das informacoes.

Em relagdo aos exames de Radiologia no 1° quadrimestre de 2020 realizados na rede propria, correspondem aos realizados nas unidades de Pronto Atendimento até mar¢o 2020. A partir de abril 2020 a administracdo
das UPAS passou para a Fundag@o Municipal e serd contabilizado o quantitativo no HMPGL.

Sobre as Tomografias do HMPGL foram 1353 exames a mais quando comparado com 2019. Estes exames foram realizados para os pacientes do Hospital e das UPAs.

Referente ao aumento da realizacdo de exames na rede contratada e rede propria, observamos que se deve principalmente ao resultado da chamada 001/2019 o que tem contribuido para a diminui¢ao das filas.

Quadro 5 ; Total de procedimentos Oftalmolégicos, Foz do Iguacu, 2020.

Procedimento Jan Fev Marco Abril 1° Quad. 2020 1° Quad.
2019
Consultas 611 745 574 553 2483 1779
Exames 1304 1539 1323 977 5143 4905
Cirurgia Facoemulsifica¢do (Cataratas) 46 59 55 55 215 195

Fonte: Sistema de Informagao Ambulatorial - SIA ; 2020

Atualmente o municipio conta com uma clinica terceirizada em servicos oftalmoldgicos. Realizam consultas médicas, diversos exames que contribuem para o diagnéstico de doengas do aparelho ocular e cirurgias

oftalmolégicas. Quando comparado com 2019, houve um aumento no numero de consultas, exames e cirurgias.

Quadro 6- Planilha Financeira da Producido do municipio para o Ministério da Satiide;Foz do Iguacu, 2020.

Tipo de Componente de Periodo

Financiamento (Bloco da At.

De Média e Alta Complexidade

1° Quad/2020

1° Quad/2019

MAC Ambulatorial

R$ 4.266.131,00

R$ 3.738.061,12

FAEC Ambulatorial

R$ 3.378.984,35

R$ 3.057.051,96

MAC Hospitalar

R$ 3.560.690,13

R$ 3.434.992,07

FAEC Hospitalar

R$ 64.143,08

R$ 68.777,59

Total

R$ 11.269.948,56

R$ 10.298.882,74

Fonte: Sistema de Informacio Ambulatorial ;SIASUS/SIH ;, 2020

Grifico 1- Planilha Financeira comparativa da Producio Ambulatorial e Hospitalar; Foz do Iguacu, 2020.

Sobre a planilha Financeira observa-se um aumento no financiamento SUS quando comparado com o primeiro quadrimestre de 2019. A evolugdo ocorreu devido ao aumento referente a contratagio de Prestadores

para realizag@o de consultas e exames, avango no registro da produgdo dos profissionais na rede prépria e empenho dos gerentes da Rede Especializada referente a atualizagao do CNES.

Quadro 7; Atividades desenvolvidas no CNES - Foz do Iguacu, 2020 - 1° Quadrimestre.

COMPETENCIA ANALISADA Jan Abr 1° Quad. 1°Quad.
2020 2019
N° CNES gerados 0 4 2 10 3
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N° de visitas a estabelecimentos de Satde da rede privada. 0

N° CNES desativados 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide, SMSA.

Referente ao CNES gerados houve um aumento no primeiro quadrimestre de 2020 devido as demandas da Rede Publica com a construgio de novos servigos.

59

Quanto ao nimero de visitas aos estabelecimentos da rede privada houve uma reducdo quando comparado com 2019, pois, os responsaveis por esses estabelecimentos comegaram a procurar diretamente o setor de

cadastro para atualizagao do CNES, ndo sendo necessérias visitas in loco para realizar as alteragdes.

Quadro 8; Total Geral de leitos SUS do Municipio de Foz do Iguacu - CNES 2020.

COMPETENCIA ANALISADA

HMPGL - Clinica Cirtrgica
HMPGL - Clinica Médica
HMPGL - Clinica Pedidtrica
HMPGL - UTI

HMPGL ; UTI - COVID
Total Geral de Leitos HMPGL

Total geral de leitos Hospital CATARATAS

HMCC ¢, Obstetricia

HMCC ; Oncologia

HMCC ; Cardio

HMCC ;, UTI neonatal

HMCC ;, UTI adulto

Total Geral Leitos SUS HMCC

Total Geral de leitos SUS Municipio

Fonte: CNES

1° Quad.
2020

82
105
26
30
17
268
16
28
43
16

12
107
391

1° Quad.
2019

75
78
26
30

213
20
28
43
16

12
107
320

Os leitos no Hospital Ministro Costa Cavalcanti (HMCC) sao contratados pelo estado e atendem a regido para a Alta Complexidade - Oncologia, Obstetricia e cardiologia. Nao houve aumento do niimero de leitos em

compara¢do com o primeiro quadrimestre de 2019.

Referente ao Hospital Cataratas, no primeiro quadrimestre de 2019 o municipio possuia um contrato para cirurgias eletivas com a Institui¢do e consequentemente a contratacao de 20 leitos cirtirgicos, mas o contrato
encerrou em Julho de 2019, e ndo houve renovagdo. Em marco de 2020, devido a declaragio da PANDEMIA por ; CORONAVIRUS;, o municipio, observando a necessidade de ampliagdo de leitos Hospitalares, em caréter

de urgéncia, transferiu os 16 leitos de Psiquiatria do Hospital Municipal para o Hospital Cataratas, mediante contratagao.

Sobre os leitos do Hospital Municipal, em comparagdo com 2019 , observou um acréscimo de 55 leitos devido a necessidade de ampliacdo dos leitos para o enfrentamento da COVID.

Quadro 9 ; Auditorias realizadas na Rede do Municipio de Foz do Iguacu, 1° Quadrimestre 2020.

Comp. N da Auditoria
01 001/2020
03 002/2020
04 003/2020
01 004/2020

Fonte: Relatérios DIGISUS ; 04/2020

Objetivo

Auditoria para credenciamento de
Cintilografias, mamografias e USG
transvaginal
Auditoria operativa para
acompanhamento da qualidade dos
exames de imagem

Auditoria para credenciamento de

Leitos Hospitalares em Satide Mental.

Auditoria para credenciamento de exames

de apoio diagndstico

Recomendacio

Adequada

Realizar nova vistoria

Adequagcdo do espacamento entre 0s
leitos, EPI para funciondrios,
pacientes e acompanhantes,
informatizacdo do atendimento e
definicdo do fluxo e Regulagdo
Adequagio da Licenca sanitdria quanto a

atividade para exames.

Resultado
Atende o objeto proposto. Parecer encaminhado a

Comissdo de Licitacao.

Em andamento

Parecer favoravel apés atendimento das

recomendagdes

No dia 09/03/2020 a empresa apresentou alvara de licenga sanitéria n®

075012 readequado. A empresa atende o objeto proposto. Parecer

encaminhado 4 Comissdo de Licitagao.

Status

Finalizado

Em andamento

Finalizado

Finalizado

No primeiro quadrimestre foram 4 auditorias, sendo 2 vistorias técnicas e 2 auditorias operativas. A realizagdo das auditorias no primeiro quadrimestre foram inteiramente prejudicadas pela situagdo de PANDEMIA,

onde vdrios servidores foram afastados por serem do grupo de risco e varios servicos encerraram as atividades nos meses de margo e abril.

Quadro 10 ; Cartao Nacional de Saide ; CNS

COMPETENCIA ANALISADA

CNS Gerados ;, Estrangeiros

Fonte: CNS 05/2020

https://digisusgmp.saude. gov.br

Jan

102

98 36

PRINCIPAIS REQUERENTES - % (Total CNS)

Paraguai
Venezuela
Cuba
Libano
Argentina

Haiti

Chile, Colombia, Paquistdo e Peru

*As demais nacionalidades (21) obtiveram indice inferior a 1%

Abr 1° Quad. 1°Quad.
2020 2019
21 257 281

39,3% (101)
23,3% (60)
15,2% (39)
7,4% (19)
5,1% (13)

3,1% (8)
1,2% (3)

87 de 93



O quantitativo de cartdes emitidos em 2020 foi inferior quando comparado com 2019, devido ao bloqueio das fronteiras e a reducdo da oferta dos servigos de satide em decorréncia da PANDEMIA.

Sobre os requerentes observa-se uma maior procura pelos Paraguaios residentes em Foz do Iguagu, pois, a proximidade da fronteira facilita a mudanga do Pais.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A Secretaria Municipal da Satide de Foz do Iguagu/Pr apresenta o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do 1° Quadrimestre de 2020 (janeiro a abril) relativo as agdes e servi¢os de satide do municipio.
Conforme a Portaria de Consolida¢do N° 1, de 28 de setembro de 2017, do Ministério da Satde, que estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), e 0 artigo N° 36,
da Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012, o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) é um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execugdo do Plano Municipal de Satide (PMS)
e da Programacdo Anual de Satde (PAS), e deve ser apresentado pelo gestor do SUS, em audiéncia piblica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagdo. Conforme a Nota Técnica N° 1/2020, da Coordenagdo-
Geral de Fortalecimento da Gestdo dos Instrumentos de Planejamento do SUS, Departamento de Gestdo Interfederativa e Participativa, Secretaria Executiva, do Ministério da Saide (CGFIP/DGIP/SE/MS), apesar do
DigiSUS Gestor - Médulo Planejamento (DGMP) ter sido disponibilizado para acesso dos estados, municipios e Distrito Federal no inicio de maio de 2019, ap6s publicacdo da Portaria N° 750, de 29 de abril de 2019, a qual
regulamentou o seu uso, entregamos também em meio fisico. Igualmente, realizado o preenchimento do DigiSUS - Mdédulo Gestor. Salienta-se que, tanto os resultados de produgio dos servigos quanto os dos indicadores
passiveis de apura¢do quadrimestral sdo preliminares. Tal situacdo ocorre em virtude da forma de contabilizacao dos dados de produgdo, que sdo regidos pelo Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e
pelo Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Estes sistemas registram a produg@o que pode sofrer alteragdes até quatro (4) meses apés a data de realizagao dos procedimentos ambulatoriais e até seis (6)
meses ap6s a data da alta da internag@o. E os dados de investiga¢do dos 6bitos infantis e fetais, maternos, e de mulheres em idade fértil que somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de
Informacgdo de Mortalidade (SIM) nacional (ap6s 18 meses do ano vigente), entre outras especificidades de outros indicadores. As informagdes serdo apresentadas da seguinte forma: Dados demogrificos e de
morbimortalidade; Dados da producao de servigos no SUS; Rede fisica prestadora de servigos ao SUS; Profissionais de Satde trabalhando no SUS; Indicadores de Pactuagdo Interfederativa passiveis de apuragdo
quadrimestral; Execugdo Or¢amentéria e Financeira; Auditorias e, por fim, Analises e Consideracdes Gerais.

Cumpre nos declarar que este relatorio foi realizado no periodo da Pandemia da COVID19. CONSIDERANDO os termos do art. 196, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil que estabelece que a satde € direito
de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servicos para sua promogao, prote¢do e
recuperacdo; CONSIDERANDO o art. 150, da Lei Organica do Municipio de Foz do Iguagu que estabelece no ambito da Politica de Satde, as atribui¢des de planejar, organizar, gerir, controlar e avaliar as a¢des e os
servicos do Municipio e a execugdo dos servigos de vigildncia epidemioldgica e vigildncia sanitaria no Municipio, CONSIDERANDO o fato de a Organizagdo Mundial de Satide (OMS) ter declarado, em 11 de marco de
2020, que a contaminag¢@o com o novo coronavirus (COVID-19) caracteriza pandemia; CONSIDERANDO a Portaria n° 188/GM/MS, de 4 de fevereiro de 2020, do Ministério da Saide, que Declara Emergéncia em Satide
Piblica de Importancia Nacional (ESPIN), em decorréncia da Infec¢io Humana pelo novo COVID-19; CONSIDERANDO o estado de calamidade publica declarado pelo Governo do Estado do Parand, por meio Decreto
Estadual no 4.319, de 23 de marco de 2020, para fins do art. 65, da Lei Complementar Federal no 101, de 4 de maio de 2000, com efeitos até 31 de dezembro de 2020 encaminhada a Assembleia Legislativa do Estado do
Parana; CONSIDERANDO a confirmagio oficial pela Vigilancia Epidemioléogica de Foz do Iguagu do aumento de casos positivos do novo Coronavirus ; COVID-19, demandando desta forma, reforcar e reformular as
determinagdes no Municipio de Foz do Iguagu; CONSIDERANDO, por fim, a projecdo de expansdo do agravo, feita através da Nota Técnica n° 01/2020 pelo Grupo de Trabalho de Avaliagdo Epidemiol6gica e
Assistencial, do Comité de Crise para o Enfrentamento da COVID-19.

A COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo Novo Coronavirus SARS CoV2. Em 30 de janeiro de 2020, a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS) declarou que o surto do ;coronavirus;, (2019-nCov) constitui
Emergéncia de Satde Piblica de Importincia Internacional (ESPII). O primeiro caso de coronavirus no Brasil foi registrado no més de fevereiro; ap6s o primeiro caso, outros diversos registros passaram a ser feitos; muitos
vieram de paises com indimeros casos do novo coronavirus, mas depois foram registrados casos de transmissao local e, por fim, comunitaria. Em 11 de marco de 2020, a Organiza¢do Mundial da Sadde classificou a doenga

pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) como uma pandemia.

Nesta perspectiva como ja ¢ de conhecimento de todos, o municipio de Foz do Iguagu/Pr tomou vérias acdes na expectativa de contribuir para manter a taxa de disseminagao do agravo sob controle e, portanto, o nimero

maximo de casos observados em qualquer periodo da pandemia dentro e abaixo da oferta dos servi¢os de satide instalados e disponiveis a seu enfrentamento.

GIULIANO INZIS
Secretario(a) de Saide
FOZ DO IGUACU/PR, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARANA
MUNICIPIO: FOZ DO IGUACU
1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2020

Parecer do Conselho de Saiide
Identificagao
o Consideragdes:
Atualizar o item 1.7. Conselho de Satde:
Instrumento Legal de Criagdo - Lei n® 1507/1990.
Enderego: Rua Vereador Moacir Pereira, n® 900, Vila Yolanda.
CEP: 85853-250
E-mail: comusfoz@gmail.com
Telefone: (45) 2105-8199 - (45) 3523-9237
Nome do Presidente: André Ricardo Cério Di Buriasco.

Nimero de Conselheiros por Segmento: Usuario=17, Governo=03, Trabalhadores=08, Prestadores=05.

Introdugio
¢ Consideragdes:
O Conselho Municipal de saiide esteve durante o periodo de combate ao corona virus com suas plendrias comprometidas, o que inviabilizou em parte a analise e deliberacio detalhada sobre o primeiro RDQ. Consideramos ainda que itens
como , agdes de combate ao COVID, gastos e contratos emergénciais que nao foram previamente deliberados por esse colegiado devem ser submetidos o mais breve possivel.
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade
¢ Consideragdes:

Principal fator observado foi a consideravel diminui¢do no indice de mortalidade infantil o que indica uma provavel melhora na assisténcia da saide no municipio.

Dados da Produgao de Servigos no SUS
o Consideragoes:
Foz do Iguacu, 20 de outubro de 2020.

RELATORIO QUADRIMESTRAL DE RECOMENDACOES E OBSERVACOES DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE FOZ DO IGUACU REFERENTE AO
SEGUNDO QUADRIMESTRE DE 2020.

Considerando dados presentes no sistema de informac@o para Estados e Municipios (DIGISUS Gestor), desenvolvido a partir das normativas de planejamento do SUS e a
internalizacdo da l6gica do ciclo de planejamento.

Considerando reunides, plendria e comissdes deste colegiado, realizadas para analise dos dados em questdo.

O Conselho Municipal de Satide de Foz do Iguagu, no uso de suas atribuicdes legais que lhe sdo conferidas nas disposi¢des da Constituigdo Federativa da Brasil de 1988 e na
legislagdo brasileira correlata, como as leis organicas do SUS e em cumprimento aos dispositivos constantes do seu Regimento Interno, em consonancia com os demais estatutos e
regulamentos do efetivo Controle Social na Saide.

Observa e Recomenda:

1° Considerando a pandemia da COVID 19, a qual afetou varios servicos tendo como respostas no 2° RDQA/2020, solicitamos a SMSA que na apresentacdo e relatério do 3°
RDQA/2020 sejam comparados o 3° RDQA/2019 e o 2° RDQA/2020 apresentando o planejamento e proje¢des da retomada dos servigos.

2° Observamos importante redugio no indice de mortalidade infantil, atingindo o valor de 6.6 ébitos para cada 1.000 nascimentos. Recomendamos andlise detalhada dos fatores
que influenciaram tal reducdo. Trata-se de uma situagio sustentavel ou sazonal? (pagina 08, DIGISUS).

3° Recomendamos que conste no quadro de 6bitos no Municipio de Foz do Iguagu 2020, o nimero confirmados de 6bitos por COVID-19, no periodo em questdo, (pagina
09/tabela Mortalidade, DIGISUS).

4° Recomendamos a readequac@o fisica das UBSs para um atendimento mais seguro para usudrios e trabalhadores, dentro da nova realidade de combate a pandemia.
a) Nao foi observado um protocolo de desinfec¢do das mesas, cadeiras, moveis da recepcdo e consultdrios.
b) Foi observada em algumas UBS a auséncia de vidro protetor nas recep¢des, mantendo em risco os trabalhadores e usuérios durante atendimento.

¢) Recomendamos separacdo das cadeiras odontolégicas com biombos protetores, para evitar contaminac@o cruzada, visto que as salas de odontologia mantém em varias UBS até trés
equipamentos no mesmo ambiente.

d) Recomendamos ajuste no processo de esterilizagio que atende as UBS onde o trabalhador que transporta os materiais, ndo possui paramentacdo adequada, nem veiculo adequado
para o transporte dos materiais contaminados, realizando o transporte em veiculo de passeio normal.

e) Observamos queda significativa na produgdo de consultas dos profissionais da Atencdo Basica, atingindo uma redugio de aproximadamente 66.000 consultas em quatro meses.
(pagina 14 ; produgio APS, DIGISUS).

f)  Observamos que foram deixadas de realizar aproximadamente 181.000 visitas domiciliares. Recomendamos que tais procedimentos sejam retomados o mais breve possivel,
respeitando os cuidados técnicos pertinentes, durante a fase da pandemia (pagina 15, DIGISUS).

5° Recomendamos ajuste no quadro Programa Satide nas Escolas, onde aparecem 7.249 procedimentos inclusive aplicacdo topica de fliior visto que as escolas estavam sem
funcionamento (péagina 22, PSE, DIGISUS).

6° Recomendamos o aumento das agdes de promocdo a satide direcionada a preven¢do do COVID-19 que no periodo atingiu apenas 2.083 alunos. Devendo por meio online ser
estendido a todos os estudantes municipais (pagina 23, PSE, DIGISUS).

7° Recomendamos a retomada urgente das atividades no Programa Satide da Mulher, que obteve uma reducio de 74% nas primeiras consultas de pré-natal, realizadas no 2° RDQ
2020 (SISAB/RPSAUDE, pégina 23, DIGISUS).

8° Observamos reducdo na realizagdo de mamografias preventivas do céncer de mama. Sendo realizadas apenas 598 contra 2.223 no mesmo periodo do ano passado.
Recomendamos imediata retomada de tais procedimentos em adequacdo de segurancga frente & pandemia atual (SISCAN WEB/SISMAMA, pagina 24, DIGISUS).

9° Observamos redugdo preocupante nas coletas de preventivo do colo de ttero, atingindo o niimero de 452 contra 3.922, representando uma reducdo de 88,5% de exames no
mesmo periodo do ano passado. Recomendamos imediatas retomadas do procedimento com as devidas precaugdes sanitérias e protocolos em relagido a fase atual de pandemia
(péagina 24, DIGISUS).

10° Em relacdo a satde da crianga e do adolescente, houve redugdo nos procedimentos realizados na ordem de 27.000 procedimentos entre puericulturas, testagem neonatal,
antropometria e outras, em relagdo ao mesmo periodo de 2019 (pagina 24, DIGISUS).

11° No tocante a saide mental, observamos um aumento significativo nas acdes de atendimento coletivo e outros procedimentos se mantiveram ou até aumentaram seus indices
(pagina 27, DIGISUS).

12° Observamos queda importante no nimero de consultas agendadas de especialidades na ordem de 20.000 consultas a menos neste periodo em comparacdo ao periodo do ano
passado (pagina 30, DIGISUS).

13° Observamos a auséncia de bidpsias realizadas no tltimo quadrimestre em comparagdo ao periodo do ano passado, quando foram realizados 413. Considerando a Lei 12.732,
esses exames sdo imprescindiveis para a investigacdo de incidéncia de cancer que, confirmado diagndstico da referida lei, determina inicio de tratamento em até 60 dias.
Recomendamos imediata retomada do procedimento com as devidas precaugdes em relag@o a fase atual de pandemia. (pagina 30, DIGISUS).

14° Realizagdo de 18.000 consultas a menos no CEM (Centro de Especialidade Médica) em comparativo com o mesmo periodo de 2019, Recomendamos imediata retomada do
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servigo e planejamento futuro para o atendimento das filas de esperas (pagina 34, DIGISUS).
15° Observamos 500 cirurgias eletivas que deixaram de ser realizadas no periodo em questdo. (pagina 35, DIGISUS).

16° Aproximadamente 52% ou seja, 200 cirurgias oftalmologicas deixaram de ser realizadas. Recomendamos criagio de protocolo de atuagdo para retomada das cirurgias eletivas
nessa especialidade (pagina 35, DIGISUS).

17° Recomendamos auditoria nas didrias usadas no contrato (Central de Apoio Vale do Ivai) que totalizaram 5.440 didrias num gasto de 348.133,85 para 430 atendimentos (TFD)
(pagina 39, DIGISUS).

18° Recomendamos intensificacdo das agdes no Programa Nacional de Imunizacdo cujas coberturas aparecem em média 70%. Ainda muito aquém do preconizado no Programa
Nacional de Imuniza¢do/MS (pégina 50, DIGISUS).

19° Recomendamos que o Conselho Municipal de Sadide receba as informagdes para discussdo em plendria dos contratos e realizagdes no enfrentamento da pandemia COVID-19.

20° Esclarecemos ainda que os termos do contrato de gestdo das UPAs pela Fundagdo Municipal de Satide, ndo foram ainda atingidas e estdo sendo discutidas pelas comissoes
deste colegiado para fim de deliberacdo.

21° Observamos significativa melhora na atuagao da ouvidoria da Secretaria de Satde, tendo maior agilidade na avaliacdo das demandas encaminhadas por esse colegiado.

22° Em relagdo ao processo n® 016/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle do Municipio de Foz do Iguagu, realizada em todas as empresas ambulatoriais
credenciadas, reforcamos a recomendagio de cumprimento de metas, atualizacdes CNES, agendamento compativel com a quantidade contratada, inser¢do de laudo no sistema,
atendimento com qualidade. Monitoramento metas fisicas e vigéncia dos contratos, descumprimento, contrapartida municipal, rejei¢des e motivos, solicitacio e encaminhamento
das adequagdes das divergéncias encontradas (pagina 136, DIGISUS).

23° Em relagdo ao processo n° 015/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle do Municipio de Foz do Iguacu, realizada no Hospital Municipal Padre Germano
Lauck, reforcamos a recomendac¢do de monitoramento metas fisicas e qualitativas pactuadas no POA entre SMSA e HMPGL. Monitoramento producdo e processamento,
indicadores, ocupacdo e permanéncia (pagina 136, DIGISUS).

24° Em relagdo ao processo n° 014/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle do Municipio de Foz do Iguacu, realizada no Hospital Municipal Padre Germano
Lauck, reforcamos a recomendagdo de monitoramento metas fisicas e qualitativas pactuadas no Plano Operativo Assistencial pactuado entre SMSA e HMPGL. Monitoramento da
produgdo, faturamento, rejei¢do, perfil assistencial, existéncia comissdes de discussdo da qualidade do atendimento ofertado, propostas de intervengdes (pagina 136, DIGISUS).

25° Em relagdo ao processo n® 009/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle DISC Municipio de Foz do Iguagu e 9* Regional, realizada no Hospital Municipal
Padre Germano Lauck, reforcamos a recomendacio de adequacdo e atualizacdes do censo, atualizacdes dos profissionais, habilitagdes CNES e da quantidade de leitos conforme as
habilitagdes da UTI Geral, UTI COVID, alas para internagdes COVID, manter compatibilidade das informacdes no censo e na Central de Vagas Estaduais, inserir CID no censo
(pagina 136, DIGISUS).

26° Em relagio ao processo n® 008/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisao e Controle DISC Municipio de Foz do Iguagu, realizada na Baxter, reforcamos a recomendagio
de monitoramento dos insumos de Didlise Peritoneal entregues aos usuérios portadores de Doenga Renal Cronica em uso de Didlise Peritoneal na competéncia maio de 2020
(pagina 136, DIGISUS).

27° Em relagio ao processo n° 010/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle Municipio de Foz do Iguacu, realizada no Hospital Cataratas Ltda. CT 048/2020,
reforcamos a recomendacio de troca de portdo e manutengio dos leitos e fluxos para atendimento de urgéncia psiquiatrica (pagina 136/137, DIGISUS).

28° Em relagdo ao processo n® 006/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisao e Controle DISC, realizada no Hospital e Maternidade Cataratas CT 048/2020, reforcamos a
recomendac@o sobre as estratégias de cuidado a serem desenvolvidas com os pacientes da Saide Mental para seguimento pela Rede pés-internagdo, protocolo de alta,
monitoramento da solicitagdo vagas, censo e cuidado (pagina 137, DIGISUS).

29° Em relagdo ao processo n° 013/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle Municipio de Foz do Iguagu, realizada no Hospital Municipal Padre Germano
Lauck, reforcamos a recomendacdo de monitoramento producdo e processamento, indicadores, ocupagao e permanéncia (pagina 137, DIGISUS).

30° Em relag@o ao processo n® 012/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdao e Controle DISC Municipio de Foz do Iguacu e 9° Regional, realizada no Hospital Municipal
Padre Germano Lauck, reforcamos a recomendacdo de monitorar disponibilidade leitos para COVID conforme habilitacdes (pagina 137, DIGISUS).

31° Em relagdo ao processo n° 011/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle Municipio de Foz do Iguacu, realizada na Baxter, reforcamos a recomendacio de
monitoramento dos insumos de Didlise Peritoneal entregues aos usuérios portadores de DRC em uso de DT na competéncia junho 2020 (pagina 137, DIGISUS).

32° Em relagdo ao processo n® 007/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle do Municipio de Foz do Iguacu, realizada na VGVL, reforcamos a recomendagio de
orientagdes quanto ao faturamento, metas, etc. Exames de ECG, Holter, MAPA, Ecocardiografia transtoréxica e Ecodoppler de Cardtidas: 878 ex/més (pagina 137, DIGISUS).

33° Em relag@o ao processo n° 005/2020, sob auditoria da Diretoria de Supervisdo e Controle DISC Municipio de Foz do Iguacu e 9° Regional, realizada no Hospital Municipal
Padre Germano Lauck, reforcamos a recomendacdo de adequar CNES a denominagiio dada aos setores de internagdo, as vagas solicitadas na Central de Leitos Estadual, retirar da
contagem censo os pacientes do Pronto Socorro ¢ PS, incluir nas informagdes repassadas diariamente do censo: os leitos extras, bloqueados e saidas (pdgina 137, DIGISUS).

34° Recomendamos que a SMSA mantenha-se atenta aos protocolos de transparéncia em gestdo de recursos, previsto na Lei n® 8.666, encaminhando ao conselho todo e qualquer
aditivo gerado nos contratos em vigéncia para avaliacdo e acompanhamento.

Fundacdo Municipal de Saide
1° Observamos redug@o importante na ordem de 4.000 consultas no periodo em questdo, reducdo de 600 internacdes e diminui¢do da média de ocupagdo (pagina 85, DIGISUS).
a) Redugdo de 20.000 exames realizados nas UPAs (pagina 87, DIGISUS).
b) Redugdo do faturamento ambulatorial na ordem de R$ 300.000,00 (TASY, pégina 88, DIGISUS).
¢) Reducdo de aproximadamente 50.000 procedimentos na UPA Dr. Walter Cavalcanti (pagina 89, DIGISUS).
d) Redugdo de 40.000 consulta na UPA Jodo Samek em comparag@io com o mesmo periodo do ano passado (pagina 90, DIGISUS).

e) Recomendamos readequagdes no funcionamento do Hospital Municipal que vem de maneira eficiente atendendo as demandas de enfrentamento ao COVID-19, mas deve buscar
alternativas para retomar as acdes que tiveram sua interrup¢io ou reducio durante o periodo em questdo.

CONCLUSAO

Este colegiado verificou durante anélise detalhada do relatorio em questdo que varios servigos tiveram sua oferta reduzida o que principalmente na atengéio primaria pode implicar
em aumenta da prevaléncia de outras doencas nos proximos meses. Entendemos a dificuldade do momento, mas recomendamos um trabalho e planejamento intenso para
readequar a oferta de servigos ja para o terceiro quadrimestre que se apresenta em curso, para que possamos o mais breve possivel retomar a atengio a satide por completo em
nosso municipio.

Temos a convicgdo que vdrios servicos podem ser retomados desde que observados os critérios sanitarios adequados.

E urgente um planejamento e novos protocolos de atuacdo para o municipio poder dar vazdo aos servigos acumulados no dltimo quadrimestre. Certos que nossas recomendagdes
serdo levadas em consideracdo e ciente de nosso compromisso conjunto por um SUS melhor, nos colocamos a disposi¢io para outros encaminhamentos.
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André Ricardo Cério Di Buriasco
Presidente COMUS-FOZ

Ademir Ferreira de Souza

1° Vice-Presidente

Dilson Paulo Alves

2° Vice-Presidente

Wilson Alexandre Cabral Costa

2° Secretario

Juraci Helena Audibert

2% Tesoureira

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragdes:
O Conselho Municipal de satide vem acompanhando varias obras de reforma e ampliagdo da rede de atengdo principalmente para o combate a pandemia, alem de nova UBS ¢ CEM. Entendemos como favoravel os esforcos realizados para
ampliacdo da rede.
Profissionais de Satide Trabalhando no SUS
o Consideragoes:

Observamos importante aumento nos quadros técnicos da secretaria de satide amplia a assisténcia e diminuindo o gasto com horas extras e simultaneamente uma diminui¢do no numero de funcionarios contratados como cargos politicos o
que atende uma solicitagdo antiga deste conselho.

Programacg@o Anual de Satde - PAS
o Consideragoes:

0O conselho municipal DE SAUDE DELIBEROU CONFORME RESOLUCAO 33/2019.

RESOLUCAO N°33/2019

APROVA A PROGRAMACAO ANUAL DA SAUDE-PAS/2020 DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FOZ DO IGUACU;,

O Pleno do CONSELHO MUNICIPAL DA SAUDE DE FOZ DO IGUACU no uso de suas atribui¢des legais que lhe sdo conferidas nas disposi¢cdes da Constitui¢do da Repiiblica Federativa do Brasil de 1988 e na legislag
brasileira correlata, como as leis organicas do SUS, e em cumprimento aos dispositivos constantes do seu Regimento Interno, em consonincia com os demais estatutos e regulamentos do efetivo Controle Social na Satde.

CONSIDERANDOS:

- Considerando que ao deliberar sobre assuntos de sua competéncia e atribuicao, o COMUS-FOZ goza de plena autonomia nos termos da legislacdo em vigor, constituindo-se na pratica o érgdo mdximo do Controle Socia
gestdo das demandas na Satide do Municipio de Foz do Iguagu;

- Considerando o planejamento anual das principais atividades na gestdo municipal de satide para o exercicio 2020, visando adequar a previsdo or¢amentéria e as demandas dentro do atual PMS-Plano Municipal de Sadde;

- Considerando as explicacdes e adequacdes feitas pela equipe técnica de gestdo da Secretaria Municipal de Satide, aos membros da Mesa Diretora, Comissoes Internas e demais conselheiros na Plenéria, com base nos pila
diretrizes, objetivos, metas, acdes e indicadores propostos no PAS/2020;

- Considerando finalmente os relatérios conclusivos das CP-Comis:

es Permanentes deste COMUS-FOZ e a Deliberagdo, unanime ocorrida na Reunido Ordinaria n® 704/2019 que aprovou a PAS/2020-Programagao An
de Satde do Municipio de Foz do Iguagu.

RESOLVE:
Art. 1° - Aprovar a Programagdo Anual da Satide-PAS/2020 da Secretaria Municipal de Foz do Iguagu e dar outras providéncias.

Art. 2° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

Art. 3° - Revogam-se todas as disposi¢des em contrério.

Foz do Iguacu, PR. 01 de agosto de 2019

Sadi Buzanelo
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Presidente COMUS-FOZ

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
¢ Consideragoes:
Os dados em questdo foram avaliados pelo conselho de satide em plendria especifica , considerando que devido a pandemia que atingiu nosso municipio alguns itens obtiveram resultados alterados e deveram ser estabelecidas estratégias para
retomada dos servigos.
Execuc¢@o Orcamentéria e Financeira
¢ Consideragdes:
Os dados or¢amentarios em questdo foram avaliados por este colegiado e foi constatado ainda a necessidade de maior participacio do estado e unido no financiamento da satide em nosso municipio visto a dificuldade de manutencio do
hospital municipal de Foz do Iguagu que além de atender o préprio municipio atende a nona regional de satide e uma grande populagdo do lado paraguaio da fronteira .
Auditorias
¢ Consideragdes:
O conselho municipal reitera a necessidade de um maior controle e supervisdo nos vérios contratos e servicos terceirizados na saide de nosso municipio com o entendimento que serdo necessirios maiores investimentos na diretoria de
supervisdo e controle afim de ampliar o quadro de fiscais e auditores conquistando maior efetividade dos servigos
Analises e Consideragdes Gerais

¢ Parecer do Conselho de Sadde:

Em analise e discussdo esse conselho constatou no primeiro RDQ, alguns reflexos nos indices de saide devido ao inicio do combate a pandemia , que refletem em aumento de gastos pri
Municipal de Sadde.

na atengao i junto a Fundagio

Os indices referentes a atenciio bdsica comecam a aparecer em queda , mas ainda se observam um bom desempenho em indices importantes como mortalidade infantil e outros .

O conselho municipal de saide ainda observou com preocupacdo o aumento significante dos gastos principalmente hospitalares alavancados por conta da idade de combate a ! do COVID19 e recomenda uma intensificacio por

parte da secretaria de agdes de auditoria e controle referente aos gastos no combate a pandemia.

Status do Parecer: Avaliado

FOZ DO IGUACU/PR, 06 de Setembro de 2022

Conselho Municipal de Satide de Foz Do Iguagu
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