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IDENTIFICACAQ

INFORMAGOES TERRITORIAIS

UF: PR

Estado: Paran&a

Area (Km?): 199.314

Populacgdo (Hab.) Estimada 2022: 11.675.661 pessoas (IBGE)
Regibes de Salde Existentes no Estado: 22

Ano a que se refere o relatério de gestao: 2022

SECRETARIA DE SAUDE

Nome do Orgéo: Secretaria de Estado da Saude do Parana
CNES 6554113

CNPJ: 76.416.866/0001-40

Endereco: Rua Piquiri, 170

CEP: 80.230-140

Telefone: (41) 3330-4300

E-mail: gabinete@sesa.pr.gov.br

INFORMACOES DA GESTAO

Governador: Carlos Roberto Massa Junior
Secretario de Saude: César Augusto Neves Luiz

Periodos de gestao em 2022.: Carlos Alberto Gebrim Preto (01/01/2022 a 31/03/2022) e de (05/10/2022
a 31/12/2022)

César Augusto Neves Luiz (01/04/2022 a 04/10/2022)

E-mail Secretério: gabinete@sesa.pr.gov.br

Telefone Secretario: (041) 3330-4409
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FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

Lei e data de criagao: Lei Estadual n° 152
Data: 10/12/2012
CNPJ: 08.597.121/0001-74
Nome do Gestor do Fundo: Carlos Alberto Gebrim Preto (01/01/2022 a

31/03/2022) e de (05/10/2022 a 31/12/2022)

César Augusto Neves Luiz (01/04/2022 a
04/10/2022)

Cargo do Gestor do Fundo: Secretério de Estado da Saude

CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE

Instrumento legal de criagdo do Conselho de Saude: Lei n°® 10.915, de 04/10/1994

Endereco: Rua Piquiri, 170

CEP: 80.230-140

Email: cespr@sesa.pr.gov.br
Telefone: (041)3330-4313
Nome do Presidente: Rangel da Silva
Segmento: Prestadores

Numero de conselheiros por segmento (titular e Usuéarios — 36
suplente):

Governo/Gestores — 08
Trabalhadores — 18
Prestadores de Servicos de Saude ao SUS - 10

PLANO DE SAUDE

A Secretaria de Saude tem Plano de Salde referente ao periodo de 2020 A 2023 ? Sim
Situagdo: Aprovado

Aprovacao no Conselho de Resolugdo n° 001/2020 de 20/02/2020.
Saude:

PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE

A Secretaria de Saude tem Programacao Anual de Salde referente ao ano de 2022 ? Sim
Situacgao: Aprovada

Aprovacao no Conselho de Salde: Resolugdo n°® 015/2021 de 16/12/2021 publicada no Diario Oficial
do Estado n°® 11.093 de 11/01/2022.
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INTRODUCAO

A Lei Complementar Federal 141/12 prevé em seu Artigo 36, paragrafos 1°. e 3°.:

“§ 1o A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios deverdo comprovar a
observancia do disposto neste artigo mediante o envio de Relatério de Gestao ao
respectivo Conselho de Saude, até o dia 30 de marco do ano seguinte ao da
execucdo financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer conclusivo sobre o
cumprimento ou nao das normas estatuidas nesta Lei Complementar, ao qual sera
dada ampla divulgacao, inclusive em meios eletrénicos de acesso publico, sem
prejuizo do disposto nos arts. 56 e 57 da Lei Complementar no. 101, de 4 de maio de
2000.

8 30 Anualmente, os entes da Federacéo atualizardo o cadastro no Sistema de que
trata o art. 39 desta Lei Complementar, com mencéao as exigéncias deste artigo, além
de indicar a data de aprovacéo do Relatério de Gestéo pelo respectivo Conselho de
Saude.”

De acordo com as PT GM/MS no. 2.135, de 25/09/2013, e Portaria de Consolidagdo
n°® 1, de 28/09/2017, Art. 99, o Relatério de Gestdo € o instrumento de gestdo com
elaboragdo anual que permite apresentar os resultados alcancados com a execucdo da
Programacédo Anual de Saude - PAS, e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem

necessarios ao Plano de Saude.

Para tanto, o Relatério de Gestao contempla basicamente:

| — diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Saude;

Il — metas da PAS previstas e executadas;

lll - andlise da execucdo or¢camentaria; e

IV — recomendacgfes necessarias.

O Relat6rio Anual de Gestao tomou como referéncia a estrutura proposta do Sistema
DigiSUS — Mdédulo Planejamento ainda em fase de adequacdes, que substituiu o Sistema de
Apoio ao Relatério de Gestédo (SargSUS). Os dados e informacdes aqui apresentados se

referem aos que advém da SESA.

A SESA registrara o0 RAG no Sistema DigiSUS Mddulo Planejamento, que
contemplara também alguns itens que migram automaticamente de bases nacionais (Dados
Demograficos e de Morbi-mortalidade, Producdo de Servicos no SUS, Rede Fisica
Prestadora de Servicos ao SUS e Profissionais de Salde Trabalhando no SUS). Apds o

envio pelo gestor, o Conselho de Salde emitird parecer conclusivo por meio do Sistema.



Indicadores cujos dados dependem de fluxos descentralizados e/ou ainda ndo houve

o fechamento das bases de dados do ano de 2022, os resultados serdo preliminares.

PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE — PAS 2022

Esta parte do Relatério se refere ao monitoramento e avaliacdo da Programacao
Anual de Saude — 2022, que tem como base o Plano Estadual de Saude 2020-2023, ambos

aprovados pelo Conselho Estadual de Saude.

Assim, s8o apresentadas as 05 diretrizes; seu (s) objetivo (s); metas anuais;
resultados registrados no 1°, 2° e 3° Quadrimestres do ano de 2022 e acumulado;
indicadores utilizados para monitoramento e avaliacdo das metas; e as acfes programadas

e realizadas, visando alcancgar os resultados propostos pelas metas.

Os resultados de metas dos quadrimestres anteriores ndo sdo atualizados neste
instrumento. Seguindo a ldgica de alimentacao do Sistema DigiSUS Médulo Planejamento,
apoés preenchido, € encaminhado para o Conselho Estadual de Salude — CES/PR, e nao ha
possibilidade de retomar o encaminhado para atualizactes. Os resultados constantes no

campo “acumulado” é o anual.

Nas “Consideracfes”, abaixo dos quadros das metas, consta a analise dos
resultados especificos das metas relativas a cada diretriz, que sédo avaliados considerando-

se 03 situacoes:

Metas Anuais alcancadas — quando o resultado do indicador da meta alcangcou 100% do

esperado para 0 ano ou superou-o.

Metas Anuais alcangcadas parcialmente — quando o resultado do indicador da meta
alcancou mais de 60% do esperado, meta quantitativa (parametro ja discutido em reunido do
Plenario do CES-PR e acordado - 2292, Reunido Ordinaria do CES-PR, de 30/03/16); ou
guando se trata de uma meta de processo ou estrutura para a qual foi alcancada uma
situacdo que corresponda ja estar num processo que certamente resultara na meta

esperada.

Metas Anuais néo alcancadas - quando o resultado do indicador da meta alcangou menos
de 60% do esperado (meta quantitativa) ou quando se trata de uma meta de processo ou

estrutura em que nada foi realizado ou o que foi realizado é ainda incipiente.



DIRETRIZ 1 — QUALIFICACAO DA GESTAO EM SAUDE

Objetivos, Metas, Indicadores e Resultados

OBJETIVO 1: QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO DO FINANCIAMENTO EM SAUDE

Meta para 2022 Indicador para Resultados 1° | Resultados 2° | Resultados 3° | Acumulado

monitoramento e | Quadrimestre | Quadrimestre Quadrimestre | (Resultado
avaliacdo da meta. Anual)

Implantar 1 01 Médulo

sistema de Implantado.

gestao

orcamentaria e 01 01 0 01

financeira por

meio de 04

mdadulos.

Ofertar Numero de

capacitacdo para | municipios

utilizacdo do capacitados.

Sistema de

Informacdes

sobre 0 0 135 135

Orcamentos

Pdblicos em

Saude (SIOPS)

aos gestores e

técnicos dos 399

municipios do

Parana.

Capacitar Numero de regides

gestores e de saude

técnicos capacitadas.

municipais e 02 o1 0 03

estaduais sobre a
gestao eficiente
dos recursos do
SUS em 08
regibes de
salde.

OBJETIVO 2: FORTAL

ECER INSTANCIAS DE PACTUACAO

INTERGESTORES BIPARTITE DO SUS

Atingir 70% de
participacédo dos

Percentual de
municipios que

mUniCipiOS do participam das 59% 80% 100% 80%
Parana nas reunides da CIB

reunides da CIB Estadual.

Estadual.

Atingir 70% de Percentual de 70% 71% 68% 70%
participacdo dos | municipios que

municipios do participam das

Parana nas reunides da CIR.

reunides da CIR.

Realizacdo de 08 | N(imero de 0 01 01 02




capacitacfes

capacitacdes

para gestores e realizadas
técnicos
municipais.
OBJETIVO 3: IMPLANTAR E AMPLIAR OS SERVICOS EM TECNOLOGIA DA INFORMACAO E

COMUNICACAO

7 | Desenvolver 01 Numero de
plataforma para plataforma
metodologias de | desenvolvida. 0 0 0 atin':‘;/lizt:em
andlises. 2021
Implantar 10% Porcentagem de
dos sistemas de | processos
8 Tecnologia de mapeados na 0 10% 0 10%
Informagé&o nos SESA.
processos
administrativos
da SESA.
OBJETIVO 4: FORTALECER AS INSTANCIAS DE REGULA(;AO DE ACESSO AOS SERVICOS
CONTRATUALIZADOS
Monitorar 50% do | Percentual dos
cadastramento leitos SUS
efetivo dos leitos | informados no
9 | na Central de CNES cadastrados 76% 83% 83% 83%
Acesso a no CARE.
Regulacdo do
Parana - CARE
em conformidade
com o Cadastro
Nacional de
Estabelecimentos
de Saude —
CNES.
Implantar 5 NuUmero de
10 | protocolos de Protocolos de
regulacdo de Regulacao de
acesso as acesso implantados 2 3 0 5
consultas e no Sistema de
exames Regulacao
especializados Estadual

OBJETIVO 5: FORTAL

ECER O SISTEMA ESTADUAL DE AUDITORIA, AVALIA

CAO E MONITORAMENTO

11

Incluir em
sistema
informatizado de
monitoramento
30% dos
prestadores
contemplados
nos programas,
incentivos,
contratualizados
e/ ou termo de

Percentual de
prestadores dos
programas,
incentivos,
contratos
assistenciais e/ ou
termo de
cooperacao
incluidos em
sistema de
monitoramento.

10%

20%

30%

30%




cooperacao
entre entes
publicos
financiados pelo
tesouro do
Estado.
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Requalificar o
processo de
trabalho das
auditorias nas 22
Regionais de
Salide da
Secretaria de
Estado da Saude
do Parana

Numero de
Regionais
capacitadas e
submetidas a
implantacdo da
documentacao
padronizada.

22

22

22

22

AcOes relacionadas meta n°®1:

a) Elaborar projeto em parceria com Celepar para o desenvolvimento dos médulos:
1.1 Médulo II FAF -Fundo a Fundo.

- Implantado 0 médulo - GCONV

2° Quadrimestre:

- Implantado o mddulo FAF. Feita a integracéo com o Novo Siaf.

3° Quadrimestre:

- Meta atingida.
AcOes relacionadas meta n° 2:
a)Capacitacéo anual EAD ou presencial por macrorregional.

- A capacitacdo anual EAD por macrorregional ou presencial ficara para o segundo
semestre.

2° Quadrimestre:

- Implantado 0 mddulo FAF. Feita a integracdo com o NovoSiaf.

3° Quadrimestre:

Capacitacdo do SIOPS realizada nos dias 30/11 e 01/12 com um total de 261 inscritos
representando 135 municipios.

AcOes relacionadas meta n° 3:
a) Capacitacfes presenciais nas regides de salde.
- Capacitados os municipios e os servidores pertencentes a 182 e 192 regionais de salde

2° Quadrimestre:

- Capacitados os servidores do nivel central.




3° Quadrimestre:

- Meta atingida.
AcOes relacionadas meta n° 4:

a) Encontros macrorregionais para fortalecer a importancia da participagcdo dos municipios
nos foruns de pactuacéo CIB Estadual.

As reunides sado transmitidas pelo canal YOU TUBE, 701 pessoas estiveram on line na
primeira reunido e 598 pessoas na segunda reunido.

AcOes relacionadas meta n°5:

a) Encontros regionais para fortalecer a importancia da participagcdo dos municipios nos
féruns de pactuacao CIR.

AcOes relacionadas meta n° 6:

a) Organizar capacitacdes a gestores e técnicos municipais para subsidio a construcédo do
Planejamento Regional Integrado - PRI

Acdes serdo realizadas nos préximos quadrimestres

2° Quadrimestre:

Em 02/08/2022 foi realizado evento objetivando alinhamento conceitual para técnicos da
Secretaria de Estado da Salde — SESA, Conselho de Secretarias Municipais de Saude —
COSEMS e Ministério da Saude, com participacdo de 130 técnicos e Grupo Condutor para o
Planejamento Regional Integrado. Parte do evento foi custeado com recursos da Portaria
GM n°1.812 de 22 de julho de 2020.

3° Quadrimestre:

Realizado Seminario Sinergia entre Projetos PROADISUS para técnicos da Secretaria de
Estado da Salde - SESA/PR, com representantes das 22 regionais de salde,
representantes do COSEMS e Ministério da Saude. Os Projetos envolvidos foram:
Fortalecimento da Gestdo do SUS, Fortalecimento dos Processos de Governanca,

a

Organizacdo, e Integracdo da Rede de Atencdo a Saude, Organizacdo da Atencao
Ambulatorial Especializada em Rede de Atencdo Primaria em Saude - PLANIFICASUS,
Qualificacdo da Gestdo das Acbes Estratégicas de Vigilancia Sanitaria — INTEGRAVISA,
Fortalecimento das Areas de Regulacdo e Apoio a Contratualizacdo nas Secretarias
Estaduais de Saude.

AcOes relacionadas meta n®7

a) ldentificar demanda analitica.

b) Mapear dados e fluxos de trabalho.

As ac0Oes referente a esta meta estéo diretamente ligadas a meta n® 8
AcOes relacionadas meta n° 8:

a) ldentificar areas prioritarias.

b) Mapear processos de trabalhos por equipe externa.

¢) Implantar sistemas desenvolvidos.
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- Desenvolvido e implantado sistema de servicos da SESA para o Nucleo de Informéatica
e Informacédo — NII.

- Desenvolvido e implantado Sistema para pesquisa de satisfacdo para o HEMEPAR.
- Desenvolvido e implantado sistema de gestao de convénios — GCONV.

- Desenvolvido e implantado sistema para vistoria de processos administrativos sanitarios
nos estabelecimentos.

- Desenvolvido e implantado sistema de teste neonatal.
- Desenvolvido e implantado sistema de estratificacdo de risco de gestantes e neonatos.

- Desenvolvido e implantado sistema de cadastro das instituicdes de longa permanéncia
para idosos.

- Desenvolvido e implantado sistema para 52 conferéncia de salde mental (cadastro e
gerenciamento dos participantes)

2° Quadrimestre:

Foram mapeados 76 sistemas de informacao
AcOes relacionadas meta n°9:

a) Disponibilizar o Sistema de Regulacdo e monitorar a efetiva utilizacdo por todos os
estabelecimentos de salde da gestao estadual em todos os médulos operacionais.

- O Sistema de Regulacdo estd implantado e em funcionamento nas 22 Regionais de
Salde, disponivel para todos os Estabelecimentos de Saude do Estado. Para os
Estabelecimentos de Salude com contrato junto a SESA, sua utilizagéo é obrigatéria, sendo
gue atualmente temos 9.232 usuarios ativos e um total de 1.182 estabelecimentos de salde
cadastrados nos diversos moédulos. APAC: 111 estabelecimentos utilizando; AIH: 258
estabelecimentos utilizando; CMCE: 601 estabelecimentos utilizando; LEITOS: 659
estabelecimentos utilizando; SAMUS Regionais: 12 Centrais sendo 3.542 usuarios.

- Mantidos em funcionamento 1.099 leitos COVID no Sistema Estadual de Regulacdo em
Estabelecimentos de Saude vinculados a Rede de Atencéo, sendo:

- 486 Leitos UTI Adulto nas 4 Macrorregionais: 169 na Macro Leste, 111 na Macro Oeste, 92
na Macro Noroeste e 114 na Macro Norte

- 5 Leitos UTI Pediatrica na Macro Norte

- 576 Leitos de Enfermaria Clinica Adulto nas 4 Macrorregionais: 289 na Macro Leste, 67 na
Macro Oeste, 50 na Macro Noroeste e 170 na Macro Norte

- 32 Leitos de Enfermaria Clinica Pediatrica nas 4 Macrorregionais: 5 na Macro Leste, 9 na
Macro Oeste, 8 na Macro Noroeste e 10 na Macro Norte

- O registro de ocupacédo desses leitos é obrigatério no Sistema CARE, sendo que ha
monitoramento diario da ocupacéo por Estabelecimento de Salude e por Macrorregional.

- A Ativacdo ou desativacdo do leito é obrigatéria no Sistema Estadual de Regulagédo —
médulo Leitos.
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2° Quadrimestre:

a) Disponibilizar o Sistema de Regulacdo e monitorar a efetiva utilizacdo por todos os
estabelecimentos de salde da gestdo estadual em todos os médulos operacionais

- O Sistema de Regulacdo estd implantado e em funcionamento nas 22 Regionais de
Salde, disponivel para todos os Estabelecimentos de Saude do Estado. Para os
Estabelecimentos de Salude com contrato junto a SESA, sua utilizagdo é obrigatéria, sendo
gue atualmente temos 9.930 usuarios ativos e um total de 1.195 estabelecimentos de salde
cadastrados nos diversos moédulos. APAC: 108 estabelecimentos utilizando; AlH: 256
estabelecimentos utilizando; CMCE: 620 estabelecimentos utilizando; LEITOS: 673
estabelecimentos utilizando; CIRURGIAS ELETIVAS: 194 estabelecimentos utilizando;
SAMUS Regionais: 12 Centrais utilizando sendo 3.365 usuarios.

Mantido em monitoramento diario a disponibilidade e ocupacado dos leitos de UTI Adulto e
Pediatrica do Estado

Mantido em monitoramento diario a internacao hospitalar de pacientes com casos de SRAG
no Estado.

Mantido em monitoramento mensal a performance das internacbes hospitalaraes por
Macrorregional de Saude considerando o tempo de espera das solicitacbes nas Centrais,
bem como a movimentagéo de internagdo entre as Regides e Macrorregifes em Saude

Mantido em monitoramento continuo a regulacdo de acesso as Linhas de Cuidado de Alta
Complexidade: Cirurgia Bariatrica, Doenca da Retina, Glaucoma, Nefrologia,
Neuroendovascular

Foram habilitados novos 320 leitos de UTI permanentemente para utilizacdo geral

O registro de ocupacdo desses leitos € obrigatério no Sistema CARE, sendo que ha
monitoramento diario da ocupacéo por Estabelecimento de Salude e por Macrorregional.

A Ativacdo ou desativacdo do leito é obrigatéria no Sistema Estadual de Regulacdo —
médulo Leitos

3° Quadrimestre

O Sistema de Regulacao esta implantado e em funcionamento nas 22 Regionais de Saude,
disponivel para todos os Estabelecimentos de Salide do Estado. Para os Estabelecimentos
de Saude com contrato junto a SESA, sua utilizacdo é obrigatéria, sendo que atualmente
temos 10.074 usuarios ativos e um total de 1.174 estabelecimentos de salde cadastrados
nos diversos moédulos. APAC: 99 estabelecimentos utilizando; AIH: 249 estabelecimentos
utiizando; CMCE: 627 estabelecimentos utilizando; LEITOS: 653 estabelecimentos
utilizando; CIRURGIAS ELETIVAS: 472 estabelecimentos utilizando; SAMUS Regionais: 12
Centrais utilizando sendo 3.374 usuarios.

Mantido em monitoramento diario a disponibilidade e ocupacao dos leitos de UTI Adulto e
Pediatrica do Estado

Mantido em monitoramento diario a internacao hospitalar de pacientes com casos de SRAG
no Estado.

Mantido em monitoramento mensal a performance das internacdes hospitalares por
Macrorregional de Saude considerando o tempo de espera das solicitagbes nas Centrais,
bem como a movimentagéo de internagdo entre as Regides e Macrorregifes em Saude
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Mantido em monitoramento continuo a regulacdo de acesso as Linhas de Cuidado de Alta
Complexidade: Cirurgia Bariatrica, Doenca da Retina, Glaucoma, Nefrologia,
Neuroendovascular

O registro de ocupacdo desses leitos € obrigatério no Sistema CARE, sendo que ha
monitoramento diario da ocupacéo por Estabelecimento de Salude e por Macrorregional.

Foram credenciados novos 128 leitos de UTI pelo novo edital de credenciamento para
utilizacéo geral.

A Ativacdo ou desativacdo do leito € obrigatéria no Sistema Estadual de Regulacdo —
médulo Leitos

Monitoramento e regulacdo de acesso a TRS em transito Interestadual e Intraestadual

Regulacdo do acesso para servigos hospitalares de Oncologia Oftalmoldgica, Ortopédica e
Cirurgia de Cabeca e Pescoco

Alteracéo de servigos de referéncia para Linha de Cuidado da Cirurgia Bariatrica, Estudo
Eletrofisiolégico, Tratamento Medicamentoso da Retina, Glaucoma,
Neurologia/Neurocirurgia Tratamento Neuroendovascular, Ambulatério CPATT

Redistribuicdo de cotas e repactuacdo de referéncias entre as Regides de Saude do
Programa Opera Parana e do Programa de Cirurgias Eletivas Oftalmolégicas

Desenvolvimento, implantacdo e monitoramento do Portal Sadde Transparente que permite
acesso do cidaddo para informacgdes quanto posicdo em fila de espera para agendamento
de consultas e exames ambulatoriais

Elaboracdo do relatério e graficos do monitoramento da Doenca de COVID para a Direcao
de Gestao em Saude para apresentacGes em diversas instituicdes: ASSOMEC, CAOP, COE
SESA, imprensa em geral, gabinete do governador e demais secretarias

Participacdo na Comissdo para Implantacdo, Acompanhamento, Credenciamento e
Avaliacéo do Programa Opera Parana. Resolugdo 091/22

Participacdo na Comissédo de credenciamento do Edital n° 30 — Servico Especializado em
Oftalmologia. Resolugédo 090/22

Participacdo na Comissédo Estadual de credenciamento de Hospitais para a Estratégia de
Qualificagcéo do Parto - EQP. Resolugéo 663/22

Participacdo na Comissédo de credenciamento para contratacdo de leitos de UTI ndo
habilitados e/ou habilitados e ndo qualificados pelo MS. Resolucdo 089/22

Participacdo na Comisséo Estadual do HOSPSUS

Participacdo na Comisséo Estadual Central de Tratamento Fora Domicilio

Partticipacdo da Comisséo Técnica de Atencdo Especializada do CRESEMS Metropolitano
Participacdo do Centro de Operacdes em Emergéncia COVID

Participacdo do Grupo Condutor Estadual Populacédo Vulneravel

Participacdo do Grupo Condutor Estadual do PLANIFICASUS

Participacéo do Grupo Técnico de Agilizacio e Revisdo de Obitos Maternos

Participacdo do Comité Estadual de Prevencdo da Mortalidade Materno, Infantil e Fetal -
CEPMMIF
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Participacdo da Comisséo de Assisténcia e Acesso do CES
Participacdo da Comisséo de Assisténcia e Acesso da CIB
Participacdo do Programa PROADI SUS — Contratualizagédo e Regulacao

Participacdo do Grupo de Trabalho para analise e credenciamento da RAMI — Rede Materno
Infantil junto ao COSEMS

Assessoria Técnica da Unidade Aérea Publica — UAP SESA PR
Ac0es relacionadas meta n° 10:
a) Implementar Complexos Reguladores Macrorregionais.

- No primeiro Quadrimestre de 2022 néo foram realizadas ac¢fes para implantacdo de
Complexos Reguladores Macrorregionais devido a priorizacdo de acdes de urgéncia e
emergéncia e de regulacdo relacionadas a pandemia por COVID-19, sendo que os esforgos
de equipes e recursos financeiros ficaram direcionados para tal.

- Fica mantida a meta de implantacdo da Regulacao de Urgéncia e Emergéncia da 1 Regiao
de Saude — Litoral ao Complexo Regulador Macrorregional Leste.

2° Quadrimestre:

a) Implementar Complexos Reguladores Macrorregionais.

- Em discusséo e planejamento por Grupo de Trabalho a incorporagdo da Regulacédo da
Urgéncia e Emergéncia da 192 RS Jacarezinho ao Complexo Regulador Macrorregional
Norte, sendo que a implantagéo efetiva esta prevista para janeiro de 2023.

3° Quadrimestre

Em planejamento por Grupo de Trabalho a incorporacdo da Regulacdo da Urgéncia e
Emergéncia da 192 RS Jacarezinho ao Complexo Regulador Macrorregional Norte, sendo
gue a implantagéo efetiva esta prevista para janeiro de 2023.

AcOes relacionadas meta n° 11
a) Implantar os protocolos de regulacdo de acesso as consultas e exames especializados.
- Durante o primeiro quadrimestre de 2022 foram implantados 2 novos protocolos:

- Fluxo de encaminhamento para o Tratamento Medicamentoso Intravitreo da Doenca da
Retina

- Fluxograma de regulacgéo de acesso ao ambulatério Pré Transplante de Medula Ossea.

2° Quadrimestre:

a) Implantar os protocolos de regulacdo de acesso as consultas e exames especializados.
- Durante o segundo quadrimestre de 2022 foram implantados 3 novos protocolos:

- Fluxo de encaminhamento e acesso aos ambulatérios pré cirurgia eletiva do Programa
Opera Parana

- Fluxo de encaminhamento e acesso aos ambulatérios pré cirurgia eletiva do Programa de
Cirurgias Oftalmoldgicas
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- Fluxo de regulacéo de acesso e autorizagcdo de cirurgias eletivas no Médulo de Cirurgias
Eletivas no Sistema de Regulacdo CARE Parana

3° Quadrimestre

N&o foram implantados novos protocolos de regulacdo de acesso no 3° quadrimeste,
sendo que a meta de implantacdo de 5 protocolos no ano ja foi atingida no 2° quadrimentre
de 2022.

AcOes relacionadas meta n° 12:

a) Desenvolvimento de Sistema Informatizado para Painel de Controle, Monitoramento e
Avaliacdo da execucdo fisico/financeira e desempenho dos programas com base em
indicadores e metas estabelecidas.

-Elaborado e encaminhado calendario de avaliagcdes 2022

-Encaminhado Nota Orientativa para padronizacdo da solicitacio de pagamento da
complementacéo das diarias de psiquiatria.

3° Quadrimestre

Meta cumprida os contratos, programas e incentivos foram incluidos em sistema de
monitoramento.

2° Quadrimestre:

Meta cumprida os contratos, programas e incentivos foram incluidos em sistema de
monitoramento.

AcOes relacionadas meta n° 13:

a) Implantar padronizacdo de documentos por meio de capacitacbes de acordo com
principios, técnicas e métodos apropriados para realizacéo de auditorias.

- O processo de requalificacdo do servico de auditoria na média e alta complexidade ja
atingiu todas as regionais de salde em alguns processos de trabalho por meio de
capacitacbes ofertadas a nivel estadual, bem como, orientacbes dadas por meio da
Coordenacdo de Auditoria, Avaliacdo e Monitoramento. Porém esse processo de
requalificacdo é continuo de acordo com necessidades de atualizacdo do Sistema Estadual

de Auditoria.

2° Quadrimestre:

Meta cumprida os contratos, programas e incentivos foram incluidos em sistema de
monitoramento.

3° Quadrimestre:

Meta cumprida os contratos, programas e incentivos foram incluidos em sistema de
monitoramento.
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Consideracoes:

Meta n° 1. Atingida

Meta n° 2: Nao atingida. A capacitacao foi divulgada e ofertada aos 399 municipios, porém néo
houve a adeséo por parte de todos 0s municipios.

Meta n° 3: Na&o atingida. A principio as capacitacfes seriam realizadas somente pelo
Funsalde, mas considerando proposta de capacitacdo conjunta com o Ministério da Saude, o
conteldo esta sendo redefinido para o préximo ano.

Meta n° 4. Atingida
Meta n° 5: Atingida

Meta n° 6: N&o atingida. Realizadas duas capacitacdes, com foco no Planejamento Regional
Integrado - PRI, compondo as etapas de elaboracdo do PRI. Na Ultima capacitacao, (seminario)
foi acordado o estabelecimento do Grupo de Trabalho para Acompanhamento dos Projetos
PROADI-SUS por meio da Deliberacédo CIB/PR n° 11/2023.

Meta n°7: Atingida
Meta n° 8: Atingida
Meta n° 9: Atingida
Meta n° 10: Atingida
Meta n° 11: Atingida
Meta n° 12: Atingida
Meta n° 13: Atingida
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DIRETRIZ 2 - FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENGCAO A SAUDE DO PARANA

Objetivos, Metas, Indicadores e Resultados

OBJETIVO 1: FORTALECER AS ACOES DE PROMOGAO DA SAUDE COM FOCO NOS TEMAS
PRIORITARIOS DA POLITICA NACIONAL DE PROMOGAO DA SAUDE (PNPS)

Meta para 2022 Indicador para | Resultados 1° | Resultados 2° | Resultados 3° | Acumulado
monitoramento | Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre | (Resultado
e avaliacdo da Anual)
meta.
Implantar uma NUmero de Linha
(01) linha de de Cuidado para
cuidado controle,
especifica para tratamento e
controle, prevencao da
tratamento e obesidade no 1 1 1
prevencao da estado
obesidade no implantada. 0
estado do
Parana.
Atingir 19,9% de | Percentual de
cobertura cobertura de
populacional de | acompanhamento
avaliacdo do do estado
estado nutricional no
nutricional SISVAN
(criangas,
adolescentes,
gestantes,
adultos e 8,88% 27,76%
idosos) nos 4,92% 10,48%
registros do
Sistema
Nacional de
Vigilancia
Alimentar e
Nutricional
(SISVAN).
Ampliar para 16 | Numero de
0 ndmero de municipios com 0 14
municipios com | adesé&o ao 13 1
o Programa Vida | Programa Vida
no Transito. no Transito.
Ampliar para NUmero de
289 o nimero municipios com
de municipios adesédo ao
com o Programa | Programa de 288 1
de Controle do Controle do 1 289
Tabagismo. tabagismo em
relacdo ao total
de Municipios do
Estado.

OBJETIVO 2: FORTALECER A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE COMO COORDENADORA DO CUIDADO E

ORDENADORA DA REDE DE ATENCAO A SAUDE
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5 Promover a Percentual de
ampliacao para cobertura
76,50% a populacional
cobertura estimada pelas
populamonal equipes de
es“f”ada pelas Atencéo Primaria 80. 74% 82,39% 87,58% 88,01%
equipes de a Saude. ' ’
Atencao
Primaria em
Salde.
6 Manter abaixo Proporcéo de
de 25,5% as internamentos
internagdes por | por causas
causas sensiveis a 6.57 22.65% 22,62% 20,84%
sensiveis na Atencédo Primaria.
Atencéo
Primaria em
Salde.
7 Definir o perfil NUmero de HPP
assistencial de com perfil
10 Hospitais de | assistencial
Pequeno Porte definido. 0 0 0 0
(HPP) em
consonancia
com as equipes
multidisciplinare
s sob
coordenacao da
APS
Manter em no Proporcéo de
minimo 89,5% a | cura dos casos
8 cura dos casos novos de
novos de hanseniase
hanseniase diagnosticados
diagnosticados | nos anos das 50,9% 62,6% 69.8% 8%
nos anos das coortes
coortes.
Proporcéo de
9 Reduzir em casos novos de
0.5% a z;nsneonslt?s:dos 12,5% 12,7%
proporcéo de con% 10,9% 14,8%
In,cgpaudades Incapacidades
Fisicas Grau 2 Fisicas Grau 2
((.3”:2? no (GIF2) nos anos
diagnéstico de das coortes.
casos novos de
hanseniase.
OBJETIVO 3: FORTALECER A LINHA DE CUIDADO EM SAUDE BUCAL
10 Ampliar para Percentual de 56,30% 37,92% 37,37% 37,37%
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55,5% a
cobertura de
Saude Bucal

Cobertura de

Salde Bucal na
Atencéo Basica
(e-gestor/DAB).

OBJETIVO 4: AMPLIAR O
PRECOCE DO CANCER D

ACESSO DAS MUL
E MAMA E COLO DE UTERO

HERES AS ACOES DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO

Atingir a razéo
de exames
citopatoldgicos

Razéo entre
exames
citopatoldgicos do

11 do colo do Utero | colo do Utero na 0.07 0,13 0,16 0,47
em 0,61 ao ano faixa etéaria de 25 '
na populacéo- a64 anos e a
alvo. populacao
feminina na
mesma faixa
etaria.
12 Atingir a razéo Razéo entre
de mamografias | mamografias
realizadas na realizadas nas 0,04 0,10 0,10 0,31

populacdo-alvo
em 0,41 ao ano.

mulheres de 50 a
69 anos e a
populacao
feminina nessa
faixa etaria.

OBJETIVO 5: QUALIFICAR E AMPLIAR A LIN
MATERNO-INFANTIL

HA DE CUIDADO A SAUDE DA M

ULHER E ATENCAO

13 Reduzir a Razdo | Razao da
da Mortalidade Mortalidade
Materna (RMM) | Materna RMM 41,5 35,2 47,9 39,5
no EStfadO do NUmero de 6bitos
Parana para maternos/nimero
3543 de nascidos vivos
x 100.000.
14 Reduzir a Taxa Taxa de
de Mortalidade Mortalidade
Infantil (TMI) no | Infantil TMI
Estadq do Numero de 6bitos 11,6 12,4 10.7 106
Parané para 10. de criancas '
menores de um
ano / numero de
nascidos vivos x
1.000.
15 Aumentar para Percentual de
87,75% o gestantes com 7
percentual de ou mais consultas 83,5% 85,1% 87% 85,5%
gestantes com 7 | de pré-natal.
ou mais
consultas no
pré-natal.
16 Reduzir para Percentual de 10,7% 10,3% 9,6% 10,1%

12,99% o

nascidos vivos de
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numero de
gestacdes em
adolescentes.

maes com menos
de 20 anos.

OBJETIVO 6: IMPLEMENTAR A LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL NA REDE DE ATENCAO A SAUDE

17 Implementar a NUmero de RS
linha de cuidado | com alinha de
em saude cuidado em 0 0 0 Metg
, Atingida
mental nas saude mental 2021
equipes de APS | implementada na
em 13 Regibes APS.
de Saude do
Parana.
Implantar 6 NUmero de RS
novos pontos de | com a linha de
18 atendimento em | cuidado em
atencéo satde mental 0 27 0 27
especializada implementada na
ambulatorial em | APS.
salde mental —
CAPS, SIMPR e
ambulatérios.
Ampliar para 40 | Numero de leitos
0 nimero de habilitados e/ou
19 leitos de salde em 0 26
mental em funcionamento. 0 57
hospital geral.
OBJETIVO 7: IMPLEMENTAR A LINHA DE CUIDADO A PESSOA COM DEFICIENCIA
Manter em Percentual de
100% o Teste criangas que
do Pezinho dos realizaram o teste
20 nascidos vivos | do pezinho por 100% 100% 100% 100%
no Estado do ano.
Parana. Numero de testes
realizados /
ndamero
nascimentos de
criangas no ano
vigente.
Realizar teste de | Percentual de
Emissdes criangas que
Otoacusticas realizaram o teste
21 Evocadas para de emissdes 78.56% 91% 93,16% 87,72%

triagem auditiva
em 70% dos
nascidos em
vivos em
Hospitais da
Rede SUS do
Estado do
Parana

otoacusticas
evocadas por
ano.

Numero de testes
realizados /
ndamero
nascimentos de
criangas no ano
vigente.
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22 Realizar teste do | Percentual de
Corag&ozinho criangas que
em 80% dos realizaram o teste
nascidos em do coragéozinho 0 93,46% 87,56%
Vivos erm por ano. 78,34% 90,9%
Hospitais da Numero de testes
Rede SUS do realizados /
Estado do ndmero
Parana nascimentos de
criangas no ano
vigente
Realizar teste do | Percentual de
Olhinho em 80% | criancas que
dos nascidos em | realizaram o teste
23 vivos em do olhinho por 28.50% 90 96% 93,55% 87,67%
Hospitais da ano. ' '
Rede SUS do Numero de testes
Estado do realizados /
Parana namero
nascimentos de
criangas no ano
vigente.
OBJETIVO 8: IMPLEMENTAR A LINHA DE CUIDADO DO IDOSO
Implantar a Percentual de
estratificacdo de | municipios que
risco para realizam
Fragilidade estratificacdo do 0
utiligando o] risco de ’ 64% 0% 0% 64%
indice de fragilidade de
Vulnerabilidade idosos pelo IVCF-
24 Clinico- 20.
Funcional 20
(IVCF-20) em
20% dos
municipios
paranaenses.
25 Incluir 2 novos NUmero de
pontos de pontos de
atencéo atencao incluidos
ambulatorial e na Linha de 0 0 0 0
hospitalar. Cuidado da
salide do ldoso
Reduzir para Taxa de
357 a taxa internacao de
26 internacdes de individuos com 23,22 43,47 22,46 296,42
individuos com 80 anos e mais
80 anos e mais por pneumonia
por pneumonia.
Implantar em 5 NUmero de
Regibes de Regides de o
27 Salde a Saude com a 22 0 0 Meta atingida
Planificacédo da Planificacdo 2021
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Atencédo a
Saude na
perspectiva de
integrar as
acOes da APS e
Atencéo
Ambulatorial
Especializada
(AAE).

implantada.

OBJETIVO 9: PROMOVER

O CUIDADO INTEGRAL E HUMANIZADO AS PESSOAS EM SITUAGA

O DE

VIOLENCIA, COM FOCO NA ATENCAO, PROMOCAO E CUIDADO EM SAUDE
Numero de
Regides d
Manter nas 22 eg|oes ©
o Saude com
Regibes de . q 29 22
Salde servigcos servu;f)s N € 22 22
de atengéo atencdo as
integral as pessoas em
28 pessoas em situacdo de
situacao de violéncia sexual
violéncia sexual
Apoiar os NUmero de
municipios para | Nucleos
implantar 15 Municipais de 4 0 0 4
29 novos Nucleos Prevencdo da

de Prevencao
da Violéncia e
Promocao da
Sadude.

Violéncia e
Promocéao da
Cultura da Paz
criados.

OBJETIVO 10: PROMOVER A OFERTA DE LEITE HUMANO PARA TODAS AS CRIANCAS INTERNADAS EM
UNIDADES DE TRATAMENTO INTENSIVO E CUIDADOS INTERMEDIARIOS, PARA ATENGAO INTEGRAL E

CONTINUADA
75% das Percentual de
Regibes de Regides de
Sadde COdm Saude (RS) com oo o4 500
servicos de i Q) ,5%
30 Banco de Leite E"a:chnie Lette 22% 54,5%
Humano e Posto implantado no
de Coleta Parana/Numero
de Regionais de
Saude x 100
75% das Percentual de
Regibes de Regides de
Salde com Saude com
31 hospitais hospital habilitado 50% 50% 0% 50%
habilitados na na Iniciativa
Iniciativa Hospital Amigo

Hospital Amigo

da Crianca no
Parana/Numero
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da Crianca.

de Regionais de
Saude x 100.

32

Aumentar para
78 0 numero de
leitos de
habilitados em
Unidade de
Cuidado
Intermediario
Neonatal —
UCIN (Canguru
—UCINCa e
Convencional —
UCINCO).

Numero de Leitos
Habilitados.

33

Implantar em 4
Regibes de
Saude a
Estratégia de
Atencéo
Integrada as
Doencas
Prevalentes na
Infancia — AIDPI
Neonatal.

NUmero de RS

com Estratégia

AIDIPI Neonatal
implantadas.

34

Certificar
unidades
basicas de
salde na
Estratégia
Amamenta e
Alimenta Brasil —
EAAB em 5
Regibes de
Salde.

Numero de
Regides de
Salide com
técnicos
capacitados na
EAAB.

16

22

OBJETIVO 11: QUALIFICAR O CUIDADO A CRIANGA E AO ADOLESCENTE, A
INTEGRALIDADE E INTERSETORIALIDADE DAS

SERVIC

OS DE SAUDE NA

PERSPECTIVA DA

MPLIANDO O ACESSO AOS

ACOES.

Ampliar para NUmero de
392 o nimero municipios
35 de municipios aderidos ao
aderidos ao Programa Saude 392 392 392 392
Programa na Escola (PSE)
Saude na
Escola (PSE).
Manter em 16 o | NUmero de
namero de municipios
municipios elegiveis que
36 elegiveis que recebem
recebem incentivo
incentivo financeiro para 16 16 16 16

financeiro para

atencdo integral

atencéo integral a
salde do
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a saude do
adolescente
privado de
liberdade.

adolescente
privado de
liberdade

OBJETIVO 12: PROMOVER A EQUIDADE EM

DO PARANA

SAUDE NO SUS

A TODAS AS POPULACOES VULNERAVEIS

37

Realizar oficinas
sobre as
politicas de
promogéao da
equidade em
saude para as
22 Regionais de
Saude/RS

Numero de RS
com oficinas
realizadas.

22

22

22

22

38

Implantar 01
Centro de
Pesquisa e
Atendimento a
Travestis e
Transexuais
(CPPAT) em
mais uma Macro
Regional no
Estado

Numero de
Centros
Implantados

N&o se
aplica a 2022

39

Realizar 1
encontro
macrorregional
para promover a
saude indigena
no Parana.

Numero de
encontros
realizados.

OBJETIVO 13: PROPORCI
PESSOAS EM SITUACAO

ONAR ACESSO E ASSISTENCIA QUALIFICADA EM

DE URGENCIA EM

TEMPO OPORTUNO AS
TODO O TERRITORIO DO PARANA

Reduzir para

Taxa de

69,35 por mortalidade por
100mil/hab a doencas do
40 taxa de aparelho 16,12 21,48 20,13 73,15
mortalidade por | circulatério na
doencas cardio faixa etaria de 0 a
e 69 anos, por 100
cerebrovascular | mil habitantes na
es na faixa populacao
etaria entre 0 a residente no
69 anos. Parana.
Reduzir para Taxa de
45,91 por mortalidade por
100mil/hab a causas externas,
41 taxa de exceto agressdes 10,28 26.71 13,44 46,68

mortalidade por
causas
externas, exceto
agressoes
interpessoais.

interpessoais, por
100 mil
habitantes na
populacao
residente no
Parana.
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Atingir cobertura

indice de

de 95,40% da cobertura do 100% 100%
42 populacdo do SAMU da 96,14 96,14

Estado pelo populacédo do

SAMU. Parana.
OBJETIVO 14: FORTALECER A ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO PARANA

Instituir em 04

Farméacias de ;

Regionais de Num?rp de 01 0 4 5

> farmacias com

43 Sauo]e a servico instituido

tramitacao :

eletrbnica de

documentos

para solicitacdo

de

medicamentos.

Expandir em NUmero de

mais 2 Regionais de

Regionais de Saude com 0 0 1 1
44 Salde o servigo | servico

de entrega em implantado.

casa de

medicamentos

sob gestao da

SESA/PR.

Implementar em

4 Farméacias de ;
45 Regionais de Num?rp de

Saude o servigo farm.aC|as com

de Cuidado senvico

Farmacéutico implementado. 0 0 4 4

com foco na

avaliacdo do

resultado do

tratamento.

OBJETIVO 15: QUALIFICAR OS AMBULATORIOS MULTIPROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS,

CONTRIBUINDO PARA A REGIONALIZACAO

DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

46

Qualificar a
Atencéo
Ambulatorial
Especializada
em 20 Regibes
de Saude

Numero de
ambulatérios que
atingiram nivel
minimo de
qualificacdo na
avaliacdo do
Programa de
Qualificacdo dos
Ambulatérios
Multiprofissionais
Especializados.

OBJETIVO 16: GARANTIR

O ACESSO DA PO

PULACAO EM TEMPO OPORTUNO AOS SERVICOS DE SAUDE

a7

Implantar
Programa
Estadual de
Ampliacédo e

NUmero de
Regides de
Saude com o
Programa

5 17 0 22
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Qualificacdo do | implantado
Acesso aos
procedimentos
Cirargicos
Eletivos em 5
regides de
salde.
Aprimorar 1 Programa
Programa de aprimorado
48 Apoio e
Qualificagéo de 0 0 0 0
Hospitais
Pudblicos e
Filantropicos do
Sistema Unico
de Saude do
Parana.
Manter em 35 indice de doacéo
por milhdo de por morte
49 habitantes o encefalica (ME). 37,4 39,9 41,2 39,5
indice de
doacédo de
orgédos por
morte
encefalica.
OBJETIVO 17: FORTALECER A GESTAO DOS SERVICOS PROPRIOS ASSISTENCIAIS
Aumentar em Numero de
mais 1 o nimero | hospitais com
50 de Hospitais taxa de ocupacéo
Proprios com acima de 75%. 1 5 7 13
taxa de
ocupacéao
minima de 75%
Numero de
) ) unidades
51 Ativar 1 Unidade hospitalares em
Hospitalar funcionamento 3 0 0 3
Propria cadastradas no
CNES
Concluir 100% a | Percentual de
construcao do Unidade o
52 Hospital construida. g/loeztia atingida
Regional de 100% 100% 100%
Telémaco
Borba.
Concluir 100% a | Percentual de
construcao do Unidade o
53 Hospital construida. 100% 100% 100% Meta atingida
Regional de 2021
Ivaipora.
54 Concluir 99% a Percentual de 98,12% 98,12% 98,12 % 98,12%

construcao do

Unidade
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Hospital construida.

Regional de
Guarapuava.
55 Concluir 41% da | Percentual de
Unidade Coleta | construcéo de 96,92% 100% 100% 100%
Transfusdo em obra (PRED)
Toledo
Construir, NUmero de
ampliar ou Ambulatérios
56 reformar 02 Multiprofissionais
Ambulatérios Especializados 0 0 0 0

Multiprofissionai | Regionais

s Especializados | Construidos,
Regionais. ampliados ou
reformados.

OBJETIVO 18: FORTALECER A ASSISTENCIA HEMOTERAPICA PARA O SUS

57 Manter a Percentual de
cobertura de leitos SUS
atendimento atendidos pela 91,3% 91,5% 94,9% 92,6%
transfusional Rede Hemepar.
pela rede
HEMEPAR ao
leito SUS em
92%.

OBJETIVO 19 APOIAR ACOES DE ENFRENTAMENTO AO CORONAVIRUS (SAR-CoV-2) — COVID-19

Apoiar técnica e | Numero de
financeiramente | municipios
0s 399 atendidos
58 municipios do
Estado para o
enfrentamento
ao Coronavirus
(CoVID 19).

399 399 399 399

Realizar NUmero de
monitoramento municipios
assistencial, monitorados
59 epidemiolégico e
laboratorial nos
399 municipios
paranaenses de
casos da
Doenca pelo
Coronavirus
(COoVID-19)

399 399 399 399

60 Produzir Numero de tubos
200.000  tubos | de MTV-COVID-

de Meio de :
19 produzidos por
Transporte Viral anop P 100.487 70.760 0 171247

(MTV-COVID-
19)
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AcOes relacionadas meta n°®1:

a) Articular com os setores envolvidos para a construcéo da linha de cuidado para controle,
tratamento e prevencdo da obesidade no estado.

- Em 18 de fevereiro foi realizada a quinta reunido do Grupo de Trabalho da Linha de
Cuidado de Sobrepeso e Obesidade para discusséo das contribuices realizadas pelo grupo
ao documento preliminar.

- Em 14 de marco foi realizada reunido com os técnicos das Regionais de Saulde para
apresentacéo do processo de construcdo da Linha de Cuidado de Sobrepeso e Obesidade e
o documento foi enviado para contribuicdes das Regionais.

- Em 28 de marco foi realizada reunido com o COSEMS/PR para apresentacdo do processo
de construcdo da Linha de Cuidado de Sobrepeso e Obesidade. Atualmente o documento
esta sendo discutido pelo COSEMS/PR com os gestores municipais para levantamento de
contribuicBes e posterior pactuacdo na CIB, prevista para o primeiro semestre de 2022.

- Realizada oficina no dia 05 de abril, em parceria com o Ministério da Salude e a
Universidade Federal de Ouro Preto, para discusséo das estratégias na gestao do cuidado
da pessoa com obesidade.

2° Quadrimestre:

- Em 16 de maio foi realizada apresentacdo da Linha de Cuidado as Pessoas com
Sobrepeso e Obesidade (LCSO) no GT de Atencéo, Gestédo e Planejamento da CIB/PR;

- Em 18 de maio foi apresentada e pactuada a Linha de Cuidado as Pessoas com
Sobrepeso e Obesidade na CIB/PR, sendo publicada a Deliberagdo CIB n° 145/2022, de 13
de junho de 2022, que aprova a Linha de Cuidado as Pessoas com Sobrepeso e Obesidade
do Parang;

- Publicada a versao on-line da Linha de Cuidado as Pessoas com Sobrepeso e Obesidade
e disponibilizada no site da SESA e para as Regionais de Salde;

- Realizada a idenficacdo dos pontos focais regionais para a Linha de Cuidado as Pessoas
com Sobrepeso e Obesidade;

- Em 22 de julho foi realizada reunido para elaboracdo do Plano de Ac&o para
implementagéo da Linha de Cuidado as Pessoas com Sobrepeso e Obesidade, em conjunto
com o GT LCSO;

- Em 04 de agosto foi apresentado o plano de acédo do Parana na Oficina Regional Sul,
organizada pela Universidade Federal de Ouro Preto e Ministério da Salde, com
participacdo do Parana, Santa Catarina e Rio Grande do Sul;

- Iniciado processo de diagndstico situacional quanto a atencédo as pessoas com sobrepeso
e obesidade, nas Regifes de Salde e nos municipios do Parana. Encaminhado para os
pontos focais das Regionais de Saude, no dia 17 de agosto de 2022, formulario “Diagnéstico
situacional quanto a atencdo a salde das pessoas com sobrepeso e obesidade nos
municipios do Parand" e formulario "Diagnéstico situacional quanto a atencdo a saude das
pessoas com sobrepeso e obesidade nas Regifes de Salde", a serem preenchidos pelas
Secretarias Municipais de Salde e Regionais de Saude, respectivamente;
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- Realizado, em 19 de agosto de 2022, Webinario de apresentacédo da Linha de Cuidado as
Pessoas com Sobrepeso e Obesidade promovido pela SESA, com apoio do COSEMS/PR e
Ministério da Saude, e contou com a participacdo de gestores municipais e de profissionais
da Atencado Primaria a Salde, dos ambulatérios municipais e de Consércios Intermunicipais
de Saude, de Hospitais, das Regionais de Saulde, apoiadores do COSEMS/PR, de
Universidades, entre outros.

3° Quadrimestre:

- Realizada apresentacao da Linha de Cuidado as Pessoas com Sobrepeso e Obesidade do
Parana, na Oficina Nacional “Experiéncias sobre a organizacéo da Linha de Cuidado do
Sobrepeso e Obesidade”, em 10 de novembro, que obteve 835 visualizacbes até o
momento.

- Submissao e aprovacao do trabalho intitulado “Implantacdo da Linha de Cuidado as
Pessoas com Sobrepeso e Obesidade do Estado do Parana” para os anais da V Mostra de
Experiéncias de Alimentacao e Nutricdo no SUS, a qual ocorreu nos dias 06 e 07 de outubro
de 2022.

- Realizada reunidao virtual com o municipio de S&o José dos Pinhais e Hospital do Rocio,
em 03 de novembro, acerca do acompanhamento pds-operatdrio de cirurgia bariatrica.

- Apresentado o trabalho “Implantacdo da Linha de Cuidado as Pessoas com Sobrepeso e
Obesidade no Parana” na modalidade comunicacéo oral no 13° Congresso Brasileiro de
Saude Coletiva ocorrido no periodo de 21 a 24 de novembro.

AcOes relacionadas meta n° 2:

a)Apoiar os municipios na qualificacdo dos profissionais da APS para o acompanhamento
do estado nutricional de criangas, adolescentes, gestantes, adultos e idosos.

- Disponibilizado no site da SESA materiais de apoio aos municipios para a avaliacédo
alimentar e nutricional, os quais podem ser acessados por meio do seguinte link:
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Alimentacao-e-Nutrigéo.

b) Estimular o registro de dados de acompanhamento do estado nutricional nos sistemas de
informacéo vigentes

- Realizado apoio técnico e institucional as equipes das Regionais de Saude e municipios
em relacao ao Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) e aos programas que
envolvem, dentre as suas acdes, a avaliacdo do estado nutricional: Programa Leite das
Criancas, Programa Auxilio Brasil, Programa Crescer Saudavel, Programa Salde na Escola,
Estratégia Nacional de Prevencao e Atencdo a Obesidade Infantil (PROTEJA) e Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil, conforme demandas recebidas via e-mail e telefone.

- Realizado monitoramento da cobertura do acompanhamento das condicionalidades de
saude do Programa Auxilio Brasil, dentre elas, a avaliagédo do estado nutricional.

- Realizado monitoramento do estado nutricional das criancas beneficiarias do Programa
Leite das Criangas, referente ao quarto trimestre de 2021 e anual de 2021.

- Realizada reuniao no dia 23 de fevereiro com os técnicos das Regionais de Saulde para
apresentacdo das apoiadoras locais do PROTEJA, forma de trabalho e atribuicbes em
relacdo a estratégia.

- Executada, em 25 de abril de 2022, a segunda oficina de apoio a implementacdo do
PROTEJA, em parceria com a apoiadora regional da estratégia, com a tematica
"Responsabilizacdo e Organizagdo", no intuito de apoiar os municipios aderidos na

29


https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Alimentacao-e-Nutri

instituicdo do grupo de trabalho intersetorial municipal, na elaboracdo do Plano Estratégico
Situacional e como utilizar os recursos financeiros da estratégia.

- Realizada reunido no dia 04 de abril com os técnicos das Regionais de Saude, Escritorios
Regionais da SEJUF e Nucleos de Educacéo da SEED para articular a organizacdo dos
Seminarios Macrorregionais da Gestédo Intersetorial do Programa Auxilio Brasil.

- Realizados Seminarios Macrorregionais da Gestao Intersetorial do Programa Auxilio Brasil,
abordando também as condicionalidades de salde, dentre elas a avaliacdo do estado
nutricional do publico beneficiario, sendo 12 e 13 de abril na macrorregido de Campo
Mourdo, 19 e 20 de abril na macrorregido de Cascavel e 26 e 27 de abril na macrorregido de
Guarapuava. Estdo previstos para o proximo quadrimestre a realizacdo dos seminarios
macrorregionais em Apucarana, Maringa e Curitiba, de forma a abranger os 399 municipios
do Estado;

- Realizado monitoramento parcial do percentual de cobertura de avaliacdo do estado
nutricional referente ao ano de 2021 e ao primeiro quadrimestre de 2022;

- Realizada a segunda etapa de monitoramento dos indicadores da Portaria GM/MS n°
2.994/2020;

- Realizado o monitoramento do estado nutricional da populacéo indigena, segundo dados
do SISVAN, relativos aos anos de 2019, 2020 e 2021 para apresentacdo no Conselho
Estadual de Seguranca Alimentar e Nutricional (CONSEA);

- Encaminhado, via Oficio Circular n°® 02/2022-CPRO/DAV/SESA, a portaria de repasse do
Incentivo Financeiro Federal das Acdes de Alimentacdo e Nutricdo (FAN) de 2022,
esclarecendo sobre o0 uso do recurso e sobre os indicadores de monitoramento, dentre eles,
0 aumento do niimero de individuos com estado nutricional registrado.

2° Quadrimestre:

- Realizado apoio técnico e institucional as equipes das Regionais de Salde e dos
municipios em relacdo ao Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) e aos
programas que envolvem, dentre as suas acdes, a avaliacdo do estado nutricional:
Programa Leite das Criancas, Programa Auxilio Brasil, Programa Crescer Saudavel,
Programa Salde na Escola, Estratégia Nacional de Prevencdo e Atencdo a Obesidade
Infantii  (PROTEJA), Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil, PROVIGIA, conforme
demandas recebidas via e-mail e telefone.

- Realizado monitoramento semanal da cobertura do acompanhamento das
condicionalidades de saude do Programa Auxilio Brasil, dentre elas, a avaliacdo do estado
nutricional;

- Realizados Seminarios Macrorregionais da Gestao Intersetorial do Programa Auxilio Brasil,
envolvendo a Secretaria da Justica, Familia e Trabalho (SEJUF) e Secretaria da Educacéo e
do Esporte (SEED), abordando também as condicionalidades de saulde, dentre elas a
avaliacdo do estado nutricional do publico beneficiario. Aconteceram nos dias 11 e 12 de
maio na macrorregiao de Apucarana, 23 e 24 de maio na macrorregido de Maringa e 31 de
maio e 01 de junho na macrorregido de Curitiba. Os seminarios contemplaram os 399
municipios do Estado, envolvendo as areas da saude, educacdo e assisténcia social, e
contou com a participacéo de aproximadamente 2.300 participantes;

- Enviado Oficio n° 104/2022-CPRO/DAV/SESA para a Coordenacao-Geral de Alimentacao
e Nutricdo/Ministério da Saude, sobre problemas identificados na migracao de dados entre
Sistema de Informacéo da Atencdo Basica (SISAB) e o Sistema de Vigilancia Alimentar e
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Nutricional (SISVAN) e, por meio do Oficio n°® 177/2022-CPRO/DAV/SESA sobre
impossibilidade de cadastro de individuos no SISVAN;

- Realizado monitoramento do estado nutricional da populacdo beneficiaria do Programa
Leite das Criangas, referente ao 1° trimestre de 2022;

- Realizada apresentacéo detalhada do indicador 7 do PROVIGIA (Aumentar a cobertura de
registro do estado nutricional de criancas, adolescentes, adultos, idosos e gestantes) para
os técnicos das Regionais de Salde, durante a oficina presencial do PROVIGIA em 01 de
junho;

- Em 21 de junho foi realizada a terceira oficina de apoio a implementacdo do PROTEJA
para os municipios do Parana aderidos a estratégia, em parceria com a apoiadora regional,
com a tematica "Primeiro Contato e Transformacéao”.

- Realizado monitoramento parcial do percentual de cobertura de avaliacdo do estado
nutricional e consumo alimentar referente ao ano de 2022 e encaminhado as Regionais de
Saude.

3° Quadrimestre:

- Realizado apoio técnico e institucional as equipes das Regionais de Salde e dos
municipios em relacdo ao Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) e aos
programas que envolvem, dentre as suas acOes, a avaliacdo do estado nutricional:
Programa Leite das Criancas, Programa Auxilio Brasil, Programa Crescer Saudavel,
Programa Salde na Escola, Estratégia Nacional de Prevencdo e Atencdo a Obesidade
Infantil (PROTEJA), Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil, Programa de Fortalecimento da
Vigilancia em Salde (PROVIGIA).

- Realizado monitoramento semanal da cobertura do acompanhamento das
condicionalidades de saude do Programa Auxilio Brasil, dentre elas, a avaliagdo do estado
nutricional.

- Realizado monitoramento parcial do percentual de cobertura de avaliacdo do estado
nutricional e consumo alimentar referente ao ano de 2022.

- Realizado monitoramento do estado nutricional da populacdo beneficiaria do Programa
Leite das Criangas, referente ao 2° e 3° trimestres de 2022.

- Em 06 de setembro foi realizada a 42 oficina de apoio a implementacdo do PROTEJA para
0s municipios do Parana aderidos a estratégia, em parceria com a apoiadora regional, com
a temética "Ambientes”.

- Realizada apresentacdo em 09 de novembro, na 1% Reunido Técnica de Promocao da
Saude com referéncias regionais, sobre atualizagédo quanto as politicas, programas e ac¢des
coordenadas pela DVPAF, dentre elas as relacionadas a vigilancia alimentar e nutricional.

- Nos dias 17 e 29 de novembro foi realizada a 5% oficina de apoio a implementacdo do
PROTEJA para os municipios do Parand aderidos a estratégia, com a tematica
"Compartilhamento de experiéncias e licbes aprendidas”.

- Em 30 de novembro foi realizada a oficina de apoio a implementacdo do PROTEJA com a
tematica “Ambientes alimentares escolares na saldde das criancas e adolescentes” para os
municipios do Parana aderidos a estratégia, ministrada pela equipe da Universidade Federal
de Minas Gerais.

AcOes relacionadas meta n° 3:

a) Manter a articulacao intersetorial no estado do Parana para a coordenacao do Programa
Vida no Transito.

- Participacdo em reunido realizada no dia 21 de janeiro, com a Secretaria Nacional de
Transito (Senatran) e apresentacdo das ac¢des do Programa Vida no Transito (PVT) do
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Parana/SESA para o cumprimento das metas do Plano Nacional de Reducédo de Mortes e
Lesbes no Transito (PNATRANS).

- Realizadas duas reuniées ordinarias da Comisséo Estadual Intersetorial de Prevencao de
Acidentes e Seguranca no Transito — Vida no Transito PR, em 17/02/22 foram criados dois
grupos de trabalho (GT). O GT Educacao e Comunicacao, teve 02 reunides ordinarias, com
intuito de trabalhar um material comum para as campanhas de prevencéo, fortalecendo as
acOes estratégicas do Vida no Transito no Parana. O GT Publicacdo da Década 2011-2030,
para elaboracao da publicacdo sobre a “Primeira Década do Programa Vida no Transito no
Parana 2011-2020: Um trabalho em rede para prevengdo de sinistros e seguranga no
transito” (03 reunibes). Ambos 0s grupos sob a coordenacao das representantes da SESA.
Tratou-se da articulacdo das Campanhas do Maio Amarelo e da divulgacéo da Nota Técnica
01/2021 - Motociclistas, assim como do calendario e planejamento da Comissao para 2022.
Em 04/02/22 ocorreu a reunido extraordinaria da coordenacédo da Comissao Estadual para
passagem da secretaria executiva para o Detran/PR no ano de 2022. Em 17/03/22 a reunido
ordinaria da Comissao Estadual tratou sobre o processo de selegdo dos tutores e docente
do curso sobre a metodologia do PVT (Edital 07/2022 ESPP/SESA), o andamento dos
trabalhos dos GT's e a articulacdo para o desenvolvimento de ac¢bes conjuntas na
campanha do Maio Amarelo 2022: “Juntos Salvamos Vidas”.

- Realizada reunido em 21 de fevereiro com Agéncia Nacional em Mobilidade - ANAMOB
para articular com a SESA a realizacdo do “Workshop de Multiplicadores em Educacé&o para
o Transito” voltado a prevencao de acidentes no transito com pessoas idosas.

- Realizada participagdo na reunido de 24 de fevereiro entre Secretaria de Transito de
Curitiba — SETRAN e SESA/PR (Divisao de Atencao a Urgéncia, Centro Estadual de Saude
do Trabalhador e Divisdo de Promocédo da Cultura de Paz e A¢bes Intersetoriais) quanto a
demanda da empresa Ifood para capacitacdo de motociclistas no projeto Anjos de
Capacete.

- Participagdo em reunido realizada em 30 de marco do Conselho Paranaense de
Ciclomobilidade (CONCICLO), om foco no langcamento do Manual de Cicloturismo
(coordenado pela Camara Técnica de Saude, Esporte e Cicloturismo) e sobre o projeto
piloto de insercdo do contelido sobre transito na base curricular das disciplinas e no projeto
politico pedagdgico das escolas, de acordo com a Base Nacional Comum Curricular
(BNCC), e possivel expansao do projeto através das Comissdes Municipais do PVT no
Parana.

- Realizada reunido em 30 de marco, com a nova equipe do Programa Vida no Transito de
Paranagua para orientacdes e apoio.

- Realizada palestra em 31 de marc¢o, aos alunos do curso de medicina da Escola Superior
de Ciéncias da Santa Casa, do municipio de Vitdria - ES, sobre o Programa Vida no Transito
no Parana.

- Realizada reunidao em 01 de abril entre a coordenacdo do PVT-PR (SESA) e a
representante titular da Policia Cientifica do Parana na Comissdo Estadual Intersetorial,
para tratar de proposta de normatizagéo para disponibilizagdo de dados para as comissdes
de gestdo de dados dos PVTs municipais, a ser apresentada na reunido ordinaria da
comisséao estadual prevista para 28/04/2022.

- Participagéo na elaboragédo do Plano Estadual dos Direitos das Mulheres 2022-2025, do
Conselho Estadual dos Direitos da Mulher do Parana.
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2° Quadrimestre:

- Realizada reunidao em 15 de fevereiro, com a Divisdo de Informacbes Epidemiolégicas
(DVIEP) para alinhamento interno quanto as demandas do Departamento de Transito do
Parana (DETRAN/PR) - Registro Nacional de Acidentes e Estatisticas de Transito
(RENAEST) e dados provenientes da Policia Cientifica do Estado do Parana (PCP/PR);

- Encaminhada solicitacdo de aquisicdo de materiais e arte gréafica (faixa refletiva, protetor
de cinto, bonés e coletes) para campanhas de prevencdo de acidentes e promocgédo da
saude e da cultura de paz, a serem distribuidos aos PVTs municipais.

- Participacdo na Reunido ordinaria do Conselho Paranaense de Ciclomobilidade
(CONCICLO) em 27 de Abril.

- Coordenacéo da 032 Reunido Ordinaria da Comissao Estadual Intersetorial de Prevencédo
de Acidentes e Seguranca no Transito — Vida no Transito PR em 28/04/22, na qual houve a
apresentacdo dos novos membros indicados pelo Detran/PR para comporem a coordenacéo
da comissdo e articulagdo das acgdes conjuntas na campanha do Maio Amarelo,
principalmente do Desafio Intermodal (coordenado pelo Ciclo Vida UFPR) junto a Rede PVT
Parana. Houve também a organizacdo com os PVT's municipais da solicitacdo de acesso
aos dados do IML necessarios para analise dos fatores e condutas de risco dos acidentes
de transito nas subcomissdes de dados destes PVT'’s, entre outros assuntos.

- Articulacdo e apoio na realizagdo do Desafio Intermodal da UFPR em parceria com o0s
municipios paranaenses com PVT durante o més de Maio/2022.

- Realizacao de reunides extraordinarias da coordenacédo da Comissdo Estadual Intersetorial
de Prevencdo de Acidentes e Seguranca no Transito — Vida no Transito PR para
manutencao da articulacao, devido a mudanca dos membros indicados pelo Detran/PR.

- Participacdo nas reunides da Rede PVT Parana e apoio na divulgacao das a¢cbes da Rede
no Maio Amarelo e demais meses.

- Coordenacéao das reunifes dos Grupos de Trabalho da Comissdo Estadual Intersetorial de
Prevencdo de Acidentes e Seguranca no Transito (GT da Publicacdo da Década e GT de
Educacéo e Comunicacgéo).

- Coordenacéo das reunides ordinarias da Comissao Estadual Intersetorial de Prevencéo de
Acidentes e Seguranga no Transito nos dias 19/05/22, 23/06/22, 21/07/22 e 18/08/22, em
gue se abordou: articulagbes para o Maio Amarelo e para obtencdo dos dados pessoais e
sensiveis dos 6rgaos do Estado e da Federacdo quanto aos acidentes de transito para
manutencao da aplicagdo da metodologia do PVT nas andlises de acidentes; da criagcdao do
GT para Organizacao do VII Férum do PVT; entre outros assuntos.

- Participacdo na 12 Jornada Interinstitucional Paranaense para o Transito Seguro; no 1°
Workshop Saude no Transito: Exceléncia nos Atendimentos de Clinicas Credenciadas; no |
Encontro sobre Rotas Cicloturisticas do Estado do Parana (no qual houve o lancamento do
Manual de Planejamento de Rotas Cicloturisticas, em que houve a contribuicdo da SESA na
elaboracédo).

- Participagcdo na reunido ordinaria do Conselho Paranaense de Ciclomobilidade
(CONCICLO) no dia 22 de Junho.

- Apresentacdo para o Conselho Estadual de Saude do Parana (CES/PR), as acdes
realizadas no Maio Amarelo, relacionadas ao Programa Vida no Transito no dia 30 de
Junho.
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- Em 16 de agosto realizada reunido entre os membros da SESA que fazem a coordenacgédo
da Comissédo Estadual do PVT e a Assessoria Juridica do DETRAN/PR, para tratar do
alinhamento dos Decretos e das agfes do PNATRANS e das ac¢Ges do Programa Vida no
Transito.

3° Quadrimestre:

- Participacao de representantes da SESA na abertura da Semana Nacional de Transito de
Curitiba, ocorrida em 19 de setembro.

- Participagéo de representantes da SESA no evento de assinatura de atos e do Decreto de
criacdo do Grupo de Trabalho concernente ao Plano Nacional de Reducdo de Mortes e
LesGes no Transito (Pnatrans), que fez parte das acfes comemorativas da Semana
Nacional de Transito 2022, em 20 de setembro.

- Participacéo de representante da SESA no evento alusivo a Semana Nacional e Municipal
de Transito, realizado na Cémara Municipal de Sdo José dos Pinhais/PR, em 20 de
setembro.

- Participacdo na Reunido Técnica com a CGDAENT, do Ministério da Saude, sobre o
Projeto Vida no Transito em 04 de outubro.

- Participacdo no Curso Visdo Zero, promovido pela SENATRAN, ocorrido de 04 a 20 de
outubro, na modalidade EAD, para alinhamento ao PVT e apoio aos municipios com PVT
implementado.

- Participacdo de representantes da SESA no evento Encontro Nacional do Projeto Vida no
Transito, promovido pela CGDANT/DAENT/SVS, do Ministério da Salde, realizado em
Brasilia/DF, nos dias 17 a 18 de novembro.

- Realizagdo do “VII F6rum Estadual do Programa Vida no Transito do Parana:
Convergéncia das agendas do PVT e do Pnatrans rumo a Visédo Zero”, em 29 de novembro.
O evento contou com 106 participantes e 17 convidados, além das autoridades.

- Participacdo de representantes da SESA no “1° Seminario Internacional de Seguranca
Viaria”, promovido pela Camara Tematica de Gestdo e Coordenacdo do Pnatrans,
transmitido pelo canal Youtube do Ministério da Infraestrutura, de 21 a 23 de novembro.

- Realizacdo de duas reunides ordinarias da Comissao Estadual Intersetorial de Prevencao
de Acidentes e Seguranca no Transito — Vida no Transito PR, em 18 de outubro e 15 de
dezembro; reunies do GT do VII Férum do PVT para organizacdo do evento e GT da
Publicacédo da Década de Acao pela Seguranca no Transito.

- Entrevista concedida a alunos do Curso de Psicologia do Centro Universitario UniOpet, em
24 de outubro, on-line, abordando o tema transito e o Programa Vida no Transito Parana.

- Realizadas orientagcbes a area técnica do Detran/PR, 62 Ciretran - Guarapuava,
relacionadas ao Programa Vida no transito Parana.

- Participacdo nas Reunides ordinarias do Conselho Paranaense de Ciclomobilidade
(CONCICLO) e da Camera de Saude, Turismo e Esporte do CONCICLO.

b) Apoiar os municipios para a adesdo ao Programa Vida no Transito.

- Participacdo em reunido realizada no dia 21 de janeiro, com a Secretaria Nacional de
Transito (Senatran) e apresentacdo das ac¢des do Programa Vida no Transito (PVT) do
Parana/SESA para o cumprimento das metas do Plano Nacional de Reducédo de Mortes e
Lesbes no Transito (PNATRANS).

- Realizadas duas reuniées ordinarias da Comisséo Estadual Intersetorial de Prevencéao de
Acidentes e Seguranca no Transito — Vida no Transito PR, em 17/02/22 foram criados dois
grupos de trabalho (GT). O GT Educacao e Comunicacao, teve 02 reunides ordinarias, com
intuito de trabalhar um material comum para as campanhas de prevencéo, fortalecendo as
acOes estratégicas do Vida no Transito no Parana. O GT Publicacdo da Década 2011-2030,
para elaboracao da publicacdo sobre a “Primeira Década do Programa Vida no Transito no
Parana 2011-2020: Um trabalho em rede para prevencdo de sinistros e seguranca no
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transito” (03 reunibes). Ambos 0s grupos sob a coordenacao das representantes da SESA.
Tratou-se da articulacdo das Campanhas do Maio Amarelo e da divulgacéo da Nota Técnica
01/2021 - Motociclistas, assim como do calendario e planejamento da Comissao para 2022.
Em 04/02/22 ocorreu a reunido extraordinaria da coordenacédo da Comissao Estadual para
passagem da secretaria executiva para o Detran/PR no ano de 2022. Em 17/03/22 a reunido
ordinaria da Comissao Estadual tratou sobre o processo de selecdo dos tutores e docente
do curso sobre a metodologia do PVT (Edital 07/2022 ESPP/SESA), o andamento dos
trabalhos dos GT's e a articulacdo para o desenvolvimento de ac¢fes conjuntas na
campanha do Maio Amarelo 2022: “Juntos Salvamos Vidas”.

- Realizada reunido em 21 de fevereiro com Agéncia Nacional em Mobilidade - ANAMOB
para articular com a SESA a realizagcdo do “Workshop de Multiplicadores em Educacéo para
o Transito” voltado a prevencao de acidentes no transito com pessoas idosas.

- Realizada participagdo na reunido de 24 de fevereiro entre Secretaria de Transito de
Curitiba — SETRAN e SESA/PR (Divisao de Atencao a Urgéncia, Centro Estadual de Saude
do Trabalhador e Divisdo de Promocédo da Cultura de Paz e A¢bes Intersetoriais) quanto a
demanda da empresa Ifood para capacitacdo de motociclistas no projeto Anjos de
Capacete.

- Participagdo em reunido realizada em 30 de marco do Conselho Paranaense de
Ciclomobilidade (CONCICLO), om foco no langcamento do Manual de Cicloturismo
(coordenado pela Camara Técnica de Saude, Esporte e Cicloturismo) e sobre o projeto
piloto de insercdo do contelido sobre transito na base curricular das disciplinas e no projeto
politico pedagodgico das escolas, de acordo com a Base Nacional Comum Curricular
(BNCC), e possivel expansdo do projeto através das Comissdes Municipais do PVT no
Parana.

- Realizada reunido em 30 de marco, com a nova equipe do Programa Vida no Transito de
Paranagua para orientacdes e apoio.

- Realizada palestra em 31 de marc¢o, aos alunos do curso de medicina da Escola Superior
de Ciéncias da Santa Casa, do municipio de Vitdria - ES, sobre o Programa Vida no Transito
no Parana.

- Realizada reunidao em 01 de abril entre a coordenacdo do PVT-PR (SESA) e a
representante titular da Policia Cientifica do Parana na Comissdo Estadual Intersetorial,
para tratar de proposta de normatizagédo para disponibilizagdo de dados para as comissdes
de gestdo de dados dos PVTs municipais, a ser apresentada na reunido ordinaria da
comisséao estadual prevista para 28/04/2022.

- Participagéo na elaboragédo do Plano Estadual dos Direitos das Mulheres 2022-2025, do
Conselho Estadual dos Direitos da Mulher do Parana.

2° Quadrimestre:

- No segundo quadrimestre de 2022, o municipio de Umuarama aderiu ao Programa Vida no
Transito (PVT). Desta forma, atualmente o estado do Parana conta com 14 municipios com
o PVT implantado.

- Realizada reunidao com municipio de Umuarama no dia 28 de janeiro, para apresentacao
do PVT e orientacdo quanto a sua implantacdo, envolvendo representantes dos 6rgdos de
transito.
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- Prestado apoio ao municipio de Cianorte para adesao e implantagdo do PVT no municipio
por meio de orientagbes, encaminhamento de material de referéncia técnica e modelos de
documentos.

- Prestado apoio e orientacdes a 3% Regional de Saude, 62 Regional de Salde, 92 Regional
de Saude e 122 Regional de Salde, quanto as etapas para implantagcdo do PVT nos
municipios, informando quais os municipios das RS possuem transito municipalizado,
estando aptos a aplicar a metodologia do PVT (Carambei, Castro, Unido da Vitéria, Sao
Mateus do Sul, Matelandia, Medianeira, Santa Terezinha do Itaipu, Sdo Miguel do Iguacu e
Umuarama). A referéncia técnica da 122 RS foi instruida quanto ao processo de implantacéo
em andamento de Umuarama para seguir dando apoio ao municipio e realizar a articulacéo
com a Secretaria Municipal de Saude.

- Realizada contribuicdo sobre o Programa Vida no Transito no "Manual de Orientagéo:
Implantacéo e Implementacéo do Nucleo de Prevencéo de Violéncias e Promocéo da Salde
e da Cultura de Paz (Nicleo de Paz) no Parand" salientando as convergéncias entre as
areas.

- Elaborado e publicado o Edital n® 07/2022 — SESA/ESPP, Credenciamento para Selecdo
de Docentes e Tutores(as) para o curso de capacitagdo na Metodologia do Programa Vida
no Transito - PVT/PR. Realizacao de reunifes técnico-pedagdgicas com ESPP, docente e
tutores do curso. Monitoramento, analise e validacdo do material didatico produzido pela
docente e organizacao do material para simulado fornecido pelos municipios com PVT.

- Realizacdo e acompanhamento do Curso de Capacitagdo na Metodologia do Programa
Vida no Transito do Parana, na modalidade EAD com tutoria (no total de 4 turmas),
envolvendo a finalizagdo do material para o curso, reunides técnicas com o0s tutores,
coordenagédo do curso, dentre outras atividades. Foram iniciadas duas turmas em 11/07/22
(término em 18/09/22), perfazendo um total de 50 alunos, com profissionais que participam
ou participardo das ComissBes Municipais do PVT, apoiadores do Programa Vida no
Transito (como Orgdos que fornecem dados sobre sinistros de transito, inclusive os
sensiveis e pessoais, para as Comissdes dos PVT's) e profissionais da SESA.

- Participacao na reunido da Rede PVT Parand, apoio na articulacéo de acfes e orientacdes
para a manutencdo do recebimento dos dados sobre os acidentes de outros 6rgaos do
Estado, incluindo dados sensiveis e pessoais necessarios para aplicacéo da metodologia do
PVT na qualificacdo dos dados e analise dos acidentes de transito.

- Organizacdo e coordenagdo da reunido conjunta entre representantes da Sesa na
Coordenacédo da Comissédo Estadual Intersetorial de Prevencédo de Acidentes e Seguranca
no Transito — Vida no Transito Parana, representantes dos Orgéos que fornecem dados ao
PVT e a Rede PVT Parana para alinhamento no fornecimento de Dados e atualizacdes
necessérias.

- Apoio e orientacdo ao municipio de Umuarama na implementacéo do PVT, tendo em vista
sua implantacéo pelo Decreto Municipal n.° 162 de 31 de maio de 2022.

- Prestado apoio ao municipio de Cianorte e a 32 Regional na selecéo dos profissionais a
serem inscritos no Curso de Capacitacdo na Metodologia do Programa Vida no Transito do
Parana, com intuito de impulsionar a adesao e implantagdo do PVT nos municipios de
Cianorte, Castro e Carambef;

- Participacédo nas reunides de andlise de acidentes de transito da Comisséo do PVT de
Curitiba.
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3° Quadrimestre:

- Realizada apresentacao, em 10 de novembro, na 12 Reunido Técnica de Promocédo da
Salde com as equipes regionais, sobre Promocdo da Saude e da Cultura de Paz,
abordando o PVT e a necessidade de ampliar sua implementagéo para outros municipios.

- Promocgéo e realizacdo do Curso de Capacitacdo na Metodologia do Programa Vida no
Transito — PVT/PR 32 Turma e 42 Turma (em andamento, conclusdo em 08/01/2023), com
25 inscritos na 32 Turma e 27 inscritos na 42 Turma. Avaliagdo do curso junto aos municipios
e registro dos ajustes necessarios para 2023.

- Realizacédo de reunides de orientagcéo para novos municipios integrantes do PVT ou novos
membros do programa nos municipios ja aderidos.

- Realizadas reunifes de orientagdo com os municipios aderidos ao PVT e a Rede PVT
Parana para recebimento de dados pelas Subcomissdes de Dados dos PVTs.

AcOes relacionadas meta n°4:

a) Capacitar os municipios e regionais de saude sobre o Programa de Controle do
Tabagismo.

- Participacao na Oficina de Manejo Clinico da Tuberculose, realizada em 30 de mar¢o na 12
Regional de Salde, abordando a interface do Programa Estadual de Controle do Tabagismo
e Programa Estadual de Controle da Tuberculose.

- Participacao na oficina ofertada pelo INCA/MS em 31 de marco, sobre a importancia de
estabelecer parceria com Assembleias Legislativas para fortalecimento das acfes de
Controle de Tabagismo no estado.;

- Participagdo no grupo dos 5 estados selecionados no Projeto para Aprimoramento da
Politica Nacional de Controle do Tabaco no Brasil, realizado pela Coordenacgéo Nacional do
Programa de Tabagismo. Com organizacdo da Visita Técnica da equipe do INCA/MS que
sera realizada de 23 a 27 de maio;

- Participacdo na Oficina: Conceitos e Fontes de Financiamento na SES para
sustentabilidade do PNCT. Ofertada pelo INCA/MS em 03 de fevereiro de 2022.

- Implantacdo do programa de controle do tabagismo no municipio de Salto do Itararé. Dos
287 municipios aderidos ao Programa de Controle do Tabagismo, ndo houve
descadastramento.

2° Quadrimestre:

- No 2° quadrimestre de 2022 houve cadastramento do municipio de Imbal e
descadastramento dos municipios de Farol e Sarandi no Programa de Controle do
Tabagismo. Assim, até 0 momento o estado do Parana conta com 287 municipios ofertando
tratamento para cessacao do tabagismo;

- No periodo de 23 a 27 de maio foi realizada visita técnica ao Parana, da equipe da
Coordenacéo do Programa Nacional de Controle do Tabagismo do INCA/MS;

- Em 24 de maio foi realizada Reunido Técnica, com a participacdo de referéncias regionais
do Programa estadual de Controle do Tabagismo e da Assisténcia Farmacéutica;

- Em 25 de maio foi realizada reunido com os profissionais técnicos das vigilancias
sanitarias municipais e estadual,
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- Realizada reunido para aproximacdo e promoc¢do de agendas conjuntas no controle do
tabaco, com a participacao de profissionais da SESA, de Universidades e Ministério Publico
em 25 de maio;

- Em 26 de maio ocorreu evento promovido pela SESA, em alusdo ao Dia Mundial sem
Tabaco, na Boca Maldita, na Rua XV de Novembro, em Curitiba. O evento ofertou atividades
de avaliacdo para deteccdo precoce de cancer bucal, orientacdes sobre promocgédo da
saude, afericdo de pressao arterial, testes de glicemia capilar, teste de fagerstrom e
espirometria, direcionadas a populagao;

- Viabilizacdo do Curso n°® 2/2022: Capacitacdo de profissionais de salde no madulo:
Tratamento do Tabagismo, do Programa Nacional de Controle do Tabagismo, oferecido na
modalidade a distancia, com carga horaria de 8 horas, durante os dias 03 e 04 de agosto,
pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva, Ministério da Saude
(INCA/MS), foram inscritos 621 profissionais de saude, dos quais 475 (76%) finalizaram as
atividades e foram habilitados;

- Participacdo nos dias 17 e 18 de agosto, na capacitacdo do médulo: Tratamento do
Tabagismo, do Programa Nacional de Controle do Tabagismo, oferecido na modalidade
presencial, com carga horaria de 8 horas, pelo Municipio da Fazenda Rio Grande, em
parceria com a 2° Regional de Salude e SESA. Foram inscritos 86 profissionais e destes, 74
(86%) foram habilitados;

3° Quadrimestre:

- No 3° quadrimestre de 2022 houve cadastramento dos municipios de Cafezal do Sul e
Santa Helena no Programa de Controle do Tabagismo. Até o momento o estado conta com
289 municipios ofertando tratamento para cessacao do tabagismo.

- Viabilizacdo do Curso n°® 3/2022: Capacitacdo de profissionais de salde no maddulo:
Tratamento do Tabagismo, do Programa Nacional de Controle do Tabagismo, oferecido na
modalidade a distancia, com carga horaria de 8 horas, durante os dias 19 e 20 de outubro,
pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva, Ministério da Saude
(INCA/MS). Foram inscritos 430 profissionais de salde, dos quais 265 (61%) finalizaram as
atividades e foram habilitados.

- Realizada apresentacdo, em 8 de novembro, na 12 Reunido Técnica de Promocédo da
Salde com as equipes regionais, sobre o Programa Estadual de Controle do Tabagismo.

b) Apoiar os municipios na promocé&o da nao iniciacao do uso de tabaco e outras drogas em
adolescentes e jovens em articulacdo com a Secretaria de Educacéo.

- Divulgacao e organizacéo das vagas para capacitacao virtual sobre “Prevencéo a Iniciacao
ao Tabagismo”, proposta pelo INCA, para profissionais da salde e educacéo, vinculados ao
Programa Saude na Escola (PSE) ou a Atencao Primaria a Saude, prevista para 05 de maio.

2° Quadrimestre:

- Viabilizacao da capacitacdo: Sensibilizacdo para a Prevencao a Iniciagdo do Tabagismo de
profissionais de salide e educacao, oferecido na modalidade a distancia, com carga horaria
de 8 horas, no dia 05 de maio, pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da
Silva, Ministério da Saude (INCA/MS), que contou com a participacdo de 597 profissionais
de salde e educacéo.

3° Quadrimestre:

- Viabilizacao da capacitacdo: Sensibilizacéo para a Prevencao a Iniciagdo do Tabagismo de
profissionais de salide e educacéo, oferecido na modalidade a distancia, com carga horaria
de 8 horas, no dia 23 de outubro, pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da
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Silva, Ministério da Saude (INCA/MS), que contou com 373 profissionais de salde e
educacao inscritos.

a) Normatizar no estado a prescricdo da farmacoterapia de antitabagismo conforme
preconizado pelo INCA/MS.

2° Quadrimestre:

-Monitoramento da utilizacdo da farmacoterapia por meio dos relatérios regionais
encaminhados periodicamente.

3° Quadrimestre:

- Realizada orientacéo direcionada aos técnicos das Regionais de Saude, sobre o Protocolo
Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo, aprovado pela Portaria conjunta
SCTIE/SAES/MS n° 10, de 16 de abril de 2020.

AcOes relacionadas meta n°5:

a) Apoiar os municipios por meio de recursos financeiros para custeio, investimento e
educacao permanente das acbes de servigcos da Atencao Primaria a Saude com foco em
desempenho e qualidade.

- Realizado o monitoramento dos incentivos de investimento em Transporte Sanitario e
Equipamentos para UBS repassados aos municipios nos anos de 2014 a 2018.

- Realizado o monitoramento dos incentivos de investimento em Transporte Sanitario e
Equipamentos para UBS repassados aos municipios nos anos de 2019 a 2021.
- Andlise técnica dos processos de habilitagdo dos municipios contemplados pela Resolucéo

SESA n°®1071/2021, para o repasse do incentivo financeiro Fundo a Fundo de investimento
para a aquisicdo de equipamentos para UBS — tablets para os Agentes Comunitarios.

-Alterado a Resolugcéo SESA n° 769/2019 que dispde sobre a Adesao dos Municipios ao
Incentivo Financeiro de Investimento para o Transporte Sanitario nos Municipios, no
Programa de Qualificacdo de Atencao Primaria a Saude, na modalidade fundo a fundo, para
gue 0s municipios possam iniciar o processo de aquisicdo dos equipamentos em até 90
(noventa), ap0Os o recebimento do recurso.

-Alterado a Resolucéo SESA n° 773/2019 que dispde sobre a Adesao dos Municipios ao
incentivo financeiro de investimento para a aquisicdo de equipamentos para as Unidades de
Atencédo Primaria, do Programa de Qualificacdo da Atencéo Primaria a Salde, na
modalidade fundo a fundo, para que 0s municipios possam iniciar o processo de aquisicao
dos equipamentos em até 90 (noventa), apds o recebimento do recurso.

-Apoio as Regionais de Saude e municipios nas solicitacdes de retroativo de incentivo de
custeio das equipes da APS, credenciamento de Equipes de Estratégia de Saude da
Familia; Agentes Comunitarios de Salde; Equipes de Atencdo Primaria, adesdo no
Programa Saude na Hora.

-Apoio institucional aos municipios quanto ao Programa Mais Médicos.
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2° Quadrimestre:

— Realizado o repasse do Incentivo Estadual de Custeio a Qualificacdo da APS, com vistas
a fortalecer a APS na RAS, como ordenadora da rede e coordenadora do cuidado, bem
como dar maiores condigcbes para as equipes desenvolverem e promover as acfes de
saude no seu territdrio de maneira mais qualificada, nas competéncias financeiras de janeiro
a agosto de 2022.

— Anadlise técnica dos processos de habilitagcdo dos municipios habilitados pelas Resoluctes
SESA n°s 14/2022, 47/22, 50/2022, 254/2022, 327/2022, 410/2022 e 455/2022 para a
adesao ao incentivo Financeiro para a aquisi¢cao de transporte sanitario.

— Anadlise técnica dos processos de habilitagcdo dos municipios habilitados pelas Resolucées
SESA n° 020/2022, n® 052/2022, n°® 252/2022, n° 325/2022, n°® 409/2022, n°® 454/2022 e n°
464/2022 para a adesdo ao incentivo Financeiro para a aquisicdo de equipamentos para
Unidades Basicas de Saude.

— Realizado o monitoramento dos incentivos de investimento em Transporte Sanitario e
Equipamentos para UBS repassados aos municipios nos anos de 2014 a 2018.

— Realizado o monitoramento dos incentivos de investimento em Transporte Sanitario e
Equipamentos para UBS repassados aos municipios nos anos de 2019 a 2021.

— Realizado junto ao Ministério da Salude o | e Il Seminario de Qualificacdo da Atencao
Primaria a Saude (APS) de forma presencial com a participacao de técnicos das Regionais
de Saude, COSEMS/PR e profissionais da APS dos municipios, sendo na macrorregiéo
leste e oeste no municipio de Curitiba em maio de 2022 e na macrorregido norte e noroeste
no municipio de Londrina em junho de 2022.

- Realizado junto ao Ministério da Salde a capacitacdo da Estratégia de pré-natal do
pai/parceiro de forma presencial com a transmisséo pelo Youtube, com a participagédo dos
técnicos das regionais de salde e representantes de municipios sede de regional, em
maio/2022.

- Realizado junto ao Ministério da Saude a capacitacdo sobre a utilizacdo da carteira do
caminhoneiro e caminhoneira para as equipes da APS dos municipios de Paranagua,
Curitiba e Sao José dos Pinhais, em junho/2022.

- Realizado o Il Evento de Acolhimento aos Profissionais do Mais Médicos — 23° e 24° Ciclo,
de forma online, para gestores e profissionais de salde do 23° e 24° ciclos, em junho/2022.

- Realizado a Capacitacao Estratégia e-SUS Atencao Primaria a Saude (e-SUS APS) —
Prontuério Eletrénico do Cidadé&o (PEC) para os técnicos das regionais de salde das
macrorregides norte e oeste, em agosto/2022.

- Realizado o monitoramento dos indicadores de desempenho do Previne Brasil dos
municipios paranaenses, referente ao 01° quadrimestre de 2022.

- Apoio as Regionais de Saude e municipios nas solicitagfes de retroativo de incentivo de
custeio das equipes da APS, credenciamento de Equipes de Estratégia de Saude da
Familia, Agentes Comunitarios de Salde; Equipes de Atencdo Primaria, adesdo no
Programa Saude na Hora.

3° Quadrimestre:

- Realizado o repasse do Incentivo Estadual de Custeio a Qualificacdo da APS, com vistas a
fortalecer a APS na RAS, como ordenadora da rede e coordenadora do cuidado, bem como
dar maiores condicbes para as equipes desenvolverem e promover as acdes de salude no
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seu territério de maneira mais qualificada, nas competéncias financeiras de setembro a
dezembro de 2022.

- Realizado o monitoramento dos incentivos de investimento em Transporte Sanitario e
Equipamentos para UBS repassados aos municipios nos anos de 2014 a 2018.

- Realizado o monitoramento dos incentivos de investimento em Transporte Sanitario e
Equipamentos para UBS repassados aos municipios nos anos de 2019 a 2022.

Prestado apoio as RS e municipios nas solicitages de retroativo de incentivo de custeio das
equipes da APS, credenciamento de Equipes de Estratégia de Saude da Familia; Agentes
Comunitarios de Saude; Equipes de Atencéo Primaria, adesao no Programa Saude na Hora.
- Realizado apoio institucional aos municipios quanto ao Programa Mais Médicos e Médicos
pelo Brasil.

- Andlise técnica dos processos de habilitagdo dos municipios contemplados pelas
Resolugbes SESA n°s 463/2022 e 767/2022 para o repasse do incentivo financeiro Fundo a
Fundo para a aquisicao de Transporte Sanitario.

- Andlise técnica dos processos de habilitacdo dos municipios contemplados pelas
Resolucbes SESA n°s 464/2022 e 766/2022, para o repasse do incentivo financeiro Fundo a
Fundo de investimento para a aquisicdo de equipamentos para UBS.

- Publicado a Resolucdo SESA n° 858/2022 habilitando os municipios a pleitearem a adesao
ao incentivo financeiro Fundo a Fundo para a aquisicdo de Transporte Sanitario e a
Resolucdo SESA n° 860/2022 habilitando os municipios a pleitearem a adeséo ao incentivo
financeiro Fundo a Fundo para a aquisicdo de equipamentos para UBS (Saude Bucal e
Saulde da Familia);

- Publicado a Resolugdo SESA n° 859/2022 que dispde sobre o pagamento adicional de
parcela referente ao incentivo de custeio do Programa de Qualificacdo da Atencdo Primaria
a Salde para a Saude Bucal, para o exercicio de 2022, pagamento realizado em
dezembro/2022.

- Alterado a Resolucdo SESA n° 773/2019 - anexo | — Relacdo de Equipamentos e
Caracteristicas Técnicas da Resolucdo SESA n° 773/2019 pela Resolugdo SESA n°
727/2022.

- Alterado a Resolugcdo SESA n° 769/2019 — o anexo | — Relagdo de Bens para serem
adquiridos da Resolucdo SESA n° 769/2019 pela Resolugdo SESA n° 730/2022.

- Realizado a Capacitacdo Estratégia e-SUS Ateng¢do Primaria a Saude (e-SUS APS) —
Prontuario Eletronico do Cidaddo (PEC) para os técnicos das regionais de salde das
macrorregides leste e noroeste em setembro/2022.

— Realizado visita técnica para apoio institucional quanto aos indicadores de desempenho
do Previne Brasil nos municipios de Cruzeiro do Sul, Guaratuba, Paranagua e Pontal do
Parana.

AcOes relacionadas meta n° 6:
Dados preliminares: janeiro a fevereiro de 2022

a) Consolidar nos municipios a Linha de Cuidado da Hipertensdo Arterial e Diabetes
Mellitus.

- Em processo de revisdo da linha de cuidados de hipertenséo e diabetes mellitus.

- Realizada reunido técnica com a equipe da 062 Regional de Saude para alinhamento das
acOes propostas na linha de cuidados de hipertenséo e diabetes mellitus.

2° Quadrimestre:

-Em processo de revisdo da linha de cuidados de hipertenséo e diabetes mellitus.

— De forma integrada e articulada no Projeto PlanificaSUS Parana, realizado capacitacdes
sobre as estratificacbes de diabetes mellitus (DM) e hipertensédo arterial (HA), em dez
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regibes de saude que definiram as condi¢bes cronicas (HAS e DM) como linha de cuidado
prioritaria no PlanificaSUS Parana, em julho e agosto/2022.

- Realizacdo no periodo de 26 de julho a 25 de agosto, de Oficinas de Estratificacdo de
Risco de Usuarios com Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus na 23, 32, 52, 623, 72, 1123, 123,
163, 192 e 202 Regides de Saude, de forma presencial, com carga horaria de 4 horas, e
participacao de aproximadamente 1.500 profissionais da equipe multiprofissional de saude.

3° Quadrimestre:

- Em processo de revisdo da linha de cuidados de hipertenséo e diabetes mellitus.

- Realizada articulacdo com os municipios elencados para adesado ao Incentivo Financeiro e
planejamento de acdes para implementacéo da Estratégia de Saude Cardiovascular- ECV,
no ambito da Atencéo Primaria a Saude.

- Elaboracdo de Guias Rapidos das Linhas Guias de Hipertensdo Arterial e Diabetes
Mellitus, versao 2022.

- Atualizacéo das Linhas Guias de Hipertensédo Arterial e Diabetes Mellitus, que estdo em
processo de reviséo.

- Realizada apresentacdo do trabalho intitulado “Relato de Experiéncia e Casos
Confirmados de Covid-19 com o Fator de Risco Tabagismo: Experiéncia do Estado do
Parand” no 13° Congresso Brasileiro de Salde Coletiva, na modalidade apresentacao

assincrona, no periodo de 21 a 24 de novembro.

AcOes relacionadas metan®7:

a) Capacitar equipes multiprofissionais.

- CapacitacOes serdo realizadas nos proximos quadrimestres.

b) Apoiar a adequacéo da estrutura fisica e dos equipamentos dos HPP's.
Projeto em discussdes.

3° Quadrimestre:

O projeto segue em discusséo, € pauta permanente nas reunides de reestruturacdo, porém
ainda sofre os atrasos causados pela pandemia.

AcOes relacionadas meta n° 8:

a) Realizar suspeicao, diagnostico, tratamento e acompanhamento na atencdo primaria,
com fluxos de encaminhamento estabelecidos a atencdo secundaria, terciaria, referéncias e
equipe multiprofissional.

- Realizada capacitacéo online em Hanseniase para Equipes da Atencado Primaria a Saude
com o apoio da Sociedade Brasileira de Dermatologia e Ministério da Saude, carga horaria
de 04 horas em 13 de janeiro de 2022, com 131 profissionais certificados.

- Encaminhado as Regionais de Salde, cartaz tabela logaritmica para medida de acuidade
para distribuicdo aos municipios.
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2° Quadrimestre:

Indicador calculado com base nos dados disponiveis no SINAN dbf de 01.08.2022. Esse
indicador é avaliado anualmente, com base nos novos diagnosticos de hanseniase dos anos
das coortes (2021 para casos paucibacilares e 2022 para multibacilar) e em cada coluna
esta representado o acumulado no ano vigente, em cada quadrimestre.

Elaboracédo e apresentacao na Comisséao Intergestores Bipartite do Plano Estratégico de
Controle da Hanseniase no Parana — 2022/2023.

Disponibilizado curso online de Diagndéstico e Tratamento e Diagnéstico e Tratamento
em Hanseniase e de Prevencao de Incapacidades pelo Ministério da Salde.

Apoio e orientacdo aos municipios de Doutor Ulysses e Pirai do Sul para participacao
no Projeto Sasakawa desenvolvido pelo Ministério da Saude para acdes de fortalecimento
da Rede de Atencdo a Saude, implementando acdes estratégias para controle da
hanseniase.

Realizacdo, em parceria com a Secretaria Estadual de Educacéo, de a¢gbes nas escolas
vinculadas ao Programa de Saude na Escola e do 7° Webinario- Canal do Professor, sendo
o tema: Prevencao de doencas negligenciadas: Hanseniase.

Reunibes técnicas da equipe da Secretaria Estadual de Salde, com agenda protegida,
para integracdo das acdes de vigilancia e atencéo a salde no controle da hanseniase.

Realizadas capacitac@es in loco na 18° Regional de Saude.

Encaminhado as Regionais de Saude, cartaz tabela logaritmica para medida de
acuidade para distribuicdo aos municipios.

Encaminhamento de materiais e cartilhas sobre estigma, discriminac&o e os direitos da
pessoa com hanseniase.

Participacdo na 12 Reunido do Férum de Gestdo em hanseniase do Sistema Unico de
Saulde e da oficina para construcéo da estratégia nacional de enfrentamento da hanseniase
2023-2030, no periodo de 16 a 19 de agosto de 2022, em Brasilia.

Realizada capacitacdo em Avaliacdo Neurolégica simplificada para os municipios da 8°
Regional de Saude, setembro.

- Capacita¢fes para os Agentes Comunitarios de Salde dos municipios de Doutor Ulysses e
Pirai do Sul online, julho.

- Realizado capacitacdo nos procedimentos de coleta, coloracdo e leitura e coloracdo em
Baciloscopia para o municipio de Dr. Ulysses.

3° Quadrimestre:

- Realizada capacitacdo para Acbes de Controle da Hanseniase na Rede de Atencédo a
Salde e Vigilancia Epidemioldgica para os técnicos das Regionais de Saude no qual foi
gravada e transmitida ao vivo para todos os municipios via youtube em parceria com a
Escola de Saude Publica em outubro.

- Participado do Curso de Prevencdo de Incapacidades (Pl) no qual os profissionais da
SESA e Regionais de Saude representando cada macrorregional, para serem
multiplicadores, novembro.

- Realizado em parceria com a 012 Regional de Salde a capacitacdo para os profissionais
dos municipios de sua abrangéncia, novembro.
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AcOes relacionadas meta n°9:

a) Disponibilizar acesso aos servigos existentes para cirurgias preventivas, de urgéncia e
reabilitativas, érteses, proteses, fisioterapia, odontologia, oftalmologia e psicologia.

Acesso a atendimento especializado em hanseniase no Hospital de Dermatologia Sanitaria
em Piraquara.

Continuidade das discussdes para estruturacdo de nulcleo de telessalde para
teleconsultorias e telediagndstico em dermatologia, com enfoque na hanseniase.

2° Quadrimestre:

Indicadores calculados com base nos dados disponiveis no SINAN dbf de 01.08.2022. Esse
indicador é avaliado anualmente e em cada coluna esta representado o acumulado no ano
vigente, em cada quadrimestre. A proporcdo de incapacidade fisica ao diagndstico reflete
diagnostico tardio da doenca e a piora desse indicador tem sido uma observacdo nacional
nos ultimos 2 anos.

Para 2022 a meta do Estado é 10,5% (Linha de base PES = 12%). Acesso ao atendimento
especializado em hanseniase no Hospital de Dermatologia Sanitaria em Piraquara.

Continuidade das discussdes para estruturacdo de nulcleo de telessalde para
teleconsultorias e telediagndstico em dermatologia, com enfoque na hanseniase.

Reuniao com Grupo técnico do Hospital de Dermatologia Sanitaria em Piraquara.

3° Quadrimestre:

- Realizado o levantamento por Regional de Salde dos pacientes aguardando por cirurgias
preventivas e reabilitadoras e solicitado aos municipios o agendamento das consultas no
Opera Parand para realizacéo das cirurgias preventivas e reabilitadoras.

- Realizado o levantamento dos estabelecimentos da Rede de Atencdo Especializada para
atendimentos em Hanseniase nas Regionais de Saude.

AcOes relacionadas meta n° 10:
a) Aumentar o nimero de equipes de saude bucal.

- Apoio as regionais e municipios durante o processo de credenciamento de novas equipes
de saude.

- Solicitagdo de credenciamento de 10 Equipes de Saude Bucal (ESB) — 40 horas, e 11
equipes de carga horaria diferenciada.

- Em andamento, protocolo de solicitacdo de registro de preco para compra de
equipamentos odontoldégicos para incentivar novos credenciamentos de ESB pelos
municipios.

Justificativa: O método de célculo do indicador “Cobertura de Saude Bucal na APS” passou
por alteracGes devido necessidade de alinhamento as inovacgdes instituidas pelo Programa
Previne Brasil (portaria 2.979/2019). O novo método de calculo considera o quantitativo de
populacdo cadastrada pelas Equipes de Saude da Familia e Equipes de Atencédo Primaria
gue possuam Equipe de Saude Bucal vinculadas e financiadas pelo Ministério da Saude.
Dessa forma houve uma diminui¢do expressiva do indicador de cobertura de saude bucal na
APS neste quadrimestre. Estamos incentivando os municipios a solicitarem credenciamento
de todas as suas equipes de salde bucal, jA que atualmente temos financiamento de
equipes 20 hs e 30hs, além das equipes 40hs. O estado conta atualmente com 1.108

44



equipes 40hs, 2 equipes de 30hs e 72 equipes de 20hs, todas estas financiadas pelo MS.
Ainda em andlise para credenciamento no Ministério da Saldde no segundo quadrimestre 16
equipes 40hs e 59 equipes 20 ou 30hs.

3° Quadrimestre:

- Solicitagdo de credenciamento de 07 Equipes de Saude Bucal(ESB)- 40 horas, e 03
equipes de carga horaria diferenciada, totalizando 10 Equipes de Saude Bucal na Atencao
Priméria

- Registro de preco ativo para compra de equipamentos odontolégicos para incentivar novos
credenciamentos de ESB pelos municipios, disponibilidade de 250 consultérios completos.
Resolucéo em elaboracéo para distribuicdo de equipamentos em 2023.

- Disponibilidade de curso EAD sobre cancer bucal pela Escola de Saulde Publica do
Parana.

a) Realizar o projeto piloto de educacao na primeira infancia.

- Em andamento, protocolo de solicitacdo de registro de preco para compra de kits de
higiene bucal para o projeto primeira infancia. Em virtude da pandemia, as acdes
relacionadas ao projeto foram postergadas.

2° Quadrimestre:

Em andamento, protocolo de solicitacdo de registro de preco para compra de kits de higiene
bucal para o projeto primeira infancia.

3° Quadrimestre:
Em andamento, protocolo de solicitacdo de registro de preco para compra de kits de higiene
bucal para o projeto primeira infancia.

AcOes relacionadas meta n° 11

a) Monitorar a intensificacdo da coleta de citologia do colo do Utero na populacao feminina,
prioritariamente na faixa etaria de 25 a 64 anos.

- Razéo de exames citopatolédgicos do colo do Utero na populagéo-alvo esta em 0,07 (Fonte:
SIA, 27/04/2022), dado preliminar referente aos meses de janeiro e fevereiro de 2022.

- Publicizacdo dos dados alcancados no ano de 2021, referente ao indicador de coletas do
exame citopatoldgico em mulheres de todos os municipios do estado, para analise e
implementacéo de estratégias para a intensificacao.

- Realizacdo de reunifes mensais com o Laboratério de Monitoramento Externo da
Qualidade dos Exames Citopatoldgicos do Colo do Utero -LABMEQ, para apresentacdo do
Relatério de Monitoramento.

2° Quadrimestre:

- Razéo de exames citopatolégicos do colo do Utero na populagéo-alvo esta em 0,20 (Fonte:
SIA, 17/08/2022), o que representa 33% da meta (dado preliminar até o més de junho de
2022).

- Realizacdo de reunibes mensais com o Laboratério de Monitoramento Externo da
Qualidade dos Exames Citopatoldgicos do Colo do Utero - LABMEQ, para apresentacao do
Relatério de Monitoramento.
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- Monitoramento dos indicadores de producdo e de qualidade dos 39 laboratérios
contratados pela SESA e que prestam servico de citologia oncética do colo do Utero no
estado.

- Participacdo na apresentacdo e discussdo do Indicador 4 - propor¢do de mulheres com
coleta de citopatolégico na APS, do Previne Brasil, no Seminario de Qualificacdo de
Desempenho na APS realizado no dia 5 de maio.

3° Quadrimestre:

- Razéo de exames citopatolédgicos do colo do Utero na populagéo-alvo esta em 0,36 (Fonte:
SIA, 19/12/2022), o que representa 59% da meta (dado preliminar até o més de outubro de
2022).

- Elaboracao da Nota Técnica n°® 01/2022- SESA, com Orientacdo da Secretaria de Estado
da Saude do Parana sobre a Campanha Outubro Rosa 2022, enfatizando a necessidade de
programar as coletas de exames ao longo dos 12 meses do ano;

- Realizagédo da Campanha Outubro Rosa, com o slogan “Faca da prevencdo uma rotina na
sua vida”;

- Elaboracdo de formulario para mapeamento das atividades do Outubro Rosa, com
respostas de 54% dos municipios, os quais trabalharam com os temas: cancer de mama,
colo do utero, outros tipos de cancer, violéncia contra a mulher, planejamento reprodutivo e
promocao da salde integral da mulher, com enfoque na alimentacdo saudavel, atividade
fisica e tabagismo. Por meio de acbes, como coleta de preventivo, agendamentos de
mamografia, eventos online, disponibilizacdo de materiais informativos, divulgacdo em radio
e televisdo, caminhadas, corridas e eventos esportivos, vacinacdo, dentre outras; A 162
Regional de Saude — Apucarana realizou evento abordando os cuidados paliativos na
atencao primaria, além da qualificacdo em coleta de citopatolégico do colo do Utero. A 82
Regional de Saude — Francisco Beltrdo - realizou acbes de promocédo de autocuidado e
aulas de auto maquiagem, com a participacdo de 20 servidoras. O Hospital das Clinicas e
Santa Casa de Misericordia de Curitiba, realizaram acdes em relagdo ao cancer de mama,
cancer do colo do dtero e promocdo da alimentagdo saudavel, atividade fisica e salude
integral da mulher;

- Elaboracgéo e divulgacéo do Instrutivo dos Indicadores de Exames Citopatoldgicos do Colo
do Utero e de Mamografias;

- Elaboracéo e divulgacdo do Boletim Rastreamento do Cancer do Colo do Utero: Cenério
Paranaense;

- Apresentacdo no 13° Congresso Brasileiro de Saude Coletiva, o trabalho intitulado
“Implantacéo do Laboratdrio de Monitoramento Externo da Qualidade no Estado do Parana:
Relato de Experiéncia”, na modalidade apresentacdo assincrona, no periodo de 21 a 24 de
novembro de 2022;

- Disponibilizacéo de 883.710 kits para coleta de exame citopatopatologico do colo do Gtero
(dados de janeiro até o dia 05/12/2022) para as 22 Regionais de Saude, além de formularios
e carteirinhas de salde da mulher;

- Aumento de 30% nas programacdes dos exames citopatolégicos do colo do Utero para a
campanha Outubro Rosa.

AcOes relacionadas meta n° 12;

a) Monitoramento e intensificagcdo da realizagdo de mamografias na populagéo
prioritariamente na faixa etaria de 50 a 69 anos.

- Razédo de mamografias realizadas na populacdo-alvo estd em 0,04 (Fonte: SIA,
27/04/2022), dado preliminar referente aos meses de janeiro e fevereiro de 2022.
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- Publicizacdo dos dados alcancados no ano de 2021, referente ao indicador do exame de
mamografia em mulheres de todos os municipios do estado, para andlise e implementacao
de estratégias para a intensificacao.

2° Quadrimestre:

- Razédo de mamografias realizadas na populacdo-alvo estd em 0,14 (Fonte: SIA,
27/04/2022), o que representa 34% da meta (dado preliminar até o més de junho de 2022).

3° Quadrimestre:

- Razédo de mamografias realizadas na populacdo-alvo estd em 0,24 (Fonte: SIA,
19/12/2022), o que representa 58% da meta (dado preliminar até o més de outubro de
2022).

- Elaboracgéo e divulgacéo do Instrutivo dos Indicadores de Exames Citopatolégicos do Colo
do Utero e de Mamografias.

- Aumento de 30% nas programacdes das mamografias para a campanha Outubro Rosa.

b) Rastreamento de mulheres para as acfes de controle do cancer do colo de mama na
APS.

- Manutencédo e reforgco das orientagbes sobre o rastreamento organizado, visando a
programacgdo dos atendimentos, bem como a busca ativa das mulheres cadastradas e/ou
faltosas, além das que nunca realizaram os exames.

2° Quadrimestre:

- Manutencéo e reforco das orientagcbes sobre o rastreamento organizado, visando a
programacgdo dos atendimentos, bem como a busca ativa das mulheres cadastradas e/ou
faltosas, além das que nunca realizaram os exames.

3° Quadrimestre:

- Elaboracéo do “Relatério Técnico dos Servicos de Mamografia localizados no Estado do
Parand”, com o mapeamento dos servicos e diagnéstico preliminar das condi¢cbes de
funcionamento dos estabelecimentos.

- Elaboracdo e publicacdo da Nota Técnica n°® 01/2022- SESA, com Orientagdo da
Secretaria de Estado da Salde do Parana sobre a Campanha Outubro Rosa 2022.

- Realizagédo da Campanha Outubro Rosa, com o slogan “Faca da prevencdo uma rotina na
sua vida”, com a realizagdo de acdes descritas na meta 11.

- Elaboracao e divulgacdo do Boletim, Mamografias: cendario paranaense.

AcOes relacionadas meta n° 13:
a) Fortalecer e ampliar as a¢cdes do Near Miss Materno.

- Realizadas 231 notificagbes de Near Miss Materno pelos Hospitais/Maternidades do
Estado.

- Atividades de educacéo permanente realizada pela Divisédo de Atencéo a Saude da Mulher
referente ao Near Miss Materno:

04/01/22 — 82 Regional de Saude.
24/02/22 — 212 Regional de Saude.
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07, 08 e 10/03 /22— Reunido sobre descentralizacéo das a¢fes do monitoramento de Near
Miss Materno para as Regionais de Saude.

11/03 /22— 172 Regional de Saude.
19/04/22 — Hospital Municipal em Sao José dos Pinhais.

b) Promover a Educacdo Permanente com vistas a qualificagcdo dos profissionais de saude
no atendimento as gestantes e criancgas.

- Continuidade do Projeto de Educacdo Permanente “Terca Tece Linha”, com o objetivo de
alinhar as informacg@es relacionadas a Linha de Cuidado Materno Infantil com encontros
mensais, via plataforma de videoconferéncia online (YouTube-Espppr virtual), direcionados

Y

aos profissionais que compde a equipe de salde, com acesso ao vivo e posterior a
atividade.

- Realizados cinco encontros, com os temas:

8/01/22 - Principios da Linha de Cuidado Materno Infantil

08/02/22 - Saude Bucal na Gestacdo: A importancia do cuidado odontolégico no pré-natal
08/03/22 — Gestacdo e Puerpério: As poténcias psiquicas da maternidade

22/03/22 - Dia Internacional da Sindrome de Down - Acolhimento ao Nascer

05/04/22 — Sistema de Informacao sobre estratificacdo de Risco Materno Infantil

07, 09 e 30/03/22, 06, 08 e 20/04/22: Capacitacdo sobre pré-natal com as equipes da
atencao primaria da 162 Regional de Saude.

01, 12 e 26/04/22: Construcéo de fluxograma sobre Doenca Hipertensiva na Gestagdo com
a 062 Regional de Saude.

27/04/22 — Capacitacao sobre aborto com a 082 Regional de Saude.

24 e 25/03/22 - Seminario de Atualizacéo da Linha de Cuidado Materno Infantil do Parana,
1.142 inscri¢cbes aprovadas pelo sistema. 1.021 visualiza¢gdes no Youtube no dia 24/03 e
1.346 visualizagbes no dia 25/03. O mesmo teve como objetivo realizar a capacitacdo e
atualizacéo dos profissionais de salude e anunciar os investimentos e inovacées na Linha de
Cuidado Materno Infantil do Parana.

2° Quadrimestre:

- Fortalecer e ampliar as a¢cdes do Near Miss Materno.
Realizadas 388 notificagbes de Near Miss Materno pelos Hospitais/Maternidades do Estado.

- Atividades de educacdo permanente realizada pela Divisédo de Atencdo a Saude da Mulher
referente ao Near Miss Materno:

11 e 12/05 Visita Técnica a 32RS Ponta Grossa para reunido com a Regional, APS e com
servigos da Linha de Cuidado Materno Infantil para fortalecimento do near miss materno;

19/05 Reunido online com a 5% Regional de Salde para acesso ao REDCap do
monitoramento do near miss materno;
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24/05 Reunido online com a 162 Regional de Salde para acesso ao REDCap do
monitoramento do near miss materno;

31/05, 02 e 03/06 Reunibes online com as Regionais de Salde para avaliacdo do acesso ao
REDCap regionalizado do monitoramento do near miss materno;

02/06 Reunido com Complexo Hospitalar do Trabalhador sobre monitoramento do near miss
materno;

10/06 Reunido com APS e profissionais no Hospital e maternidade Sao José em Sao José
dos Pinhais, sobre monitoramento do near miss materno;

03/08 Reunido com profissionais no Hospital Angelina Caron sobre monitoramento do near
miss materno;

04 e 05/08 Visita Técnica a 82RS - Francisco Beltrdo para reuniao com a Regional, com APS
e com servigcos da Linha de Cuidado Materno Infantil para fortalecimento do near miss
materno.

10/08 Reunido online com a 192 Regional de Salde para acesso ao REDCap do
monitoramento do near miss materno;

11/08 Reunido com profissionais da Linha de Cuidado Materno Infantil da 172 Regional de
Saude, no Hospital Universitario do Norte do Parana, Londrina, sobre monitoramento do
near miss materno.

Promover a Educacdo Permanente com vistas a qualificacdo dos profissionais de
salde no atendimento as gestantes e criangas.

Oficina de estratificacdo de Risco Materno Infantil — PlanificaSUS em 3 regionais (12RS,
42RS e 18°RS);

2 e 03/05 Visita Técnica a 152 Regional de Saude para alinhamentos relacionados a Linha
de Cuidado Materno Infantil;

11 e 12/05 Visita Técnica a 32 RS Ponta Grossa para reunido com a Regional, APS e com
servigos da Linha de Cuidado Materno Infantil para fortalecimento do near miss materno,
Sistema de Estratificagcdo materno Infantil e Indicadores Maternos referente ao Programa
Previne Brasil;

Realizada capacitacdo de pré-natal na Atencéo Primaria a Saude da 162 Regional de Salde
com 8 encontros online e 1 Encontro presencial;

Continuidade do Projeto de Educacdo Permanente “Terca Tece Linha”, com o objetivo de
alinhar as informacg@es relacionadas a Linha de Cuidado Materno Infantil com encontros
mensais, via plataforma de videoconferéncia online (YouTube-Esppr virtual), direcionados
aos profissionais que compde a equipe de salde, com acesso ao vivo e posterior a
atividade. Temas abordados:

-10/05 Experiéncia Exitosa da 192 RS: Capacitacdo na Linha de Cuidado Materno Infantil;

49



- 07/06 Sindrome Hipertensiva na Gestacéo - Diagndstico e Acompanhamento na APS;
- 02/08 Diagnéstico e Tratamento da Infeccdo Urinaria na Gestacao.

Realizada capacitacdo de pré-natal na Atencéo Primaria a Saude da 162 Regional de Salde
com 8 encontros online e 1 Encontro presencial;

Monitoramento e participacdao no Comité STORCH e CEISH para monitoramento dos casos
e analise das possiveis intervencdes que possam colaborar;

Organizacdo do ambulatério da 12RS com visitas frequentes, elaboracdo de check list,
implantacdo da equipe multiprofissional;

Em processo de atualizacdo de protocolo de toxoplasmose gestacional no estado do
Parang;

04 e 05/08 Visita Técnica a 82RS - Francisco Beltrdo para reuniao com a Regional, com APS
e com servigcos da Linha de Cuidado Materno Infantil para fortalecimento do near miss
materno, Sistema de Estratificagdo Materno Infantil e Indicadores Maternos referentes ao
Programa Previne Brasil.

Seminarios de capacitacdo referente ao Programa Previne Brasil em conjunto com o
Ministério da Salde para as 4 macrorregionais.

10/08 Reunido online com a 192 Regional de Salde para acesso ao REDCap do
monitoramento do near miss materno;

11/08 Reunido com profissionais da Linha de Cuidado Materno Infantil da 172 Regional de
Saulde, no Hospital Universitario do Norte do Parana, Londrina, sobre monitoramento do
near miss materno.

3° Quadrimestre

Realizadas 351 notificagbes de Near Miss Materno pelos Hospitais/Maternidades do Estado.
01/09 - Realizada reunido para acesso e monitoramento dos dados pela Secretaria
Municipal de Curitiba.

22/11 - Capacitacdo para monitoramento municipal do Near Miss Materno com Hospital
Municipal e Atencédo Primaria a Salde de S&o José dos Pinhais.

AcOes relacionadas meta n° 14:
a) Implantar referéncias e estabelecer protocolos de atendimento para mal formacao fetal.

- Elaborado e divulgado Memorando Circular n® 250 em conjunto com a Diretoria de Gestéo
em Saude referente ao estabelecimento de fluxo para atendimento as mas formacdes
cardiacas fetais.

2° Quadrimestre:

- Elaboragéo e Aprovacédo do Termo de Cesséo de Uso dos 14 ultrassons adquiridos para a
linha de cuidado materno infantil a fim de fortalecer a assisténcia a ma formacao fetal e
intercorréncias obstétricas.

- Reunides com as RS que irdo receber os equipamentos para alinhamento do recebimento,
instalagéo e implementacéo na Linha de Cuidado Materno Infantil.
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3° Quadrimestre
Revisdo do aditivo contratual com o Complexo Hospital do Trabalhador e distribuicdo de
USG para 14 hospitais do estado.

b)Ampliar servicos de banco de leite humano.

- Em processo de licitacdo, a aquisicdo de equipamentos para renovacdo do Parque
Tecnoldgico dos Bancos e Postos de Coleta de Leite Humano, ja existentes, bem como para
a implantacao de trés novos Bancos de Leite Humano.

2° Quadrimestre:

Em processo de licitagdo, a aquisicdo de equipamentos para renovagdo do Parque
Tecnoldgico dos Bancos e Postos de Coleta de Leite Humano ja existentes. Atualmente o
estado do Parana conta com 14 Bancos de Leite Humano e 15 postos de Coleta

3° Quadrimestre:

12/12 Inauguracéo do Banco de Leito do Complexo Hospitalar do Trabalhador
AcOes relacionadas meta n° 15:
a) Capacitar profissionais de saude, gestores e prestadores de servico.

- Continuidade do Projeto de Educacdo Permanente “Terca Tece Linha”, com o objetivo de
alinhar as informacg@es relacionadas a Linha de Cuidado Materno Infantil com encontros
mensais, via plataforma de videoconferéncia online (YouTube-Espppr virtual), direcionados
aos profissionais que compde a equipe de salde, com acesso ao vivo e posterior a
atividade.

Realizados cinco encontros, com os temas:

18/01/22 - Principios da Linha de Cuidado Materno Infantil

08/02/22 - Saude Bucal na Gestacgdo: A importancia do cuidado odontolégico no pré-natal
08/03/22 — Gestacdo e Puerpério: As poténcias psiquicas da maternidade

22/03/22 - Dia Internacional da Sindrome de Down - Acolhimento ao Nascer

05/04/22 — Sistema de Informacao sobre estratificacdo de Risco Materno Infantil

07, 09 e 30/03/22, 06, 08 e 20/04/22: Capacitacdo sobre pré-natal com as equipes da
atencao primaria da 162 Regional de Saude.

01, 12 e 26/04/22: Construcéo de fluxograma sobre Doencga Hipertensiva na Gestacdo com
a 062 Regional de Saude.

27/04/22: Capacitagao sobre aborto com a 082 Regional de Salde.

24 e 25/03/22: Seminéario de Atualizacdo da Linha de Cuidado Materno Infantil do Parana,
1.142 inscri¢cbes aprovadas pelo sistema. 1.021 visualizagbes no Youtube no dia 24/03 e
1.346 visualizacbes no dia 25/03. Ele teve como objetivo realizar a capacitagdo e
atualizacéo dos profissionais de salude e anunciar os investimentos e inovagées na Linha de
Cuidado Materno Infantil do Parana.
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2° Quadrimestre:

Oficina de estratificacdo de Risco Materno Infantil — PlanificaSUS em 3 regionais (12RS,
42RS e 18°RS);

2 e 03/05 Visita Técnica a 152 Regional de Saude para alinhamentos relacionados a Linha
de Cuidado Materno Infantil;

11 e 12/05 Visita Técnica a 32 RS Ponta Grossa para reunido com a Regional, APS e com
servigos da Linha de Cuidado Materno Infantil para fortalecimento do near miss materno,
Sistema de Estratificagdo materno Infantil e Indicadores Maternos referente ao Programa
Previne Brasil;

Realizada capacitacdo de pré-natal na Atencéo Primaria a Saude da 162 Regional de Saude
com 8 encontros online e 1 Encontro presencial;

Continuidade do Projeto de Educacdo Permanente “Terca Tece Linha”, com o objetivo de
alinhar as informacg@es relacionadas a Linha de Cuidado Materno Infantil com encontros
mensais, via plataforma de videoconferéncia online (YouTube-Espppr virtual), direcionados
aos profissionais que compde a equipe de salde, com acesso ao vivo e posterior a
atividade. Temas abordados:

10/05 Experiéncia Exitosa da 192 RS: Capacitacdo na Linha de Cuidado Materno Infantil;
07/06 Sindrome Hipertensiva na Gestacao - Diagnéstico e Acompanhamento na APS;
02/08 Diagndstico e Tratamento da Infeccao Urinaria na Gestacgao.

Realizada capacitacdo de pré-natal na Atencéo Primaria a Saude da 162 Regional de Salude
com 8 encontros online e 1 Encontro presencial;

Monitoramento e participacdao no Comité STORCH e CEISH para monitoramento dos casos
e analise das possiveis intervencdes que possam colaborar;

Organizacdo do ambulatério da 12RS com visitas frequentes, elaboracdo de check list,
implantacdo da equipe multiprofissional;

Em processo de atualizacdo de protocolo de toxoplasmose gestacional no estado do
Parang;

04 e 05/08 Visita Técnica a 82RS - Francisco Beltrdo para reuniao com a Regional, com APS
e com servigcos da Linha de Cuidado Materno Infantil para fortalecimento do near miss
materno, Sistema de Estratificagcdo Materno Infantil e Indicadores Maternos referentes ao
Programa Previne Brasil.

Seminarios de capacitacdo referente ao Programa Previne Brasil em conjunto com o
Ministério da Salde para as 4 macrorregionais.

3° Quadrimestre:

Continuidade do Projeto de Educacdo Permanente “Terca Tece Linha”, com o objetivo de
alinhar as informacg@es relacionadas a Linha de Cuidado Materno Infantil com encontros
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mensais, via plataforma de videoconferéncia online (YouTube-Espppr virtual), direcionados
aos profissionais que compde a equipe de salde, com acesso ao Vvivo e posterior a
atividade. Temas abordados:

14/09 - Classificacao de Risco em Obstetricia: ferramenta de apoio a decisao;

15/09, 21/09, 05/10, 01/11, 04/11 — Treinamento a Atencdo Primaria em Salde da 62
Regional de Saude referente ao pré-natal.

19/09 — Implantacdo do PlanificaSUS com capacitacdo referente a Linha de Cuidado
Materno Infantil.

26/09 — Oficina de Implantac&o da Rede de Atengcdo Materno Infantil — MS.

14/10, 22/11, 29/11 — Capacitacdo a Atencdo Primaria a Sauda da 222 Regional de Saude
com tematica Manejo da Sifilis na gestacao.

27/11 Seminario de Mobilizacédo para o Enfrentamento da Sifilis no Parana.

AcOes relacionadas meta n° 16:

a) Capacitar equipes da APS para atencdo integral a salde de adolescentes (acesso,
acolhimento, orientagées, planejamento reprodutivo, pré-natal, parto e puerpério).

- Realizadas capacitacGes as equipes de Atencdo Primaria a Saude (APS) relacionadas a
tematica materno infantil as quais estéo descritas nas a¢cfes da meta 13.

2° Quadrimestre:

- Realizadas capacitacGes as equipes de Atencao Primaria a Salde (APS) relacionadas a
tematica materno infantil as quais estéo descritas nas ac6es da meta 13.

3° Quadrimestre:
Realizadas capacita¢ces as equipes de Atencdo Primaria a Saude (APS) relacionadas a
tematica materno infantil as quais estéo descritas nas a¢c6es da meta 13.

AcOes relacionadas meta n°®17:
a) Qualificar as equipes de atencao primaria em salde para o cuidado em saude mental.

-082 Regional de Saude (RS): Capacitacao atencao primaria em conjunto com o MACC
sobre estratificacdo de risco.

-102RS: Oficina com os profissionais da aten¢éo primaria sobre estratificacao de risco, plano
de cuidados e discussdo sobre o0s servicos da rede.

-142 RS: Reuniao com a equipe multiprofissional da Linha de Cuidado de Saude Mental
sobre a RAPS da regido e preparacdo para as capacitacdes que irdo desenvolver com a
equipe da APS dos municipios.

-152 RS: Capacitacéo para a APS da Nova Estratificacdo de Risco em Sarandi e Paicandu.

Pactuacdo, deliberacao e implantacdo do fluxo de Atendimento da Rede em Saude Mental
em nivel primario e secundario. Pactuacao, deliberagéo e implantacao do fluxo de
Atendimento em Urgéncia e Emergéncia da Rede de Saude Mental.

-21 2 RS: Oficina estratificacdo de risco de Saude mental para médicos e Enfermeiros da
APS e CAPS. Reunido técnica para pactuacao de fluxos entre APS e CAPS. Estabelecida
como linha prioritaria Planifica Sus - Salde mental.

-222 RS: 02 Reunides Técnicas para Alinhamento do Fluxo de Atendimento da Linha de
Cuidado em Saude Mental do municipio de Ivaipora/PR.
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5 Ampliar os incentivos financeiros estaduais para implantacéo e custeio de servicos.

- Mantido o incentivo financeiro do Servi¢o Integrado de Saude Mental/SIM PR (juncéo da
Unidade de Acolhimento e Centro de Atencdo Psicossocial/CAPS AD IlI).

- Mantida a prestacdo dos servigos especializados em reabilitacdo psicossocial assistida
para pessoas com histérico de internacdo de longa permanéncia (dois anos ou mais
ininterruptos), egressos de hospitais psiquiatricos e de custddia, depois de esgotadas as
tentativas de vinculos familiares e comunitarios.

2° Quadrimestre:

- 30/05/2022: Lancamento do Curso de Aperfeicoamento em Salde Mental na Atencao
Primaria a Saude, com participacdo de 2.000 pessoas.

- 29/06/2022:; Realizacdo do 1° F6rum de Dialogos sobre Saude Mental na Atencao Primaria
a Saude, com participacdo de 2.960 pessoas.

- 03/08/2022: Realizacao do 2° F6rum de Dialogos sobre Saude Mental na Atencao Primaria
a Saude, com participacdo de 1.500 pessoas.

- 28/06/2022: Reunido de Alinhamento das Oficinas da Linha de Cuidado em Saulde
Mental/PlanificaSUS.

b) Ampliar os incentivos financeiros estaduais para implantacdo e custeio de
Servigos.

- Mantido o incentivo financeiro de custeio para o Servico Integrado em Saude Mental/SIM
PR (juncdo da Unidade de Acolhimento e Centro de Atencédo Psicossocial/CAPS AD IlII).

- Mantida a prestacdo dos servigos especializados em reabilitacdo psicossocial assistida
para pessoas com histérico de internacdo de longa permanéncia (dois anos ou mais
ininterruptos), egressos de hospitais psiquiatricos e de custédia, depois de esgotadas as
tentativas de vinculos familiares e comunitarios.

3° Quadrimestre:

a) Qualificar as equipes de atencdo primaria em salde para o cuidado em saude
mental.

- Videoconferéncia sobre Setembro Amarelo, realizada no dia 15/09, com o tema “Criar
esperanca por meio da acdo: o papel da APS”, com o intuito de fomentar interesse dos
profissionais de saude da APS para o curso de Prevencédo do Suicidio e propiciar maior
conhecimento sobre o tema.

- 3° Férum de Diadlogos sobre Salde Mental na Atencdo Primaria a Saude, realizado em
14/09/2022, como parte do Curso de Aperfeicoamento em Saude Mental na o

Atencédo Primaria a Saude.

- 4° Férum de Didlogos sobre Saude Mental na Atencdo Primaria a Saude, realizado no dia
30/11/2022, como parte do Curso de Aperfeicoamento em Salde Mental na Atencédo
Primaria a Saude, com o tema “O Cuidado em Salde Mental na APS e a Atencao a Crise”.

- Oficina Capacitacéo para os envolvidos na realizacdo da V Conferéncia de Saude Mental,
em 21/09.

- Evento de Langcamento do Curso de Estratificacdo de Risco em 10/10, com aula inaugural
abordando o tema “Pensando o cuidado em Salde Mental: a Estratificacdo de Risco como
estratégia da Rede de Atencéo a Salde.

- Lancamento do Curso de Estratificacdo de Risco em Saude Mental (16 horas),
10/10/2022, com o objetivo de apoiar o compartiihamento do cuidado com os pontos de
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atencao especializados em salde mental, instrumentalizando os profissionais da Atencéo
Primaria em Saulde na realizacdo da Estratificacao de Risco em Salde Mental.

- Oficina da Linha de Cuidado, realizada na 6 Regional de Saude, com varias etapas
abordando temas como: Territorializacdo e Estratificacdo de Risco — outubro/22.

- Organizacéo e conducao da V Conferéncia de Saude Mental, realizada nos dias 25 e 26 de
outubro de 2022, com a participacdo de profissionais, gestores e usuérios do Sistema Unico
de Saude de todo o estado.

- 1° Encontro de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e Agentes de Combate a Endemias
(ACE) realizado no dia 07/12/2022 sobre o Instrutivo para identificacdo de sinais e sintomas
de saude mental para ACSs.

- Manutencdo do curso EAD “Prevencao do Suicidio” com o objetivo de qualificar os
profissionais de salide e da rede intersetorial para a prevencao do suicidio.

b) Ampliar os incentivos financeiros estaduais para implantacdo e custeio de
servigos.

- Edital de Chamamento Publico para credenciamento e contratualizacao de prestadores de
servico, devidamente constituidos e instalados no Estado do Parana, especializados em
Reabilitacdo Psicossocial Assistida

- Publicacdo da Resolugédo n° 0404/2022 que instituiu o Incentivo Financeiro Estadual de
Custeio para a Equipe Multiprofissional de Atencdo Especializada em Saude Mental
(eMAESM), no valor de R$ 2.000,00 (dois mil reais) mensais por equipe.

AcOes relacionadas meta n° 18:

a) Manter e ampliar os incentivos financeiros estaduais para implantagdo e custeio de
servigos.

222 RS: Reunido Técnica para Alinhamento do Fluxo de Atendimento da Linha de Cuidado
em Saude Mental do municipio de Ivaipora/PR.

- Aguardando reabertura do Sistema de Apoio a Implantacéo de Politicas de Salde — Saips
do Ministério da Saude, que possibilita o cadastramento de novos pontos de atencdo na
Linha de Cuidado em Saude Mental.

2° Quadrimestre:
30/05/2022: Reunido da Comissao Estadual de Avaliacdo do Programa QualiCIS.

— Aguardando reabertura do Sistema de Apoio a Implantacéo de Politicas de Saude — Saips
do Ministério da Saude, que possibilita o cadastramento de novos pontos de atencdo na
Linha de Cuidado em Saude Mental.

b) Qualificar equipes da atencdo especializada ambulatorial para o cuidado em saude
mental.

-082 RS: Capacitacdo da equipe da atencao primaria e ambulatorio especializado sobre
estratificacéo de risco.

-142 RS: Capacitacdo sobre a estratificacédo de risco de Saude Mental com o AME
Paranavai, para qualificar os municipios sobre a Linha de Cuidado no QualiCIS.

-212 RS: Oficina estratificacdo de risco de Salde mental para médicos e Enfermeiros da
APS e CAPS. Reunido técnica para pactuacao de fluxos entre APS e CAPS. Estabelecida
como linha prioritaria Planifica Sus - Salde Mental.
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2° Quadrimestre:

— Incentivo das Coordenacbes de Salde Mental das Regionais de Saude em estimular os
municipios a participarem do Curso de Psicofarmacologia para médicos da Rede de
Atencédo a Saude, formato EAD, em parceria com a Escola de Saude Publica.

3° Quadrimestre:

Saips - do Ministério da Saude, que possibilita o cadastramento de novos pontos de atencéo
na Linha de Cuidado em Saude Mental.

- Insercao dos 22 (vinte e dois) Planos Regionais de Saude Mental no Sistema de Apoio a
Implementacao de Politicas em Salde (SAIPS) - que permitird a analise e aprovagédo de
propostas municipais e regionais para implantacdo e implementagéo da Linha de Cuidado
em Saude Mental.

- Mantida a prestacdo dos Servigos Especializados em Reabilitacdo Psicossocial Assistida
para pessoas com histérico de internacdo de longa permanéncia (dois anos ou mais
ininterruptos), egressos de hospitais psiquiatricos e de custodia, depois de esgotadas as
tentativas de vinculos familiares e comunitarios.

- Mantido o incentivo financeiro de custeio para o Servico Integrado em Saude
Mental/SIMPR (juncdo da Unidade de Acolhimento e Centro de Atencédo Psicossocial/CAPS
AD III).

- Aguardando publicagéo, e atualizacdo da Resolucdo 156, que trata do cofinanciamento
estadual para os estabelecimentos que atendem exclusivamente a especialidade de
psiquiatria e que ofertam leitos SUS, destinados ao atendimento de adultos e adolescentes.

b) Qualificar equipes da atencdo especializada ambulatorial para o cuidado em saude
mental.

- Permanéncia da oferta do Curso de Psicofarmacologia, formato EAD, em parceria com a
Escola de Salde Publica do Parana, destinado a qualificacdo da atencdo especializada
ambulatorial e hospitalar.

- Lancamento do Curso de Estratificacdo de Risco em Saude Mental (16 horas),
10/10/2022, com o objetivo de apoiar o compartiihamento do cuidado com os pontos de
atencao especializados em salde mental, instrumentalizando os profissionais da Atencéo
Primaria em Saulde na realizacdo da Estratificacao de Risco em Salde Mental.

AcOes relacionadas meta n° 19:

- Aguardando habilitacdo do Ministério da Saude das propostas solicitadas pelos municipios
paranaenses.

a) Promover a qualificagcdo das equipes da atencdo hospitalar para o cuidado em
saude mental.

- Incentivo das Coordenacdes de Salde Mental das Regionais de Salde em estimular os
municipios a participarem do Curso de Psicofarmacologia para médicos da Rede de Atencao
a Saude, formato EAD, em parceria com a Escola de Salde Publica.

- Os municipios que solicitaram habilitacdo do Servico Hospitalar de Referéncia (leitos de

saude mental em hospital geral), sendo: Urai (182RS), Astorga (152 RS), Irati (042 RS)
tiveram suas propostas aprovadas no Sistema de Apoio a Implementacédo de Politicas em
Saulde/Saips e aguardam publicacao de portaria de habilitacdo e de incorporacéo de recurso
financeiro pelo Ministério da Saude/MS.
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2° Quadrimestre:

— Incentivo das Coordenacbes de Salde Mental das Regionais de Saude em estimular os
municipios a participarem do Curso de Psicofarmacologia para médicos da Rede de
Atencédo a Saude, formato EAD, em parceria com a Escola de Satde Publica.

- Portaria GM/MS 1370 de 06/06/2022: que habilitou o Servico Hospitalar de Referéncia,
sendo: Astorga 06 leitos, Irati com 10 leitos e Urai 10 leitos. Totalizando 26 habilitagdes em
leitos de salde mental).

- Portaria GM/MS 1.366 de 06/06/2022: que habilita os Centros de Atengdo Psicossocial —
CAPS nos municipios de Imbituva(l), Matelandia (1) e Quedas do Iguacu (1). Totalizando 03
CAPS habilitados.

- Portaria GM/MA 1.365 de 06/06/2022 gque habilita as Equipes Multiprofissionais de Atencdo
Especializada em Salde Mental, a referida portaria habilitou 24 equipes em 24 municipios
diferentes.

a) Qualificar o processo de trabalho das Comissdes Revisoras de Internacdes
Involuntérias — CERIPI.

- Incentivo das Coordenacdes de Salde Mental das Regionais de Salde em estimular os
municipios a participarem do Curso de Psicofarmacologia para médicos da Rede de
Atencédo a Saude, formato EAD, em parceria com a Escola de Salde Publica.

- Os municipios que solicitaram habilitacdo do Servico Hospitalar de Referéncia (leitos de
saude mental em hospital geral), sendo: Urai (182RS), Astorga (152 RS), Irati (042 RS)
tiveram suas propostas aprovadas no Sistema de Apoio a Implementacédo de Politicas em
Saulde/Saips e aguardam publicacao de portaria de habilitacdo e de incorporacéo de recurso
financeiro pelo Ministério da Saude/MS.

2° Quadrimestre:

- Incentivo das Coordenacdes de Salde Mental das Regionais de Saude em estimular os
municipios a participarem do Curso de Psicofarmacologia para médicos da Rede de
Atencédo a Saude, formato EAD, em parceria com a Escola de Saude Publica.

a) Promover a qualificacdo das equipes da atencdo hospitalar para o cuidado em saude
mental.

Cursos de Psicofarmacologia e Estratificagcdo de Risco em Saude Mental, formato EAD, em
parceria com a Escola de Salde Publica do Parand, destinado a qualificacdo da atencao
primaria, especializada ambulatorial e hospitalar.

b) Qualificar o processo de trabalho das Comissdes Revisoras de Internagbes Involuntarias
— CERIPI.

Manutencdo das Comissbes Revisoras de Internagdes Psiquiatricas Involuntarias em todas
as regides de saude.

AcOes relacionadas meta n° 20:

a) Implementar e Monitorar o Plano de Acédo Estadual da Pessoa com Deficiéncia com o
objetivo de ampliar a rede de servicos de maneira qualificada.

- Realizado o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Pezinho.
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- Monitorado o seguimento clinico, por intermédio da FEPE e Regionais de Salde, das
criangas que tiveram o teste do pezinho alterado ou que n&o realizaram o teste.

Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em desenvolvimento e
aprimoramento.

2° Quadrimestre:

- Mantido o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Pezinho.

- Mantido o monitoramento do seguimento clinico, por intermédio da FEPE e Regionais de
Salde, das criangas que tiveram o teste do pezinho alterado ou que nao realizaram o teste.

- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em desenvolvimento
e aprimoramento.

3° Quadrimestre:

- Mantido o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Pezinho.

- Mantido o monitoramento do seguimento clinico, por intermédio da FEPE e Regionais de
Salde, das criangas que tiveram o teste do pezinho alterado ou que nao realizaram o teste.
- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em desenvolvimento
e aprimoramento.

AcOes relacionadas meta n° 21.:

a) Implementar e Monitorar o Plano de Acédo Estadual da Pessoa com Deficiéncia com o
objetivo de ampliar a rede de servicos de maneira qualificada.

Realizado o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste da Orelhinha.

Monitorado o seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Salde, das criangas que
tiveram o teste da orelhinha alterado ou que néo realizaram o teste.

Acompanhando processo de desenvolvimento e aprimoramento do sistema de
monitoramento dos testes de triagem neonatal.

2° Quadrimestre:

- Mantido o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste da Orelhinha.

- Mantido o monitoramento do seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude,
das criancas que tiveram o teste da orelhinha alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o acompanhando processo de desenvolvimento e aprimoramento do sistema de
monitoramento dos testes de triagem neonatal.

3° Quadrimestre:

- Mantido o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste da Orelhinha.

- Mantido o monitoramento do seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude,
das criancas que tiveram o teste da orelhinha alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o acompanhando processo de desenvolvimento e aprimoramento do sistema de
monitoramento dos testes de triagem neonatal.
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AcOes relacionadas meta n° 22:

a) Implementar e Monitorar o Plano de Acédo Estadual da Pessoa com Deficiéncia com o
objetivo de ampliar a rede de servicos de maneira qualificada.

- Realizado o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Coracéozinho.

- Monitorado o seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude, das criancas
gue tiveram o teste do coracdozinho alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em fase de
desenvolvimento e aprimoramento.

2° Quadrimestre:

- Mantido o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Olhinho.

- Mantido o seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude, das criangas que
tiveram o teste do olhinho alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em fase de
desenvolvimento e aprimoramento.

3° Quadrimestre:

- Mantido o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Coracéozinho.

- Mantido o seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude, das criangas que
tiveram o teste do coragdozinho alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em fase de
desenvolvimento e aprimoramento.

AcOes relacionadas meta n° 23:

a) Implementar e Monitorar o Plano de Acédo Estadual da Pessoa com Deficiéncia com o
objetivo de ampliar a rede de servicos de maneira qualificada

- Realizado o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Olhinho.

- Monitorado o seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude, das criancas
gue tiveram o teste do olhinho alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em fase de
desenvolvimento e aprimoramento.

- Acbes complementares ao Objetivo 7: Implementar a Linha de Cuidado a Pessoa com
deficiéncia

- Oficina de aprofundamento em Andlise do Comportamento Aplicada (ABA) voltada ao
Transtorno do Espectro do Autismo (TEA).

- Reuniao técnica do Grupo de Trabalho de Doencas Raras.

- Capacitacao -Terca Tece Linha — Dia Internacional da Sindrome de Down: Acolhimento ao
Nascer.
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- Projeto Piloto de Descentralizag&o do sistema de Triagem Neonatal.

2° Quadrimestre:

- Reuniao técnica do Grupo de Trabalho de doencas raras.

- Reuniéo técnica do Grupo Condutor da Rede de Atencéo da Linha de Cuidado a Saude da
Pessoa com Deficiéncia.

- Apresentacdo da Linha de Cuidado a Saude da Pessoa com Deficiéncia: Transtorno do
Espectro do Autismo (TEA) no Comité de Salde do Parana CNJ.

- Apresentacdo na reunido da Comisséo Intergestores Bipartite do Protocolo — Avaliacdo e
Atendimento a Pessoa com Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) da Linha de Cuidado
a Saude da Pessoa com Deficiéncia na Rede de Atencado a Saulde do Parana.

3° Quadrimestre:

- Realizado o monitoramento dos estabelecimentos que realizam os testes de triagem
neonatal — Teste do Olhinho.

- Monitorado o seguimento clinico, por intermédio das Regionais de Saude, das criancas
gue tiveram o teste do olhinho alterado ou que néo realizaram o teste.

- Mantido o Sistema de monitoramento dos testes de triagem neonatal em fase de
desenvolvimento e aprimoramento.

Acdes complementares ao Objetivo 7: Implementar a Linha de Cuidado a Pessoa com
deficiéncia

- Reuniéo técnica do Grupo Condutor da Rede de Atencéo da Linha de Cuidado a Saude da
Pessoa com Deficiéncia.

- Reunido de Treinamento do Sistema de triagem neonatal.

- Reuniéo planejamento do sistema de notificacdo de Doencas Raras.

- Visitas técnicas nos Servicos de Reabilitacao.

- Pactuacgéo na reunido da Comisséo Intergestores Bipartite da 32 Atualizacdo do Plano de
Acdo Estadual de Saude da Pessoa com Deficiéncia.

AcOes relacionadas meta n° 24:

- Resultado apresentado corresponde a somatéria dos anos de 2020/2021/2022, que
corresponde a 205 municipios. Meta atingida nesse periodo de trés anos.

a) Capacitar as equipes técnicas para estratificacéo de risco.

- A meta ao longo dos 04 anos do PES é implantar em 80% dos municipios (319 municipios)
a estratificacdo de risco pelo IVCF-20. 64%, (205 municipios) relatam realizar a
estratificacdo, conforme resultado obtido por meio de informacdes dos municipios
apresentadas no Painel de Bordo do Guia Orientado do CONASS/CONASEMS.

- As capacitacbes servem como base para conhecimento das equipes realizarem a
estratificacéo e foram realizadas nos seguintes momentos:

Capacita¢cfes Realizadas Local Data ou No. de
periodo participantes
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II Oficina de formac&o dos tutores regionais

ESPP 09 e 10/03/2022 62
para o PlanificaSUS Parana ©

Encontro Regional para execuc¢do da etapa 6

a .
do PlanificaSUS Parand, na qual a Linha de 04 Re,g|onal 14 a 18/03/2022 180
. e de Saude
Cuidado ao ldoso é prioritaria.
21  regibes
da expansao 7.191
Realizado o Workshop das Etapas 1 e 2.1|do profissionais de
14 a 18/03/2022
nas 21 Regibes de Saude. PlanificaSU a saude da APS e
S Parana AAE.

(exceto Irati)

[l Oficina de formacao dos tutores e técnicos
de referéncia da imunizagéo regionais para o CIEE 06 e 07/03/2022 86
PlanificaSUS Parana

Disponibilizado em parceria com o Ministério

da Saulde e o Instituto de Responsabilidade Inicio

Social do Hospital Israelita Albert Einstein EAD 200
“ = R 05/04/2022

200 vagas do curso “Atencdo Integral a

Salde da Pessoa Idosa-PROADI-SUS”

2° Quadrimestre:

- A meta ao longo dos 04 anos do PES é implantar em 80% dos municipios (319 municipios)
a estratificacdo de risco pelo IVCF-20. 64%, (255 municipios) relatam realizar a
estratificacdo, conforme resultado obtido por meio de informacdes dos municipios
apresentadas no Painel de Bordo do Guia Orientado do CONASS/CONASEMS.

- As capacitacbes servem como base para conhecimento das equipes realizarem a
estratificacéo e foram realizadas nos seguintes momentos:

Capacitagbes Realizadas Local Data ou periodo No. de
participantes

IV Oficina de formacdo dos tutores 17,18 e

I’egIOI’Ii,ilIS para o0 PlanificaSUS|ESPP 10/05/2022 62
Parana

Encontro Regional para execucéo da|
etapa 6.1 e 3.1 do PlanificaSUS|042 Regional de
Parana, na qual a Linha de Cuidado|Saude

a0 ldoso € prioritaria.

23 a 27/08/2022 180 e 316
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21 regibes da Aproximadamente
Realizado o Workshop das Etapas 3expanséo do 7.191
as 21 Redides de SaFL)’Jde P PlanificaSUS 27 a 30/06/2022 | profissionais de
g ' Parana (exceto saude da APS e
Irati) AAE.
Encontro Regional para execucéo da|
etapa 7 e 3.2 do PlanificaSUS|042 Regional de
) . . 25 a 28/07/2022 180 e 316
Parana, na qual a Linha de Cuidado|Saude a €
a0 ldoso € prioritaria.
Capacitacdo da _L~|nha de_z C?wd_ado ao 158 Regional de
Idoso nas regiGes prioritarias do Sande 10 a 11/08/2022 483
PlanificaSUS.
C itacdo da Linha de Cuidad
apacitacéo awln a e_: _u,l _a 0 aol4a Regional de
Idoso nas regiBes prioritarias do Sadde 12/08/2022 209
PlanificaSUS.
C itacdo da Linha de Cuidad
apacitacéo awln a e_ _u,| _a oaoga1 Regional de
Idoso nas regiBes prioritarias do Sadde 18/08/2022 228
PlanificaSUS.
3° Quadrimestre:
Capacitacbes Realizadas Local Data ou periodo |No. de
participantes
o Oficina de formagdo dos tutoresi, iips 31/08 e 01/09/2022| 60
regionais para o PlanificaSUS Parana
Encontro Regional para execucgéo da etapal. ,, .
7 e 4 do PlanificaSUS Parana, na qual ag‘;u deReg'O”a' debe a 30/00/2022 | 172 e 309
Linha de Cuidado ao ldoso é prioritaria.
Encontro Regional para execucgéo da etapal. ,, .
8 e 5 do PlanificaSUS Parana, na qual ag‘;u deReg'O”a' del17 2 21/10/2022 | 184 e 310
Linha de Cuidado ao ldoso é prioritaria.
6 Oficina de formacdo dos tutores|~ | iina 57/10/2022 57
regionais para o PlanificaSUS Parana
Encontro de formagdo de gestores e
tutores do PlanificaSUS, em parceria com
MS na tematica da P Avaliaco Foz do Iguacu 10 e 11/11/2022 62
Mulditimensional da Pessoa ldosa
Encontro Regional para execucéo da etapaOAra1 Redional de28,29 e
8.2 e 5.2 do PlanificaSUS Parang, na quaISaude 9 30/11//2022 e 01 e| 180 e 316
a Linha de Cuidado ao Idoso é prioritaria. 02/12/2023
Evento Saude em Campo (1° Encontro|Curitiba/Arena da
Estadual do PlanificaSUS e 1° Encontro[Baixada 08/12/2022 1726
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IACS e ACE em ag&o) | | |

- A meta ao longo dos 04 anos do PES é implantar em 80% dos municipios (319 municipios)
a estratificacdo de risco pelo IVCF-20. 64%, (255 municipios) relatam realizar a
estratificacdo, conforme resultado obtido por meio de informacdes dos municipios
apresentadas no Painel de Bordo do Guia Orientado do CONASS/CONASEMS.

- As capacitacbes servem como base para conhecimento das equipes realizarem a
estratificacéo e foram realizadas nos seguintes momentos:

b) Desenvolver e implantar sistema informatizado para registro e monitoramento da
aplicacéo do IVCF-20

- Solicitagdo enviada para andlise da equipe técnica da Celepar e elaboragcédo de proposta
de desenvolvimento do sistema.

3° Quadrimestre
- Aguardando retorno da Celepar para elaboracdo de proposta de desenvolvimento do
sistema.

AcOes relacionadas meta n° 25:
a) Propor modelo de cuidado de idosos para servicos de emergéncia em ambulatérios.

- Aderido em 2020 a “Nota Técnica para Organizacdo da Rede de Atencdo a Salde com
foco na Atencao Primaria a Salde e na Atencdo Ambulatorial Especializada” no qual todos
os profissionais da equipe podem aplicar o IVCF-20 no intuito de proporcionar o CUIDADO
CERTO ao idoso de acordo com o seu grau de fragilidade. Integrando as acBes do
PlanificaSUS Parana.

b) Propor modelo de cuidado de idosos para a atencao terciaria (hospitais).

- O modelo de cuidado aos idosos no estado do Parand, esta proposta na Linha de Cuidado
ao ldoso publicada em 2018. Trata da identificag&o precoce e do manejo da Fragilidade com
0 uso do IVCF-20 (indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional 20). A estratégia vem sendo
implantada na Atencdo Primaria a Salde e Atencdo Secundaria, devendo expandir-se
progressivamente para toda a Rede de Atencao a Saude.

2° Quadrimestre:

- As acles realizadas no primeiro quadrimestre se mantiveram, como o trabalho para
implantar a Linha de Cuidado ao ldoso, a Planificacdo da Atencdo a Saude e o Cuidado as
ILPI por meio da Nota Orientativa n°41.

- As acdes para a implementacdo da Linha de Cuidado aos Idosos se mantiveram no
terceiro quadrimestre, sobretudo a implementacéo da Planificacdo da Atencéo a Saude em
todas as Regides de Saude e o cuidado aos idosos institucionalizados por meio da Nota
Orientativa n° 41, além das reunides técnicas realizado conjuntamente com o Conselho
Estadual dos Direitos da Pessoa Idosa.

c) Propor modelo de cuidado de idosos para Instituices de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPI)
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- Participacdo da Divisdo de Saude do Idoso no Grupo Emergencial ILPI do Conselho
Estadual dos Direitos da Pessoa ldosa e em grupos da Rede de Prote¢cdo da Pessoa Idosa,
com o objetivo de fortalecer o cuidado a pessoa idosa no Parana.

- Mantida as acdes propostas na Nota Orientativa n° 41 “Medidas de prevencéo, controle e
testagem nas ILPI".

- Continuado o monitoramento dos casos positivos de COVID-19 nos residentes e
trabalhadores das ILPI por meio dos alertas gerados pelo Sistema Notifica COVID-19, com
respectivas orientacdes de medidas de contingéncia e testagem as regionais de salde
correspondentes.

2° Quadrimestre:

- As acdes realizadas no primeiro quadrimestre se mantiveram, como a Nota Orientativa n°
41, a participagdo no Grupo Emergencial do CEDI.

3° Quadrimestre:

Mantida as acdes de monitoramento e orientagdo para prevencdes de casos positivos para
COVID-19, bem como das principais medidas sanitarias a serem adotadas nas Instituicdes
de Longa Permanéncia para ldosos.

AcOes relacionadas meta n° 26:
a) Oferecer vacinacao antipneumococica para individuos com 80 anos e mais.
b) Ampliar a atencdo domiciliar ao idoso.

3° Quadrimestre:

Meta atingida para os meses propostos. Resultado parcial.

Ao atualizar os dados do primeiro quadrimestre os dados sdo de 69,01. Os dados do
segundo quadrimestre sdo parciais de 43,47. Os dados do terceiro quadrimestre s&o
parciais de 22,46 (setembro e outubro). Acarretando um cumulativo de 134,94, abaixo da
meta proposta. No RAG seréo atualizados os dados de todos os quadrimestres.

2° Quadrimestre:

AcOes relacionadas meta n° 27:
- Vinte e duas regifes de salde com a Planificagcdo da Atencdo a Saude implantada.
Meta 2020-2023 atingida no ano de 2021.

a) Apoiar as Regifes de Salde para a implantacédo e implementacéo do processo de
Planificacdo da Atencao a Saude.

- O Parana é o primeiro estado a expandir a planificacdo para todas as suas regides, meta
tracada no Plano Estadual de Salde (2020/2023). Em agosto de 2021 foi publicada a
Resolucdo SESA n° 720, o qual instituiu 0 Grupo Condutor Estadual do PlanificaSUS,
garantindo na sua composicdo a representacdo das areas técnicas da SESA, Conselho
Estadual de Saude do Parana (CES/PR), Conselho de Secretarias Municipais de Saude do
Parana (COSEMS/PR) e Associacdo dos Consorcios e Associacdes Intermunicipais de
Salde do Parana (ACISPAR). O Grupo é coordenado pela Diretoria de Atencao e Vigilancia
em Saulde da SESA e os 399 municipios do Parana fazem parte do projeto.

- Até 0 més de abril de 2022 foram realizadas a etapa preparatdria nos workshops de
abertura (adesdo dos municipios em todas as regifes) e trés etapas para discussao dos
sobre territorializacéo, integracdo da APS e Vigilancia em Saude, integracdo da APS e da
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AAE, organizagdo e registros das salas de vacina, seguranca do paciente e
instrumentalizacdo das equipes para organizar os processos de trabalhos.

2° Quadrimestre:

Meta atingida nos quadrimestres anteriores. Contudo, neste quadrimestre foram realizadas
capacitacbes nas regides de saude e discutidos acbes para melhoria no acesso nas
unidades laboratério da Atencao Primaria a Saude e da Atencdo Ambulatorial Especializada.

3° Quadrimestre:

Meta atingida nos quadrimestres anteriores. Contudo, neste quadrimestre foram realizadas
capacitacdes nas regides de saulde e discutidos acdes para melhoria na gestdo do cuidado
nas unidades laboratério da Atencdo Primaria a Salde e da Atencdo Ambulatorial
Especializada, envolvendo aproximadamente 8.000 profissionais.

Realizado nos dias 06,07 e 08 o evento Salde em Campo: 1° Encontro Estadual do
PlanificaSUS Parana, 2° Seminario Estadual de Imunizacao e 1° Encontro ACS e ACE em
Acdo. O objetivo do Saude em Campo foi atualizar gestores e trabalhadores da salde em
acOes estratégicas para o fortalecimento da Rede de Atencdo a Saude do Parana e
envolveu aproximadamente 2000 profissionais de saude.

AcOes relacionadas meta n° 28:
a) Renovar termo de cooperacéo entre SESA e SESP/IML.

- Acdo executada. Termo de Cooperagdo Técnica foi renovado mediante Resolucao
Conjunta SESA/SESP n° 003/2020 e publicada no Diario Oficial Executivo do Parana em 23
de marco de 2020.

b) Apoiar regibes e municipios para garantia de atendimento integral as pessoas em
situacao de violéncia sexual.

- Prestado apoio e realizadas orientacées as equipes das Regionais de Saude a partir das
demandas recebidas via e-mail, e-protocolo e telefone.

- Realizada reunido em 08 de marco, com 32 Regional de Saude sobre a pactuacédo do
Hospital Regional de Ponta Grossa como referéncia para atencdo integral a saude das
pessoas em situagdo de violéncia sexual.

- Participado da elaboragdo do Plano Estadual dos Direitos das Mulheres 2022-2025, do
Conselho Estadual dos Direitos da Mulher do Paran&, por meio de reunides e contribuicdes.

- Participado das reuniées do Conselho Estadual de Protecdo as Vitimas de Abuso Sexual
(COPEAS).

- Envio as Regionais de Salde do material elaborado pela SEJUF, da Campanha "Nao
Engula o Choro" de prevencao a violéncia contra criancas e adolescentes em conjunto com
a Divisdo de Atencdo a Saude da Crianca e do Adolescente.

2° Quadrimestre:

- Realizado suporte técnico e apoio as equipes das Regionais de Saude a partir das
demandas recebidas via e-mail, e-protocolo e telefone;

- Participacéo nas reuniées do Conselho Estadual de Protecao as Vitimas de Abuso Sexual
(COPEAS) e do Conselho Estadual dos Direitos das Mulheres (CEDM);

- Realizada reunido técnica em 4 de maio com a participacdo da Geréncia de Atencado
Hospitalar da DAV/SESA, para apoio na articulagdo com 0s gestores na organizacdo e
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implantacdo da atencao as pessoas em situacdo de violéncia sexual nas regides de salude
do Estado;

- Participacédo em 9 de maio na reunido técnica com as equipes da 42 Regional de Saude,
sobre o fluxo do atendimento as pessoas em situacao de violéncia sexual da 42 RS;

- Realizada reunido em 3 de junho com o as equipes do Complexo Hospitalar do
Trabalhador (CHT), da 22 Regional de Saude, da Atencdo Hospitalar da SESA e da
Secretaria Municipal da Saude de Curitiba, sobre a inclusdo do CHT na rede de atendimento
as pessoas em situagdo de violéncia Sexual da 22 regiao de saude;

- Realizada palestra em 10 de junho, na aula do Curso de Especializacdo em Enfermagem
Obstétrica, sobre a Atencao as Pessoas em situacdo de violéncia sexual e o Protocolo
Estadual de Atencdo Integral a Saude das Pessoas em Situacdo de Violéncia Sexual:
abordagem multidisciplinar;

- Realizada apresentacdo em 12 de julho no Conselho Estadual dos Direitos das Mulheres
(CEDM), abordando a tematica: Rede de Atencdo as Pessoas em Situacao de Violéncia
Sexual no Parand;

- Participacdo em 10 de agosto no evento promovido pela Universidade Estadual de Ponta
Grossa, na Mesa Redonda abordando o tema "A Atencdo a Salde das pessoas em
Situacédo de Violéncia Sexual”;

- Realizada em 11 de agosto visita técnica nos servicos de referéncia para atencao integral
a salde das pessoas em situacdo de violéncia sexual da 3% Regido de Saude, Hospital
Universitario e Hospital Materno Infantil;

- Elaborada e publicizada a Nota Técnica n° 13/2022 - CPRO/DAV/SESA com
recomendacdes da Secretaria de Estado da Saude do Parana aos profissionais e servigcos
de saude publicos e privados de salde do Estado, sobre Atencdo Integral a Sadde das
Pessoas em Situacao de Violéncia Sexual.

3° Quadrimestre:

- Participacéo nas reuniées do Conselho Estadual de Protecao as Vitimas de Abuso Sexual
(COPEAS) e do Conselho Estadual dos Direitos das Mulheres (CEDM).

- Participacdo em reunido on-line em 12 de outubro com Tribunal de Justica do Estado do
Parana — TJPR, para apresentacdo sobre atencdo integral a salde das pessoas em
situacao de violéncia na Rede de Atencéo a salde do Parana.

- Realizada apresentacdo no Webinario "4° Encontro de Capacitacdo de Gestoras de
Organismos de Politicas para as Mulheres (OPMs) - MS", abordando a Experiéncia do
Estado do Parana no Atendimento das Mulheres em Situacdo de Violéncia e a Articulacdo
da Rede Intra e Intersetorial.

- Participacéo e apresentacdo do trabalho aprovado no 132 Congresso Brasileiro de Saude
Coletiva, intitulado “Construcédo do Protocolo de Atencéo Integral a Salde das Pessoas em
Situacdo de Violéncia Sexual: Abordagem Multidisciplinar”, nos dias 21 a 24 de novembro
de 2022.

AcOes relacionadas meta n° 29:
a) Apoiar tecnicamente e monitorar as regionais de salide e municipios.

- Prestado apoio e orientacBes as equipes das Regionais de Saude conforme demandas
recebidas via e-mail e telefone.
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- Elaborado e publicado em janeiro o "Manual de Orientacdo: Implantagcéo e Implementacéo
do Nucleo de Prevencéo de Violéncias e Promocado da Salde e da Cultura de Paz (Nucleo
de Paz) no Parana", com objetivo de subsidiar as equipes de salde e da rede intersetorial
na implantacdo e no fortalecimento do Nucleo de Paz com foco no alinhamento e na
sistematizacéo das acdes e estratégias nos territdrios.

- Realizada reunidao em 04 de fevereiro, com as equipes das Regionais de Saude, com
municipios habilitados, na Resolucdo SESA n°® 1026/2021, que institui o Incentivo Financeiro
Estadual de Apoio para Implantacdo e Implementacdo do Nuacleo de Prevencao de
Violéncias e Promocdo da Saude e da Cultura de Paz (Nucleo de Paz) nos Municipios. A
Resolucdo habilita 29 municipios no Parana para o recebimento de R$ 14.000,00 por
municipio. Outro ponto abordado na reunido foi o "Manual de Orientacdo: Implantacéo e
Implementacdo do Nucleo de Paz no Parand". Até o momento 4 municipios tiveram os
Termos de Adeséo ao Incentivo Financeiro assinados pelos gestores municipais e estadual
para implantar os Nucleos de Paz, sdo eles: Morretes, Ipiranga, Clevelandia e Iracema do
Oeste.

- Realizada reunido em 18 de marco, com a referéncia técnica da 22 Regional de Saude
sobre a Resolucdo SESA n° 1026/2021, que institui o Incentivo Financeiro Estadual de
Apoio para Implantacdo e Implementacdo do Nucleo de Paz.

- Realizada reunido em 01 de abril, do Nucleo Estadual Intersetorial de Prevencdo da
Violéncia e Promocéo da Salde e da Cultura da Paz (Decreto Estadual n°® 11.042, de 14 de
maio de 2014). A reunido contou com a participacdo de diversas areas técnicas da SESA, e
teve como objetivos: apresentar as competéncias e trabalhos desenvolvidos pela Divisdo de
Promocao da Cultura de Paz e A¢des Intersetoriais (DVPAZ); fazer um resgate histérico do
Nicleo de Paz, metas pactuadas nos Planos Estratégicos; explanar sobre os objetivos,
atribuicdes, composicdo, organizacdo e funcionamento do Nucleo de Paz Estadual;
apresentar as acfes desenvolvidas entre os anos de 2020 e 2022; e debater e deliberar
sobre a proposta de retomada das atividades do Nucleo de Paz.

- Encaminhada solicitagdo de aquisicdo de materiais (bonés e coletes) para campanhas de
prevencao de violéncia e promocao da salude e da cultura de paz, a serem distribuidos aos
Nucleos de Paz municipais.

- Encaminhada solicitagdo ao Nucleo de Comunicacdo Social da SESA de criacdo de
identidade visual para o Nucleo de Paz Estadual, visando o fortalecimento da estratégia e
utilizacdo em campanhas e materiais visuais.

- Participado da elaboragédo do Plano Estadual dos Direitos das Mulheres 2022-2025, do
Conselho Estadual dos Direitos da Mulher do Parana, por meio de reunides e contribuicdes.

3° Quadrimestre:

- Realizada apresentacdo em 10 de novembro, na 1% Reunido Técnica de Promocéo da
Salde com as equipes regionais, sobre a Promocao da Salde e da Cultura de Paz e Nucleo
Estadual Intersetorial de Prevencdo das Violéncias e Promocdo da Saude e da Cultura de
Paz.

b) Capacitar intersetorialmente os profissionais para promoc¢do da saude, prevencdo as
violéncias e cultura de paz.

- As capacitac6es estdo planejadas e organizadas para os proximos quadrimestres.
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2° Quadrimestre:

- Prestado apoio e orientacBes as equipes das Regionais de Saude conforme demandas
recebidas via e-mail e telefone.

- Termo de Adesédo ao Incentivo Financeiro Estadual de Apoio para Implantacdo e
Implementacao do Nucleo de Prevencéo de Violéncias e Promocédo da Salde e da Cultura
de Paz (Nucleo de Paz): atualmente quatro municipios tiveram os Termos de Adesao ao
Incentivo Financeiro assinados pelos gestores municipais e estadual para implantar os
Nucleos de Paz. Sao eles: Morretes, Ipiranga, Clevelandia e Iracema do Oeste. E cinco
solicitagbes municipais estéo tramitando internamente e aguardando a assinatura do gestor
estadual nos Termos de Adesao, sdo os municipios de: Bocailva do Sul, Itaperucu, Inacio
Martins, General Carneiro e Imbau.

3° Quadrimestre:

- Participacédo em reuniao on-line realizada e, 6 de setembro, com o Nlcleo Permanente de
Métodos Consensuais de Solugéo de Conflitos (NUPEMEC) e a SEED, para organizacao de
evento sobre boas praticas em cultura de paz e justica restaurativa no Parana.

- Realizada apresentacdo em 14 de setembro, no Webinar para o Canal do Professor da
SEED, com o tema "Prevencdo das Violéncias e Cultura de Paz: promovendo a saude na
escola" e contou com 331 visualizag@es.

- Promovido em 21 de setembro o "Il Simpésio de Cultura de Paz e Promocéo da Salde: a
prevencdo das violéncias e seu reflexo na sadde". O evento foi realizado com o apoio da
ESPP e voltado a profissionais e gestores publicos da Rede de Atencdo a Saude e da rede
intersetorial, ndcleos municipais e académicos que atuam na prevencao da violéncia e
promocéao da cultura de paz e contou com 472 visualizacdes no YouTube.

- Realizada reuniao ordinaria do Nucleo Estadual Intersetorial de Prevencao das Violéncias
e Promocédo da Salde e da Cultura de Paz, em 10 de novembro, no auditério da SESA,
marcando a retomada das atividades do Ndcleo Estadual.

- Participacdo em 13 de dezembro, de forma on-line, do Webinario de Capacitacdo para
Implantacéo dos Nucleos Municipais de Violéncia e Promocao da Cultura de Paz — Nespav
2022, da Secretaria Estadual de Saude do Estado do Rio de Janeiro, na Mesa: Importancia
da Implantacdo dos Nucleos Municipais de Prevencédo as Violéncias para o enfrentamento
da violéncia no Setor Saude e as experiéncias exitosas no ambito estadual e municipal.

AcOes relacionadas meta n° 30:

a) Apoiar as Regionais de Saude na implantacdo de 01 Banco de Leite Humano por
Regional.

b) Apoiar as Regionais de Saude na implantacao de 01 Posto de Coleta de Leite Humano
para cada Banco de Leite Humano

Em processo de licitacdo a aquisicdo de equipamentos para renovacéo do Parque
Tecnoldgico dos Bancos de Leite Humano ja existentes, bem como para a implantacao de
trés novos Bancos de Leite Humano.

2° Quadrimestre:

Em processo de licitagcdo a aquisicAo de equipamentos para renovacdo do Parque
Tecnoldgico dos Bancos de Leite Humano ja existentes.

S&o 14 Bancos: 22 (Curitiba 2 e 1 SJP), 33 52, 72 93 102 112 1223 15?3 162 172 e 202
(distribuidas em 12 regides).

15 Postos: 22 (2 Curitiba, 1 SJP), 72, 92, 108, 152, 162 (1 Apucarana, 1 Arapongas), 172 (3
Londrina + 1 Cambé, 1 Rolandia e 1 Cornélio).
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3° Quadrimestre:

Sado 15 Bancos: 22 (Curitiba 3 e 1 SJP), 3% 5% 72 92 102 113 123 152 162 172 e 202
(distribuidas em 12 regides).

Inaugurado mais um Banco de Leite Humano na 22 RS no Complexo do Hospital do
Trabalhador

AcOes relacionadas meta n° 31.:

a) Apoiar as Regionais de Saude na habilitacdo de 01 hospital na Iniciativa Hospital Amigo
da Crianca por Regional.

- Em processo de habilitacdo de 8 Hospitais, sendo 1 da Regido Metropolitana de Curitiba, 6
da regido de Guarapuava e 1 de Maringa.

2° Quadrimestre:

Atualmente s&o 21 hospitais IHAC.
Realizado Oficina para formacgéo de novos avaliadores na Iniciativa.

Segundo semestre de 2022 retomado as avaliacdes dos hospitais ja habilitados e iniciado
avaliacdo de novos hospitais

3° Quadrimestre:

No segundo semestre de 2022 foi retomado as avaliagbes dos hospitais ja habilitados e
iniciado avaliacdo de novos hospitais para sensibilizacdo na iniciativa.

AcOes relacionadas meta n° 32:

a) Investir em unidades hospitalares, ampliando o nimero de leitos de Unidade de Cuidados
Intermediarios Neonatais (UCINCa e UCINCo).

- Em processo de reestruturacdo do “QualiSUS”.
b) Realizar capacitacdes e formacao de tutores no Método Canguru.

- O Ministério da Salde lancou um curso na modalidade online para sensibilizacdo da
estratégia. Realizamos a divulgacao via e-mail para todas as Regionais de Saude e
hospitais. Formacao de sete tutores (fevereiro/2022).

2° Quadrimestre:

Previsto para o segundo semestre de 2022 a retomada da implementacéo da estratégia do
Método Canguru.

3° Quadrimestre:

Ocorreu substituicdo da referéncia estadual e proposto a implementacao do método para 1°
semestre de 2023.

AcOes relacionadas meta n° 33:

a) Capacitar profissionais da Atencéo Primaria a Salde de 100% das Regionais de Saude
na Estratégia AIDIPI Neonatal.
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- Nao realizado. Atualmente a estratégia adotada para capacitacédo séo as lives sobre
Puericultura.

2° Quadrimestre:

Nao realizado. A formacédo de tutores nessa estratégia ndo tem acontecido pelo MS. No
entanto tem-se trabalhado esta tematica através da lives sobre puericultura

3° Quadrimestre:

Nao realizado. A formacdo de tutores nessa estratégia ocorre pelo MS e ndo temo
acontecido. No entanto trabalhou-se esta tematica na lives de puericultura, e esta sendo
contemplada na elaboracédo da Linha de Cuidado da Criancga.

AcOes relacionadas meta n° 34:
a) Capacitar técnicos na EAAB.

- O MS disponibilizou o curso para formacao de tutores na Estratégia Amamente Alimenta
Brasil em plataforma digital desde 2021. Para este ano as inscri¢cdes estarao disponiveis até
0 més de agosto. Até o0 momento ja temos 16 regides com tutores formados, mas como o
curso estd em andamento este € um dado preliminar.

2° Quadrimestre:

O MS disponibilizou o curso para formacdo de tutores na Estratégia Amamente Alimenta
Brasil em plataforma digital desde 2021. Com isso nesse quadrimestre avancamos para as
22 Regides do estado com tutores formados.

3° Quadrimestre:

Disponibilizacdo do curso para formacéo de tutores na Estratégia Amamente Alimenta Brasil
em plataforma digital desde o ano de 2021 pelo Ministério da Saude, havendo tutores
formados nas 22 Regides do estado. Meta atingida.

AcOes relacionadas meta n° 35:
a) Apoiar tecnicamente regionais de salde e municipios.

- Prestado apoio técnico e institucional as equipes das Regionais de Saude a partir das
demandas recebidas via e-mail e telefone;

- Realizada reunidao em 10 de fevereiro com os técnicos regionais das 22 Regionais de
Saulde e dos 32 Nucleos Regionais de Educacéo, sobre o cumprimento dos indicadores de
monitoramento — ciclo 2021/2022 do PSE;

- Realizada oficina de formacédo em 16 de marco com os técnicos municipais do PSE dos
municipios de abrangéncia da 62 Regional de Saude;

Realizada oficina de formacdo em 12 de abril com os técnicos municipais do PSE dos
municipios de abrangéncia da 112 Regional de Salde;

- Realizadas duas reunifes ordinarias, em 01 de fevereiro e 01 de abril, e uma reunido
extraordinaria em 07 de abril do Grupo de Trabalho Intersetorial Estadual do PSE.

70



- Distribuidos materiais impressos as 22 Regionais de Salde, para destinacdo aos
municipios aderidos ao PSE: Gibis “A Turma da Mdnica — Alimentos Saudaveis” — 115.000
unidades;

2° Quadrimestre:

- Prestado apoio técnico e institucional as equipes das Regionais de Saude a partir das
demandas recebidas via e-mail e telefone;

- Realizada reuniéo ordinaria em 3 de junho do Grupo de Trabalho Intersetorial Estadual do
Programa Saude na Escola;

- Publicagéo da Resolucdo Conjunta n°® 020/2022 — SESA/SEED/FUNDEPAR que designa
0s membros para compor o Grupo de Trabalho Intersetorial Estadual — GTIE do Programa
Salde na Escola — PSE, instituido por meio da Resolugdo Conjunta n° 089/2020 —
SESA/SEED/FUNDEPAR,;

- Participacdo em Reunido Técnica no dia 21 de julho, com o envolvimento dos municipios
selecionados para o Projeto Sasakawa (hanseniase) com objetivo de orienta-los quanto a
execucao e registro de acdes de educacdo em salde e busca ativa dos escolares;

- A SESA e a Secretaria da Educacéo e do Esporte (SEED) estabeleceram parceria para a
inclusdo de temas relacionados a sadde na formacéo continuada de professores da Rede
Estadual de Ensino. As formacdes foram realizadas por meio de webinarios disponibilizados
no canal do professor, visando abordar contetdos para subsidiar a pratica pedagdégica, com
cronograma e temas pré-estabelecidos conjuntamente entre as equipes da SESA e da
SEED. Os webinarios foram transmitidos de forma publica e divulgados amplamente
também para as equipes municipais do Programa Saude na Escola. Em agosto foram
realizados 2 (dois) webinarios com a participacéo de técnicos da SESA, os quais abordaram
0s seguintes temas: 3 de agosto — prevencdo de doencas negligenciadas: hanseniase e 31
de agosto — prevencao de doencas negligenciadas: tuberculose.

3° Quadrimestre:

- Realizada reunido ordinaria em 01 de setembro do Grupo Técnico Intersetorial Estadual do
Programa Saude na Escola.

- Dando continuidade a parceria entre a SESA e a SEED para a inclusdo de temas
relacionados a saude na formacao continuada de professores da Rede Estadual de Ensino,
no terceiro quadrimestre de 2022 foram realizados mais trés webinarios com a participacao
de técnicos da SESA, os quais abordaram as seguintes tematicas: 14 de setembro —
Prevencédo das Violéncias e Cultura de Paz: Promocado a Saude na Escola; 06 de outubro -
Promocéao de Praticas Corporais e Atividade Fisica no Ambiente Escolar; e 23 de novembro
— Alimentacéo Adequada e Saudavel.

- Mobilizacdo e apoio as Regionais de Salude e aos municipios quanto ao processo de
adesao ao ciclo 2023/2024 do PSE, que teve inicio no dia 12 de dezembro de 2022.

b) Monitorar adesdes aos ciclos bianuais e das ag6es realizadas pelos municipios.

2° Quadrimestre:

- Realizado monitoramento estadual do Programa Salde na Escola, referente as acées
executadas e registradas entre janeiro de 2021 a margo de 2022.
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3° Quadrimestre:

- Realizado apoio as Regionais de Saude no sentido de elucidar ddvidas e encontrar
possiveis inconsisténcias nos dados dos relatérios consolidados das acdes, os quais foram
considerados para pagamento do incentivo financeiro de custeio federal por meio da
Portaria n.° 3.705 de 03 de outubro de 2022.

- Iniciado acompanhamento das adesdes municipais ao ciclo 2023/2024 do PSE.

AcOes relacionadas meta n° 36:
a) Monitorar e apoiar financeiramente os municipios sede de CENSE.
b) Subsidiar e apoiar a aquisi¢do de equipamentos, insumos e medicamentos ao CENSE.

- Realizado monitoramento da PNAISARI (Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude
dos Adolescentes em Conflito com a Lei em regime de internacédo e internagao provisoria)
dos municipios-sede de Unidades Socioeducativas por meio dos Plano de Acédo Anual
Municipal e formularios eletrénicos, e o apoio financeiro mensal da SESA.

2° Quadrimestre:

Mantido o monitoramento da PNAISARI (Politica Nacional de Atencao Integral a Saude dos
Adolescentes em Conflito com a Lei em regime de internacdo e internagdo proviséria) dos
municipios-sede de Unidades Socioeducativas por meio dos Plano de Acao Anual Municipal
e formularios eletrénicos, e o apoio financeiro mensal da SESA.

3° Quadrimestre:

Mantido o monitoramento da PNAISARI (Politica Nacional de Atencao Integral a Saude dos
Adolescentes em Conflito com a Lei em regime de internacéo e internacdo provisoéria) dos
municipios-sede de Unidades Socioeducativas através dos Planos de A¢ao Anual Municipal
e formularios digital dos indicadores de Saude do Adolescente, e o incentivo financeiro
mensal da SESA.

AcOes relacionadas meta n° 37:

a) Intensificar parcerias com areas técnicas e de gestdo da SESA para desenvolver o
projeto das oficinas

- Devido a pandemia da COVID-19 e a suspensao e restricdo das atividades presenciais no
inicio do ano 2021, o projeto das oficinas foi reformulado para modalidade virtual, sem
prejuizo quanto aos temas que versam sobre as politicas de equidade no ambito do SUS.
Desta forma, os contelidos foram trabalhados em 6 encontros virtuais entre os meses de
julho e dezembro de 2021, com duracédo total de 17 horas. O publico-alvo sdo os
profissionais que atuam nos municipios e nas Regionais de Saude, e demais interessados.
Nos encontros foram discutidos sobre as Politicas de Promog¢éo da Equidade em Salde,
mais especificamente das seguintes tematicas: equidade, migracdo, pessoas privadas de
liberdade, populacdo negra, populacdes do campo, da floresta e das aguas, povos
indigenas, populacdo em situacdo de rua, populacdo LGBT e povos ciganos. Participaram
COmo parceiros nessa capacitacao, representantes do Ministério da Salde, de outros 6rgaos
publicos e de movimentos sociais. A capacitacdo denominada “Dialogando sobre saude e
equidade” foi desenvolvida em parceria com a Escola de Saude Publica do Parana (ESPPr)
e permanece disponivel por meio do link:
http://pr.avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=80. Até o dia 27/04/2021 havia
499 pessoas inscritas distribuidos nos municipios e nas Regionais de Saude, sendo que
dessas 76 concluiram a capacitacdo e foram certificadas. Outro fator relevante para
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desenvolver o projeto foi a parceria com as 22 Regionais de Salde, que auxiliou na
divulgacédo da atividade, bem como possibilitou a participacdo dos municipios através dos
relatos de “boas praticas”.

2° Quadrimestre:

- Devido a pandemia da COVID-19 e a suspensao e restricdo das atividades presenciais no
inicio de 2021, o projeto das oficinas foi reformulado para modalidade virtual, sem prejuizo
guanto aos temas que versam sobre as politicas de equidade no &mbito do SUS. Desta
forma, os contelidos foram trabalhados em 6 encontros virtuais entre os meses de julho e
dezembro de 2021, com duracéo total de 17 horas. O publico-alvo sdo os profissionais que
atuam nos municipios e nas Regionais de Saude, e demais interessados. Nos encontros
foram discutidos sobre as Politicas de Promocdo da Equidade em Sadde, mais
especificamente das seguintes tematicas: equidade, migracdo, pessoas privadas de
liberdade, populacdo negra, populacdes do campo, da floresta e das aguas, povos
indigenas, populacdo em situacdo de rua, populacdo LGBT e povos ciganos. Participaram
COmo parceiros nessa capacitacao, representantes do Ministério da Salde, de outros 6rgdos
publicos e de movimentos sociais. A capacitacdo denominada “Dialogando sobre saude e
equidade” foi desenvolvida em parceria com a Escola de Saude Publica do Parana (ESPPr)
e permanece disponivel por meio do link:
http://pr.avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=80.

- Considerando a importancia dos temas trabalhados, a Divisdao de Promoc¢éo da Equidade
em Saude continua divulgando a capacitacdo. Até o dia 04/08/2022 havia 578 pessoas
inscritas na capacitacdo e distribuidas nos municipios do Parana e também em outros
Estados do Brasil, (sendo que dessas 126 concluiram e foram certificadas). Além disso,
havia 3.019 visualizacbes no canal do YouTube nos encontros realizadas. Outro fator
relevante para desenvolver o projeto foi a parceria com as 22 Regionais de Saude, que
contribuiu na divulgacdo dos encontros, bem como possibilitou a participagcdo dos
municipios por meio dos relatos de “boas praticas”.

3° Quadrimestre:

- Considerando a relevancia dos temas trabalhados, permanecemos divulgando a
capacitacdo, que se encontra disponivel para acesso na plataforma da ESPPr. Até o dia 19
de dezembro havia 682 pessoas inscritas, as quais estao distribuidas nos municipios do
Parana e também em outros estados, sendo que dessas, 197 concluiram e foram
certificadas. Além disso, havia 3.318 visualizagbes no canal do YouTube nos encontros
realizados.

AcOes relacionadas meta n° 38:

a) Articular com areas da SESA (técnicas e gestdo) envolvidas na tematica para viabilizar o
encaminhamento da demanda.

- As articulagdes estédo sendo intensificadas junto a 15° e 17° Regional de Salde, com o
intuito de instrumentalizar os técnicos sobre os marcos legais do Processo Transexualizador
no ambito do SUS. Foi realizada reunido técnica, na modalidade virtual, no dia 06 de abiril
com técnicos de diversas areas da 15 Regional de Salde. Também foi encaminhado as
estas Regionais de Saude processos (via eprotocolo), com o objetivo de identificar nos
municipios de abrangéncia, servicos que tenham potencial para implantar ambulatério no
processo transsexualizador.
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2° Quadrimestre:

- As articulacdes estdo sendo realizadas junto a 15% e 172 Regional de Saude, com o intuito
de instrumentalizar os técnicos sobre os marcos legais do processo transexualizador no
ambito do SUS;

- Entre os meses de maio a junho, a SESA participou de reunides técnicas com a equipe da
172 Regional de Salde e também unto ao Comité Executivo de Saude de Londrina, que tem
representacdo do poder judiciario, Ministério Publico, Secretaria Municipal de Salde de
Londrina, dentre outros 6rgaos, para discutir a tematica e encaminhar tratativas no sentido
de estabelecer parceiras entre a SESA e Londrina, por meio do servico ambulatorial ja
existente no municipio;

- Em 7 de junho foi realizada reunido interna da SESA, com participacdo de representantes
da Divisdo de Promoc¢édo da Equidade em Saude, Coordenacdo de Promocao da Saude,
CEMEPAR/DEAF e CPATT, em que foi discutida a possibilidade de contrapartida estadual
aos municipios que realizarem habilitacdo de servico na modalidade ambulatorial no
processo transexualizador, por meio da disponibilizacao de horménios;

- Foram realizadas reunides nos dias 15 de Junho e 30 de Junho com a Secretaria Municipal
de Saude de Curitiba, sobre a parceria de atendimento psicolégico aos novos usuarios do
CPATT residentes neste municipio. Desde 18 de julho, hd uma profissional de psicologia de
Curitiba fazendo a integracdo junto a equipe do CPATT, e realizando o acompanhamento
psicolégico das pessoas trans atendidas no servico e residentes em Curitiba. Esta estratégia
possibilitar4, em médio prazo, ampliar a oferta de vagas do CPATT no Estado.

b) Definir a Regido de Saude com maior capacidade técnica e demanda para implantar o
servigo.

¢) Realizar parcerias com outras instituices para implantar o Centro.
Nao se aplica a 2022

3° Quadrimestre:

-Foram realizadas tratativas com a Secretaria Municipal de Salde (SMS) de Curitiba sobre o
servico ambulatorial no processo transexualizador do municipio, a partir da sinalizacéo da
criacdo de uma unidade CPATT em Curitiba por meio do Oficio n°089/2022-SMS13.

-Entre 0os meses de setembro e dezembro foram realizadas reunibes internas com
participacdo de representantes da Diretoria de Atencéo e Vigilancia em Saudde, incluindo da
Coordenacéao de Promocdo da Saude e da Divisdo de Promogédo da Equidade em Salde;
Coordenacao de Regulacao de Acesso aos Servigos de Saude, CEMEPAR/DEAF e CPATT.
Também foram realizadas reunides envolvendo a SMS Curitiba, em que foi discutida a
organizacdo da nova unidade ambulatorial dentro do processo transexualizador no
municipio de Curitiba. Dentre os pontos de pauta, foram abordados: disponibilizacéo de
hormdnios ao municipio e dispensacao ao(a) usuario(a); estratégias de comunicacao (SESA
e SMS) com os segmentos da sociedade civil organizada; fluxos de encaminhamento dos
usuarios ativos no CPATT Estadual para a nova unidade de Curitiba; transicdo de
usuarios(as) que estao na fila de espera e incluséo de novas pessoas na fila via sistemas de
informacdo. As referidas reunibes ocorreram nos dias: 27 de setembro; 06, 11, 14 e 21 de
outubro; 28 e 30 de novembro.

-Aprovada e pactuada a criacdo da nova unidade CPATT, por meio da Deliberacdo CIB n°
269, de 17 de novembro de 2022: “[...] Aprova “Ad Referendum” a descentralizacdo do
CPATT Estadual para a Secretaria Municipal de Saude de Curitiba, que organizara a
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unidade CPATT Curitiba e assumird o atendimento dos(as) usuarios(as) transexuais e
travestis residentes no municipio”.

- Realizadas reunides nos dias 12 de setembro e 02 de dezembro, com a Secretaria
Municipal de Salde de Londrina, envolvendo a equipe da Diretoria de Atencédo e Vigilancia
em Saulde e da 172 Regional de Saude, para tratar acerca do atendimento ambulatorial no
processo transexualizador. Ficou estabelecido que Londrina assumird o atendimento
dos(as) usuarios(as) residentes no municipio neste servico ambulatorial, além de realizar
tratativas para solicitar habilitacdo junto ao Ministério da Salde. Em contrapartida, a SESA
disponibilizara os horménios, conforme protocolo do Centro de Pesquisa e Atendimento a
Travestis e Transexuais (CPATT-2022).

-Encaminhado Memo. Circular n°® 269/2022- DAV/DGS/SESA, de 04 de novembro de 2022,
para as Regionais de Saude, acerca da qualificacdo da fila de espera do CPATT Estadual.
Foi solicitado apoio das Regionais de Saldde e dos Municipios, uma vez que essa
atualizacéo é necessaria, devido ao tempo de espera em fila e absenteismo nas consultas
de acolhimentos iniciais agendados no servico.

AcOes relacionadas meta n° 39:

a) Articular com o DSEI Lsul, COSEMS e areas da SESA (técnicas e gestdo) para
desenvolver o projeto dos encontros

- Foram iniciadas tratativas com o Distrito Sanitario Especial Indigena Litoral Sul - DSEI
LSUL para elaboracéo de proposta de capacitacdo, com o objetivo fortalecer e qualificar a
saude indigena no Parana.

- Realizada reunido para discussdo da Nota Técnica Conjunta SESA DIASI/DSEI LSUL
n°03/2022, que trata da atualizacdo da Nota Técnica Conjunta n° 01/2017 DIASI/DSEI
LSUL/SESAlI e DVSCA/COAS/DAV/SESA-PR sobre o Tratamento Preventivo das
enteroparasitoses em comunidades indigenas do DSEI LSUL. A reunido foi virtual e teve a
participacdo de representantes das Divisdes de Saude da Crianca e do Adolescente e de
Promocéao da Equidade em Salde da SESA, das Regionais de Saude, do DSEI LSUL e das
Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena.

2° Quadrimestre:

- Proposta de seminario elaborada, com encontro na modalidade virtual, e previsdo para
realizacdo no ano de 2023;

- Realizadas reunides nos dias 28 de junho e 12 de agosto, com participacdo de
representantes da Divisdo de Atencdo a Saude da Mulher e Divisdo de Promocgédo da
Equidade em Salde, com o DSEI Litoral Sul, para alinhamento de estratégias de eventos
presenciais e virtuais, com foco na promo¢do da salde materno infantil na populacéo
indigena.

3° Quadrimestre:

- Realizada reunido em 01 de dezembro com representantes do Distrito Sanitario Especial
Indigena Litoral Sul (DSEI LSUL), para alinhamento de proposta de capacitacdo na
modalidade virtual, com o objetivo de fortalecer e qualificar a satde indigena no Parana.
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AcOes relacionadas meta n° 40:

a)lmplantar/Implementar protocolos assistenciais de urgéncia em pontos assistenciais da
Rede de Atencéo a Saude (Linha de cuidado IAM e AVC).

- Neste quadrimestre de 2022 trabalhamos na ampliacdo do uso de trombolitico (linha de
cuidado do IAM) Tenecteplase, visitadas bases SAMU Paranagua, Morretes e Matinhos e
orientado sobre a TNK, melhorado o rastreamento das ampolas de trombolitico, bem como
monitoramento dos direcionamentos dos usuarios.

- Com a definicdo dos critérios, e rastreamento das ampolas de trombolitico, mantemos no
primeiro quadrimestre todas as Regionais de Salde capacitadas, articulando com as
coordenacbes e equipes locais (médicos e enfermeiros) atentos quanto ao uso do
trombolitico.

- O Protocolo de inclusdo e exclusdo implantado e em monitoramento, acompanhamento
intra hospitalar dos pacientes trombolisados, visando verificar a efetividade da aplicagdo do
trombolitico pré-hospitalar, totalizando 22 hospitais atualmente, sendo 14 capazes de
realizar o cateterismo de resgate. Foram utilizados no periodo 65 ampolas de TNK,
principalmente naquelas regiées em que o tempo porta baldo é superior a 02 horas.

2° Quadrimestre:

Neste quadrimestre de 2022 trabalhamos na ampliacdo do uso de trombolitico (linha de
cuidado do IAM) Tenecteplase, visitadas bases SAMU de Foz do Iguacu, Londrina e
Cascavel, mantido o rastreamento das ampolas de trombolitico, bem como monitoramento
dos direcionamentos dos usuarios.

Com a definicdo dos critérios, e rastreamento das ampolas de trombolitico, mantemos no
segundo quadrimestre todas as Regionais de Saude capacitadas, articulando com as
coordenacbes e equipes locais (médicos e enfermeiros) atentos quanto ao uso do
trombolitico.

O Protocolo de inclusédo e exclusdo implantado e em monitoramento, acompanhamento intra
hospitalar dos pacientes trombolisados, visando verificar a efetividade da aplicacdo do
trombolitico pré-hospitalar, totalizando 22 hospitais atualmente, sendo 14 capazes de
realizar o cateterismo de resgate. Foram utilizados no periodo 65 ampolas de TNK,
principalmente naquelas regiées em que o tempo porta baldo é superior a 02 horas.

b) Implementar estratégias de prevencéo de fatores de risco para doencas cardiovasculares
de maneira articulada com outros setores.

- Realizadas articulagdes com outras areas na discussao das estratégias.

- Participacdo de reunides com as equipes das regionais e as coordenacfes SCRACA e
SCAERA incluindo a APS e outras geréncias, incluido as discussdes sobre prevencao de
risco para doencas cardiovasculares.

2° Quadrimestre:

Realizadas articulagées com outras areas na discusséo das estratégias.

Participacdo de reunibes com as equipes das regionais e as coordenacfes SCRACA e
SCAERA incluindo a APS e outras geréncias, incluido as discussdes sobre prevencao de
risco para doencas cardiovasculares.

c) Implantar Telessalde para Fortalecer e estruturar a Linhas de Cuidado da Urgéncia IAM
e AVC.
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- Manutencéo das acdes para implantagdo de Telemedicina Sincrona para apoio a Linha de
Cuidado do IAM nas Regionais de Saude, em parceria com Boehringer, com treinamentos
sincronos ja em execucéo, revisdo do PAR buscando portas de entrada para as linhas de
cuidado.

- Ja4 temos implantado os equipamentos de eletrocardiograma na 12 RS.

2° Quadrimestre:

Manutencdo das acbes para implantacdo de Telemedicina Sincrona para apoio a Linha de
Cuidado do IAM nas Regionais de Saude, em parceria com Boehringer, com treinamentos
sincronos ja em execucéo, revisdo do PAR buscando portas de entrada para as linhas de
cuidado.

Ja temos implantado os equipamentos de eletrocardiograma na 12 RS.
Novos pontos estdo discussdo com as regionais para laudos ECG.

3° Quadrimestre:

a) Implementacdo dos protocolos de IAM com monitoramento do uso da TNK, visita as
bases de Cornélio Procopio, Jacarezinho, Ponta Grossa e Paranavai Com a definicdo dos
critérios, e rastreamento das ampolas de trombolitico, mantemos no segundo quadrimestre
todas as Regionais de Saude capacitadas, articulando com as coordenacdes e equipes
locais (médicos e enfermeiros) atentos quanto ao uso do trombolitico. O Protocolo de
incluséo e exclusdo implantado e em monitoramento, acompanhamento intra-hospitalar dos
pacientes trombolisados, visando verificar a efetividade da aplicacdo do trombolitico pré-
hospitalar, totalizando 22 hospitais atualmente, sendo 14 capazes de realizar o cateterismo
de resgate. Foram utilizados no periodo 81 ampolas de TNK, principalmente naquelas
regibes em que o tempo porta baldo é superior a 02 horas. b) Implementar estratégias de
prevencdo de fatores de risco para doencas cardiovasculares de maneira articulada com
outros setores. Realizadas articulagfes com outras areas na discussao das estratégias para
diminuicdo dos 6bitos por DCNT, principalmente nas linhas de IAM e AVC. Participacdo de
reunides com as equipes das regionais e as coordenacdes SCRACA e SCAERA incluindo a
APS e outras geréncias, incluido as discussdes sobre prevencao de risco para doencas
cardiovasculares. c) Implantar Telessalde para Fortalecer e estruturar a Linhas de Cuidado
da Urgéncia IAM e AVC. - Manutencdo das ac¢bes para implantacdo de Telemedicina
Sincrona para apoio a Linha de Cuidado do IAM nas Regionais de Salude, em parceria com
Boehringer, com treinamentos sincronos ja em execucao, revisdo do PAR buscando portas
de entrada para as linhas de cuidado. - Durante as visitas técnicas estamos em processo de
prospeccéo de servicos com estrutura para implantarmos, nos mesmos moldes da TNK, um
programa de trombolise para Acidente vascular Cerebral Isquémico.

AcOes relacionadas meta n° 41

a)lmplantar/Implementar protocolos assistenciais na urgéncia em pontos de atencdo da
Rede de Atencéo a Saude com foco no atendimento qualificado do traumatizado.

- Reviséo dos protocolos existentes e planejamento de capacitacdo dos profissionais que
atendem ao paciente traumatizado com inicio do curso de Socorristas.

- Manutencéo de grupo no Estado do Parana, envolvendo as 4 macrorregionais, visando
revisdo dos protocolos assisténcias, dando unidade ao atendimento no Estado do Parana
através dos Grupos de Trabalho (GT) criados.
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2° Quadrimestre:

Revisdo do protocolos existentes e planejamento de capacitagdo dos profissionais que
atendem ao paciente traumatizado com inicio do curso de Socorristas.

Manutencdo de grupo no Estado do Parana, envolvendo as 4 macrorregionais, visando
revisdo dos protocolos assisténcias, dando unidade ao atendimento no Estado do Parana
através dos Grupos de Trabalho (GT) criados.

b) Ampliar e qualificar o componente hospitalar do SUS na area de Urgéncia.

2° Quadrimestre:

Programadas visitas técnicas nas portas de entrada, para acompanhamento das portas de
entrada. Em execucao de diagndstico situacional do componente hospitalar na area de
urgéncia.

Acompanhamento da construcéo do Hospital na regido metropolitana Norte (Colombo).

¢) Qualificar as equipes das portas de urgéncia ( APS, Unidade de Pronto Atendimento, -
Pronto Socorro e Portas de Urgéncias dos Hospitais) para prestar o primeiro atendimento
nas situacdes de urgéncia e o encaminhamento adequado para continuidade de tratamento
nos pontos da Rede de Atencdo a Saude.

2° Quadrimestre:

Continuado o processo de aquisicdo de curso AMLS, (Advanced Medical Life Support) da
NAEMT (National Association of Emergency Medical Technicians) visando capacitar os
profissionais que atuam nas portas de urgéncia e no atendimento pré-hospitalar.

Concluido o curso de formacédo de Socorristas SIATE 2022 que com a formacéo de 120
profissionais bombeiros e 12 profissionais civis, com carga horaria 420 horas. Neste ano o
curso seré realizado em 3 macros Londrina, Cascavel e Curitiba.

3° Quadrimestre:

a)lmplantar/Implementar protocolos assistenciais na urgéncia em pontos de atencdo da
Rede de Atencdo a Saude com foco no atendimento qualificado do traumatizado. Revisédo
dos protocolos existentes e planejamento de capacitagdo dos profissionais que atendem ao
paciente traumatizado com inicio do curso de Socorristas. Manuteng¢éo de grupo no Estado
do Parana, envolvendo as 4 macrorregionais, visando revisdo dos protocolos assisténcias,
dando unidade ao atendimento no Estado do Parana através dos Grupos de Trabalho (GT)
criados. b) Ampliar e qualificar o componente hospitalar do SUS na area de Urgéncia,
através de curso, capacitacfes que em discussdo com a ESPP. Realizadas visitas técnicas
nas portas de entrada, Hospital Honpar, Santa Casa de Jacarezinho, hospital de
Guarapuava, Hospital Cruz Vermelha Castro. Manutencéo para diagnostico situacional do
componente hospitalar na area de urgéncia. c) Qualificar as equipes das portas de urgéncia
(APS, Unidade de Pronto Atendimento, - Pronto Socorro e Portas de Urgéncias dos
Hospitais) para prestar o primeiro atendimento nas situacdes de urgéncia e o
encaminhamento adequado para continuidade de tratamento nos pontos da Rede de
Atencdo a Saude. Continuado o processo de aquisicao de curso AMLS, (Advanced Medical
Life Support) da NAEMT (National Association of Emergency Medical Technicians) visando
capacitar os profissionais que atuam nas portas de urgéncia e no atendimento préhospitalar.
Encaminhados para o PROADI-SUS formacdo continuada no Ainstein e Beneficiencia
Portuguesa 230 profissionais do Estado, acdo que envolve as 22 Regionais de Saude.
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AcOes relacionadas meta n° 42:

a) Expandir bases dos SAMU’s Regionais para melhorar resolutividade e tempo/resposta do
servigo.

- Ampliada a frota do SAMU, atingindo a cobertura de 96,14% da populacéo e 93,48 dos
municipios e temos projetos para implantar novos municipios ja para o0 proximo
guadrimestre.

- Entregue as viaturas que fardo parte do SAMU Regional de Guarapuava, inserido no
SAIPS e aguardando a resposta do MS. Atingindo 100% do territério do Parana com
cobertura de urgéncia.

- Realizado acompanhamento dos processos de habilitacées e portarias do MS, realizando -
orientagdo aos municipios (por intermédio das RS) que estdo no pleito junto ao MS,
solicitacdo que ocorre no SAIPS (Sistema de Apoio a Implementacdo de Politicas em
Saude).

2° Quadrimestre:

Ampliada a frota do SAMU atingindo a cobertura de 96,14% da populacdo e 93,48 dos
municipios e temos projetos para implantar novos municipios ja para 0 proximo
guadrimestre.

Entregue as viaturas que faréo parte do SAMU Regional de Guarapuava, inserido no SAIPS
e aguardando a resposta do MS. Atingindo 100% do territério do Parana com cobertura de
urgéncia.

Realizado acompanhamento dos processos de habilitagcbes e portarias do MS, realizando
orientagdo aos municipios (por intermédio das RS) que estdo no pleito junto ao MS,
solicitacdo que ocorre no SAIPS (Sistema de Apoio a Implementacdo de Politicas em
Saude).

b) Monitorar a qualidade dos servicos de urgéncia e emergéncia e rever o papel dos
componentes da Rede no processo de trabalho e na efetividade da rede de urgéncia.

- Realizadas visitas técnicas e diagnoéstico situacional dos componentes da urgéncia na
primeira Regional de Salde, e acompanhamento das ac¢des da Operacao Verdo — VIVA A
VIDA através da equipe da Geréncia de Atencao a Urgéncia.

- Realizado evento da FNSUS- Forga Nacional do SUS envolvendo 300 profissionais da
linha de atendimento do SAMU, SIATE, Defesa Civil e portas de entrada. Participaram as 12
regulacbes de urgéncia e as 4 regulacdes de leitos.

c) Apoiar a implantacdo dos Complexos Reguladores Macrorregionais como estratégia de
acesso e garantia de assisténcia qualificada a ser disponibilizada para toda populacgéo.

- Realizadas visitas técnicas na Regulacdo de Urgéncia da 22 RS, mantida a discusséo
sobre pactuacdo em CIB, visando a garantia de assisténcia qualificada. Repactuado a
necessidade de encaminhamento dos pacientes com IAM para as portas que tem
hemodinamica.
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2° Quadrimestre:

Realizadas visitas técnicas e diagnostico situacional dos componentes da urgéncia na
primeira Regional de Salde, e acompanhamento das ac¢des da Operacao Verdo — VIVA A
VIDA através da equipe da Geréncia de Atencao a Urgéncia.

Realizado evento da FNSUS- Forca Nacional do SUS envolvendo 300 profissionais da linha
de atendimento do SAMU, SIATE, Defesa Civil e portas de entrada. Participaram as 12
regulacbes de urgéncia e as 4 regulacdes de leitos.

d) Implantar/Implementar protocolos assistenciais e de fluxo de urgéncia no SAMU e SIATE.

2° Quadrimestre:

Realizadas visitas técnicas na Regulacdo de Urgéncia da 22 RS, mantida a discussao sobre
pactuacdo em CIB, visando a garantia de assisténcia qualificada. Repactuado a
necessidade de encaminhamento dos pacientes com IAM para as portas que tem
hemodinamica.

3° Quadrimestre:

a) Expandir bases dos SAMU’s Regionais para melhorar resolutividade e tempo/resposta do
servigco. Manutencdo da frota do SAMU atingindo a cobertura de 100% da populacdo e
100% dos municipios e temos projetos para implantar novos municipios ja para o proximo
ano. Realizado acompanhamento dos processos de habilitacbes e portarias do MS,
realizando orientacdo aos municipios (por intermédio das RS) que estdo no pleito junto ao
MS, solicitacdo que ocorre no SAIPS (Sistema de Apoio a Implementacéo de Politicas em
Saude). b) Monitorar a qualidade dos servigos de urgéncia e emergéncia e rever o papel dos
componentes da Rede no processo de trabalho e na efetividade da rede de urgéncia.
Realizadas visitas técnicas e diagnostico situacional dos componentes da urgéncia na
primeira Regional de Saude, e acompanhamento das ac¢Bes da Operacdo Verdao Maior
através da equipe da Geréncia de Atencdo a Urgéncia. c) Apoiar a implantacdo dos
Complexos Reguladores Macrorregionais como estratégia de acesso e garantia de
assisténcia qualificada a ser disponibilizada para toda populacdo. Realizadas visitas
técnicas e diagndstico situacional dos componentes da urgéncia na primeira Regional de
Salde, e acompanhamento das ac¢des da Operacdo Verdo Parana através da equipe da
Geréncia de Atencédo a Urgéncia. d) Implantar/Implementar protocolos assistenciais e de
fluxo de urgéncia no SAMU e SIATE. Realizadas reunides no GT de Urgéncia e reunides
com corpo de bombeiros em Foz do Iguagu e Cascavel/SIATE a para atualizagdo do
protocolo de trauma.

AcOes relacionadas meta n° 43:

a) Mapear a tramitagdo dos processos de solicitacdo de medicamentos.
- Acao concluida no 3% quadrimestre de 2020.

b) Definir e implantar a solucéo tecnolégica mais adequada.

- Acdo concluida no 32 quadrimestre de 2021. O sistema “Farmacia do Parana Digital” foi
desenvolvido pela Celepar e homologado pela SESA/PR em 2021, assim como as
ferramentas para triagem de cadastro digital e avaliacao técnica no sistema Sismedex. Em
2021 o sistema “Farmacia do Parana Digital” foi implantado em quatro Regionais de Saude,
22 RS, 10* RS, 152 RS e 17% RS, estando disponivel aos usuarios residentes nos
municipios-sede (Curitiba, Cascavel, Maringa e Londrina).

- No primeiro quadrimestre de 2022 o sistema “Farmacia do Parana Digital” foi implantado
na 92 Regional de Saude - Foz do Iguacu.
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- Do inicio da implantacdo do sistema, em outubro de 2021, até 27 de abril de 2022 foram
realizados 2.757 cadastros para solicitacdo inicial ou renovagéo de tratamentos por meio do
sistema “Farmacia do Parana Digital”’. Essas solicitagdes tramitaram de forma digital, sem a
necessidade de impresséo de documentos e de tramitacdo de processos fisicos.

Normatizar a tramitacdo eletrénica de documentos nas farmacias.
- Acao prevista para 0 préximo ano

2° Quadrimestre:

- No segundo quadrimestre de 2022 as cinco farmacias com o sistema “Farmacia do Parana
Digital” mantiveram as atividades implantadas.

- Do inicio da implantacdo do sistema, em outubro de 2021, até 26 de agosto de 2022 foram
realizados 4.935 cadastros para solicitacdo inicial ou renovagéo de tratamentos por meio do
sistema “Farmacia do Parana Digital”’. Essas solicitagbes tramitaram de forma digital, sem a
necessidade de impresséo de documentos e de tramitacdo de processos fisicos.

3° Quadrimestre:

- No terceiro quadrimestre de 2022 o “Farmacia do Parana Digital” foi implantado em mais 4
Regionais de Saude: 32 RS (Ponta Grossa), 112 RS (Campo Mourdo), 122 RS (Umuarama) e
162 RS (Apucarana), totalizando 9 Regionais de Salude que oferecem esse sistema.

- Do inicio da implantacdo do sistema, em outubro de 2021, até 31 de dezembro de 2022,
foram realizados 7.591 cadastros para solicitacéo inicial ou renovacdo de tratamentos por
meio do sistema “Farméacia do Parana Digital’. Essas solicitagbes tramitaram de forma
digital, sem a necessidade de impressdo de documentos e de tramitacdo de processos
fisicos

AcOes relacionadas meta n° 44

a) Definir recursos humanos e estrutura fisica para a execucao dos processos de trabalho
gue envolvem o servico de entrega em casa.

- No primeiro quadrimestre de 2022, o servico “Remédio em casa” continuou em expanséo
nas 05 farmacias das Regionais de Saude em que foi implantado. O numero total de
usuarios com cadastro ativo para o recebimento de medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica por meio deste servico, em 26/04/2022, é de
14.848 usuarios. Deste total, 7.919 estao cadastrados na farmacia da 22 Regional de Saude
(Curitiba); 361 na farmacia da 3% Regional de Salde (Ponta Grossa); 1.235 na farmacia da
102 RS (Cascavel); 915 na farmacia da 152 Regional de Saude (Maringa) e 4.418 na
farmacia da 172 Regional de Salde (Londrina).

2° Quadrimestre:

- No segundo quadrimestre de 2022, o servico “Remédio em casa” manteve as atividades
nas 05 farmacias das Regionais de Saude em que foi implantado. O numero total de
usuarios com cadastro ativo para o recebimento de medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica por meio deste servico, em 23/08/2022, é de
12.963 usuarios. Deste total, 6.247 estao cadastrados na farmacia da 22 Regional de Saude
(Curitiba); 581 na farmacia da 3% Regional de Salde (Ponta Grossa); 1.132 na farmacia da
102 RS (Cascavel); 1.124 na farmacia da 152 Regional de Saude (Maringa) e 3.879 na
farmacia da 172 Regional de Salde (Londrina).
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3° Quadrimestre:

- No terceiro quadrimestre de 2022, o servico “Remédio em casa” foi implantando na 92 RS
(Foz do Iguacu), totalizando assim 6 farmacias de Regionais de Salude que oferecem o
servico. O numero total de usuarios com cadastro ativo para o recebimento de
medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica por meio deste
servico, em 31/12/2022, é de 14.934 usuarios. Deste total, 7.280 estdo cadastrados na
farmacia da 22 Regional de Saude (Curitiba); 652 na farmacia da 3% Regional de Saude
(Ponta Grossa); 299 na farméacia da 92 Regional de Saude (Foz do Iguacu); 1.143 na
farmacia da 102 RS (Cascavel); 1.470 na farmacia da 152 Regional de Saude (Maringd) e
4.090 na farmécia da 172 Regional de Salde (Londrina).

AcOes relacionadas meta n° 45:
a) Definir os resultados clinicos que serdo avaliados e registrar no sistema de informacao.

- O trabalho para a definicdo dos resultados clinicos a serem registrados no sistema de
informacédo teve continuidade no primeiro quadrimestre de 2022 e ja foi realizado para 45
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT).

- No primeiro quadrimestre de 2022 as renovacdes das solicitacdes de medicamentos do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF), que vinham sendo feitas
de forma automatica em decorréncia da pandemia de Covid-19, voltaram a ser feitas com a
exigéncia de apresentacdo de exames de monitoramento, de acordo com o preconizado em
cada PCDT. Dessa forma, além do registro de parametros clinicos nas novas solicitacdes,
esses dados voltaram a ser registrados quando da renovagéo dos tratamentos.

2° Quadrimestre:

- No segundo quadrimestre de 2022 o trabalho para a definicdo dos resultados clinicos a
serem registrados no sistema de informacédo teve continuidade, bem como o registro dos
parametros clinicos nas novas solicitacdes e renovagdes dos tratamentos.

3° Quadrimestre:

A condicéo clinica escolhida para inicio do servico de Cuidado Farmacéutico com foco na
avaliacdo do resultado do tratamento foi Diabete Melito tipo 1 (DM1). Os medicamentos
padronizados no Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) para
tratamento desses pacientes séo as insulinas analogas de acéo rapida e de acdo lenta. O
resultado clinico a ser monitorado é a hemoglobina glicada, cujo exame deve ser
apresentado a cada 6 meses para a renovacdo do processo de solicitacdo de
medicamentos. Os pacientes elegiveis para o servico sao aqueles com resultado de
Hemoglobina Glicada acima de 7,5%. Para a implantacdo do servico foi desenhado um
modelo de consulta farmacéutica com objetivo de identificar e intervir na possivel causa do
nao alcance da meta terapéutica. Foi definida a aplicacdo de um questionario para a
avaliacdo de adeséo e de atitudes em relagéo ao uso das insulinas e de estilo de vida em
pacientes com DM1. A partir do resultado do questionario, o farmacéutico tem condicdes de
realizar as orientagcdes necessarias. As farmacias da 32 RS — Ponta Grossa, 72 RS — Pato
Branco, 102 RS - Cascavel e 132 RS - Cianorte foram treinadas para a realizag&o do servico.

b) Realizar busca ativa de pacientes com resultado fora da meta terapéutica.

- Acdo prevista para os proximos quadrimestres. Na dependéncia de execugcdo da acédo
anterior.

82



3° Quadrimestre:

As farmacias das Regionais de Salde que foram capacitadas pela Coordenacdo de
Assisténcia Farmacéutica (32 RS, 72 RS, 102 RS e 132RS) receberam a relacao de pacientes
com resultado de hemoglobina glicada acima da meta, sendo orientadas a realizar contato
com os mesmos e agendar consulta farmacéutica.

¢) Realizar consulta farmacéutica para os pacientes selecionados.

- Acao prevista para os proximos quadrimestres. Na dependéncia de execucdo da acédo
anterior

As farméacias da 7% RS Pato Branco e da 102 RS Cascavel realizaram consultas
farmacéuticas em dezembro de 2022. As farmécias da 32 RS Ponta Grossa e da 132 RS
Cianorte ja agendaram os primeiros atendimentos para o inicio de 2023.

Além das metas pactuadas, a Assisténcia Farmacéutica promoveu ao longo de 2022 a
continuidade das seguintes acoes:

1) Convénios com o Consércio Intergestores Parand Saude para aquisicdo de
medicamentos do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica

Acompanhamento da Execucéo de

Convénio Objeto o
Transferéncia

Celebrado o Convénio n°® 061/2021 em
15/06/2021 para  execucao da
contrapartida federal do Componente
Basico da Assisténcia Farmacéutica, no
valor inicial de R$ 114.282.491,28
(Fonte 255), com vigéncia até
Convénio n.c Aqu|S|géo de medicamentos e 16/06/2023. No exercicio de 2022 foi
61/2021 insumos do Componente Basico|firmado o Termo Aditivo 01/2022, no
Protocolo da Assisténcia Farmacéutica. | valor de R$ 9.880.713,31, sendo que o
17 576.054-7 _ valor total do convénio passou a ser de

AR Contrapartida Federal para 398 R$ 124.163.204,59. No exercicio de
SIT 48434 municipios consorciados. 2021 foram empenhados, liquidados e
pagos R$ 57.141.245,64. No exercicio
de 2022 foram empenhados, liquidados
e pagos R$ 61.500.133,61. Dessa
forma, foram transferidos ao Consoércio
Parana Saude 95,5% do valor total do
Convénio 061/2021.

Celebrado o Convénio n° 097/2021 em

Convénio N.° o _ 22/10/2021  para  execugdo da

097/2021 Aquisicdo de medicamentos €| contrapartida estadual do Componente
insumos do Componente Basico Bjsico da Assisténcia Farmacéutica, no

Protocolo17.91 P AL N

2 803-9 da Assisténcia Farmacéutica. valor inicial de R$ 57.368.848,80 (Fonte

. 100), com vigéncia até 22/10/2023. No
Cont_re}p_arhda Esta(_jual para 398 exercicio de 2022 foi firmado o Termo
municipios consorciados. Aditivo 01/2022, no valor de R$
8.780.762,52, sendo que o valor do
convénio passou a ser de R$

SIT 50310
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66.149.611,32. No exercicio de 2021
foram empenhados R$ 48.238.859,82.
Foram efetivamente liquidados e pagos
R$ 28.684.424,40. No exercicio de
2022 foi empenhado o valor
correspondente a R$ 17.910.751,94.
Foram efetivamente liquidados e pagos
R$ 37.465.186,92. Dessa forma, foram
transferidos ao Consoércio Parana
Saude 100% do valor total do Convénio
097/2021.

A partir da transferéncia dos valores financeiros ao Consorcio Intergestores Parana Saude
pelo Fundo Estadual de Saude, correspondentes aos convénios n° 61/2021 (contrapartida
federal) e n°® 97/2021 (contrapartida estadual), somada a contrapartida aportada por 379
municipios para a programacdo de medicamentos e insumos do Componente Basico da
Assisténcia Farmacéutica, foram adquiridas ao longo de 2022 pelos municipios,
1.371.750.223 unidades que corresponderam a R$ 202.920.823,63.

A entrega dos medicamentos adquiridos pelos 398 municipios por meio do Consorcio
Intergestores Parana Saude ocorreu de 2 formas:

— nas 22 Regionais de Salde, que receberam 41% da quantidade total adquirida e
executaram a distribui¢cdo a 336 municipios de sua area de abrangéncia;

— diretamente em 62 municipios, que adquiriram juntos 59% da quantidade total e
receberam os produtos de forma descentralizada.

2) Transferéncias Fundo a Fundo

Acompanhamento da Execucéo

Transferéncia Objeto o
de Transferéncia

Aquisicéo de

medicamentos e iNSUMOS | Transferéncia do Fundo Estadual
do Componente Basico da|de Satde ao Fundo Municipal de
Fundo a Fundo Assisténcia Farmacéutica.|Salde de recurso financeiro ao
Contrapartida Estadual| municipio de Curitiba, no valor de
para 01 municipio nao R$ 5.509.349,28 (Fonte 100).

consorciado (Curitiba).

Aderiram ao IOAF todos os 399
municipios. Foram repassados R$
Incentivo a Organizacdo da|10.256.000,00 em recursos de
Fundo a Fundo |Assisténcia  Farmacéutica|custeio e R$ 6.190.000,00 em
(IOAF) - Exercicio 2022. recursos de capital, perfazendo
um total de R$ 16.446.000,00
(Fonte 100).
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Curitiba é o Unico municipio do estado néo participante do Consorcio Intergestores Parana
Saulde e, portanto, recebe por meio de transferéncia fundo a fundo o recurso financeiro
referente a contrapartida estadual do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica.

Em relacdo ao Incentivo a Organizacdo da Assisténcia Farmacéutica (IOAF), em 2022
houve mudanca no critério para o repasse do recurso aos municipios, conforme consta da
Deliberacdo CIB/PR n° 252, de 07/11/2022. Considerando o avango na descentralizacdo da
etapa de dispensacdo dos medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica, foi pactuado que os municipios recebam o IOAF com base no ndmero de
usuarios com cadastro ativo, atendidos diretamente pela farmacia municipal. Cabe destacar
o incremento de quase seis vezes no valor do I0AF, que passou de 2,8 milhdes em 2021
para 16,4 milhdes em 2022.

3) Distribuicdo de medicamentos, soros e vacinas pelo CEMEPAR

Além das transferéncias de recursos financeiros aos municipios paranaenses, cabe informar
a distribuicdo de medicamentos, soros e vacinas pela SESA-PR, por meio do Centro de
Medicamentos do Parand — CEMEPAR.

Em 2022, a unidade distribuiu 321.028.982 unidades, que correspondem a um valor
financeiro de R$ 1.994.945.225,06 conforme Quadro Resumo.

Quadro Resumo - Distribuicdo fisico-financeira de medicamentos, soros e vacinas
pelo CEMEPAR em 2022.

Grupos de Medicamentos N° Unidades Valor (R$)

Componente Basico da Assisténcia

I 27.189.097 52.469.046,30
Farmacéutica

Componente  Estratégico da  Assisténcia

A 47.566.822 1.006.262.612,03
Farmacéutica

Componente Especializado da Assisténcia

Farmacéutica 127.771.919 547.991.962,17
Medicamentos para Oncologia** 598.137 51.184.080,30
Medicamentos para atendimento a COVID-19 1.284.224 18.228.125,31
Medicamentos para Programas da SESA PR 110.570.210 84.231.112,14
g/lu%?l(i::gentos para atendimento as Demandas 6.024.002 233.804.255,08
Doagao*** 24571 774.031,73
TOTAL 321.028.982 1.994.945.225,06

* Medicamentos do CBAF adquiridos de forma centralizada pelo Ministério da Salde (contraceptivos e insulinas) e adquiridos
pela SESA-PR, com recurso federal, para cumprimento da Politica Nacional de Atengdo Integral & Saude das Pessoas
Privadas de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP).
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** Seis medicamentos de aquisicdo centralizada pelo Ministério da Saude, distribuidos as SES (Dasatinibe
Imatinibe, Nilotinibe, Pertuzumabe, Rituximabe e Trastuzumabe).
*** Doagdo de medicamentos e insumos de empresas e 6rgaos.

Entre os grupos de medicamentos que tiveram maior valor financeiro de distribuicdo pelo
CEMEPAR em 2022 destacam-se:

a) Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica - CESAF

O CESAF compreende um grupo de medicamentos, soros e vacinas considerados
estratégicos para situacdes de relevancia epidemiolégica e com impacto socioecondmico.
Os produtos contemplados neste componente sao adquiridos pelo Ministério da Saude e
disponibilizados por meio de programas que seguem protocolos e normas especificas. Cabe
destacar que 58% do valor financeiro referente a distribuicdo do CESAF em 2022 pelo
Cemepar, corresponde as vacinas contra o Sars-Cov2, produto integrante desse
componente.

b) Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica - CEAF

O CEAF compreende um grupo de medicamentos para doencgas cronicas, cujo diagnéstico e
definicdo de conduta terapéutica estdo inseridos na atencdo especializada e envolvem
tratamentos de custo mais elevado ou de maior complexidade em comparacido aos outros
componentes. Os medicamentos do CEAF séo financiados pelo Ministério da Saude (Grupo
1) e pela Secretaria de Estado da Saude (Grupo 2). Em 2022 foram atendidos cerca de 356
mil usuérios de medicamentos do CEAF no Parana.

a) Demandas Judiciais

Em dezembro de 2022 havia 14.484 pacientes com cadastro ativo para recebimento de
medicamentos em cumprimento as determinagdes judiciais.

4) Acdes de estruturacao

4.1) Contratacdo de postos terceirizados de almoxarife para recomposicdo da forca de
trabalho nas centrais de abastecimento farmacéutico do CEMEPAR e das Regionais de
Saude

Em agosto de 2022 a SESA PR contratou 67 postos de almoxarife para atuacdo nas
centrais de abastecimento farmacéutico do CEMEPAR e das 22 Regionais de Saude. O
pedido de contratacdo foi iniciado pela Coordenacao de Assisténcia Farmacéutica em abril
de 2020, tendo por base a movimentacdo de mais de 800 milhdes de unidades de
medicamentos, soros, vacinas e insumos em 2019. As atividades logisticas inerentes a
Assisténcia Farmacéutica no ambito da SESA PR sao de competéncia do CEMEPAR e das
22 Centrais de Abastecimento Farmacéutico (CAF) das Regionais de Saude.

4.2) Estruturacdo da rede de frio.
4.2.1) Distribuicdo de freezeres.

Em 2022 foram distribuidos 78 freezeres verticais (-20°C) para as centrais de abastecimento
farmacéutico do CEMEPAR e das 22 Regionais de Saude, destinados a ampliacdo do
ndamero de equipamentos, assim como a substituicdo daqueles considerados obsoletos.

O adequado armazenamento e transporte de medicamentos termolabeis exige a
manutencdo dos mesmos nas condi¢cfes de temperatura recomendadas pelos fabricantes,
conforme normativas contidas na RDC ANVISA n° 430, de 8 de outubro de 2020, que dispde
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sobre as Boas Praticas de Distribuicdo, Armazenagem e de Transporte de Medicamentos.
Para o transporte destes produtos, faz-se necessario o preparo técnico das embalagens, de
modo a preservar a temperatura dos produtos ao longo do trajeto. Para isso, séo utilizadas
bobinas de gelox (gelos reciclaveis), as quais passam por um processo de congelamento
em freezeres que operam em faixa de temperatura de -18° C a -22° C, com posterior
ambientacao.

4.2.2) Alocacao de contéineres refrigerados

Em 2022 o CEMEPAR incorporou em sua infraestrutura de armazenamento em rede de frio
09 contéineres refrigerados, que permitem o armazenamento de medicamentos, soros e
vacinas termolabeis em ambientes controlados e qualificados na faixa de temperatura de 2°
a 8°C. A referida infraestrutura possibilita que o armazenamento em rede de frio ocorra
respeitando a legislacéo sanitaria vigente (RDC ANVISA n° 430/2020) e o Manual de Rede
de Frio do Programa Nacional de Imuniza¢gBes. Constata-se um crescimento vegetativo no
fornecimento de medicamentos, soros e vacinas pelo SUS ao longo dos anos. Ainda se faz
necessario prever uma reserva técnica de espaco fisico para o armazenamento de novas
tecnologias em processo de incorporagdes ao SUS pelo Ministério da Salde e nas
situacBes de alteracdes significativas nas apresentacdes de medicamentos, a depender do
fabricante vencedor dos processos licitatérios. Ha ainda que se considerar a utilizacdo dos
equipamentos de grande porte na operacionalizacao de planos de contingéncia, em casos
de falha de outros equipamentos que armazenam na faixa de 2° a 8°C, possibilitando
ampliacdo da seguranca da rede de frio do CEMEPAR.

4.2.3) Alocacéo de Ultrafreezeres

Em 2022 o CEMEPAR incorporou em sua infraestrutura de armazenamento em rede de frio
06 ultrafreezeres, que possibilitam o armazenamento das doses de vacinas contra a COVID
19 em ambientes controlados e qualificados em faixas de temperaturas inferiores a -80°C,
por um prazo de validade maior. O adequado armazenamento permite que as vacinas sejam
descongeladas de acordo com a necessidade de distribuicdo, permitindo uma melhor gestédo
sobre as doses recebidas do Ministério da Saude, mitigando o risco de perda de doses.

4.3) Mudanca de sede das unidades de farmécia e central de abastecimento farmacéutico
da 52 Regional de Saude

Frente ao encerramento do contrato de locagdo do imével que sediava as unidades de
farmacia e central de abastecimento farmacéutico na 52 Regional de Saude, a Coordenacéo
de Assisténcia Farmacéutica, em conjunto com a Coordenacéo de Engenharia, apoiaram as
equipes técnica e administrativa da Regional na elaboracdo de layout para as referidas
unidades, de modo a permitir o atendimento a legislacédo sanitaria vigente, e de forma a
orientar todo o processo de adequacao de area fisica que permitiu a tempestiva e ordeira
mudanca. A 5% Regional de Saude é referéncia para acesso a medicamentos do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica para 11.677 usuarios cadastrados
(dado de janeiro de 2022). A central de abastecimento farmacéutico da 5% Regional de
Saulde, por sua vez, é referéncia para a distribuicdo de medicamentos do Componente
Basico, Estratégico e Especializado aos 20 municipios da Regiao.

AcOes relacionadas meta n° 46:

a)lmplementar o Programa de Qualificacdo dos Ambulatérios Multiprofissionais
Especializados gerenciados por Consorcios Intermunicipais de Saude.

- S&do 21 Regides de Saude que poderdo ter a Atencdo Ambulatorial Especializada
Qualificada, considerando que o Estado possui 21 Regides com Consorcios Intermunicipais
gerenciando Ambulatério Médico de Especialidades — AME no Parana.
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- O Nucleo de Descentralizacdo do SUS — NDS tem apoiado desde dezembro/2020 as
Regibes de Saude para que os Consorcios apresentem seus pleitos de Adesdo ao
Programa QualiCIS, sendo possiveis a realizacao de 23 pleitos de convénio para adesao ao
QualiCIS pelos Consorcios que gerenciam AME. Até o final de 2021 tinhamos 15 convénios
formalizados, e no 1° quadrimestre de janeiro a abril de 2022 foi formalizado mais 1
convénio com o CISMEPAR na 172 RS. N&o enviaram protocolo com solicitacdo do pleito
até o momento 2 consoércios (CISGAP — 52 RS e CISI| Medianeira — 92 RS).

- Foram publicadas as Resolugbes SESA n° 674 e 1.110/2021 que estabeleceu
temporariamente as a¢des quanto ao monitoramento, avaliacdo e repasse do incentivo de
Custeio referente ao Programa QualiClS, destinado aos ConsoOrcios que gerenciam
Ambulatério Médico de Especialidades — AME no Parana, para os Consorcios que aderiram
ao Programa por meio de Convénio, tendo em vista a situacdo de emergéncia para
enfrentamento do COVID-19 no Estado do Parand, ficando suspenso temporariamente a
aplicacdo do desconto no percentual variavel, que corresponde a 30% do recurso referente
a cada desembolso, proporcional a pontuacéo da avaliacao do Programa QualiCIS, sendo
gue na 12 Avaliacdo do QualiCIS ndo houve impacto financeiro em nenhum dos meses
subsequentes a avaliacao, e na 22 Avaliacdo do QualiCIS n&o havera impacto financeiro nos
meses de marc¢o, abril, maio e junho, sendo retomada a aplicacdo do desconto financeiro no
percentual variavel do repasse nos meses de julho e agosto/2022, conforme estabelecido na
Resolucdo SESA n° 1.110/2021.

- A 22 Avaliagcdo do QualiCIS aconteceu em Fevereiro/2022 para os 15 convénios
formalizados. Os Consorcios/AMEs que apresentaram pontuacdo igual a 76 pontos
(pontuacao maxima) foram 00; que apresentaram pontuacao entre 69 e 75 pontos: foram 00;
gque apresentaram pontuacdo entre 54 e 68 pontos: foram 06; e 0S que apresentaram
pontuacé&o abaixo de 53 pontos: foram 9.

- Considerando que a meta estd atrelada ao resultado alcancado durante as avaliagcdes
semestrais do Programa QualiCIS, para os Consoércios/AMEs que ja participaram da 22
avaliacdo foi possivel avaliar melhor o cenario. Para os convénios que contavam com
menos de seis meses de execucédo s6 sera possivel mensurar o atingimento da meta de seu
indicador a partir da proxima avaliacdo que acontecera em Agosto/2022, sendo possivel a
comparagdo entre o dado inicial do monitoramento (linha de base estabelecida) e das
avaliacGes semestrais subsequentes.

Quadro 1 - Acompanhamento do Programa QualiCIS *
Nivel da Qualificacio na Avaliacio do Percentual Pontuacio
Programa
Nivel Minimo A partir de 70% A partir de 53
Nivel mtermediirio 71% a 8%% 54-68
Nivel Avancado 90% a 100% 69—75
Nivel Total 100% 76

116 * PES 2020/2023 — Indicador — Numero de Ambulaténios que atingiram nivel minimo de qualificacio na
117  avaliagio do Programa QualiCIS.

- Foram empenhados de janeiro/2022 até abril/2022 o valor de R$ 15.040.976,17 e foram
realizados os repasses no valor de R$ 3.235.758,37.

2° Quadrimestre:

- S&do 21 Regides de Saude que poderao ter a Atencdo Ambulatorial Especializada
Qualificada, considerando que o Estado possui 21 Regides com Consorcios Intermunicipais
gerenciando Ambulatério Médico de Especialidades — AME no Parana.
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- O Ndcleo de Descentralizacdo do SUS — NDS tem apoiado desde dezembro/2020 as
Regibes de Saude para que os Consorcios apresentem seus pleitos de Adesdo ao
Programa QualiCIS, sendo possiveis a realizacao de 23 pleitos de convénio para adesao ao
QualiCIS pelos Consorcios que gerenciam AME. Até o final de julho e no 2° quadrimestre de
2022 foram formalizados mais 6 convénios, com o CIMSAUDE na 3% RS e na 212 RS,
CISAMCESPAR na 42 RS, CONIMS na 72 RS, CISNOP na 182 RS e CISCOPAR na 202 RS.
O CISI Medianeira na 92 RS enviou protocolo com solicitacdo do pleito em 22/06/2022
porém faltando documentos essenciais exigidos pela PGE, retornando ao CISI para
complementacéo e corregcdes. O CISGAP ndo aderira ao QualiCIS devido alteracdo da
formatacdo do ambulatério, visto que este contempla somente o municipio de Guarapuava,
€ nao mais um conjunto de municipios.

- Foram publicadas as Resolugbes SESA n° 674 e 1.110/2021 que estabeleceu
temporariamente as acdes quanto ao monitoramento, avaliacdo e repasse do incentivo de
Custeio referente ao Programa QualiCIS, destinado aos Consoércios que gerenciam
Ambulatério Médico de Especialidades — AME no Parana, para os Consorcios que aderiram
ao Programa por meio de Convénio, tendo em vista a situacdo de emergéncia para
enfrentamento do COVID-19 no Estado do Parand, ficando suspenso temporariamente a
aplicacdo do desconto no percentual variavel, que corresponde a 30% do recurso referente
a cada desembolso, proporcional a pontuacéo da avaliacdo do Programa QualiCIS, sendo
gue na 12 Avaliacdo do QualiCIS ndo houve impacto financeiro em nenhum dos meses
subsequentes a avaliacao, e na 22 Avaliagdo do QualiCIS n&o havera impacto financeiro nos
meses de marc¢o, abril, maio e junho, sendo retomada a aplicacdo do desconto financeiro no
percentual variavel do repasse nos meses de julho e agosto/2022, conforme estabelecido na
Resolucdo SESA n° 1.110/2021.

- A 22 Avaliagcdo do QualiCIS aconteceu em Fevereiro/2022 para os 15 convénios
formalizados. Os Consorcios/AMEs que apresentaram pontuacdo igual a 76 pontos
(pontuacao maxima) foram 00; que apresentaram pontuacao entre 69 e 75 pontos: foram 00;
gque apresentaram pontuacdo entre 54 e 68 pontos: foram 06; e 0s que apresentaram
pontuacé&o abaixo de 53 pontos: foram 9.

- Considerando que a meta esta atrelada ao resultado alcancado durante as avaliagcdes
semestrais do Programa QualiCIS, para os Consoércios/AMEs que ja participaram da 22
avaliacdo foi possivel avaliar melhor o cenario. Para os convénios que contavam com
menos de seis meses de execucédo s6 sera possivel mensurar o atingimento da meta de seu
indicador a partir da préxima avaliacdo que acontecera final do més de Agosto/2022, sendo
possivel a comparacao entre o dado inicial do monitoramento (linha de base estabelecida) e
das avaliacdes semestrais subsequentes.

- Foram empenhados de maio/2022 até agosto/2022 o valor de R$ 19.305.371,09 e foram
realizados os repasses no valor de R$ 20.852.671,67.

3° quadrimestre :

- A 32 Avaliacdo do QualiCIS aconteceu em setembro/2022 para os 21 convénios
formalizados. Os Consorcios/AMEs que apresentaram pontuacdo entre 68 e 76 pontos:
foram 05; que apresentaram pontuacdo entre 60 e 67 pontos: foram 05; que apresentaram
pontuacéo entre 54 e 59 pontos: foram 03; e 0s que apresentaram pontuacdo abaixo de 53
pontos: foram 08.

- Considerando que a meta estd atrelada ao resultado alcancado durante as avaliagcdes
semestrais do Programa QualiCIS, para os Consoércios que gerenciam os AMEs que
participaram da 32 avaliacdo foi possivel avaliar melhora significativa tendo impacto na
qualificacdo das suas acdes e no numero de pacientes atendidos em cada Linha de Cuidado
implantada, conforme Quadro 1.
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Quadro 1 — Acompanhamento do Programa QualiCIS
Qualificacdo na Percentual Pontuacgéo 12 2& 132 Aval.

Avaliacédo do Programa AME Aval. Aval.
07 15 21
Qualificacdo 1 (basico) 1% a 70% 1-53 06 09 08
Qualificagéo 2 (minimo) 71% a 79% 54 -59 00 04 03
Qualificagéo 3 80% a 89% 60 - 67 01 02 05

(intermediario)

Qualificagéo 4 (avancado) | 90% a 100% 6876 00 00 05

- Foi publicada a Resolugcdo SESA n° 623/2022 que suspende a aplicacdo do desconto
financeiro das avaliagbes de Fevereiro e Agosto/2022, por contemplar periodo ainda de
pandemia pelo COVID-19, deste modo, os meses de julho, agosto, setembro, outubro,
novembro e dezembro de 2022, janeiro e fevereiro de 2023, contardo com o valor integral no
repasse das parcelas. Na avaliacdo de Fevereiro/2023 a aplicacdo do desconto financeiro
sera retomada normalmente, conforme estabelece a Resolugdo SESA n°1.420/2020.

- Foram empenhados até dezembro/2022 o valor de R$ 59.554.477,50 e foram realizados os
repasses no valor de R$ 57.447.367,63.

b) Fomentar a organizacdo efetiva dos ambulatérios multiprofissionais no Modelo de
Atencdo as Condicbes Crbnicas — MACC, nas linhas de cuidado prioritarias, integrando-se
com os demais niveis de atencao da RAS.

- Os Ambulatérios deverao prestar os atendimentos de acordo com o previsto no Programa
QualiCIS, ap6s a formalizacdo da adeséao, para as linhas de Cuidado Prioritarias, a saber,
Gestante, Crianca, Hipertensao Arterial, Diabetes Mellitus, Pessoa Idosa e Salide Mental e
Especialidades definidas como prioritarias no Diagnostico do PRI levantado em 2019 em
cada Regido de Saude.

- Os Ambulatérios que aderiram ao Programa QualiCIS estdo retomando os atendimentos
das Linhas de Cuidado, realizando o planejamento em conjunto a equipe Regional e o
CRESEMS por meio do Grupo Técnico Consultivo — GTC que foi instituido em cada
Consoércio Intermunicipal de Salde, sendo que cada AME é referéncia para as Linhas de
Cuidado conforme Termo de Adeséo e Pactuacédo Regional deliberada em CIR.

2° Quadrimestre:

Os Ambulatérios deverdo prestar os atendimentos de acordo com o previsto no Programa
QualiClIS, ap6s a formalizacdo da adesédo, para as linhas de Cuidado Prioritarias, a saber,
Gestante, Crianca, Hipertensao Arterial, Diabetes Mellitus, Pessoa Idosa e Salde Mental e
Especialidades definidas como prioritarias no Diagnostico do PRI levantado em 2019 em
cada Regido de Saude.

- Os Ambulatérios que aderiram ao Programa QualiCIS como referéncia para as Linhas de
Cuidado conforme Termo de Adesdo e Pactuacdo Regional deliberada em CIR, estdo
retomando os atendimentos das Linhas de Cuidado, realizando o planejamento em conjunto
a Regional de Salde e o CRESEMS por meio do Grupo Técnico Consultivo — GTC que foi
instituido em cada Consorcio Intermunicipal de Saude, o qual realiza reunides ordinarias
trimestrais para o levantamento de demandas especificas com desfecho em um Plano de
Acdo a ser operacionalizado junto aos atores envolvidos, visando a implantacdo e
implementacédo destas a¢cdes com aprovacao na CIR.
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3° Quadrimestre:

- Em cada Regido de Saude os Grupos Técnicos Consultivos (GTC) estdo possibilitando
gue o Programa QualiCIS esteja alinhado e integrado aos demais programas e projetos do
territério, promovendo a sinergia entre 0s mesmos, possibilitando a otimizacdo das acdes e
dos atores envolvidos. Assim podemos observar a cada avaliacéo, que as relagdes entre os
pontos de atencdo em cada territério Regional tem se estreitado, tornando o acesso e a
continuidade do cuidado algo cada vez mais palpavel para os cidaddos paranaenses neste
ponto de atencéo ambulatorial, no que se refere as linhas de cuidado prioritarias ao Estado.

- O Programa QualiCIs, pautado no Modelo de Atencado as
Condic¢des Crbnicas (MACC), permite uma forma inovadora de organizacdo da atencédo
ambulatorial especializada (AAE). Operacionalmente, permite identificar as pessoas
portadoras de condi¢des crbnicas que devem ser atendidas somente pela atencao primaria
a saude e aquelas que devem ser encaminhadas aos AME. Essa racionalidade organizativa
possibilita uma atencdo mais efetiva, mais eficiente e com menor iatrogenia, permitindo
aliviar ou superar as filas de espera por atendimento especializado, especificamente nas
Linhas de Cuidado prioritarias.

c) Apoiar os ambulatérios multiprofissionais especializados para que desenvolvam as
funcbes assistencial, supervisional, educacional e pesquisa.

- Os Ambulatérios serdo acompanhados pelas Comissdes Regionais de Acompanhamento e
Avaliagdo do Programa semestralmente, independente da data de ades&o, conforme
Resolugbes SESA n° 1.419/2020 e n° 1.420/2020.

- Este NDS tem realizado reunides para apoiar os Primeiros Passos na operacionalizacdo
do Programa em cada Regido de Saude, bem como, vem acompanhando as discussdes dos
Grupos Técnicos Consultivos — GTC, apoiando as particularidades de cada Regido de
Salde na implantacéo e implementagédo do Programa QualiCIS. Foi realizada também a 12
Oficina do Programa QualiCIS nos dias 03 e 04 de novembro/2021 para mais de 300
participantes. O publico-alvo contou com todos os Consoércios Intermunicipais do Estado
incluindo suas equipes administrativas e assistenciais, bem como, as equipes técnicas das
22 Regionais de Salde e os Apoiadores do COSEMS. Contamos ainda com a participagéo e
apoio do CONASS para a realizagéo desta Oficina.

2° Quadrimestre:

- Os Ambulatérios sdo monitorados nas Comissdes Regionais de Acompanhamento e
Avaliagdo do QualiCIS semestralmente, independente da data de adesdo, conforme
Resolugbes SESA n° 1.419/2020 e n° 1.420/2020.

- Este NDS tem realizado reunides para apoiar os Primeiros Passos na operacionalizagdo
do Programa em cada Regi&o de Saude, bem como, vem acompanhando as discussdes dos
Grupos Técnicos Consultivos — GTC, apoiando as particularidades de cada Regido de
Salde na implantacdo e implementacdo do Programa QualiCIS. Foi realizada também a 12
Oficina do Programa QualiCIS nos dias 03 e 04/11/2021 com apoio e atuacdo do CONASS.
O plblico-alvo contou com todos os CIS incluindo suas equipes administrativas e
assistenciais, bem como, as equipes técnicas das 22 Regionais de Saude e os Apoiadores
do COSEMS, totalizando mais de 300 participantes.
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3° Quadrimestre:

- Conjuntamente a Escola de Saude Publica do Parana (ESPP) este NDS tem reforcado
com as equipes assistenciais dos Ambulatérios Médicos de Especialidades (AME) a
importancia da participacdo nos cursos ofertados, sendo estes em sua maioria a distancia,
de forma virtual e assincrona. Estas ac¢fes de educacao permanente sdo monitoradas nas
avaliacGes visando garantir que a equipe especializada dos AMEs de fato tenha condi¢des
de dar a continuidade do cuidado e apoio a Atencao Primaria a Saude (APS) no manejo das
condicdes crbnicas em cada territério, promovendo cada vez mais a estabilizacdo das
condicdes crbnicas de salde e evitando a agudizacdo dos pacientes, bem como, a
necessidade de deslocamentos maiores para intervengfes mais complexas.

- Os ambulatérios estdo todos envolvidos nas atividades e capacitacdes do Programa
PlanificaSUS Parana, possibilitando assim a sinergia entre os dois Programas no territorio
regional e municipal, aproximando os atores, fortalecendo as a¢des e demonstrando que as
informacdes e acfes da APS tem impacto direto nas ac¢des e informagBes do AME com
guem realizam o compartilhamento do cuidado na AAE.

AcOes relacionadas meta n° 47:
a) Implantar Protocolo de Acesso aos procedimentos Cirdrgicos Eletivos.

A Celepar iniciou processo para desenvolver protocolo de Regulacdo das Cirurgias Eletivas
através do CARE

2° Quadrimestre:

- Fluxo de encaminhamento e acesso aos ambulatérios pré cirurgia eletiva do Programa
Opera Parana

- Fluxo de encaminhamento e acesso aos ambulatérios pré cirurgia eletiva do Programa de
Cirurgias Oftalmoldgicas

- Fluxo de regulacéo de acesso e autorizagcdo de cirurgias eletivas no Médulo de Cirurgias
Eletivas no Sistema de Regulacdo CARE Parana

3° Quadrimestre:

- Fluxo de encaminhamento e acesso aos ambulatérios pré cirurgia eletiva do Programa
Opera Parana e realizacéo das cirurgias;

- Fluxo de encaminhamento e acesso aos ambulatérios pré cirurgia eletiva do Programa de
Cirurgias Oftalmoldégicas e realizagdo das cirurgias;

- Fluxo de regulacéo de acesso e autorizacdo de cirurgias eletivas no Médulo de Cirurgias
Eletivas no Sistema de Regulacdo CARE Parana e realizagcéo das cirurgias.

b) Estabelecer programacéo assistencial minima para operacionalizagdo do Programa
indicadores de monitoramento.

- Publicado edital de chamamento n° 031/2022 para credenciamento dos prestadores para
realizacao de cirurgia geral do programa Opera Parana

- Realizado credenciamento através do edital de chamamento 030/2022 dos prestadores de
oftalmologia para realizacéo de 5.881 procedimentos, no valor de R$ 10.361.461,55
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2° Quadrimestre:

Foi estabelecido realizacdo de procedimentos cirdrgicos nas especialidades de oftalmologia,
ortopedia, otorrinolaringologia, aparelho circulatério vascular, aparelho geniturinario e
aparelho digestivo

a) Definir os pontos de atencéo e de apoio dentro do Programa.

3° Quadrimestre:

Estabelecida a realizacdo de procedimentos cirlirgicos nas especialidades de oftalmologia,
ortopedia, otorrinolaringologia, aparelho circulatério vascular, aparelho geniturinario e
aparelho digestivo

2° Quadrimestre:

A realizacdo foi dividida por macrorregional e o encaminhamento se da por meio da
Regulacdo Estadual no sistema CARE

3° Quadrimestre:

A realizacdo foi dividida por macrorregional e o encaminhamento se da por meio da
Regulacdo Estadual no sistema CARE

AcOes relacionadas meta n° 48:
a) Rever critérios de inclusao dos hospitais nos Programas.

Diante da prioridade em organizar o programa Opera Parana, ndo foram desenvolvidas
acOes para inclusao de hospitais no Programa para os Hospitais Filantropicos

b) Rever indicadores de acompanhamento e avaliagdo dos hospitais.

Diante da prioridade em organizar o programa Opera Parana, ndo foram desenvolvidas
acOes para inclusao de hospitais no Programa para os Hospitais Filantropicos

2° Quadrimestre:

Projeto em estudo porém com a prioridade do Programa Opera Parana, ndo foram
desenvolvidas acdes.

3° Quadrimestre:

Projeto em estudo porém com a prioridade do Programa Opera Parana, nao foram
desenvolvidas acdes.

AcOes relacionadas meta n° 49:

a) Aprimoramento da rede de doacao e transplante através do fortalecimento das politicas
contidas no Plano Estadual de Transplantes.

- As Organizagbes de Procura de Orgdos - OPOs fazem as buscas ativas via telefone
diariamente nos hospitais com potencial de notificacdo de morte encefalica;

- Foram programadas condutas com atuacdo direta dentro dos hospitais, com reunifes e
treinamentos pontuais conforme necessidade dos prestadores;

93



- A atuacgédo das equipes das OPOs junto aos hospitais ocorreu dando apoio nos processos
de entrevista familiar, comunicacdo de ma noticia e avaliacdo de prontuarios, quando
necessarios para informar cumprimento de metas dos programas POA e HOSPSUS.

2° Quadrimestre:

- As Organizacdes de Procura de Orgdos - OPOs realizam atividade de busca ativa
presencial nos hospitais com potencial de notificacdo de morte encefalica, com visitas
programadas aos hospitais de municipio que comp®fe a macrorregido da atuacéo da OPO;

- Foram programadas condutas com atuacdo direta dentro dos hospitais, com reunifes e
treinamentos pontuais conforme necessidade dos prestadores;

- A atuacdo das equipes das OPOs junto aos hospitais ocorreu dando apoio nos processos
de acolhimento e entrevista familiar para doacéo de 6rgaos e tecidos, comunicacdo de ma
noticia e avaliacdo de prontuarios, além de avaliar o cumprimento de metas dos programas
POA e HOSPSUS.

3° Quadrimestre

- As Organizacdes de Procura de Orgdos - OPOs realizam atividade de busca ativa
presencial nos hospitais com potencial de notificacdo de morte encefalica, com visitas
programadas aos hospitais de municipio que comp6e a macrorregido da atuacéo da OPO;

- Foram programadas condutas com atuacdo direta dentro dos hospitais, com reunifes e
treinamentos pontuais conforme necessidade dos prestadores;

- A atuacgédo das equipes das OPOs junto aos hospitais ocorreu dando apoio nos processos
de acolhimento e entrevista familiar para doacéo de 6rgaos e tecidos, comunicacdo de ma
noticia e avaliacdo de prontuarios, além de avaliar o cumprimento de metas dos programas
POA e HOSPSUS.

b) Manutencédo dos indices de doacdo de Morte Encefélica com a reducdo das taxas de
recusa familiar através de tutoria e treinamentos continuos em comunicacdo de mas noticia
e entrevista familiar pelo setor de educacéo permanente da CET-PR.

- Realizacdo de busca ativa, pelas Comissdes Intra-hospitalares de Doc¢do de Orgéos e
Tecidos para Transplantes - CIHDOTTs de potenciais doadores nas unidades de criticos;

- As OPOs monitoram, diariamente, as buscas ativas realizadas pelas CIHDOTTs nos
hospitais com potencial de notificacdo de morte enceféalica;

- As OPOs acompanham todo o processo de diagnéstico de morte encefalica, comunicacéo
da ma noticia & familia e entrevista familiar para doacédo de 6rgédos, participando em todos
0s casos onde seja solicitada ou entenda que seja necessaria sua intervencgao;

- Os cursos programados no projeto anual de educacdo permanente para 2022 precisaram
ser suspensos em janeiro de 2022 devido a uma mudanca de entendimento ocorrida na
ESPP, a qual ensejou na necessidade de edicdo de um novo edital de convocacéo de
instrutores.

2° Quadrimestre:
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- Realizacdo de busca ativa, pelas Comissdes Intra-hospitalares de Docdo de Orgédos e
Tecidos para Transplantes - CIHDOTTs de potenciais doadores nas unidades de criticos;

- As OPOs monitoram, diariamente, as buscas ativas realizadas pelas CIHDOTTs nos
hospitais com potencial de notificacdo de morte enceféalica;

- As OPOs acompanham todo o processo de diagnéstico de morte encefalica, comunicacéo
da ma noticia a familia e entrevista familiar para doacao de 6rgéos, participando em todos
0S casos em que seja solicitada ou entenda que seja necessaria sua intervencao;

- Os cursos programados no projeto anual de educacdo permanente para 2022 precisaram
ser suspensos em janeiro de 2022 devido a uma mudanca de entendimento ocorrida na
ESPP, a qual ensejou na necessidade de edicdo de um novo edital de convocacdo de
instrutores, estando sendo realizados apenas treinamentos pontuais para corrigir
fragilidades especificas de cada servico.

3° Quadrimestre:

- Realizacdo de busca ativa, pelas Comissdes Intra-hospitalares de Docgo de Orgéos e
Tecidos para Transplantes - CIHDOTTs de potenciais doadores nas unidades de criticos;

- As OPOs monitoram, diariamente, as buscas ativas realizadas pelas CIHDOTTs nos
hospitais com potencial de notificacdo de morte enceféalica;

- As OPOs acompanham todo o processo de diagnéstico de morte encefalica, comunicacéo
da ma noticia a familia e entrevista familiar para doacdo de érgaos, participando, quando
possivel, em todos os casos, priorizando os hospitais que ndo possuem CIHDOTT ou que
nao possuem uma equipe especifica para os processos de doacao;

- Os cursos programados no projeto anual de educacdo permanente para 2022 precisaram
ser suspensos em janeiro de 2022 devido a uma mudanca de entendimento ocorrida na
ESPP, a qual ensejou na necessidade de edicdo de um novo edital de convocacdo de
instrutores, estando sendo realizados apenas treinamentos pontuais para corrigir
fragilidades especificas de cada servico.

b) Acbes continuas voltadas a educacdo permanente como a realizacdo de cursos de
aperfeicoamento do processo de doacao/transplante, formacdo de médicos para realizacéo
de Doppler transcraniano, formacdo de coordenadores intra-hospitalares de doacdo de
orgdos e tecidos e reunides semanais entre a CET e as OPOs com o objetivo de
estabelecer metas e planejar as ac¢des e sensibilizacéo da populacao sobre a importancia da
doacao de 6rgaos e tecidos.

- Os cursos programados no projeto anual de educacdo permanente para 2022 precisaram
ser suspensos em janeiro de 2022 devido a uma mudanca de entendimento ocorrida na
ESPP, a qual ensejou na necessidade de edicdo de um novo edital de convocacdo de
instrutores.

- Estdo sendo programados eventos de nivel estadual para os meses de junho e setembro
focados no aprimoramento técnico dos profissionais que atuam nos processos de doacéo e

transplante, além da elaboracdo do novo edital de convocacgéao de estrutureis para 0s cursos
regionais do programa de educacéo permanente da SET/PR

2° Quadrimestre:
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- Os cursos programados no projeto anual de educacdo permanente para 2022 precisaram
ser suspensos em janeiro de 2022 devido a uma mudanca de entendimento ocorrida na
ESPP, a qual ensejou na necessidade de edicdo de um novo edital de convocacdo de
instrutores, estando sendo realizados apenas treinamentos pontuais para corrigir
fragilidades especificas de cada servico.

- Os eventos programados para junho e setembro ndo puderam ser realizados devido a

guestbes administrativa, sendo remanejados para o final do ano, aguardando o fim do
periodo eleitoral e a liberacdo de uso de ATA de registro de precos realizacéo de eventos.

3° Quadrimestre:

- Os cursos programados no projeto anual de educacdo permanente para 2022 precisaram
ser suspensos em janeiro de 2022 devido a uma mudanca de entendimento ocorrida na
ESPP, a qual ensejou na necessidade de edicdo de um novo edital de convocacgédo de
instrutores, estando sendo realizados apenas treinamentos pontuais para corrigir
fragilidades especificas de cada servico.

- Apbs conversas com a Diretoria Administrativa houve orientacdo para uso de ATA de
registro de preco para eventos, porém a diretoria a qual a mesma ficou vinculada nédo
autorizou o uso do saldo pela CET/PR, de modo que nao foi possivel realizar nenhum
evento/curso.

- No inicio do ano de 2023 sera realizada licitagcdo especifica para eventos da CET/PR bem
como ocorrera a publicacdo do novo edital para cursos junto a Escola de Salde Publica do
Parana.

Ac0es relacionadas meta n° 50:
a) Instituicdo do nucleo interno da regulacéo e otimizacao de cirurgias e salas cirdrgicas.

Considerando os esforgcos com a retomada gradual das cirurgias eletivas e atendimentos
ambulatérias nas Unidades Préprias do Estado, contatou-se um acréscimo ponderavel. Os
dados parciais do 1° Quadrimestre de 2022 identificam o Hospital Regional Walter Alberto
Pecoits — HRS com a média de 97,64% no quadrimestre.

b) Aperfeicoamento do processo de gestédo dos hospitais préprios por meio da inovagao em
metodologias de gestédo

Como forma de melhoria dos processos de Gestdo dos Hospitais Proprios para o 1°
Quadrimestre de 2022, realizou-se a construcdo de uma Metodologia para
acompanhamento e Avaliacdo de acBes de melhorias as Instituicées geridas pela FUNEAS.

2° Quadrimestre:

No 2° Quadrimestre o impacto do avanco dos atendimentos ambulatérias e hospitalar nas
Unidades Proprias se solidificou através dos resultados, verificamos que o Hospital Regional
Walter Alberto Pecoits manteve-se acima da meta de 75%, apresentando uma média de
105,4% de taxa de ocupacao, bem como os hospitais Zona Sul de Londrina com média de
84,3%, Complexo Hospitalar do Trabalhador com média de 92,1%, Hospital Infantil
Waldemar Monastier 83,1%, Hospital do Litoral 98,0% no quadrimestre.

Como forma de aperfeicoamento do processo de gestao dos hospitais proprios por meio da
inovacdo em metodologias de gestdo, objetivou-se um plano para melhoria dos processos
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de gestdo e assistenciais, onde foi incorporado a Fundacéo Estatal de Atencdo em Saude
do Estado do Parana - FUNEAS por meio do 4° Termo Aditivo ao Contrato de Gestao
001/21 os Hospitais Hospital Regional de Guarapuava (HRG), Hospital Regional de Ivaipora
(HRI), Hospital Regional de Telémaco Borba (HRTB), Hospital Adalto Botelho (HAB).

O intuito da solicitagdo de assuncdo do HRG, HRI, HRTB e HAB é otimizar as estruturas
existentes, fornecer atendimento especializado a populagdo, organizar o atendimento
hospitalar e ambulatorial na Rede Materno Infantil, incrementar o atendimento ambulatorial
psiquiatrico eletivo e promover atendimento integral ao paciente com equipe
multiprofissional.

3° Quadrimestre

No 3° quadrimestre a taxa de Ocupacdo nas Unidades Préprias vem apresentando um
acréscimo consideravel, contudo as unidades que se mantiveram acima de 75% na taxa de
ocupacao foram:

Complexo Hospitalar do Trabalhador com 83 %, Hospital Adauto Botelho com 98 %,
Hospital Infantil de Campo Largo com 84 %, Hospital Regional do Litoral com 86%, Hospital
Regional do Sudoeste com 102%, Hospital Zona Norte de Londrina com 88% e Hospital
Zona Sul também de Londrina com 90%, esses dados sao parciais.

Como forma de aperfeicoamento da Gestdo incorporou-se ao Contrato de Gestdo n°
01/2021, firmado entre SESA e FUNEAS, o servico de Oxigenioterapia Hiperbarica (OHB)
junto ao Hospital de Dermatologia Sanitaria do Parana — HDSP.

O HDSPR, sendo uma unidade com expertise em dermatologia, sera a unidade gestora do
servigo, atuando na gestdo dos contratos dos prestadores, na fiscalizacdo da prestacdo de
servigos e avaliagdo das demandas de tratamento por OHB

AcOes relacionadas meta n° 51.:
a) estudo de viabilidade técnico e econémico sobre novas metodologias de gestao.

b) Discusséo aprovacéo e implantacdo de novos modelos para gestéo dos servicos
assistenciais.

¢) Acompanhamento e avaliacdo das parcerias firmadas.
Meta concluida em 2021 em sua totalidade

2° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021
3° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021

AcOes relacionadas meta n° 52:
a) Monitoramento e avaliacdo do processo de execucdo da obra.
- Meta concluida em 2021 em sua totalidade

2° Quadrimestre:
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Meta concluida na sua totalidade em 2021

3° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021

AcOes relacionadas meta n° 53:
a) Monitoramento e avaliacdo do processo de execucdo da obra
- Meta concluida em 2021 em sua totalidade

2° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021

3° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021

AcOes relacionadas meta n° 54:

a) Monitoramento e avaliacdo do processo de execucdo da obra.

- Percentual executado: 98,12%.

- Prorrogacéo dos prazos de execucdo, convocado a Contratada para reunido técnica para
direcionar o prazo de concluséo definitiva do contrato e entrega total da obra.

2° Quadrimestre:

- Mantém-se reunides técnicas entre SESA/PRED e Contratada para acompanhamento do

término da obra, Ultimo termo aditivo encontra-se vigente até 05/02/2023

3° Quadrimestre:

Mantém-se reunides técnicas entre SESA/PRED e Contratada para acompanhamento do
término da obra, em tramite assinatura da TAC entre PRED e contratada para retorno das

obras.

AcOes relacionadas meta n° 55:
a) Monitoramento e avaliacdo do processo de execucdo da obra
- Meta concluida em 2021 em sua totalidade

2° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021

3° Quadrimestre:

Meta concluida na sua totalidade em 2021
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AcOes relacionadas meta n° 56:

a) Construir os Ambulatérios Multiprofissionais Especializados ampliando o acesso as ac¢des
e servicos de saude o mais proximo possivel da residéncia dos paranaenses.

- Foram realizados 4 Projetos Padrdes que ja foram finalizados e aprovados junto a
Vigilancia Sanitaria Estadual e estdo com licencas ambientais expedidas. Em fase de
aprovacao junto aos demais drgéos (Corpo de Bombeiros, Sanepar e Copel). Expectativa de
envio dos elementos técnicos para a Parana Edificacdes — PRED para licitacdo de execucéo
de obra no segundo semestre de 2022.

2° Quadrimestre:

- Foram realizados e finalizados 6 Projetos Padrbes. Nas regides de Unido da Vitdria,
Campo Mourao, Paranavai e Cornélio Procépio a licengca do meio ambiente e da prefeitura
encontra-se em fase de aprovacéo, na regido de Irati a licenca do meio ambiente e Sanepar
estdo em fase de aprovacdo e na regido de Ivaipora a licenca do meio ambiente esta em
fase de aprovacéo. Os elementos técnicos foram enviados a Parana Edificagcbes — PRED e
estdo em fase de andlise para licitacdo da execucdo da obra previsto para o segundo
semestre de 2022.

3° Quadrimestre:

- Foram formalizados 9 Convénios com os Municipios sede dos Ambulatérios Médicos de
Especialidades — AMEs Regionais, que posteriormente serdo gerenciados pelos Consorcios
Intermunicipais de Saulde, nas respectivas Regides de Saude: Metropolitana (S&o José dos
Pinhais), Irati, Unido da Vitéria, Campo Mourdo, Cianorte, Paranavai, Cornélio Procopio,
Jacarazinho e Ivaiporda. Os Convénios terdo sua execucéo a partir de janeiro de 2023 com a
formalizacdo do processo de licitagdo pelos municipios para o inicio das obras.

AcOes relacionadas meta n° 57:

a) Investimento na Rede HEMEPAR em infraestrutura fisica, equipamentos e novas
tecnologias, de acordo com o namero de leito SUS atendidos.

- Avaliacdo da rede elétrica das unidades em conjunto com o setor de obras da SESA,;

- Recebimento do terreno contiguo ao Hospital Regional de Ivaipora, area com 5 mil m2
para a implantacdo de uma UCT - Unidade de Coleta de Transfusdo e outros servigos da
22a Regional de Saude. Aguarda a inclusdo no patriménio do Estado pela SEAP;

- Inicio das obras de ativacéo de um Posto de Coleta Externa ligado ao Hospital Regional de
Londrina;

- Avaliacdo das obras do Posto de Coleta Externa fixo na Cidade de Marechal Candido de
Rondon, na 202 Regional de Saude, vinculado ao Hemocentro Regional de Cascavel, com
previsdo de entrega para Maio/2022;

- Aquisicdo de camaras refrigeradas e freezers - 80°C.

2° Quadrimestre:

- Avaliacéo das obras do Posto de Coleta Externa fixo na Cidade de Marechal Candido de
Rondon, na 20a Regional de Salde, vinculado ao Hemocentro Regional de Cascavel, com
previsao de entrega atualizada para novembro proximo;

- Avaliacdo de biopardmetros nao invasivos para triagem hematolégica de doadores de
sangue
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b) Mapeamento e monitoramento de nimero de leitos SUS cadastrados no sistema de
cadastro de estabelecimentos de salude - CNES, para a manutencdo de atendimento.

Neste primeiro quadrimestre atendemos 91,3% dos leitos SUS do Estado de um total de
21.802 leitos (CNES, més de referéncia margo/2022). Deste montante, 1892 leitos SUS
foram atendidos por outros bancos de sangue privados do Estado. O percentual de
atendimento foi semelhante ao observado em 2021, devido a diminuicao de leitos clinicos e
de UTI para Covid, em razdo do avanc¢o da imunizacdo da populacdo e estabilidade da
pandemia. Com a abertura dos Hospitais Regionais de Guarapuava e de lvaipord para
atendimento a populacao e passando para a gestao da Funeas, serao ampliados o nimero
total de leitos SUS e do niimero de leitos SUS atendidos pelo Hemepar.

2° Quadrimestre:

Neste segundo quadrimestre atendemos 91,5% dos leitos SUS do Estado de um total de
20.980 leitos (CNES, més de referéncia julho/2022). Deste montante, 1791 leitos SUS foram
atendidos por outros bancos de sangue privados do Estado. O percentual de atendimento foi
semelhante ao observado em 2021, conforme justificado anteriormente (1° Quadrimestre
2022).

¢) Manutencéo das parcerias com as Universidades Estaduais e Fundacgdes.

Manutencdo das parcerias com Universidades Federais e Estaduais, Fundacdes e
Hospitais Universitarios.

2° Quadrimestre:

Manutencéo das parcerias com Universidades Federais e Estaduais, Fundagfes e Hospitais
Universitarios.

AcOes relacionadas meta n° 58:

a) Adquirir equipamentos para estruturacao de leitos de UTI e enfermaria adulto e pediatrico
COVID-19.

Diante da reducéo de casos de COVID-19, no 1° Quadrimestre ndo houve aquisicdo de
novos equipamentos

2° Quadrimestre:

Diante da reducédo de casos de COVID-19, no 2° Quadrimestre ndo houve aquisicdo de
novos equipamentos

a) Estabelecer normativa para financiamento de leitos de UTI e enfermaria COVID- 19
adulto e pediatrico priorizando os hospitais publicos

A Resolugdo SESA n° 132/2022, prorroga para 30 de junho de 2022 para contratacdo
emergencial de leitos de UTI e Retaguarda Clinica.

2° Quadrimestre:

As normativas de contratacéo de leitos UTI e enfermaria COVID-19 foram encerradas porém
hospitais de referéncia estdo atendendo as demandas de Sindrome Respiratéria Aguda.
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c) Ofertar leitos de UTI e enfermaria COVID-19 adulto e pediatrico com acesso
regulado.

1° Quadrimestre
Macrorregional Adulto Pediatrico
UTI Enfermaria UTI Enfermaria
Macro Leste 169 289 0 10
Macro Oeste 111 67 0 9
Macro Noroeste 87 50 0 8
Macro Norte 114 170 5 10
Total 481 576 5 37

Fonte: DGS/SESA, atualizado em 05/04/2022

2° Quadrimestre:

2° Quadrimestre
Macrorregional Adulto Pediatrico
UTI Enfermaria UTI Enfermaria
Macro Leste 89 133 5 5
Macro Oeste 99 64 9 9
Macro Noroeste 87 50 8 8
Macro Norte 94 130 10 10
Total 369 377 32 32

AcOes relacionadas meta n° 59:

a) Estabelecer a utilizacéo de protocolos e procedimentos padronizados para a resposta ao
coronavirus.

- No 1° quadrimestre de 2022 foram realizadas a¢6es de atendimento a situacdo de
pandemia conforme os diferentes cenarios da COVID-19 no estado ao longo dos meses.

- Foi elaborada uma nova Nota Orientativa (NO 01/2022 — Medidas de Prevencdo de
COVID-19 a serem adotadas no periodo de carnaval), foram revisadas 09 Notas
Orientativas (03/20, 06/20, 07/20, 08/20, 16/20, 22/20, 28/20, 40/20 e 03/21) e 10 tornadas
sem efeito (05/20, 24/20, 34/20, 46/20, 48/20, 50/20, 51/20, 52/20, 54/20 e 01/22).

- Foram publicadas as Resolu¢bes Sesa n.° 188/2022, que regulamentou o disposto no
Decreto Estadual n® 10.530, de 16 de marco de 2022, que estabelece novas medidas para o
uso da mascara de protecdo facial individual no enfrentamento da emergéncia de saude
publica decorrente da pandemia da COVID-19, e posteriormente a Resolu¢cdo Sesa n.°
243/2022 a fim de regulamentar o Decreto Estadual n°® 10.596, de 29 de marco de 2022, que
estabelece novas medidas para o uso da mascara de protecdo facial individual no
enfrentamento da emergéncia de salde publica decorrente da pandemia da COVID-19.

- Com a alteracdo do cenario da doenca no Estado, e considerando a necessidade de
alinhamento das informagbes e de atualizar as medidas de prevencdo e controle, foi
publicada em 13/04/22 a Resolucdo Sesa n.° 283/2022 que dispde sobre medidas gerais de
prevencdo e controle sanitario no enfrentamento da COVID-19 no Estado do Parana, e
revoga a Resolugdo SESA n.° 632, de 06 de maio de 2020, Resolucdo SESA n.° 1465, de
15 de dezembro de 2020, Resolucdo SESA n.° 1488, de 22 de dezembro de 2020,
Resolucédo SESA n.° 1471, de 18 de dezembro de 2020, Resolucdo SESA n.° 927, de 06 de
outubro de 2021, Resolucdo SESA n.° 944, de 31 de julho de 2020, Resolugdo SESA n.°
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794, de 26 de agosto de 2021, Resolugdo SESA n.° 1023, de 17 de novembro de 2021 e
Resolucédo SESA n.° 1268, de 13 de setembro de 2020.

b) Monitorar o comportamento dos casos de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG) nos sistemas de informacao da Rede de Atencédo a Saude para
permitir avaliacdo de risco e apoiar tomada de deciséo.

c) Prover recursos necessarios de estoque de insumos estratégicos para execuc¢ao das
acOes de respostas a situacao de pandemia pelo coronavirus e outros virus respiratérios.

AcOes relacionadas meta n° 60:

a) Atender a demanda do LACEN na composic¢éo do Kit para diagnéstico da COVID-19
pelo método RT PCR

3° Quadrimestre:

N&o houve demanda de kits (Meios de Transporte Viral - MTV) no 3° quadrimestre/2022.

Consideracdes:

Meta n° 1: Atingida
Meta n° 2: Atingida

Meta n° 3: Parcialmente atingida. Houve a implantacdo do Programa Vida no Transito
(PVT) no municipio de Umuarama (Decreto Municipal n.° 162 de 31 de maio de 2022). Para
a implementacao da estratégia, representantes do municipio participaram do Curso de
Capacitacao na Metodologia do Programa Vida no Transito. Outros municipios interessados
em implantar o PVT, também participaram do curso, mas relataram dificuldades devido ao
déficit no quadro de pessoal municipal. Salienta-se que a equipe da
DVPAZ/CPRO/DAV/SESA realizou diversas agdes para apoiar os municipios e Regionais de
Saude (RS) na implantacéo e adesédo ao PVT, tais como: reunides online com municipios e
RS; realizacdo do VII Férum Estadual do Programa Vida no Transito no dia 29 novembro de
2022; realizacdo e acompanhamento do Curso de Capacitagdo na Metodologia do Programa
Vida no Transito — PVT/PR (4 turmas) durante o ano de 2022, na modalidade de educacao a
distancia, com a Escola de Saude Publica do Parana.

Meta n° 4: Atingida
Meta n®5: Atingida
Meta n°® 6: Atingida

Meta n° 7: N&o atingida. A definicdo do perfil assistencial dos HPP esta vinculada ao
projeto do Banco Mundial, ainda em tramitacéo.

Meta n° 8: Parcialmente atingida. Indicador calculado com base nos dados parciais
disponiveis no SINAN dbf de 02/12/2022. Esse indicador é avaliado anualmente, com base
nos novos diagnésticos de hanseniase dos anos das coortes (2021 para casos
paucibacilares e 2020 para multibacilar). A pandemia de covid-19 criou dificuldades para o
atendimento e tratamento dos pacientes com hanseniase nas Unidades de Saude da
Atencdo Primaria, gerando atrasados em agendamentos, remarcacdo de consultas,
prorrogacdes de tratamento, ndo realizagdo da dose supervisionada da medicacéo,
dificuldades na avaliagéo de contato e busca ativa de novos casos, contribuindo para gerar
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um impacto negativo no tratamento, ndo sendo apenas um cenario estadual, mas nacional

Meta n° 9: Nao atingida. O grau de incapacidade fisica ao diagnéstico da hanseniase reflete
se 0 mesmo esta ocorrendo de forma oportuna ou tardia. A deteccdo de novos casos tem
diminuido nos ultimos anos, culminando em diagndstico tardio, situacao percebida também
em outros estados do pais. Iniciativas como o Projeto Sasakawa e a incorporacdo de novos
testes, com o PCDT 2022, séo ac¢les para reverter esse quadro.

Meta n° 10: Nao atingida. O método de calculo do indicador “Cobertura de Saude Bucal na
APS” passou por alteracdes devido necessidade de alinhamento as inovacgfes instituidas
pelo Programa Previne Brasil (portaria 2.979/2019). O novo método de célculo considera o
guantitativo de populacédo cadastrada pelas Equipes de Saude da Familia e Equipes de
Atencdo Primaria que possuam Equipe de Salde Bucal vinculadas e financiadas pelo
Ministério da Salde. Dessa forma houve uma diminuicdo expressiva do indicador de
cobertura de saude bucal e consequentemente a meta proposta nao foi atingida.

Meta n° 11: Parcialmente atingida: O alcance foi de 77% da meta. No ano de 2022 foram
realizados 97% dos exames realizados em 2019, ano anterior a pandemia de Covid-19.

Meta n°® 12: Parcialmente atingida: O alcance foi de 75% da meta, considerando. No ano
de 2022 foram realizados 96% dos exames realizados em 2019, ano anterior a pandemia de
Covid-19.

Meta n° 13: N&o atingida. O estado do Parana estabeleceu uma meta ousada para reducéo
da mortalidade materna, embora ndo tenha sido atingida, a Razdo de 39,5 representa a 32
menor na série historica do Estado. No ano de 2019 que antecedeu ao atual PES, a Razéo
foi de 42,4, a melhoria no indicador demonstra o reflexo positivo das acgfes realizadas por
meio da Linha de Cuidado Materno Infantil.

Meta n°® 14: Ndo atingida. Os dados provenientes do Sistema de Informacgfes sobre
Nascidos Vivos sao preliminares, sujeitos a alteragcdes. No més de janeiro foi inserido no
sistema mais 7.000 nascidos vivos, o qual impacta positivamente no indicador. Sera
realizada nova analise neste primeiro quadrimestre para se ter o resultado real do indicador
de taxa de mortalidade infantil no ano de 2022.

Meta n° 15: Parcialmente atingida: Com o impacto da pandemia houve uma reducdo do
indicador do nimero de consultas de pré-natal, tanto pelas orientagcbes de aumentar o
espagcamento entre as consultas, quanto pela reducéo a procura dos servigos de salde pelas
usuarias. Embora néo tenha atingido a meta estadual, esse indicador apresentou aumento
em 2022, comparado aos anos pandémicos.

Meta n° 16: Atingida
Meta n® 17: Atingida
Meta n° 18: Atingida
Meta n°® 19: Atingida
Meta n° 20: Atingida
Meta n°® 21: Atingida
Meta n°® 22: Atingida
Meta n° 23: Atingida
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Meta n° 24: Atingida

Meta n° 25: Nédo atingida. O modelo de cuidado aos idosos no estado do Parana esta
proposto na Linha de Cuidado a Pessoa ldosa publicada em 2018. Trata da identificacdo
precoce e do manejo da Fragilidade com o uso do IVCF-20 (indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional 20). A estratégia vem sendo implantada na Atencdo Primaria a Saude e
Atencao Secundaria, devendo expandir-se progressivamente para toda a Rede de Atencao a
Saude.

Meta n° 26: Atingida
Meta n°® 27: Atingida
Meta n° 28: Atingida

Meta n°® 29: Nao atingida. Todavia, acGes estratégicas neste sentido tém sido planejadas e
executadas pela DVPAZ/CPRO/DAVI/SESA, a fim de cumprir a pactuagdo disposta no
instrumento, tais como a divulgacao e apoio as Regionais de Salde para que 0os municipios
aderissem a Resolucao SESA n.°1026/2021 (publicada em Dezembro de 2021) que instituiu
o Incentivo Financeiro Estadual de Apoio para implantacédo e fortalecimento do Nucleo de
Prevencédo de Violéncias e Promocgdo da Salde e da Cultura de Paz (Nucleo de Paz). O
valor de repasse previsto foi de 14.000,00 (quatorze mil reais) em parcela Unica, e foram
elencados 29 municipios do Estado com o Indice Ipardes de Desenvolvimento Municipal
(IPDM) de médio baixo desempenho em 2018. Ressalta-se que Morretes e Iracema do Oeste
receberam o Incentivo em Dezembro/2022; Clevelandia e Ipiranga ainda aguardam o
recebimento, pois ja realizaram a adesdo ao Incentivo; e cinco solicitagdes municipais estdo
tramitando internamente e aguardando a assinatura do gestor estadual nos Termos de
Adesdao, sdo os municipios de: Bocailva do Sul, ltaperucu, Inacio Martins, General Carneiro
e Imbau. Publicou-se a 12 edicdo do Manual de Orientacéo: Implantacdo e Implementacao do
Nucleo de Prevencéo de Violéncias e Promocao da Saude e da Cultura de Paz (Nucleo de
Paz) no Parana (jan/2022), o material tem a finalidade de subsidiar as equipes de salde e da
rede intersetorial na execucgéo da estratégia.

Meta n° 30: Parcialmente atingida: A meta foi parcialmente atingida, no entanto a SESA
esta em processo de licitagdo para a aquisicdo de equipamentos para renovacao do Parque
Tecnoldgico dos Bancos de Leite Humano ja existentes, bem como para a implantacao de
trés novos Bancos de Leite Humano.

Meta n° 31: Parcialmente atingida: A meta nao foi atingida na totalidade, porém no
segundo semestre de 2022 foi retomado as avaliagdes dos hospitais ja habilitados e iniciado
avaliacdo de novos hospitais para sensibilizacéo na iniciativa.

Meta n® 32: Ndo atingida. O Ministério da Salde langcou um curso na modalidade online
para sensibilizacdo da estratégia. Realizamos a divulgacdo via e-mail para todas as
Regionais de Saude e hospitais. Formacéo de sete tutores (fevereiro/2022). Previsto para o
segundo semestre de 2022 a retomada da implementacao da estratégia do Método Canguru.
Ocorreu substituicao da referéncia estadual e proposto a implementacédo do método para 1°
semestre de 2023.

Meta n° 33: Nao atingida. Esclarecemos que a formacédo de tutores nessa estratégia ocorre
pelo MS e ndo tem acontecido. No entanto trabalhou-se esta tematica na lives de
puericultura, e esta sendo contemplada na elaboracéo da Linha de Cuidado da Crianca.

Meta n° 34: Atingida

Meta n° 35: Atingida

104




Meta n° 36: Atingida
Meta n°® 37: Atingida
Meta n° 38: N&o se aplica

Meta n° 39: Ndo atingida. Em virtude da pandemia, a proposta foi alterada para realizar
0 encontro na modalidade virtual, e previsdo para realizacdo no ano de 2023. O projeto de
capacitacdo foi compartilhado via e-mail para consideracbes do DSEI Litoral Sul, e, por
conseguinte incluido no e-protocolo para aprovacao da Diretora de Atencao e Vigilancia em
Saude e encaminhamento a Escola de Salde Publica do Parana

Meta n® 40: Nao atingida: o aumento da mortalidade por doencas cardio e cérebro
vasculares se deve, pela ndo adesdo aos cuidados eletivos e acompanhamento dos
pacientes. Em especial no periodo pandémico, por sobrecarga no sistema de salde.

Meta n® 40: Nao atingida. o aumento da mortalidade por doencas cardio e cérebro
vasculares se deve, pela ndo adesdo aos cuidados eletivos e acompanhamento dos
pacientes. Em especial no periodo pandémico, por sobrecarga no sistema de salde.

Meta n® 41: Nao atingida. Em 2014 era 49,70% e iriamos reduzir a taxa em 5% nos
préximos 10 anos, em 2020 atingimos 44,08% por nao haver movimento de veiculos devido
a medidas restritivas de circulagdo pela pandemia, logo os traumas e mortes de causas
externas reduziram) a taxa de mortalidade por causas externas, exceto agressao se mantém
no Parana, em 46,68% no ano de 2022, pelo retorno do movimento em vias publicas, com
pedestres e veiculos.

Meta n°® 42: Atingida
Meta n° 43: Atingida

Meta n° 44: Nao atingida. resultado de 50% de execugédo. O servico de entrega em casa de
medicamentos foi implantado em mais uma Regional de Saude (RS), em vez de duas, pelos
seguintes motivos: O servico tem como premissa o atendimento aos usuarios dos municipios
sede das RS que concentram o maior volume de pacientes cadastrados no Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF). Nesse sentido, foram contempladas as
farmacias regionais de grande e médio porte, totalizando 6 unidades (Curitiba, Londrina,
Maringa, Cascavel, Foz do Iguacu e Ponta Grossa), que representam cerca de 70% do
atendimento em farméacias de RS. O avanco alcancado na descentralizacdo da etapa de
dispensacao dos medicamentos do CEAF aos municipios, propiciando que o usuario tenha
acesso a esse grupo de medicamentos em seu municipio de residéncia, sem a necessidade
de se deslocar ao municipio sede de RS. Atualmente a etapa da dispensacéo ocorre em
farmacias municipais de 375 municipios, atendendo a cerca de 60% do total de usuarios
cadastrados em todo o estado. Os demais 40% dos usuarios oriundos de 24 municipios sao
atendidos pelas farmacias das RS.

Meta n° 45: Atingida.

Meta n°® 46: N&o atingida. O Estado possui 21 Regi6es com Ambulatérios Médicos de
Especialidades — AMEs Regionais gerenciados por Consércios Intermunicipais de Saude -
CIS. O acompanhamento da Qualificacdo dos AMEs se da nos 22 CIS que aderiram ao
Programa QualiCIS desde 2021, no monitoramento que ocorre semestralmente. Atingimos
59% da meta com 13 AMEs com nivel minimo de qualificacéo, isto ocorre porque a maioria
dos AMEs realizou sua primeira avaliacdo em agosto de 2022.

Meta n°® 47: Atingida.
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Meta n° 48: Nao atingida. Projeto em estudo porém com a prioridade do Programa Opera
Parana, ndo foram desenvolvidas agdes.

Meta n°® 49: Atingida
Meta n°® 50: Atingida
Meta n°®51: Atingida
Meta n®52: Atingida
Meta n°® 53: Atingida

Meta n® 54: Parcialmente atingida. Mantém-se reunifes técnicas entre SESA/PRED e
Contratada para acompanhamento do término da obra, em tramite assinatura da TAC entre
PRED e contratada para retorno das obras.

Meta n°® 55: Atingida

Meta n° 56: Nao atingida. Esta meta refere-se aos AMESs que seriam construidos pela SESA
para posteriormente serem doados aos Consorcios Intermunicipais de Salde — CIS que
fariam a gestdo desta unidade ambulatorial de referéncia Regional, conforme ocorre hoje em
prédios que ndo comportam mais os atendimentos. No final do segundo semestre de 2022 a
SESA, ja com os projetos das unidades definidos, optou em realizar o apoio os municipios
sede para a execugédo da obra, por meio de repasse de recursos. Sendo assim esta meta foi
alterada conforme consta na PAS 2023, aprovada por este Conselho.

Meta n® 57: Atingida
Meta n°® 58: Atingida
Meta n®59: Atingida

Meta n° 60: Ndo atingida. Nao houve demanda de producédo devido a suprimento por outros
meios.
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DIRETRIZ 3 — QUALIFICACAO DA VIGILANCIA EM SAUDE

Objetivos, Metas, Indicadores e Resultados

OBJETIVO 1: QUALIFICAR AS ACOES DE ATENCAO E VIGILANCIA EM SAUDE

Meta para 2022 Indicador para Resultados Resultados Resultados | Acumulado
monitoramento 1° 20 3° (Resultado
e avaliacdo da | Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre Anual)
meta.
1 Implantar e Programa 306 93 0 399
manter o implantado em
Programa 399 municipios
Estadual de
Fortalecimento da
Vigilancia em
Saude em 399
municipios
2 Implantar 02 Numero de
Diretrizes Diretrizes de
Estaduais de Seguranga do
Seguranca do Paciente 0 0 1 1
Paciente (DESP) | implantadas
Implementar 35% | Percentual de
das acoes execucdo das
3 estratégicas de metas pactuadas
Vigilancia e nas 10 acbes 29.15% 6,84% 3,56% 39,55%
Atencdo a Saude | estratégicas de
das Populactes Vigilancia e
Expostas aos Atencédo a Saude
Agrotoxicos. das Populagbes
Expostas aos
Agrotoxicos.
Aumentar para Percentual de
34% a municipios com
implantacéo dos mais de 100 mil 0 0 0
4 Nucleos habitantes com 0
Municipais de Nucleo de
Seguranca do Seguranga do
Paciente em Paciente
municipios com instituido
mais de 100 mil (NUmero de
habitantes. Municipios com
mais de 100 mil
com
NSP/NUumero de
Municipios com
mais de 100 mil
habitantes x 100)
Aumentar para Numero de
472 o nimero de Nucleos de
5 Ncleos de Seguranga do 430 7 1 438
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Seguranca do
Paciente em
Estabelecimentos
de Assisténcia
Hospitalar (EAH).

Paciente em
Estabelecimentos
de Assisténcia
Hospitalar.

OBJETIVO 2: IDENTIFICAR
AVALIACAO DE RISCO, OS

DETERMINANTES

E CONDICIONANTES DE DOEN

E MONITORAR, COM BASE NA ANALISE DE SITUAGCAO DE SAUDE E NA
AS E AGRAVOS

Alcancar 75% de
homogeneidade
das coberturas

Percentual de
Homogeneidade
da Cobertura

6 vacinais do Vacinal 0% 0% 0% 0%
Calendario Basico | adequada nos
das Criancas até municipios do
1 (um) ano de Estado do
idade, no Estado Parana
do Parana
Encerrar a Proporcéo de
investigacdo de casos de
86,75% dos casos | Doencas de 75,7% 78,9% 84,5% 84,5%
de doencas de Notificacao
7 notificacdo Compulsoéria
compulsoria Imediata (DNCI)
imediata (DNCI), encerradas em
registradas no até 60 dias apos
SINAN em até 60 | a notificagao.
dias apos a
notificacao.
Implantar 1 Numero de
unidade sentinela | unidade sentinela
de vigilancia de implantada 0 0 0 M(.eta.
fronteira Atingida em
2021
Notificar e Numero de casos
investigar no de PFA/Polio em
minimo 23 casos | menores de 15 5 21 15 41
de Paralisia anos, notificados
Flacida por ano.
Aguda/Poliomielite
em menores de
15 anos.
Ampliar para Proporcéo de
95,75% de notificac6es de
notificac6es de violéncia
10 violéncia interpessoal e
interpessoal e autoprovocada
autoprovocada com 0 campo 89,2% 87% 89 5% 89%
com 0 campo raca/cor =70
raca/cor preenchido com
preenchido com informacao valida
informacao valida.
Reduzir para 1l o NUmero de casos 0 2
1 nimero de casos | novos de AIDS 0 2
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de AIDS em
menores de 5
anos.

em menores de 5
anos.

Reduzir para 753
0s casos de

Numero de casos
de sifilis

12 transmisséo congénita em
vertical da sifilis menores de um 162 176 184 858
congénita em ano de idade.
menores de um
ano de idade.
Aumentar para Proporcéo de
13% a propor¢cdo | municipios com
de municipios em | incidéncia menor 7,7% 16%
13 eliminacdo da gue 10 casos 24% 25,3%
tuberculose. novos por 100 mil
habitantes e
busca do
sintomético
respiratorio
acima de 0,3%
da populacdo ao
ano.
Manter em no Proporcéo de
14 minimo, 97% a registros de
proporcéo de Obitos com causa
registros de 6bitos | basica definida. 96.1% 95.7% 96% 96,5%
com causa basica
definida.
Manter a Proporcéo de
15 investigacdo de Obitos maternos
100% dos 6bitos | investigados no 100% 100% 100% 100%
maternos. Médulo SIM
Federal.
Manter a Proporcéo de
investigacdo em Obitos de
16 99,32% dos 6bitos | mulheres em
em mulheres em idade feértil (MIF) 88 9% 88,8% 91,4% 94,2%
idade fértil (MIF). investigados no ’
Médulo SIM
Federal.
Manter a Proporcéo de
17 investigacdo em obitos infantis
97% dos 6bitos investigados. 73,8 % 77,7% 84,4% 88,9%
Infantis.
Manter a Proporcéo de
18 investigacdo em Obitos fetais
97% dos 6bitos investigados. 72,9% 79,3% 86% 87,9%
fetais.
Ampliar a rede de | Nimero de 0 0
19 Servigo de Servigos 0 0
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Verificacdo de implantados.

Obitos - SVO do

Parana para 3

unidades

Aumentar para Numero de

125 o nimero de | supervisdes 87 110
20 supervisfes em realizadas no 4 19

laboratérios que ano.

prestam servigos
as SUS).

OBJETIVO 3: MONITORAR EM CONJUNTO CO

SAUDE

PUBLICA QUE SOFREM INFLUENCIA DO MEIO AMBIE
MEDIDAS DE INTERVENCAO PARA PREVENCAO E CONTROL

M OS MUNICIPIOS, OS AGRAVOS DE INTERESSE EM
NTE E FATORES AMBIENTAIS, PROPONDO
E.

Reduzir para 32 Numero de
21 namero de Municipios com
municipios com IIP =2 4% no més 0
indice de de novembro. 19 19
Infestacéo Predial
(I1P) de alto risco. 0
Reduzir para 750 | NUmero de casos
22 0 nimero de de intoxicacdes
casos de acidentais por
intoxicacOes medicamentos
) : : 74
acidentais por em criancas de 0
medicamentos em | a 12 anos 102 170 346
criancas de 0 a 12 | incompletos.
anos incompletos.
Acompanhar a Numero de
vigilancia do ion Regibes de
fluoreto em 6 Saude com
23 Regibes de monitoramento
Sadude. dos dados da 19 18 19 19

vigilancia do ion
fluoreto na agua
para consumo
humano.

OBJETIVO 4: IMPLEMENTAR ACC)ES DE GERENCIAMENTO DO RISCO SANITARIO E AGRAVOS A SAUDE
DECORRENTES DA PRODUCAOQ, CIRCULACAO DE BENS E DA PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE E
DE INTERESSE A SAUDE.

Desenvolver 22 regides de
acOes de salde com acgles
24 implementacao e | desenvolvidas
gerenciamento do 3 19 22
grau de risco 0
sanitario nas 22
regides de saude
Reduzir em 15% o | Percentual anual
percentil 90 da de reducéo do
25 densidade de P90 (100 - (P90
incidénciade | do ano atual x 15.89% 0% 9,29% 25,18%
Infec¢do Priméaria | 100)/P90 do ano
de Corrente
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Sanguinea
Laboratorialmente
confirmada
associada a
Cateter Venoso
Central (IPCL-
CVC), em UTI
Adulto.

2018).

Monitorar o nivel
de residuos de
contaminantes em

Percentual de
amostras
coletadas por

26 alimentos em no ano (Numero de
minimo 90% das amostras de
amostras alimentos 17,13% 37,24% 37,5% 90,9%
programadas no coletadas por
Programa ano/nimero de
Estadual de amostras
Andlise de programadas
Residuos de para coleta por
Agrotoxico em ano X 100)
Alimentos
27 Aumentar para Percentual de
90% o percentual | amostras
de amostras coletadas por 0 0 95,7% 95,7%
coletadas no ano (Numero de
Programa amostras de
Estadual de alimentos de
Controle de origem animal
Residuos de coletadas por
Medicamentos ano/nimero de
Veterinarios em amostras
Alimentos de programadas
Origem Animal. para coleta por
ano x 100).
OBJETIVO 5: FORTALECER A SAUDE DO TRABALHADOR COMO UMA ACAO TRANSVERSAL DO SUS
Aumentar para Numero de
776 o nimero de | notificacio das
28 notificaces das doencas
doencas i
relacionadas ao [re;zgl(;]:a:s 5 a0 228 332 327 1097
trabalho. Sinan.
OBJETIVO 6: RETOMAR A CAPACIDADE PRODUTIVA E DE PESQUISA DO CPPI
Produzir 15.000 Ndmero de
frascos de Soro frascos de Soro 0 0
29 Antiloxoscélico. Antiloxoscélico 0 0
produzidos por
ano.
30 Produzir 7500 Numero de 0 0
0 0
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frascos de Soro frascos de Soro
Antibotropico. Antibotrépico
produzidos por
ano.
Produzir 2500 Numero de
frascos do frascos de 0 0
31 Antigeno de Antigeno de 0 0
Montenegro. Montenegro
produzidos por
ano
Realizar 4 Numero de
pesquisas participacfes em 6 11
32 At ; 1 4
cientificas para projetos de
desenvolvimento pesquisa,
de novos produtos | submisséo de
€ processos. artigos
cientificos,
registro de
patentes por ano.

AcOes relacionadas meta n°®1:
a) Implantar o Programa nos 399 municipios;

- O Programa Estadual de Fortalecimento da Vigilancia em Salde — ProVigiA-PR foi
instituido em dezembro de 2021, com o primeiro repasse de recursos no valor de 30 milh&es
em custeio ja efetuado no ano.

- Como primeira etapa do programa, a Resolugdo Sesa n.° 1.102/2021 previa o
encaminhamento do Termo de Adeséo e documentos oficiais por parte de cada municipio a
fim de formalizar a adesé@o ao programa. Até o més de abril de 2022 ja foram recebidos os
documentos de adesao referentes aos municipios de 17 regifes de salde.

2° Quadrimestre:

O PROVIGIA Parana apresenta execucao continua no territério pois envolve a realizacéo e
monitoramento de 12 a¢Bes estratégicas de atencéo e vigilancia em salde, quais sejam: 1)
Qualificar 0 registro das acbes de controle sanitario no  sistema
estadual de informacao em vigilancia sanitaria (SIEVISA); 2) Desenvolver a¢des de controle
sanitario com foco no risco; 3) Melhorar a qualidade de vida dos idosos residentes em
instituicdes de longa permanéncia; 4) Melhorar o acolhimento, detec¢do e acompanhamento
dos casos de hanseniase na atengdo primaria a saude; 5) Promover capacitacdo em saude
do trabalhador para os profissionais da atencéo e vigilancia em saude; 6) Investigar 100%
dos acidentes de trabalho tipicos que resultaram em 6ébito e amputacéo e investigar 100%
dos AT com criancas e
adolescentes (tipicos e de trajeto) e registrar no SIEVISA; 7) Aumentar a cobertura de
registro do estado nutricional de criancas, adolescentes, adultos, idosos e gestantes; 8)
Promover fatores de protecédo e realizar agbes para prevencéo e controle dos fatores de
risco para as doencas crénicas nado transmissiveis (DCNT); 9) Aprimorar a vigilancia das
intoxicacdes exdgenas e o controle das arboviroses, especialmente no combate do mosquito
Aedes aegypti transmissor das arboviroses Dengue, Zika virus e febre Chikungunya; 10)
Realizar analises em amostras de agua para consumo humano para 0s parametros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez; 11) Realizar acdes de avaliacdo e
monitoramento da vigilancia do oObito e das infecgbes sexualmente transmissiveis
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responsaveis pelos casos de transmissdo vertical e 12) Realizar acdes de avaliacdo e
monitoramento dos sistemas de informacéo da vigilancia epidemiolégica.

As informacdes gerais a respeito do programa foram organizadas e disponibilizadas na
pagina da Secretaria de Estado da Saude, em:
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/ProVigiAPR

3° Quadrimestre:

No 3° Quadrimestre foram realizadas as discussdes e definicbes necessarias para a
publicacdo da Resolucdo de repasse financeiro do PROVIGIA PARANA referente ao
exercicio 2022, o qual foi concretizado por meio da Resolugdo Sesa n.° 808/2022, definindo
o repasse de 50 milhdes de reais, sendo 20 milhGes de capital (com repasse integral no
ano), e 30 milhdes de custeio (com repasse de 50% no ano e reserva dos outros 50% para
repasse em 2023 mediante atingimento de resultados de cada municipio). As informacgdes a
respeito dessa definicdo foram apresentadas no Grupo Técnico de Vigilancia em Saude da
CIB/PR, bem como em reunido do pleno.

A Resolucdo citada e demais documentos relacionados podem ser encontrados em:
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/ProVigiAPR

No periodo foi também realizada pesquisa junto as Regionais de Salde, para
acompanhamento da adesdo ao programa por parte dos municipios, bem como as
estratégias utilizadas em cada regido para divulgacao e orientacdo do mesmo.

Cabe informar que 100% dos municipios fizeram adesdo ao Programa, e estdo em
acompanhamento nas respectivas regiées de saude.

b) Realizar acdes educativas e orientadoras vinculadas as a¢des contempladas no
Programa.

- N&o realizada no 1° quadrimestre

2° Quadrimestre:

- Em 01 de junho de 2022 foi realizado encontro com representantes das Regionais de
Salde do Estado, totalizando 53 participantes. Foram abordados os aspectos gerais do
PROVIGIA PARANA, bem como realizadas discussdes detalhadas de cada uma das 12
acOes que compde o programa.

- Em 30 de junho foi realizada oficina regional, na 172 Regional de Saulde, também com
abordagens sobre o programa, as acdes estratégicas e aplicacdo dos recursos, com a
participacdo de gestores e técnicos da atencao e vigilancia em salde da Regional de Saude
e dos municipios de abrangéncia.

- Considerando a importancia do alinhamento das informacgfes e da prestacdo de subsidios
necessarios para a boa conducdo do processo, foi encaminhado, em 01/07/2022, Memo
circ. 160/2022-DAV/SESA com orientag8es adicionais emitidas frente as acdes do Programa
Estadual de Fortalecimento da Vigilancia em Salde - PROVIGIA PARANA,
complementando as informac¢8es do Descritivo das A¢bes, ja disponibilizado.

3° Quadrimestre:

- Em 01 de setembro foi realizada oficina regional, na 162 Regional de Salde, com
participacdo de representantes da Diretoria de Atencéo e Vigilancia em Saude (DAV) com
abordagens sobre o programa, as acdes estratégicas e aplicacdo dos recursos, com a
participacdo de gestores e técnicos da atencao e vigilancia em salde da Regional de Saude
e dos municipios de abrangéncia.
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- O resultado da pesquisa encaminhada as Regionais de Salde evidenciou a realizagao de
diversas iniciativas de capacitacéo, orientagédo e apoio loco regionais para fortalecimento do
programa.

- Em dezembro de 2022 foi realizada reunido remota com representantes de todas as
Regionais de Salde para apresentacédo do Sistema PROVIGIA PARANA, a ser utilizado
para o monitoramento das acdes e acompanhamento geral do programa. O referido sistema
encontra-se em concluséo pra entrada em producéo a partir de janeiro de 2023.

AcOes relacionadas meta n° 2:

a) Implementar, monitorar e avaliar as medidas estratégicas voltadas a qualificacdo do
cuidado em saude e a Seguranca do Paciente.

2° Quadrimestre:

- As acles relacionadas a Seguranca do Paciente se consolidam em diversos eixos e
estratégias no ambito da Secretaria de Estado da Saude.

- Como forma de organizar o processo e dar continuidade as tratativas ja em curso, no 2°
guadrimestre foram realizadas reunifes internas das diversas areas que compde a tematica
a fim de alinhamento de informagfes e proposi¢céo das novas etapas de trabalho.

- A fim de promover a atualizacéo dos instrumentos legais que regem essa pratica, 0 grupo
esta realizando uma revisdo geral das normativas vigentes para avaliar a necessidade de
melhoria de algum ponto.

- O processo de fortalecimento das acgbes voltadas a implementacdo dos Nucleos de
Seguranca do Paciente foi marcado por uma grande rodada de reunides regionais, com as
equipes do Estado, municipios e servigcos de salde para tratar de “NUcleos de Seguranca do
Paciente — importancia da implantacao”, “Avaliacdo Nacional das Praticas de Seguranca do
Paciente em Hospitais com UTI e Servicos de Dialise” e “Notificacdo de Eventos Adversos
relacionados a Assisténcia em Saude no Sistema Notivisa 2.0”, contando até o momento
com 160 participantes em 09 regides de saude.

- Além disso, no escopo do PROADI SUS, o Ministério da Saude e Hospital Albert Einstein,
alinhado ao PlanificaSUS trouxeram a discussédo dessa tematica para apoio ao Estado do
Parana.

3° Quadrimestre:

No intuito de promover e apoiar a implementacao de iniciativas voltadas a Seguranca do
Paciente em diferentes areas da atencéo, organizacéo e gestao de Servicos de Saude, por
meio da implantacdo de Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) em estabelecimentos de
saude, foram realizados treinamentos/capacitacées visando: apoiar a implementacdo de
praticas de seguranca do paciente; identificar estratégias que conectem a lideranca e os
profissionais da linha de frente do cuidado; e fortalecer a formagéo e avaliacdo da cultura de
seguranca do paciente.

Ao final do 3° quadrimestre de 2022 concluiu-se integralmente o previsto na “Diretriz 02:
Melhoria da seguranca do paciente nos servigos de saude do Estado do Parana” por meio
das seguintes acdes:

- Realizada a avaliacdo da adesdo as praticas de Seguranca do Paciente nos
estabelecimentos de assisténcia hospitalar (EAH) do Parana. A meta estabelece o aumento
de 80% para 90% no numero de EAH com leitos de UTI participando da Avaliacao Nacional
das Praticas de Seguranca do Paciente junto a Anvisa. No ano de 2022, dos 125 Hospitais
com UTI existentes no Estado do Parana, 116 participaram da Avaliacdo Nacional,
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representando uma adesdo de 92,8%. Ainda no mesmo ano, os Servicos de Dialise
participaram pela primeira vez deste projeto, sendo que dos 49 Servicos de Dialise
existentes, 44 fizeram adeséao;

- Realizado o Simpdsio Estadual de Seguranca do Paciente no ano de 2021;

- Realizados 16 encontros em sedes de Regionais de Salde para fortalecimento das acdes
de prevencao e controle de Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Salde (Iras) na regiao.
Dentre os assuntos debatidos, trabalhou-se intensamente questées relacionadas a
constituicdo das Comissdes Regionais e Municipais de Controle de Infeccdo Hospitalar
(CRECIS e CREMUCIS) Até dezembro de 2022 os municipios de Curitiba, Cascavel, Foz do
Iguacu haviam formalizado a constituicdo de CMUCISS;

- Publicado, em setembro/2021, o Manual de Seguranca no Cuidado das Pessoas na
Atencédo Primaria a Salde. Esta acdo vem sendo acompanhada em paralelo pelo Programa
PlanificaSUS;

Referente as demais Diretrizes Estaduais de Seguranca do Paciente, embora ndo tenham
sido plenamente executadas, vem sendo realizadas diversas ac¢fes relacionadas as suas
metas:

“Diretriz 01: Formalizacdo da documentacdo relacionada a Seguranca do Paciente nos
servicos de saude:”

- Fomentada a implantacdo dos Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) em Servicos de
Salde, resultando até novembro de 2022 no seguinte cenario:

Hospitais com leitos de UTI: 124 Hospitais (com UTI) formalizaram a existéncia de Ndcleos
de Seguranca do Paciente (nimero superior a meta estabelecida pela prépria Diretriz
Estadual, que previa 117 Hospitais com UTI com NSP formalmente constituidos até 2022);
Unidades Basicas de Saude: 09 UBS com NSP implantados;

Unidades Mistas de Saude: 02 Unidades com NSP implantados;

UPA/PAM: 15 UPAs com NSP implantados;

Municipios acima de 100 mil habitantes: dos 17 municipios existentes no Parana (acima de
100 mil hab.), em 2022, Curitiba deu inicio a reestruturacao do seu NSP Municipal. Também
0s municipios de Londrina, Cambé, Cascavel e Maringa igualmente estdo finalizando a
formalizacdo dos seus Nucleos.

“Diretriz 03: envolvimento da pessoa e dos familiares na Seguranca do Paciente nos
Servicos de Salde do Estado do Parand”

- Em 2022 foram realizados 16 encontros em sedes de RS, com a presenca de equipes de
saude dos municipios e de servigos de salde locais, para discussao de multiplas tematicas
relacionadas a Seguranca do Paciente, dentre elas a “importancia do envolvimento da
pessoa e dos familiares na Seguranca do Paciente”. Também foram realizadas divulgacdes
as equipes de saude a respeito dos cursos disponibilizados pela Anvisa relacionados aos
seguintes temas: notificacdo de Eventos Adversos relacionados a Assisténcia a Saude
(onde pacientes, familiares, cuidadores, usuarios de servi¢os de saude, entre outros) podem
notificar incidentes e falhas decorrentes da assisténcia no Sistema Notivisa 2.0 (Link de
acesso ao formulario:
https://www16.anvisa.gov.br/notivisaServicos/cidadao/notificacao/evento-adverso).

“Diretriz 04: Inclusdo do tema Seguranca do Paciente nas instituices de ensino estaduais e
programas de educacdo permanente dos hospitais da rede propria da Secretaria de Estado
da Salde do Parana (SESA) e promocédo da difusdo do conhecimento em Seguranca do
Paciente no Estado do Parana”.

- Em alguns cursos oferecidos pela Escola de Salude Publica do Parana (ESPP) a teméatica
relacionada a Seguranca do Paciente foi inserida a grade curricular.

AcOes relacionadas meta n° 3:

a) Realizar as ac6es de vigilancia e atencéo a saude elencadas no Plano Estadual de
Vigilancia e Atengéo a Saude da Populacao Exposta aos Agrotoxicos;
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- Em 2022 foi dada continuidade a execucao das acdes de vigilancia e atencdo elencadas
no Plano Estadual de Vigilancia e Atencdo a Salde da Populagédo Exposta aos Agrotéxicos.

- No escopo da Acao estratégica n.° 01 manteve-se o contato com as Regionais de Saude
para concluséo dos Planos Regionais (15 planos concluidos até abril). Além disso, encontra-
se em processo de mapeamento quanto a composi¢do dos GT's regionais, dos quais, até o
presente momento, 05 (cinco) contam com representacdo de outras instituicdes, sendo esse
um dado preliminar pois o levantamento da informacéo ainda néo foi finalizado.

- Quanto a Acao estratégica n.° 02, estd sendo finalizada a revisdo da Linha Guia de
Atencdo a Saude das Populacbes Expostas aos Agrotoxicos, para langamento breve. Além
disso esta sendo organizada a edicdo de um curso EAD para capacitacdo no referido
instrumento.

- No que se refere a Acdo estratégica n.° 03, foram avaliadas 100% das fichas de
intoxicacdes por agrotéxicos e encaminhadas inconsisténcias e incompletitude para as RS
(117 notificacdes). Dos casos graves (com internamento), Obitos, em gestantes e em
criancas e adolescentes de 0 a 17 anos (117 casos), dos quais 31 foram investigados com
roteiro complementar in loco. Bem como, foram realizados analise e encaminhamento dos
atendimentos dos Centros de Informacdo toxicolégica, e notificacdo dos casos nédo
notificados no SINAN.

- Na Acao estratégica n.° 04 foram realizadas as coletas do Programa Estadual de Analise
de Residuos de Agrotoxicos em Alimentos-PARA/PR, totalizando no primeiro quadrimestre
de 2022, 103 amostras coletadas nas Unidades do CEASA/PR, perfazendo 20,6% da
programacdo anual para essas Unidades (n=500). Quanto as coletas junto as Escolas
Estaduais, desde o inicio do ano letivo até 25/04, foram realizadas 34 coletas,
representando 11,34% da programacé&o anual para as Escolas (h=300) do Estado.

- Em relagcdo as andlises de residuos de agrotoxicos em agua para consumo humano,
subacéo integrante da Acdo estratégica n.° 4 do PEVASPEA, foram coletadas 34 amostras
até maio de 2022. Destas, seis amostras sdo referentes ao projeto piloto "ELLO PELA
AGUA TOLEDOQ", desenvolvido em parceria com o Grupo de Trabalho Insumos Agricolas da
Comissao Estadual de Prevencéo, Preparacdo e Resposta a Emergéncias Ambientais com
Produtos Quimicos Perigosos (P2R2). As outras 28 amostras foram coletadas nos meses de
fevereiro e marco nos municipios eleitos como prioritarios no Plano Nacional de Saulde,
vigente no periodo de 2020 a 2023. O municipios amostrados sao: Quitandinha e Cerro Azul
(22 RS), Prudentopolis, Pitanga, Palmital e Rio Branco do Sul (5% RS), Cruz Machado (62
RS), Chopinzinho (72 RS), Salto do Lontra, Planalto e Marmeleiro (82 RS), Guaraniagu (102
RS), Ortigueira (21 RS) e Candido de Abreu (222 RS).

- Quanto a Acéo estratégica n° 05 foi elaborada a cartilha virtual sobre os beneficios dos
alimentos agroecolégicos e organicos.

- Na Acdo estratégica n.° 07, foram avaliadas 100% das fichas de intoxicacdes por
agrotoxicos relacionadas ao trabalho. Nao foram notificados casos para investigacdo e ndo
foram notificados casos fatais ou de criangas e adolescentes, e realizada 1 capacitacéo para
municipios silenciosos da 22 RS.

- Frente a Acdo estratégica n.° 08, como uma das iniciativas para 0 mapeamento da
pulverizacdo aérea por agrotoxicos no Parand foram encaminhados os Oficios n.°
0530/2022/GS/ISESA, para a Superintendéncia Federal de Agricultura, Pecuaria e
Abastecimento do Parana - SFA/PR, e n° 0531/2022/GS/SESA, para Agéncia Nacional de
Aviacao Civil (ANAC), com solicitacdo de informacdes a respeito.

- E, quanto a Ac¢éao estratégica n.° 10, no 1° quadrimestre de 2022 foi publicada a Resolucao
Estadual Sesa n.° 84/2022 que dispbe sobre a Norma Técnica para o comércio de
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saneantes desinfestantes de uso profissional destinado as empresas especializadas. A
regulamentacdo € uma das atividades previstas no Plano e vem de forma inovadora no
Estado promover mais um instrumento para regular a venda e uso desses produtos. A
norma pode ser acessada em:
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos restritos/files/documento/2022-
O4/resolucao_0084_ 2022 3.pdf

- Foi também publicada a Consulta Pubica (CP) n.° 02/2022 que define o prazo de 60
(sessenta) dias para que sejam apresentadas criticas e sugestdes relativas a proposta de
Resolucéo que dispde sobre norma técnica para funcionamento e Empresas Especializadas
na Prestacdo de Servico de Controle de Vetores e Pragas Urbanas e da outras
providéncias. A referida CP pode ser acessada para contribuicbes em:
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Vigilancia-Sanitaria-VISA.

- Além disso, ainda no escopo dessa acdo, houve disponibilizacdo na pagina da Sesa a
Nota Técnica n.° 03/2021/DVVSP/CVIS/DAV/SESA com orientag6es as Visas para agdes de
fiscalizacdo do “chumbinho” e raticidas irregulares, e encaminhadas orientacbes as
Regionais de Salde, com vistas aos municipios, a respeito do registro no SIEVISA de acbes
relacionadas a raticidas e chumbinho, uma vez que foi desenvolvido um campo especifico
para o registro dessas acfes no sistema, disponivel para uso a partir de meados de marco.
Desde a disponibilizacao do referido campo, ja foram registradas 22 acdes relacionadas,
pelas Visas de Paranapoema, Japura, Iguatu, Florai, Sdo Miguel do Iguacu e Céu Azul.

2° Quadrimestre:

No 2° quadrimestre destacam-se as seguintes acdes no ambito do PEVASPEA:

- Quanto a Acao estratégica n.° 02, esta sendo finalizada a revisdo da Linha Guia de
Atencdo a Salde das Populagbes Expostas aos Agrotoxicos, encontra-se em fase de
andlise do COSEMS/PR para posterior aprovacdo na CIB. Além disso estd sendo
organizada a edicdo de um curso EAD para capacitacdo no referido instrumento quando o
mesmo for finalizado, que sera disponibilizado aos profissionais das regionais de salde e
municipios

- No escopo da Acédo n.° 03 foram avaliadas 100% das fichas de intoxicacbes por
agrotoxicos e encaminhadas inconsisténcias e incompletude para as RS (117 notificacdes),
sendo que 0s casos graves (com internamento), Obitos, em gestantes e em criancas e
adolescentes de 0 a 17 anos foram investigados com roteiro complementar in loco. Houve
também analise e encaminhamento dos atendimentos dos Centros de Informacédo
toxicoldgica e notificagdo dos casos nao notificados no SINAN para 100% dos casos do
guadrimestre. Quanto as intoxicacdes crbnicas, foi realizada 1 notificagdo no quadrimestre,
a qual encontra-se em analise.

- Em relacdo as analises de agua para consumo humano, integrantes da Acédo Estratégica
n.° 04, entre os dias 01 e 26/08, houve a concretizacdo da V Etapa de coletas de amostras
no Estado; e coleta de 14 amostras com periodicidade mensal nos 14 municipios prioritarios
do PNS. No més de junho o Parana ficou sem referéncia laboratorial da Fiocruz, portanto,
nao foi possivel amostrar os municipios prioritarios. No més de julho o Lacen/SC passou a
receber as amostras e o trabalho de amostragem pode ser retomado.

- Ainda em relacdo a Acao n.° 04, com relacdo aos alimentos para andlise de residuos de
agrotoxicos foram coletadas 298 amostras pelo programa PARA/PR até 15/08/2022, sendo
236 do PARA/PR CEASA-Supermercados (51 Cascavel, 62 Curitiba, 24 Foz do lguagu, 49
Londrina, 50 Maringd) e 62 da Alimentacdo Escolar (Araucaria 02, Campo Mourdo 09,
Chopinzinho 04, Colombo 03, Curitiba 09, Foz do Iguacu 04, Guaraniacu 03, Londrina 06,
Maringa 04, Paranavai 08, Pato Branco 04, Ponta Grossa 06).
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- No que tange a Agéo n.° 07, foi realizada a avaliagédo de 100% das fichas, encaminhados 5
casos em criangas/adolescentes para investigagdo, e 3 casos para qualificacdo do banco.
Foram também realizadas oficinas de capacitacao, relatadas no item “b” abaixo.

- Em continuidade as tratativas para avanco na A¢ao n.° 08, a Superintendéncia Federal de
Agricultura, Pecuaria e Abastecimento do Parana - SFA/PR encaminhou, em 10 de maio,
informac6es acerca da atividade de aplicacdo de agrotoxicos e outros insumos via Aviacéo
agricola no estado do Parana.

- E, em relacéo as atividades que comp&em a Acéo n.° 10:

- Foi realizada reunido com a ABRASSAM - Associacdo Brasileira dos Fabricantes e
Importadores de Produtos de Salude Ambiental — para prestar esclarecimentos sobre a
Resolucéo Estadual Sesa n.° 84/2022, que dispde sobre a Norma Técnica para 0 comércio
de saneantes desinfestantes de uso profissional destinado as empresas especializadas, que
entrard em vigor em 24/09/2022.

- Foram finalizadas as contribuices das partes interessadas para Consulta Pubica (CP) n.°
02/2022, relativas a proposta de revisao da Resolucdo que dispde sobre norma técnica para
funcionamento e Empresas Especializadas na Prestacdo de Servico de Controle de Vetores
e Pragas Urbanas e dé& outras providéncias. A referida CP esteve disponivel por 120 dias no
portal da Sesa, link: https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Vigilancia-Sanitaria-VISA. Foram
apresentadas apenas 3 contribuicdes, as quais estdo em analise para posterior publicacao
da Resolucéo.

- Foram realizadas inspecdes investigativas pelas Visas municipais e por Regionais de
Saulde, motivadas por dendncias sobre 6 produtos desinfestantes irregulares, que resultam
em adocdo de medidas administrativas sanitarias sobre estabelecimentos infratores, além
de interdicdo e recolhimento destes produtos com vistas a prote¢édo da saude da populacéo.

- Foi realizada inspecdo em 1 empresa fabricante de desinfestantes, de acordo com
programacéo anual ainda em tramite.

- Foram registradas no SIEVISA 97 acles relacionadas ao chumbinho e raticidas irregulares
executadas pelas Visas municipais e das Regionais de Saude no quadrimestre: 82
inspecdes em estabelecimentos diversos, 02 acOes educativas ao setor regulado, 11 acbes
educativas para a populacdo e 02 capacitacBes para inspetores de Visa, demonstrando a
sensibilizacdo quanto ao tema e as diversas estratégias de trabalho utilizadas para o
enfrentamento da problematica.

3° Quadrimestre:

No 3° quadrimestre destacam-se as seguintes acdes no ambito do PEVASPEA:

- Quanto a Acao estratégica n.° 02, esta sendo finalizada a revisdo da Linha Guia de
Atencédo a Salde das Populagfes Expostas aos Agrotéxicos. O documento foi encaminhado
ao COSEMS/PR para contribuicbes, as quais estdo sendo avaliadas para incluséo e,
posteriormente, seguir para aprovagdo na CIB. Além disso estd sendo organizada a edicao
de um curso EAD para capacitacéo no referido instrumento quando o mesmo for finalizado,
gue sera disponibilizado aos profissionais das Regionais de Salde e municipios. Cabe
também informar que foi publicada a Resolugdo Sesa n° 775/2022 que dispde, e autoriza 0
repasse financeiro na forma de Incremento Temporario para os Municipios para custear as
acOes e os servicos publicos de salde provenientes de Média Complexidade Ambulatorial —
MCA, no apoio e diagnostico (consultas, exames), utilizado para pagamento de despesas
para atender todas as Linhas de Cuidado a Saulde estabelecidas no Plano Estadual de
Saude 2020 a 2023. Este recurso podera ser utilizado pelos municipios para pagamento de
exames laboratoriais da Linha Guia de Atencéo as Populacdes Expostas aos Agrotoxicos.

- No ambito da Acdo n.° 03, foram avaliadas 100% das fichas de intoxicacdes por
agrotoxicos e encaminhadas inconsisténcias e incompletitude para as RS (299 notificacées).
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Dos casos graves, 46% foram investigados com roteiro complementar in loco. As
intoxicacdes cronicas (N=5) também se encontram em investigacdo. Foi efetuado o
levantamento de todos os agrotoxicos utilizados nas tentativas de suicidio por intoxicacdo
notificados na ficha do Sinan (N=159). Ainda frente a essa acéo cabe pontuar que as 22
Regionais de Saude tiveram técnicos capacitados para preenchimento correto e completo
dos instrumentos de investigacdo, conforme previsto no Plano.

- Na Acdo n.° 04, no 3° quadrimestre de 2022, em relacdo as analises de agua para
consumo humano, foram coletadas 56 amostras nos municipios prioritarios do PNS. No
acumulado do ano, houve a concretizacdo do planejamento inicial para o ano de 2022, com
excecdo do més de junho (sem referéncia laboratorial da Fiocruz, portanto, ndo foi possivel
amostrar os municipios prioritarios do PNS). No periodo foram realizadas 433 amostras de
agua em 3 subprojetos: 1) V Etapa de coletas de amostras no Estado com 287 amostras; Il)
14 municipios prioritarios do VSPEA nacional meta do Plano Nacional de Saude (PNS 2020
a 2023) com 140 mostras; 1) Projeto-piloto "ELLO PELA AGUA TOLEDO" com 6 amostras.
Todos os resultados foram compilados e estdo em fase final de analise e elaboracdo de
relatérios preliminares que faréo parte do relatério consolidado do periodo 2020-2023.

- Ainda referente a essa Ac¢do, quanto ao monitoramento de residuos de agrotéxicos em
alimentos, como reportado na meta 26, foram coletadas 196 amostras de alimentos em
Unidades da CEASA-Supermercados e 104 amostras nas Escolas Estaduais no
guadrimestre, totalizando, no ano, 90,9% das amostras programadas.

- Referente a Agao n.° 07, foram avaliadas 100% das fichas de intoxicagdes por agrotoxicos
relacionadas ao trabalho, e enviados para investigacdo os casos envolvendo criangas e
adolescentes. No periodo foram realizadas 04 capacitacdes para municipios silenciosos na
92RS, 82RS, 112RS e 52RS com participacédo de 75 municipios (dos quais 7 sdo silenciosos),
totalizando 285 participantes. Foi também realizada neste quadrimestre reunido com 5
agentes comunitarios de endemias, na 192RS, conforme previsdo do PEVASPEA para esta
acdo estratégica.

- No escopo da Acédo n.° 08, foi encaminhado Memorando circular n.° 121/2022 a todas as
Regionais de Saude com solicitacdo de informaces a respeito da pulverizacédo aérea. Até o
fechamento do Relatério haviam sido encaminhadas informacfes de 25 municipios, em 02
regibes de salde.

- Em relacdo a Acao n.° 10, foi realizada reunido remota com as Regionais de Salde sobre
a Resolucdo Estadual Sesa n.° 84/2022, que dispbe sobre o comércio de saneantes
desinfestantes de uso profissional destinado as empresas especializadas, que teve sua
entrada em vigéncia prorrogada; e ainda em relacdo a esse item foram realizados ajustes no
conteldo da referida Resolugédo para melhor aplicacdo e compreensao do texto normativo
pelas partes interessadas, porém sem prejuizo ao teor ja definido na resolucdo publicada. A
nova resolucéo esta em vias de publicacao.

Foi realizada reunido com a APRAV — Associagéo Paranaense dos Controladores de Pragas
e Vetores — para prestar esclarecimentos e receber contribuicGes sobre a revisdo da
Resolucéo Estadual Sesa n.° 374/2015, que dispde sobre o funcionamento e Empresas
Especializadas na Prestacdo de Servico de Controle de Vetores e Pragas Urbanas, e neste
mesmo tema foram analisadas as contribuices da Consulta Pubica (CP) n.° 02/2022,
relativas a proposta de revisao da Resolucdo Estadual Sesa n.° 374//2015, sendo que o
texto esta sendo ajustado para publicacéo.

Foram realizadas inspecfes em 5 empresas fabricantes de desinfestantes, cumprindo a
programacédo anual. E, foram registradas no SIEVISA 14 acdes relacionadas ao chumbinho
e raticidas irregulares executadas pelas Visas: 09 inspe¢fes em estabelecimentos diversos,
01 ac¢éo educativa ao setor regulado e 04 capacitacdes para inspetores de Visa.

b) Realizar a¢gBes de capacitacdo nos diferentes temas que compde o Plano.

- Em marc¢o de 2022 foi realizada capacitacdo com a 22 Regional de Saude e os municipios
de abrangéncia, com abordagem geral do Plano, explanacéo a respeito dos agrotéxicos e
seus efeitos, informacgbes do Programa Estadual de Analise de Residuos de Agrotdxicos em
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Alimentos PARA-PR, da analise de agrotéxicos em agua de consumo humano, e das
intoxicacdes provocadas por esses agentes toxicos. Foi também realizada oficina com os
municipios dessa regido elencados como prioritarios no Plano Nacional de Saude para
implantacdo do Plano municipal, e com aqueles silenciosos quanto a notificacdo em saulde
do trabalhador.

2° Quadrimestre:

- No escopo da Acéo n.° 07, foram realizadas 04 capacitacbes para municipios silenciosos
(total 25) na 10, 13, 15, 172 RS, envolvendo as Regionais de Saldde e os municipios da
regido com ampla participagéo.

- Foram também realizadas reunides presenciais com técnicos de Adriandpolis e Itaperucu,
gue sdo municipios silenciosos para a acdo 07, e realizada capacitacdo para ACS e
Vigilancia em Salde de Itaperucu em 14/07/22.

- Frente ao objetivo da Acdo n.° 03, de capacitar 2 técnicos de cada RS para o
preenchimento correto e completo dos instrumentos de investigacéo das intoxicacdes, neste
guadrimestre houve capacitacdo de 14 Regionais de Saude (2, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16,
17, 18, 19, 20,21 e 22 RS).

3° Quadrimestre:

- No periodo foram realizadas capacitacdes na 92RS, 82RS, 112RS e 52RS, com 75
municipios e totalizando 285 participantes.

c) Divulgar o resultado das a¢cdes por meio de Boletins, Relatérios, Apresentacdes, entre
outros.

- Como forma permanente de divulgacéo das informacdes do PEVASPEA, o sitio eletrdnico
da Sesa esta sendo atualizado na aba “Clique Salide”, link “Saude e Agrotdxicos —
PEVASPEA". Em 2022 ja foram disponibilizados os materiais de comunica¢do “Raticidas” e
“Agrotoxicos e salde do Trabalhador”, os quais encontram-se prontos para impressao pelas
partes interessadas. Também foram disponibilizados, neste mesmo endereco, informacdes
de interesse da vigilancia dos agrotoxicos: “Intoxicacdes por agrotoxicos relacionados ao
trabalho”, “Consumo de Agrotéxicos” e “Programa de Analise de residuos de Agrotoxicos em
alimentos-PARA”.

- Além da atualizacdo do site, também estdo sendo divulgadas matérias jornalisticas
referentes ao PEVASPEA, em atendimento, inclusive, ao preconizado na Acao Estratégica
n.° 06. Em 07 de abril de 2022 foi divulgada a matéria “Sesa normatiza venda de produtos
desinfestantes”, disponivel no site da Sesa, em https://www.saude.pr.gov.br/Noticia/Sesa-
normatiza-venda-de-produtos-desinfestantes, e também na pagina de noticias do governo.

- No projeto - piloto "ELLO PELA AGUA TOLEDOQ?", foi elaborado o relatério preliminar sobre
as 24 amostras de Vigilancia Ambiental de residuos de agrotdoxicos na agua bruta do
manancial superficial Arroio Toledo e na agua para consumo humano na UT 0281, de abril
de 2021 a marco de 2022, no municipio de Toledo PR. Este sera apresentado, no més de
maio, ao Grupo de Trabalho Insumos Agricolas da Comissdo Estadual de Prevencao,
Preparacdo e Resposta a Emergéncias Ambientais com Produtos Quimicos Perigosos
(P2R2).

- Foi também realizada reunido técnica com a 15%RS e Visas Municipais de abrangéncia
sobre raticidas irregulares e chumbinho.
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- Ainda, como estratégia fundamental de disseminacdo da informacdo, mensalmente séo
realizadas as apresentacdes do PEVASPEA na Comisséo de Vigilancia em Saude e IST do
Conselho Estadual de Saude. No 1° quadrimestre foram apresentadas informacdes gerais
do plano, dados sobre intoxicagdes por agrotoxicos e informacdes a respeito do chumbinho
e raticidas irregulares.

2° Quadrimestre:

- Considerando a relevancia da tematica voltada ao “chumbinho”, foi elaborado e divulgado
o Boletim PEVASPEA n.° 01/2022 - IntoxicagBes por “Chumbinho”, disponivel em:
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2022-
06/boletim pevaspea 01 de 2022.pdf

- Considerando a necessidade de divulgacédo das informacdes atualizadas, manteve-se a
apresentacdo permanente na Comissdao de Vigilancia em Salde e IST do Conselho
Estadual de Salde. No 2° quadrimestre foram apresentadas informacdes relacionadas as
acOes de Saude do Trabalhador (Acdo n.° 07), as analises de residuos de agrotéxicos em
alimentos (acéo n.° 04) e atividades de Promocéo da Saude (Acao n.° 05).

d) Divulgar o resultado das agdes por meio de Boletins, Relatérios, Apresentacdes, entre
outros.

3° Quadrimestre:

- Manteve-se a apresentacdo permanente na Comissao de Vigilancia em Saude e IST do
Conselho Estadual de Saude. No 3° quadrimestre foram apresentadas informacdes
relacionadas ao Plano Nacional de Saude, por meio da estratégia da Vigilancia em Salde
das Populacbes Expostas aos Agrotoxicos (VSPEA), no qual o PR participa com 14
municipios elencados como prioritarios. Cabe destacar que o PR aparece no painel nacional
ocupando o primeiro lugar no ranking, com o maior percentual de municipios com a VSPEA
implantada.

AcOes relacionadas meta n°4:

a) Articular, por meio dos Comités Macrorregionais de Seguranca do Paciente (CMESP), o
contato com o gestor de salide municipal sobre a necessidade de o NSP municipal ser
constituido, com o objetivo de formalizagéo e indicacdo de seus representantes;

b) Capacitar as equipes por meio do Manual de Seguranca no Cuidado das Pessoas na
APS, como microprocesso do Planifica SUS.

2° Quadrimestre:

- Considerando a necessidade de mobilizacdo das equipes frente a tematica da Seguranca
do Paciente, para a partir dai fomentar as praticas voltadas a implantagdo e manutencéo
desse processo de trabalho, foi realizada capacitacdo presencial sobre as tematicas
“NUcleos de Seguranca do Paciente — importancia da implantacao”, “Avaliacao Nacional das
Praticas de Seguranca do Paciente em Hospitais com UTI e Servicos de Didlise” e
“Notificacdo de Eventos Adversos relacionados a Assisténcia em Saude no Sistema Notivisa
2.0", com equipes da Vigilancia Sanitaria (Visa) e Atencao Primaria em Salde (APS), das
seguintes Regionais de Saude: 022 RS; 082 RS; 102 RS, 132 RS, 162 RS, 182 RS, 192 RS,
202 RS e 222 RS. Também participaram destes encontros, servidores das Visas Municipais
(porte 1) e profissionais de saude que atuam junto aos Nucleos de Seguranca do Paciente
(NSP) dos Hospitais da regido e Servicos de Dialise. Até a data deste relatério, cerca de 160
pessoas participaram destas capacitacdes.
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3° Quadrimestre:

Como uma das acdes voltadas ao fortalecimento desta tematica, foi dada continuidade aos
encontros nas sedes de RS, com a presenca de equipes de salde dos municipios e de
servicos de saude locais, para discussao de miltiplas tematicas relacionadas a Seguranca
do Paciente, dentre elas a instituicdo dos NSP municipais. Dos 17 municipios existentes no
Parana (acima de 100 mil hab.), em 2022, Curitiba deu inicio a reestruturacdo do seu NSP
Municipal, e os municipios de Londrina, Cambé, Cascavel e Maringa igualmente estédo
finalizando a formalizacéo dos seus Nucleos.

AcOes relacionadas meta n°5:

a) Desenvolver acdes para fomentar a implantacéo de Nucleos de Seguranca do Paciente
nos EAH.

- Como uma das estratégias para fomentar a implantacdo de Nucleos de Seguranca do
Paciente nos EAH, no 1° quadrimestre foi elaborada ferramenta, por meio de sistema web,
para atualizacdo de dados relacionados aos NSPs dos Hospitais de pequeno, médio e
grande porte. O Formulario encontra-se em fase de preenchimento pelos servigos e sera de
atualizacéo anual obrigatoria.

- E, com o objetivo de fomentar na regido o cadastramento de Hospitais no Sistema Notivisa
e a implantacdo de novos NSP, foram realizadas capacitacdes presenciais nos meses de
Fevereiro e Mar¢o/2022 para as equipes das Visas da 52 RS e 82 RS, a respeito do Sistema
Notivisa 2.0 (para notificacdo de eventos adversos relacionados a assisténcia a saude).

2° Quadrimestre:

- No 2° quadrimestre foi realizada capacitacao presencial sobre as tematicas “Nucleos de
Seguranca do Paciente — importancia da implantacdo”, “Avaliagdo Nacional das Praticas de
Seguranca do Paciente em Hospitais com UTI e Servicos de Dialise” e “Notificacdo de
Eventos Adversos relacionados a Assisténcia em Saulde no Sistema Notivisa 2.0”, com
equipes da Vigilancia Sanitaria (Visa) e Atencdo Primaria em Saude (APS), das seguintes
Regionais de Saude: 022 RS; 082 RS; 10* RS, 132 RS, 162 RS, 182 RS, 192 RS, 20% RS e
222 RS. Também participaram destes encontros, servidores das Visas Municipais (porte 11I)
e profissionais de saude que atuam junto aos Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) dos
Hospitais da regido e Servigos de Dialise. Até a data deste relatdrio, cerca de 160 pessoas
participaram destas capacitacdes.

- Considerando a necessidade de atualizagédo dos dados referentes a servigos de salde, foi
elaborado um formulario para cadastramento dos Estabelecimentos de Assisténcia
Hospitalar (EAH) junto a Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria (CVIS/DAV). O mesmo foi
enviado aos Hospitais paranaenses para preenchimento, sendo que até o presente
momento foi encaminhada resposta de 348 EAH frente as informac@es solicitadas, dentre as
quais perguntas relacionadas a constituicdo dos Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP).

- Esta em finalizacao a proposta de uma Minuta de Resolug¢éo Estadual para cadastramento
dos servicos de salde e de interesse a saude junto a Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria
(CVIS/DAV). A norma objetiva tornar obrigatério o cadastramento destes servicos junto a
Visa, com atualizacdo dos dados informados no formulario a cada ano. Dentre as
informacg6es requeridas no formulario de cadastramento estdo dados relacionados a
constituicdo dos NSP.

3° Quadrimestre:

Em continuidade ao ciclo de capacitacdes presenciais referente a “Importdncia da
implantacdo dos Nucleos de Seguranca do paciente nos Estabelecimentos de Atencédo a
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Saude”, “Avaliacao Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente em Hospitais com UTI
e Servicos de Dialise” e “Notificacdo de Eventos Adversos relacionados a Assisténcia em
Saude no Sistema Notivisa 2.0", no terceiro quadrimestre houve a participacao das equipes
da Vigilancia Sanitaria (Visa) e Atencédo Primaria em Salde (APS), das seguintes Regionais
de Sadde: 102 RS, 112 RS, 172 RS, 182 RS, 202 RS e 222 RS. Sendo capacitados 582
servidores das Visas Municipais e profissionais de salde que atuam junto aos Nucleos de
Seguranca do Paciente (NSP) dos Hospitais da regido e Servicos de Didlise.

Também, visando fortalecer a Coordenacédo de Seguranca do Paciente, em 18 de novembro
de 2022 foram publicadas 02 Resoluc¢des Estaduais, sendo:

Resolucdo SESA n° 776/2022 - Institui o Nucleo Estadual de Seguranca do Paciente da
Secretaria de Estado da Saude do Paranad — NESP; e,

Resolucdo SESA n® 777/2022 - Dispde sobre a organizacao, composicao e competéncias do
Comité Estadual de Seguranca do Paciente — CESP.

Ainda sobre a formalizacdo do NESP, foi elaborado Regimento Interno, o qual esta
aguardando publicacdo em Diario Oficial.

A publicacdo destas 02 Resolugcbes vem fortalecer a Seguranca do Paciente, em nivel
estadual, viabilizando o trabalho integrado e articulado entre gestores do SUS, dos Servicos
de Saude e das Instituicdbes de Ensino sobre a tematica da Seguranca do Paciente e
reducdo da ocorréncia de eventos adversos.

Outra ferramenta importante utilizada para fomentar a implantagdo dos NSP em Servicos de
Salde no estado do Parana € o grupo doTelegram, criado em junho/2022, contando
atualmente com 349 participantes. Este grupo tem a fungdo de promover trocas de
experiéncias entre os pares e a rapida disseminacdo de informac6es, tais como: divulgacao
de cursos, metas a serem atingidas, entre outros, bem como sanar dividas.

b) Monitorar a implantacéo.

- Foi realizado monitoramento mensal por meio do Business Inteligence BI/ANVISA do
cadastro de Nucleos de Seguranca do Paciente em Servicos de Saude, na qual todos os
Hospitais com NSP implantados devem ser cadastrados, com acréscimo de 05 novos
Hospitais cadastrados em comparagao com o0 ano anterior, totalizando até o momento 430
EAH até o momento.

2° Quadrimestre:

- No 2° quadrimestre foi mantido o monitoramento mensal via Plataforma Business
Inteligence (BI) da Anvisa do banco de dados relacionado ao cadastramento dos Ncleos de
Seguranca do Paciente em Servigos de Saulde no estado do Parana. Segundo estes dados,
houve o acréscimo de 07 (sete) novos NSP Hospitalares no segundo quadrimestre de 2022,
totalizando até o momento 437 NSP hospitalares constituidos.

3° Quadrimestre:

O monitoramento da implantacdo dos Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) se da por
meio da Plataforma Business Inteligence (BI) da Anvisa, a qual disponibiliza, publicamente,
todos os NSP cadastrados.

Como resultado das capacitagfes realizadas no ano de 2022, foram evidenciados 23 novos
Nucleos de Seguranca do Paciente instituidos em Servigos de Salde e cadastrados junto a
Anvisa, dentre os quais hospitais, Unidades de Pronto Atendimento, Unidades Basicas de
saude e Nucleos Municipais de Seguranca do Paciente.

Também visando o fortalecimento e qualificacdo da notificacdo dos Eventos Adversos
relacionados a assisténcia a Saude foram realizadas ac¢fes individualizadas aos servigos
para orientacdo e adequacao dos cadastros junto a plataforma de cadastramento (Anvisa),
buscando aperfeicoar o monitoramento das notificacBes de eventos adversos, em especial
de 6bitos e never events.

123



No ano de 2021 houve a notificagédo de 20.679 eventos adversos relacionados a assisténcia
a saude no estado do Parana, em 2022, até o més de novembro/2022 houve o registro de
19.100 notificagdes no Sistema Notivisa 2.0. Este numero inferior de notificacdes, em
relacdo ao ano de 2021, se deve em grande parte ao sistema de notificacdes disponibilizado
pela Anvisa, pois 0 mesmo passou por grandes periodos de instabilidade no segundo
semestre de 2022, impossibilitando a notificacdo dos EA em tempo oportuno. (Fonte:
Notivisa 2.0).

Ainda em relagdo ao monitoramento da implantacdo dos NSPs e notificagcbes de Eventos
Adversos no sistema online NOTIVISA 2.0, a Divisao de Vigilancia Sanitaria em Servicos de
Saude (DVVSS/CVIS), desenvolveu, como ferramenta de gestao, um dashboard interativo, o
qgual é atualizado mensalmente e possibilita visualizacdo, andlise e tomada de decisdes em
relacéo aos Eventos Adversos notificados e sua gravidade.

Ac0es relacionadas meta n° 6:

a) Implementar projetos de educagéo permanente para a atualizaco e integracdo dos
profissionais que desenvolvem atividades com Imunizag&o.

b) Realizar Seminario Anual para sensibilizacéo dos gestores e profissionais da rede
publica.

- Realizadas reunibes remotas periddicas entre equipes do Programa Nacional de
Imunizacdes/MS, da Secretaria de Estado da Salde e dos municipios para a organizacao
do processo de vacinagdo contra a COVID-19 e manutencdo do Calendario Vacinal no
Parana.

- O indicador do RAG (Relatério Anual de Gestédo) é calculado com base no alcance da
cobertura de 8 vacinas elencadas no Calendario Nacional de Vacinacao da Crianca menor
de 2 anos, com as seguintes coberturas atingidas:

-Quando se avalia a nivel de Estado, no 1° Quadrimestre (jan - abr/2022) atingimos as
seguintes coberturas:

Quadro 1 — Cobertura Vacinal e Metas Preconizadas - PARANA

. Meningo Rota- Febre SCR
Vacina BCG C Penta Pneumo VIP Virus Amarela -D1
Meta

. 90% | 95% 95% 95% 95% | 90% 95% 95%
Preconizada
Cobertura
Atingida 1° | 0,0% | 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% | 0,0% 0,0% 0,0%
Quad

- O quadro acima mostra que o estado do Parana néo atingiu cobertura vacinal preconizada
pelo Programa Nacional de ImunizacGes do Ministério da Saide em nenhuma das 8 vacinas
elencadas no Relatério Anual de Gestdo, 0 que o que resulta no percentual “0" em
homogeneidade de cobertura vacinal.

- Tal fato decorre, pois, os dados apresentados sdo preliminares, considerando que o
primeiro quadrimestre ainda ndo esta encerrado e que ha uma diferenca entre o tempo de
aplicacdo e a disponibilizagdo dos dados no sistema de informacao. Além de ocorrer uma
demora na transferéncia de dados do e-SUS-AB para o SIPNI de 45 dias, justificando a
auséncia de transferéncia de dados até a presente data.
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2° Quadrimestre:

O indicador do RAG (Relatério Anual de Gestédo) é calculado com base no alcance da
cobertura de 8 vacinas elencadas no Calendario Nacional de Vacinacdo da Crianca menor
de 2 anos.

Quando se avalia a nivel de Estado, no 2° Quadrimestre (mai-ago/2022) atingimos as
seguintes coberturas:

Quadro 2.Cobertura Vacinal e Metas Preconizadas - PARANA

. MENINGO ROTA- FEBRE SCR -
Vacina BCG C PENTA | PNEUMO | VIP VIRUS | AMARELA D1
Meta
90% 95% 95% 95% 95% 90% 95% 95%

Preconizada

Cobertura
apresentada | 0,0% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% | 0,00% 0,00% 0,00%
1° Quadr.

Cobertura
Atingida 1° | 78,64 80,41 76,97 75,99 72,65 | 76,18 74,78 57,62
Quadr.

Cobertura
Atingida 2° | 56,06 52,66 50,94 50,62 48,9 50,78 44,46 33,49
Quadr.

Fonte: Sistema de informagao do Programa Nacional de Imuniza¢des — SPNI, 2022.

O quadro acima mostra que o estado do Parana nao atingiu cobertura vacinal preconizada
pelo Programa Nacional de ImunizacGes do Ministério da Saide em nenhuma das 8 vacinas
elencadas no Relatério Anual de Gestdo, o que resulta no percentual “0” em
homogeneidade de cobertura vacinal.

Informamos que os dados apresentados sdo preliminares, considerando que o segundo
guadrimestre ainda ndo esta encerrado e que ha uma diferenca entre o tempo de aplicacao
e a disponibilizacdo dos dados no sistema de informacdo. Observa-se que o periodo de
coleta dos dados interfere no indicador pois quando extraimos em agosto dos dados do 1°
guadrimestre observa-se melhores resultados devido a demora na transferéncia de dados
do e-SUS-AB para o SIPNI de 45 dias, justificando parcialmente os baixos dados até a
presente data.

Diversas iniciativas foram realizadas com o objetivo de elevar as coberturas vacinais. O
Conselho Nacional de Saude (CNS), o Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Conass), o Conselho de Secretarias Municipais de Saide (Conasems) e a Organizacao
Pan-Americana da Salde/Organizacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS) se uniram para
promover uma ampla campanha de incentivo a vacinagdo denominada Vacina Mais e
convidaram todas as Unidades Federativas a desenvolver acdes para impulsionar a
vacinacéo.

Aderindo a Campanha Vacina Mais, o estado do Parana realizou no dia 11/06 o dia de
mobilizacdo estadual para atualizacdo da carteirinha vacinal, além das campanhas de
influenza e Covid-19 para toda a populacao paranaense, além da campanha de vacinacdo
contra 0 sarampo para criancas de até 5 anos de idade com um resultado surpreendente de
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373.759 doses aplicadas em um Unico dia, gracas ao chamamento realizado pela Sesa e
pelos 6rgdos de comunicacao.

Outra iniciativa realizada pelo Parana aconteceu no més de julho através de pactuacao em
CIB (Deliberacdo CIB n° 186/2022 ) que objetivou atualizar o cartdo de vacinas da
populacdo em geral nas estratégias de rotina e campanha COVID-19 em todo o Parana,
garantindo o acesso da populacdo paranaense as salas de vacinacdo através da
manutencdo da oferta das vacinas em Unidades Basicas de Saude com horéario de
atendimento estendido até as 21 horas. No dia 23/07/2022 foi realizado também um dia de
mobilizacdo estadual, dia D de vacinagdo, com a aplicacdo de cerca de 95.654 doses
aplicadas neste dia.

O Parana seguindo a recomendacdo do Programa Nacional de Imuniza¢gdes (PNI) realizara,
no periodo de 08 de agosto a 09 de setembro de 2022, a Campanha Nacional de vacinacao
contra a Poliomielite e Multivacinacdo para atualizacdo da caderneta de vacinacdo da
crianca e do adolescente. Sendo 20 de agosto o dia “D” de divulgacdo e mobilizacédo
nacional. A Campanha Nacional de Multivacinagcéo é uma estratégia que tem a finalidade de
atualizar a situacdo vacinal de criancas e adolescentes menores de 15 anos de idade e
vacinar de forma indiscriminada criangas de 1 a menores de 5 anos de idade que estejam
com o esquema primario com a vacina VIP, com a vacina VOP.

3° Quadrimestre:

Este indicador é calculado com base no alcance da cobertura de 8 vacinas elencadas no
Calendario Nacional de Vacinacao da Criangca menor de 2 anos.

Quando se avalia a nivel de Estado, no 3° Quadrimestre (set-dez/2022) atingimos as
seguintes coberturas:

Quadro 1. Cobertura Vacinal e Metas Preconizadas - Parana

Vacina BCG | MENINGO C | PENTA | PNEU | VIP ROTA- | FEBRE SCR -
MO VIRUS | AMARELA | D1

Meta 90% | 95% 95% 95% 95% 90% 95% 95%
Preconizada

Cobertura 0,0% | 0,00% 0,00% 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% 0,00%
apresentada
1° Quadr.

Cobertura 78,64 | 80,41 76,97 75,99 | 72,65 |76,18 |74,78 57,62
Atingida  1°
Quadr.
(revisto)

Cobertura 56,06 | 52,66 50,94 50,62 | 48,9 50,78 | 44,46 33,49
Atingida  2°
Quad

Cobertura 81,98 | 79,81 78,21 82,11 |77,47 |78,41 |68,76 84,72
Atingida  3°
Quadr.

Fonte: Sistema de informagao do Programa Nacional de Imuniza¢des — SPNI, 2022, extraido em 21/12/2022.
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O quadro acima mostra que o estado do Parana ndo atingiu cobertura vacinal preconizada
pelo Programa Nacional de ImunizacGes do Ministério da Saide em nenhuma das 8 vacinas
elencadas no Relatério Anual de Gestdo, o que resulta no percentual “0” em
homogeneidade de cobertura vacinal.

Informamos que os dados apresentados sdo preliminares, considerando que o terceiro
guadrimestre ainda nao esta encerrado (banco de dados aberto para insercdo de registro de
doses aplicadas) e que ha uma diferenca entre o tempo de aplicacéo e a disponibilizacao
dos dados no sistema de informacdo. Observa-se que o periodo de coleta dos dados
interfere no indicador pois quando extraimos em agosto os dados do 1° quadrimestre
(quadrimestre seguinte) observa-se melhores resultados devido a demora na transferéncia
de dados do e-SUS-AB para o SIPNI de 45 dias, justificando parcialmente os baixos dados
até a presente data.

Destacamos que a queda das coberturas vacinais observadas desde 2016 € um fenébmeno
nacional, ndo se tratando de uma particularidade do estado do Parana. Fatores como a
pandemia, fakenews, crescimento de movimentos antivacinas, desabastecimento de
insumos e falta de percepcéo do risco de adoecimento sdo fatores que impactaram no
cumprimento das metas vacinais e que infelizmente requerera anos até a retomada as altas
coberturas vacinais.

A queda nas coberturas vacinais € multifatorial. Os principais fatores relacionados ao nao
atingimento das metas anuais de cobertura vacinal sédo dificuldade de acesso da populacéo,
restricdo do horario de funcionamento das salas de vacinas das Unidades Basicas de
Salde, medo de eventos adversos, falta de percepcao de risco em relagdo as doencas,
desabastecimento ou reducéo na disponibilidade de imunobioldgicos, além da disseminacéo
de “fake news, movimentos antivacinas, a pandemia contra a COVID-19 e a hesitacédo
vacinal.

Como forma de enfrentamento da queda nas coberturas vacinais verificadas desde 2016 e
ao risco de reintroducdo de doencas imunopreveniveis, a Sesa desenvolveu diversas
estratégias objetivando a retomada das altas coberturas vacinais para as criancas abaixo de
1 ano de idade. No segundo quadrimestre foi realizada a intensificagdo da vacinagdo de
fronteiras que ocorreu em setembro e outubro nos municipios de Foz do Iguacu, Barracéo e
Santo Anténio do Sudoeste e acontecera em novembro do ano em curso no municipio de
Guaira, coordenada e planejada entre o Ministério da Saude (MS), Secretarias Estaduais de
Salde (SES) e Secretarias Municipais de Saude (SMS) envolvidas, a fim de ampliar a
cobertura vacinal nos municipios de fronteira do estado com os municipios do Paraguai e
Argentina.

Ainda em 2022, em conformidade com as metas estabelecidas no Plano Estadual de Saude
2020-2023, a Sesa realizou nos dias 06, 07 e 08 de dezembro de 2022 o Il Seminario
Estadual de Imunizacdo com publico alvo estimado de 1.200 pessoas para atualizacéo das
equipes de vacinadores, agentes comunitarios de salde e coordenadores municipais e
regionais de imunizacéo.

AcOes relacionadas metan®7:

a) Capacitacao para tabulacéo e qualificacdo do banco de dados e Curso de Bioestatistica
para melhorar analise de situacao de saude.

- Projeto de Capacitacdo para tabulagdo e qualificacdo do banco de dados e Curso de
bioestatistica para melhorar analise de situacéo de saude.

- Treinamento dos interlocutores do SINAN, SIM e SINASC da 6RS

2° Quadrimestre:

- Estd em andamento o Curso de Capacitacédo Tabwin aplicado ao Sistema de Informacao
de Agravos de Notificagdo (Sinan) Modalidade a Distancia em parceria com a ESPP
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destinado a técnicos do nivel central e regionais do Sinan (projeto piloto) com previsdo de
lancamento ainda este ano.

-Monitoramento regular do indicador com envio de listagens de casos ndo encerrados e
inconclusivos de DNCI no Sinan Net para as areas técnicas.

-Relacionamento de bases de dos dados Sistema de Informac&o sobre Mortalidade (SIM) e
Sinan para qualificacao dos 6bitos por doencas de notificacdo compulsoria.

- Paralisia Flacida Aguda (62,5%) - faltando a informacao de revisita que é realizada pelos
municipios, sem a qual ndo é possivel encerrar os casos-encaminhado memorando as RS.
Hantavirose: (78,6%) diagnostico nao é mais realizado pelo LACEN/PR devido a falta de
kit. Sempre que possivel é enviado para a referéncia nacional para fazer o diagnostico —
Instituto Carlos Chagas ou Instituto Adolfo Lutz (ICC ou IAL). Febre Maculosa (44%):
necessidade de coleta de duas amostras - a 12 nos primeiros 14 dias do inicio dos sintomas
e a 22 entre 14-21 dias ap0ds a 12 coleta enviadas ao Lacen e depois ao IAL/SP. Além da
logistica de coleta das amostras, o fato de ndo termos a realizacdo do exame no Estado
dificulta em muito a liberacdo dos resultados oportunamente. Obitos dengue:
Considerando que o fluxo foi estabelecido recentemente e as equipes municipais e regionais
estdo em processo de adaptacdo para o encerramento oportuno dos casos de 6bitos em
investigacdo, a meta néo foi alcancada sendo obtido percentual de 79,2% de encerramento
oportuno em razao da ja citada descentralizacdo para 0s municipios.

3° Quadrimestre:

Curso Tabwin Sinan EAD - em fase de finalizacdo de gravacdo de video aulas. Previsdo de
inicio de edicdo das aulas e producao pela ESPP em fev/2023.

Curso de bioestatistica substituido para Curso de Calculo de Indicadores - a ser realizado
em 2023.

Meta ndo alcancada: (84,5%) dados preliminares. Avaliagdo em 12/01/2023, casos
notificados entre 14/11 a 31/12/2022 ainda estédo no prazo de encerramento.

Paralisia Flacida Aguda (81,6%) - faltando ainda a informacdo de duas revisitas para
encerramento dos casos e trés revisitas que acontecerdo somente no final do més de
janeiro/2023.

Febre Maculosa (58,5%) - necessidade de coleta de duas amostras, exame diagnéstico
realizado fora do estado, a maioria demora mais que 60 dias para emissdo do laudo.

Obitos dengue: (81,1%); Zika (6bitos): (75,0%) descentralizacdo das investigacdes aos
municipios.

Problemas da rotina Fluxo de Retorno do Sinan - net (retroalimentacéo de casos notificados
fora do municipio de residéncia) ocorrendo atrasos na disponibilizacéo dos arquivos gerados
pelo Ministério da Saude. Orientacdes as regionais/municipios para execuc¢do regular da
rotina.

AcOes relacionadas meta n° 8:

a)Elaboracao de projeto de vigilancia de fronteira/Articulacéo intra e intersetorial e
treinamento simulado para emergéncias em salde pubica.

b) Fortalecimento do Nucleo de vigilancia Hospitalar na fronteira.

2° Quadrimestre:

- Realizada a implantacdo de 60 unidades sentinelas de arboviroses em 57 municipios do
Parana para a deteccédo dos 4 sorotipos de dengue (DENV1, DENV2, DENV3 e DENV4),
Zika, Chikungunya e Febre Amarela) de forma efetiva, precoce, utilizando quantitativo de
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exames adequados e viaveis. O municipio de Foz do Iguacu foi contemplado com uma
unidade sentinela de arboviroses.

- Atualmente, o Lacen-PR esta em processo de validacdo de metodologias analiticas para a
deteccdo dos virus Mayaro e Oropouche por PCR a ser implantado nas 60 Unidades
Sentinelas de Arboviroses.

AcOes relacionadas meta n°9:
a) Monitorar a notificacéo de casos.
b) Orientar a investigacéo e coleta oportuna de amostras bioldgicas.

2° Quadrimestre:

Realizacao de capacitacdo com a 202 Regional de Saude — Toledo e municipios de
abrangéncia;

Participacdo de reunido realizada pelo CIEVS com os Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica
Hospitalar para orientac@es referentes a PFA/Pdlio.

3° Quadrimestre:

Elaborado o Plano para enfrentamento ao risco de reintroducéo ao Evento Poliomielite e o
Plano de Mitigacdo da Poliomielite. Ambos ja foram enviados as Regionais de Salde em
dezembro de 2022 e em fevereiro de 2023 sera realizada videoconferéncia para discussao
dos mesmos.

AcOes relacionadas meta n° 10:

a)Capacitacéo/ Sensibilizagéo dos profissionais para preenchimentos dos dados raca/cor
respeitando a autodeclaracdo do usuario de salde para caracterizacao da pessoa que
sofreu violéncia.

- Proporcao de notificagbes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo
raca/cor preenchido com informacao valida estd em 89,2% (Fonte: Sinan, 18/04/2021), dado
preliminar.

- Realizadas orientacdes as equipes das Regionais de Saude, a partir das demandas
recebidas via e-mail e telefone.

- Publicados no site da SESA os principais indicadores epidemiolégicos sobre violéncia
interpessoal e autoprovocada, referentes ao ano de 2021.

- Respondidas demandas oriundas da rede intersetorial (via e-protocolo) tendo como pauta:
acdo estratégica da vigilancia epidemioldgica (notificagdo de violéncia interpessoal e
autoprovocada) e fluxos envolvidos.

- As capacitacdes e reunides técnicas estdo planejadas para os préoximos quadrimestres.

2° Quadrimestre:

- Proporcao de notificagbes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo
raca/cor preenchido com informacédo valida no segundo quadrimestre de 2022 é de 87%,
sendo que o acumulado até o momento esta em 88,1% (Fonte: Sinan, 05/08/2022 - dado
preliminar e parcial);

- Participacdo em 27 de abril, na 12 Reunido Técnica com Coordenadores Estaduais de
Doencas e Agravos Nao Transmissiveis promovida pelo Departamento de Analise
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Epidemioldgica e Vigilancia das Doencas e N&o Transmissiveis, por meio da Coordenagéo-
Geral de Doencas e Agravos Nao Transmissiveis - CGDANT/DAENT/SVS/MS;

- Participacdo em 28 de julho, na 22 Reunido Técnica com Coordenadores Estaduais de
Doencas e Agravos Nao Transmissiveis, promovida pelo Departamento de Analise
Epidemioldgica e Vigilancia das Doencas e N&o Transmissiveis, por meio da Coordenacgéo-
Geral de Doencas e Agravos Nao Transmissiveis - CGDANT/DAENT/SVS/MS;

- Elaboracéo e publicacdo do documento “Violéncia Interpessoal e Autoprovocada: Manual
de Qualificacdo e Padronizacdo da Metodologia de Caélculo dos Principais Indicadores”,
destinado aos profissionais que atuam na vigilancia das violéncias, com o objetivo de
padronizar, qualificar a metodologia e sistematizar a l6gica de calculo dos principais
indicadores utilizados;

- Proporcionado suporte técnico e orienta¢des as equipes das Regionais de Saude conforme
demandas recebidas via e-mail e telefone;

- Respondidas demandas oriundas da rede intersetorial tendo como pauta a acgdo
estratégica da vigilancia epidemioldgica (notificagdo de violéncia interpessoal e
autoprovocada), qualificacéo da informacéo e fluxos envolvidos.

3° Quadrimestre:

- Proporcao de notificagbes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo
raca/cor preenchido com informacao valida estd em 89,5% (Fonte: Sinan, 19/12/2022), dado
preliminar, sujeito a alteracdes.

- Publicada a Nota Técnica n° 15/2022-SESA/DAV/CPRO, com recomendacbes da
SESA/PR aos profissionais e servicos de saude publicos e privados do Estado sobre
Notificacao de Violéncia Obstétrica no Sistema de Agravos de Notificacdo (Sinan), tendo em
vista a relevancia da temética e as diversas demandas referentes ao assunto.

- Apresentacéo dos trabalhos institulados: “Violéncia Interpessoal e Autoprovocada Contra a
Mulher: Perfil Epidemiolégico, Parana, 2021", e “Construcdo do Manual de Qualificacao,
Alinhamento e Metodologia de Calculo dos Principais Indicadores de Violéncia Interpessoal
e Autoprovocada”, no 13° Congresso Brasileiro de Saude Coletiva, que ocorreu no periodo
de 21 a 24 de novembro.

- Participacdo no trabalho aprovado no 73° Congresso Brasileiro de Enfermagem intitulado
“Perfil Epidemiolégico da Violéncia Interpessoal e Autoprovocada sofrida por Trabalhadores
de Enfermagem no Parand”, ocorrido no periodo de 16 a 19 de novembro.

AcOes relacionadas meta n° 11.:

a) Monitorar a investigacdo de transmisséo vertical do HIV em todas as criancas menores de
5 anos de idade.

- O monitoramento é continuo, e ainda nesse ano esta sendo intensificado com a
participacdo das webconferéncias com o0 MS em um projeto de qualificacdo da crianga com
HIV.

-Também uma intensificacéo nas investigacfes estdo sendo realizadas pelo Comité
STORCHZ+HIV

b) Monitorar a cobertura de TARV nas gestantes HIV positivas.
-73% das gestantes em uso de Antirretrovirais.

¢) Atualizar e capacitar os profissionais fortalecendo a padronizagéo de condutas
adequadas.
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- 46% dos municipios paranaenses ofertando PrEP. Ampliacdo e maior distribuicdo de
testes rapidos para o HIV e as IST's. Distribuidos 19.245 testes para HIV no Estado do
Parana, de janeiro a abril de 2022. Monitoramento do SINAN e investigacdo de criancas
expostas ao HIV.

2° Quadrimestre:

Foram realizados 90.067 testes rapidos para diagnéstico do HIV.

a)Monitorar a investigacdo de transmisséo vertical do HIV em todas as criangas menores de
5 anos de idade.

- Realizada reunido interna do comité com objetivo de orientagéo para municipios sobre
investigacdo STORCH-Z.

Nota - os dois casos de AIDS em menores de 5 anos notificados no primeiro quadrimestre
de forma retroativa, um dos casos nasceu em Sao Paulo e foi diagnosticado no municipio
de Maringd com 1 ano e 11 meses e o outro residente no estado em investigacao.

- Realizada reunido com o Grupo para investigacdo de casos pontuais de HIV (Piraquara e
Colombo).

b)Monitorar a cobertura de TARV nas gestantes HIV positivas.

Participacdo dos coordenadores regionais de HIV na Reunido de Integracdo TB/HIV no
monitoramento do Sistema de Monitoramento Clinico das Pessoas Vivendo com HIV

80% das gestantes fazendo uso de TARV;

De acordo com os critérios estipulados, para Eliminacao da transmisséo vertical do HIV,
foram indicados 3 Municipios que apresentaram o percentual de 90% de cobertura de
minima de 4 consultas (4 consultas ou mais e com o percentual de 90% de cobertura do
Uso de Antirretrovirais (Ponta Grossa, Pinhais e Maringd).

Acompanhamento em reunides/capacitacoes:

- Participacao nas Reunides do Comité Comunitario Assessor (CCA) do Estudo MOSAICO
da vacina contra o HIV.

- Atualizacédo do protocolo de PReP - a pilula de prevencéo do HIV.
- Qualificacdo do cuidado da crianga vivendo com HIV.

- Nocbes basicas sobre o sistema de monitoramento clinico das pessoas vivendo com
HIV/AIDS (SIMC) 22 edicéo.

- Seminario internacional sobre metodologias de pesquisas em saude.

- | seminério de enfermagem e as doencas de condi¢des crbnicas e infecgbes sexualmente
transmissiveis.

- Oficina - auto testes de HIV.

3° Quadrimestre:

- Realizagéo de Evento Extramuro na Boca Maldita, com testagem para HIV, distribuicdo de
preservativos interno e externo e Autotestes para HIV.

- Realizada ultima reunido do ano do Comité STORCH-Z+HIV (sendo 5 reunides realizadas
nesse periodo).

Foram enviadas orientagbes e informacBes para os Municipios que apresentavam dados
compativeis com os critérios para obtencédo da Certificacdo da Eliminacdo da Transmissao
vertical do HIV.
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Realizada web pontuais com esses Municipios para passar orientacfes, apos as correcdes
gue vinham do Ministério da Saude. O Processo para essa Certificacao dos Municipios foi
acompanhado pontualmente pela equipe DCIST

Participacdo em reunides junto ao MS para alinhamento referente a validacdo da
transmisséo vertical do HIV. Em setembro recebemos a Equipe Nacional de Validagdo nos
Municipios de Ponta Grossa, Maringd e Umuarama. E em novembro no Municipio de
Guarapuava.

AcOes relacionadas meta n° 12;

a) Monitorar as gestantes diagnosticadas com sifilis que realizaram o pré-natal (cobertura
maior ou igual a 80% das gestantes diagnosticadas).

2° Quadrimestre:

Foram realizados 87.254 testes rapidos para diagnéstico da sifilis.

O monitoramento de gestantes que tiveram 4 consultas ou mais de pré-natal atingiu o
percentual de 96,5%

De acordo com os critérios estipulados, para Selo de Boas Praticas, rumo a eliminagéo da
transmissao vertical da sifilis, foram indicados 3 Municipios que apresentaram o percentual
de 90%, de cobertura de minima de 4 consultas (4 consultas ou mais - Umuarama, Curitiba
e Pinhais).

Do total de casos notificados de sifilis congénita 87,8% das gestantes fizeram pré-natal.

b) Monitorar o tratamento adequado da gestante com sifilis (maior ou igual a 90% da
gestantes tratadas adequadamente).

-No periodo, 77% das gestantes com tratamento adequado para sifilis. Distribuidos 8.006
testes para Sifilis no Estado do Parana, de janeiro a abril de 2022.

2° Quadrimestre:

No periodo, 91,4% das gestantes diagnosticadas receberam tratamento com pelo menos 1
dose de penicilina e 82,1% das gestantes receberam 3 doses de penicilina(recomendado).

De acordo com os critérios estipulados, para Selo de Boas Praticas, rumo a eliminagcdo da
transmisséao vertical da sifilis, foram indicados 3 Municipios que apresentaram o percentual
de 90% de cobertura de tratamento considerado adequado (Umuarama, Curitiba e Pinhais).

OBS: Foram realizadas 4 reunides do Comité STORCH-Z, reforcando a importancia das
metas de eliminacéo da transmisséo vertical.

Foram enviadas orientagbes e informagBes para os Municipios que apresentavam dados
compativeis com os critérios para obtencéo do Selo de Boas praticas rumo a eliminacao da
sifilis congénita. Realizada web pontuais com esses Municipios para passar orientagées.

Participacdo em reunides junto ao MS para alinhamento referente a validacdo da
transmisséo vertical da sifilis/HIV

3° Quadrimestre:

No periodo, 92,7% das gestantes diagnosticadas receberam tratamento com pelo menos 1
dose de penicilina e 80% das gestantes receberam 3 doses de penicilina(recomendado).

De acordo com os critérios estipulados, para Selo de Boas Praticas, rumo a eliminagcdo da
transmisséao vertical da sifilis, foram indicados 3 Municipios que apresentaram o percentual
de 90% de cobertura de tratamento considerado adequado (Umuarama, Curitiba e Pinhais)
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e com 95% ou mais de cobertura o Municipio de Guarapuava foi o primeiro e Unico a
receber a Certificacdo de Eliminacéo da Sifilis Congénita

OBS: Foram realizadas 5 reunides do Comité STORCH-Z, reforcando a importancia das
metas de eliminacéo da transmisséo vertical.

No més de outubro foi realizado o Seminario de Mobilizacao para o Enfrentamento da Sifilis
pelo modo presencial (60 pessoas) e online com 957 visualizacdes em média.

Foram enviadas orientagfes e informagBes para os Municipios que apresentavam dados
compativeis com os critérios para obtencéo do Selo de Boas Praticas rumo a Eliminacdo da
sifilis congénita. Realizada web pontuais com esses Municipios para passar orientacées,
apoés as corregdes que vinham do Ministério da Saude. O Processo para essa Certificacao
dos Municipios foi acompanhado pontualmente pela equipe DCIST

Participacdo em reunides junto ao MS para alinhamento referente a validacdo da
transmissao vertical da sifilis/HIV. Em setembro recebemos a Equipe Nacional de Validacéo
nos Municipios de Ponta Grossa, Maringa e Umuarama. E em novembro no Municipio de
Guarapuava.

AcOes relacionadas meta n° 13:
a) Incentivar o aumento do percentual de sintomatico respiratério examinado.
b) Estimular a testagem para HIV de todos os casos diagnosticados por tuberculose.

- Realizada a Capacitacdo de Infeccdo Latente pelo Mycobacterium tuberculosis (ILTB) no
dia 24 de fevereiro, com o objetivo de enfrentamento a TB latente, com o tratamento
oportuno, evitando a TB ativa, especialmente nas populagdes em maior vulnerabilidade.

- Implantacdo dos testes IGRA no Parana, nos laboratérios LEPAC de Maringd e No
Ciscopar em Toledo, com o objetivo de diagnosticar criangas e Pessoas Vivendo com HIV,
evitando a TB ativa.

2° Quadrimestre:

a) Implantacao dos testes IGRA no laboratério Alfredo Berger em Ponta Grossa;

b) Inicio da confeccéo do Plano Estadual de Controle da Tuberculose para eliminacédo da
tuberculose no Parana;

c) Inicio dos atendimentos de tuberculose Drogarresistente no Hospital de Dermatologia Séo
Roque em Piraquara.

d) Manejo Clinico da Tuberculose em criancas e adolescentes realizado pelo Ministério da
Saude, direcionado aos profissionais do estado do Parana, com participacdo dos
coordenadores regionais € municipios.

Acompanhamento em reunides/capacitacoes:
- Participacao no manejo clinico pediatrico de tuberculose, regidao SUL
- Manejo clinico e atualiza¢gbes do protocolo de vigilancia ILTB

- Participacao da capacitacdo em vacinacéo da BCG, com explanacao sobre o cenario da
tuberculose no estado do Parana.

3° Quadrimestre:

- Finalizagéo da Construcéo do Plano Estadual pelo Fim da Tuberculose como Problema de
Saude Publica 2022-2030;
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- Apresentado na ultima CIB de 2022 o Plano Estadual pelo Fim da Tuberculose como
Problema de Saude Publica 2022-2030.

- Participacao da Reunido Técnica dos Coordenadores Estaduais em Brasilia.

- Recebimento de Menc¢do Honrosa reconhecendo os esfor¢cos do Programa Estadual de
Controle da Tuberculose do Parana (PECT-PR).

- Participacéo no VIII Seminario Mulheres Negras e Salde, com o Tema Tuberculose.

AcOes relacionadas meta n° 14:

a) Formar codificadores de causa basica do 6bito, e de investigacdo de causa basica mal
definida.

- Planejamento de Curso de Capacitacdo em Codificacdo em Causa Basica do 6bito CID-10
semi-presencial de 64h com inicio a partir de 20 de junho.

- Fortalecimento das Regionais de Saulde para qualificacao do Sistema de Informacao sobre
Mortalidade com leve e apoio técnico as regionais de salde;

- Participago no Comité de Investigacéo de Obitos de Dengue e materno e Infantil.

- Participacao do grupo técnico para implantar e implementar os Servigos de Verificacdo de
Obitos para elucidar causas de morte natural mal definidas.

b) Implantar Servicos de Verificacdo de Obitos para elucidar causas de morte natural mal
definidas.

2° Quadrimestre:

- Curso Basico de Codificacdo de Causa Basica de Obito — CID 10: 45 Participantes de
Regionais e Municipios. Etapa a distancia — 32h: 20/06 a 8/07/2022; etapa presencial — 31h:
08 a 12/08/2022.

- Participacado de reuniées do GT-ARO (Grupo técnico estadual de Agilizacdo de Revisdo do
Obito Materno e Infantil) e do Comité de investigacao de o6bitos da Dengue visando qualificar
as causas de 0Obito no Sistema de Informacgbes sobre Mortalidade (SIM).

- Participacao da reunido em Brasilia e elaboracéo do Projeto de Implantacéo da estratégia
de vigilancia do 6bito por causas evitaveis ou reduziveis no Parana- projeto piloto MS
Hantavirose, parceria com Vigilancia de Zoonoses para construcdo da metodologia para
investigacdo das mortes visando reconhecer os fatores determinantes e estabelecer
medidas efetivas para evitar novos 6bitos e qualificar o SIM

3° Quadrimestre:

- Apoio a distancia de capacitacdo de preenchimento de declaracdo de 6bitos com médicos
das regionais.

- Participacéo da oficina local para organizacéo da estratégia nacional da vigilancia de 6bito
por causas evitaveis ou reduziveis em outubro com Ministério da Saulde, implantacao
prevista para 2023.

-Elaboracéo de fichas para qualificacdo de causas externas com implementagdo prevista
para 2023.

- Fortalecimento das Regionais de Saude para qualificacdo do Sistema de Informacao sobre
Mortalidade apoio técnico as regionais de saude.

- Apoio na codificacdo dos GTs materno e infantil.
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AcOes relacionadas meta n° 15:
a) Monitorar mensalmente as investigagdes dos 6bitos maternos.

- Revisao das investigacfes dos 6bitos maternos envolvendo as regionais com apoio técnico
as regionais e municipios.

2° Quadrimestre:

- Correcdo de inconsisténcias detectadas nas informacdes dos 6bitos maternos no banco de
dados do Sistema de Informacgédo sobre Mortalidade.

- Apoio na apresentacéo de mortalidade materna no Curso de Capacitacdo em Codificacdo
em Causa Bésica do 6bito CID-10.

- Participag&o no curso de Vigilancia do Obito Materno, Infantil e Fetal elaborado pela
Fiocruz e Ministério da Saude para posterior divulgacao das informac¢des com regionais e
municipios.

b) Fortalecer o Grupo Técnico de Agilizacéo e Revisdo do Obitos (GTARO) das Regionais
de Saude e do processo de investigacao, cumprindo o tempo oportuno determinado na
Portaria n® 1.119/GM, de 5 de junho de 2008.

- Participacao do Comité Estadual de prevencao de Mortalidade materna, infantil e fetal.

- Participacdo por meio de palestra no Seminario de Atualizacdo da Linha de Cuidado
Materno Infantil do Parana com orientacéo das regionais e municipios.

2° Quadrimestre:

- Revisao das investigacbes e coordenacdo da reunido de analise dos 6bitos maternos no
nivel estadual envolvendo os profissionais das regionais e municipios que ocorrem
semanalmente.

- Participacao do Comité Estadual de prevencao de Mortalidade materna, infantil e fetal e
Comisséo de Saude da Mulher do Conselho Estadual de Saide — CES/PR.

3° Quadrimestre:

a) Monitorar diariamente as investigacdes dos 6bitos maternos.

- Apoio no processo de investigacdo dos Obitos maternos dos municipios e regionais de
saude;

- Finalizac&o do curso de Vigilancia do Obito Materno, Infantil e Fetal elaborado pela Fiocruz
e Ministério da Salde para posterior divulgacdo das informacdes com regionais e
municipios;

- Andlise do banco de 6bitos maternos, solicitacdo de correcdo das inconsisténcias
detectadas e monitoramento das mesmas.

b) Fortalecer o Grupo Técnico de Agilizacdo e Revisdo de Obitos (GTARO) das Regionais
de Saude e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno determinado na
Portaria n® 1.119/GM, de 5 de junho de 2008.

- Organizacéo e participagdo nas reunides do GTARO Estadual, semanalmente, articulando
a presenca das equipes das regionais e municipios envolvidos no atendimento dos 6bitos
maternos.

- Monitoramento das reunides do GTARO das regionais de salde e apoio na consolidacao
dos grupos.

- Participacao do Comité Estadual de prevencao de Mortalidade materna, infantil e fetal.
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AcOes relacionadas meta n° 16:
a) Monitorar mensalmente as investigagdes dos 6bitos MIF.

- Revisao das investigacdes dos ébitos maternos envolvendo as regionais com apoio técnico
as regionais e municipios.

- Participacao do Comité Estadual de prevencao de Mortalidade materna, infantil e fetal.

- Participacdo por meio de palestra no Seminario de Atualizacdo da Linha de Cuidado
Materno Infantil do Parana com orientagéo das regionais e municipios

2° Quadrimestre:

Os dados apresentados sdo preliminares, o que dificulta o alcance da meta, visto que
segundo a Portaria 1119/2008 o prazo de encerramento da investigacdo e para transmissao
da ficha-sintese da investigacéo epidemioldgica é de no maximo 120 dias a contar da data
da ocorréncia do 6bito. Além do periodo de até 7 dias para a Secretaria Municipal de Saude
alimentar o mddulo de investigacédo do SIM e transferéncia para o Ministério da Saude de 30
dias apds a concluséo da investigacao.

b) Fortalecer Grupo Técnico de Agilizacéo e Revisdo do Obitos (GTARO) das Regionais de
Saulde e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno determinado na Portaria
Portaria n® 1.119/GM, de 5 de junho de 2008.

2° Quadrimestre:

- Envio da relacéo dos 6bitos de mulheres em idade fértil com investigacao atrasada para
regionais e monitoramento pelo SIM.

- Apoio na apresentacédo de mortalidade materna no Curso de Capacitacdo em Codificacdo
em Causa Bésica do 6bito CID-10.

- Participag&o no curso de Vigilancia do Obito Materno, Infantil e Fetal elaborado pela
Fiocruz e Ministério da Saude para posterior divulgacao das informacdes com regionais e
municipios.

3° Quadrimeste:

a) Monitorar mensalmente as investigag6es dos 6bitos MIF.

- Apoio no processo de investigacao dos 6bitos de mulheres em idade fértil dos municipios e
regionais de saude;

- Analise do banco dos 6bitos, envio da relacdo dos ébitos de mulheres em idade fértil com
investigacao atrasada para regionais e monitoramento pelo SIM.

- Captacdo dos 6bitos maternos dentro do banco de 6bitos de mulheres em idade fértil e
orientacao sobre a codificacdo correta para as regionais de saude.

A Portaria n°® 1.119/2008 define que os 6bitos de mulheres em idade fértil, faixa etaria entre
10 a 49 anos, sdo considerados eventos de investigacéo obrigatdria. Contudo, diferente dos
Obitos maternos, estes Gbitos sdo em nimero expressivamente maior, em 2022 ocorreram
3589 o6hitos MIF. A investigacdo dos 6bitos MIF busca identificar possiveis ébitos maternos
ndo registrados corretamente e se baseia no preenchimento da ficha de entrevista
domiciliar, necessitando assim da cooperagdo dos familiares, que muitas vezes estdo
enlutados e ndo querem comentar sobre o assunto ou mudam de endereco, além das
diferencas regionais importantes no estado.  Além disso, os dados apresentados sé&o
preliminares, o que dificulta o alcance da meta, visto que segundo a Portaria 1119/2008 o
prazo de encerramento da investigacdo e para transmissdo da ficha-sintese da investigacao
epidemiolégica é de no maximo 120 dias a contar da data da ocorréncia do 6bito. Além do
periodo de até 7 dias para a Secretaria Municipal de Salde alimentar o modulo de
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investigacédo do SIM e transferéncia para o Ministério da Saude de 30 dias apds a conclusao
da investigacao.

AcOes relacionadas meta n°®17:
a)Validar as amostras das investigacdes das esferas municipais e regionais.

b)Fortalecer o GTARO (Grupo de Trabalho de Agilizacdo da Investigacdo de Obito) nas
Regionais de Saude e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno
determinado em legislacéo.

- Participacao do Comité Estadual de prevencao de Mortalidade materna, infantil e fetal.
- Participacao no Comité de STORCHS-Z + HIV

- Participacdo por meio de palestra no Seminario de Atualizacdo da Linha de Cuidado
Materno Infantil do Parana com orientacéo das regionais e municipios

2° Quadrimestre:

Os dados apresentados séo preliminares, motivo pelo qual a meta néo foi atingida.

A Portaria n® 72 de 11/01/2010 estabelece que o prazo para a conclusdo do processo
investigatorio e envio da Ficha de Investigacdo do Obito Infantil e Fetal para a Secretaria
Municipal de Saude é de no maximo 120 (cento e vinte) dias a contar da data da ocorréncia
do Obito. A Secretaria Municipal de Saude tem um prazo de no até 7 (sete) dias a contar do
seu recebimento para alimentar o modulo de investigacdo do Sistema de Informacgéo sobre
Mortalidade (SIM) e o prazo para atualizar o SIM e realizar a transferéncia para o Ministério
da Saude é de 30 (trinta) dias apds a concluséo da investigacéo.

a) Vigilancia dos ébitos infantis.

b) Analise e validacdo por amostragem das investigacdes dos 6bitos infantis realizadas
pelos municipios e Regionais de Saude.

c) Fortalecimento do GTARO (Grupo de Trabalho de Agilizagdo da Investigacdo de
Obito) nas Regionais de Salde e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo
oportuno determinado em legislacdo, identificando os fatores determinantes que
culminaram nos Obitos para o planejamento de acfes evitando assim a ocorréncia de
novos ébitos.

d) Acompanhamento dos dados relativos as investigacbes de Obitos infantis fetais
inseridos no Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (SIM).

e) Correcao de inconsisténcias detectadas nas informacdes dos ébitos infantis no banco
de dados do Sistema de Informacé&o sobre Mortalidade.

f) Participacdo do Comité Estadual de prevencdo de Mortalidade materna, infantil e
fetal.

g) Participacao no Comité de STORCHS-Z + HIV

3° Quadrimestre:

A meta nao foi atingida por varios fatores. O principal é o elevado valor que este percentual
representa em ndmeros absolutos de investigagdes. Principalmente para os municipios
maiores, que apresentam valores mais expressivos de oObitos e tém maior dificuldade em
realizar a investigacdo de todos os casos.
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A investigacao do obito infantil e fetal € um processo complexo e demorado, demandando o
envolvimento de varios profissionais da saude para realizar uma investigacao efetiva e
conclusiva.

Outra questdo que tem contribuido para a diminuicdo do ndmero de investigacbes é a
dificuldade em conseguir as informacdes do atendimento que culminou no 6bito da crianca
ou do feto, principalmente em servigos privados de salde.Considerando as dificuldades
apresentadas, e a priorizacdo da investigacao dos 6bitos de criancas e fetos que tenham
peso adequado ao nascer (maior ou igual a 2500 gramas) e/ou compativel com a vida
(maior ou igual a 1500 gramas), pois estes sdo considerados eventos sentinela, alertando
para possibilidade de um 6bito potencialmente evitavel.

No ano de 2021* o estado do Parana registrou 45% dos 6bitos infantis e 50% dos 6bitos
fetais com peso de maior ou igual a 1500 gramas, 0s quais deveriam ser prioritariamente
investigados.

Os oObitos por malformacao congénita grave/complexa/letal podem ser excluidos dos
critérios para investigacao ja que o Ministério da Salde recomenda a priorizacédo dos 6bitos
com maior potencial de prevencao.

Os municipios com maior capacidade de operacionalizacdo devem investigar um maior
ndmero de obitos.

Vigilancia dos 6bitos infantis.

Andlise e validacdo por amostragem das investigacfes dos 0bitos fetais realizadas pelos
municipios e Regionais de Saude.

Fortalecimento do GTARO (Grupo de Trabalho de Agilizacdo da Investigacdo de Obito) nas
Regionais de Saude e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno
determinado em legislacdo, identificando os fatores determinantes que culminaram nos
Obitos para o planejamento de acdes evitando assim a ocorréncia de novos 0Obitos.
Acompanhamento dos dados relativos as investigacdes de Obitos infantis inseridos no
Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (SIM).

Correcdo de inconsisténcias detectadas nas informacdes dos 6bitos fetais no banco de
dados do Sistema de Informacgédo sobre Mortalidade.

Participacdo do Comité Estadual de prevencéo de Mortalidade materna, infantil e fetal.
Participacdo no Comité de STORCHS-Z + HIV

AcOes relacionadas meta n° 18:
a) Validar as amostras das investigactes das esferas municipais e regionais.

b) Fortalecer o GTARO (Grupo de Trabalho de Agilizac&o da Investigacdo de Obito) nas
Regionais de Saude e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno
determinado em legislacéo.

2° Quadrimestre:

Os dados apresentados séo preliminares, motivo pelo qual a meta néo foi atingida.

A Portaria n® 72 de 11/01/2010 estabelece que o prazo para a conclusdo do processo
investigatorio e envio da Ficha de Investigacdo do Obito Infantil e Fetal para a Secretaria
Municipal de Saude é de no maximo 120 (cento e vinte) dias a contar da data da ocorréncia
do obito. A Secretaria Obitos dengue: Considerando que o fluxo foi estabelecido
recentemente e as equipes municipais e regionais estdo em processo de adaptacdo para o
encerramento oportuno dos casos de 6bitos em investigacdo, a meta ndo foi alcancada
sendo obtido percentual de 79,2% de encerramento oportuno em razdo da ja citada
descentralizagédo para os municipios. Municipal de Salde tem um prazo de no até 7 (sete)
dias a contar do seu recebimento para alimentar o mddulo de investigacdo do Sistema de
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Informacao sobre Mortalidade (SIM) e o prazo para atualizar o SIM e realizar a transferéncia
para o Ministério da Saude é de 30 (trinta) dias ap6s a conclusao da investigacao.

a) Vigilancia dos o6bitos fetais.

b) Analise e validacdo por amostragem das investigacées dos Obitos fetais realizadas
pelos municipios e Regionais de Saude.

c) Fortalecimento do GTARO (Grupo de Trabalho de Agilizacéo da Investigacdo de Obito)
nas Regionais de Salde e do processo de investigacdo, cumprindo o tempo oportuno
determinado em legislacdo, identificando os fatores determinantes que culminaram nos
Obitos para o planejamento de a¢des evitando assim a ocorréncia de novos 6bitos.

d) Acompanhamento dos dados relativos as investigacdes de Obitos infantis inseridos no
Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM).

e) Correcao de inconsisténcias detectadas nas informacgdes dos 6bitos fetais no banco de
dados do Sistema de Informagé&o sobre Mortalidade.

f) Participacdo do Comité Estadual de prevencao de Mortalidade materna, infantil e fetal.

g) Participacdo no Comité de STORCHS-Z + HIV

AcOes relacionadas meta n° 19:
a) Pactuacdo com a SESP (IML's), para utilizagao das estruturas ja existentes.

2° Quadrimestre:

- Pactuacéo instituida para publicacdo de Resolucédo Conjunta com o Instituto Médico Legal
(IML) de Curitiba para a efetivacdo do SVO Metropolitano — 022 Regional de Saude com
adesao dos municipios (em tramitacéo).;

b) Estimular a parceira com municipios, universidades e programas de residéncia médica.

- Instituido Grupo Técnico Metropolitano com desenvolvimento de acdes, resolucdo, termo
de convénio e plano de trabalho de forma conjunta SESA, SESP, municipio sede de Curitiba
e municipios que compdem a 2 regional de saude.

- Participacéo da SESA e SESP de videoconferéncias com o CRM.

- Articulagdo com Ministério da Saude para habilitagdo do SVO metropolitano, compra de
equipamentos para os SVOs de Cascavel e Foz do Iguagu e visita técnica aos SVOs de Foz
do lguagu e Cascavel.

2° Quadrimestre:

- Colaboragéo na elaboracdo da Resolucdo Estadual para instituicdo do SVO Metropolitano
— 022 Regional de Saude (em tramitac&o).

3° Quadrimestre:

- Publicada a Resolucéo Conjunta SESA/SESP N° 025/2022 no DOE 10/10/2022: Institui o
Servico de Verificacdo de Obito Metropolitano (SVO) e Esclarecimento de Causa Mortis, em
conjunto com o Instituto Médico Legal do Parand, e define as competéncias dos Municipios
e das partes envolvidas.

- Iniciado o processo de adesdo dos municipios da 22 Regional de Salde ao SVO
Metropolitano e cesséo de servidores para compor a equipe operacional.
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- Iniciado o processo para solicitacdo de indicacBes de servidores para compor o Grupo
Técnico do SVO estadual conforme a Resolugdo SESA n° que institui o Grupo Técnico
Estadual para acompanhamento da implantacdo, execucdo de acBes da Rede de Servigos
de Verificacdo de Obitos do Parané e elaboracéo da linha guia de ateng&o ao 6bito.

AcOes relacionadas meta n° 20:
a)Supervisdo nos laboratérios quanto a Gestédo da Qualidade e Biosseguranca.

- As supervisfes foram suspensas durante a pandemia da COVID-19, sendo realizadas
somente as emergenciais que estejam relacionadas a realizacao dos exames para esta
doenca. Neste periodo foram realizadas quatro supervisdes.

2° Quadrimestre:

- As supervisfes foram suspensas durante a pandemia da COVID-19, sendo realizadas
somente as emergenciais que estejam relacionadas a realizacdo dos exames para esta
doenca. Neste periodo foram realizadas quatro supervisdes. O niumero de supervisées
continuou baixo no segundo quadrimestre devido ao nimero de servidores que esta
realizando esta atividade.

AcOes relacionadas meta n° 21.:

a) Trabalhar municipios prioritarios com indice de Infestacéo Predial (IIP) = 4% por meio da
supervisdo do trabalho de campo realizado pelas Regionais de Saude, de forma a identificar
as fragilidades e assim propor medidas para a reducéo de indice e controle vetorial.

- Desde a Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) causada pelo
COVID-19, as agdes de monitoramento e controle vetorial foram prejudicadas e
descontinuadas em muitos municipios do Parana. Consequentemente, o numero de
municipios com alta infestacdo aumentou no Estado. Somado a isso, fatores ambientais e
de circulacdo viral da dengue acarretaram importante aumento de casos da doenca no
periodo epidemiolégico 2021/2022. Frente a este cenario, desenvolver supervisdes junto as
Regionais de Saude e municipios a fim de promover a retomada das acbes de
monitoramento e controle vetorial € essencial para a prevencao e controle das arboviroses
no Estado. Outro ponto importante é reforcar a padronizagdo das acfes de controle vetorial
junto as equipes de campo, uma vez que a rotatividade de profissionais nos municipios é
frequente.

- Assim, foi desenvolvido o Projeto de Monitoramento e Padronizacdo das Acgdes de
Controle Vetorial no Estado do Parana, com os objetivos de identificar as fragilidades no
controle vetorial e propor melhorias no servico, promover a padronizacdo das acgfes de
controle vetorial, reforcar a alimentacdo e qualificacdo dos dados dos sistemas de
informacdo de controle vetorial SisPNCD e SisArbo, além de elaborar um Manual Estadual
de Monitoramento e Controle Vetorial como produto final do projeto. A implantacdo desse
projeto serd continua ao longo do ano. Serdo priorizadas as regionais de salde cujos
municipios obtiveram Indice de Infestacdo Predial acima de 4% no Levantamento de indice
Predial realizado em novembro de 2021, dentre estas, as com maior incidéncia de dengue.
Ao final, todas as regionais de salde serdo supervisionadas. A execugdo sera realizada
pelos técnicos da DVDTV, presencialmente, junto as regionais de salde, podendo ser
elencados municipios das respectivas regionais para supervisao direta. Sera elaborado
relatério ao final de cada supervisdo a ser compartilhado com a respectiva regional.

2° Quadrimestre:

-Como primeira etapa para a implantacdo do Projeto de Monitoramento e Padronizacdo das
Acdes de Controle Vetorial no Estado do Parand, verificou-se a necessidade primordial de
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fortalecimento das equipes técnicas de vigilancia ambiental das Regionais de Saude, com a
realizacdo de capacitacdo para a padronizacdo das acbGes de controle vetorial e
aprimoramento técnico de multiplicadores. Para tanto, foi realizado planejamento de
conteldo técnico a ser trabalhado, abordando a supervisdo das atividades de campo de
combate ao vetor, sistema de informacdo SISPNCD e controle quimico vetorial (uso de
insumos, equipamentos e técnicas de aplicacao).

-Ainda, importante ressaltar que durante o segundo quadrimestre as equipes das Regionais
de Saude realizaram a supervisdo de dengue em 351 municipios do Parana, utilizando-se
de ferramenta de diagndstico do Programa Municipal de Controle de Dengue, Chikungunya
e Zika. A ferramenta diagnéstica atualmente utilizada sera revisada por grupo técnico
constituido de representantes das Regionais de Saude e da Coordenadoria de Vigilancia
Ambiental a fim de garantir a padronizacdo das acoes.

3° Quadrimestre:

-Segundo a Resolucao de Consolidacao CIT n° 1, de 30 de margo de 2021, é obrigatoria a
realizacao do levantamento entomoldgico de Infestacdo por Aedes aegypti pelos municipios
e 0 envio da informacgéo para as Secretarias Estaduais de Saude. O indice de infestacéo
predial (1IP) obtido nos levantamentos entomoldgicos classifica os municipios de acordo com
0 risco para desenvolvimento de epidemia, sendo considerada condicdo de risco quando o
resultado do IIP é superior 4%. Durante o levantamento entomoldgico realizado entre
outubro e dezembro de 2022, a Divisdo de Doencas Transmitidas por Vetores recebeu
informac6es de 389 municipios paranaenses, sendo que 19 deles apresentaram [IP>4%,
considerando-se, portanto, a meta n° 21 atingida.

-Em continuidade as ac¢fes de supervisdo executadas pelas equipes das 22 Regionais de
Saulde, durante o terceiro quadrimestre de 2022, foi realizada supervisdo de dengue em 343
municipios do Parana (dados parciais, pois a atividade ainda segue em andamento até o
final de dezembro), utilizando-se de ferramenta de diagnéstico do Programa Municipal de
Controle de Dengue, Chikungunya e Zika. O processo de supervisdo configura como agéo
chave na identificacdo de fragilidades e corre¢cbes das mesmas em tempo oportuno,
considerando os cinco eixos do Programa Nacional de Controle de Dengue.

AcOes relacionadas meta n° 22:

- Considera-se resultado parcial do quadrimestre por tratar-se de levantamento do banco de
dados SINAN Net, no qual ocorre atualizacdes periodicamente, estando em aberto para
captacado de notificacbes referentes ao ano de 2022 até outubro de 2023.

a) Fortalecer acdes conjuntas com a vigilancia sanitaria, aten¢do em saude da crianca e do
adolescente e Secretaria de Estado da Educacéo.

b) Realizar parceria com a assisténcia farmacéutica, por meio do conselho Regional de
Farmacia para orientacao de prevencao de acidentes no momento da entrega de
medicamentos.

2° Quadrimestre:

*Considera-se resultado parcial do quadrimestre por tratar-se de levantamento do banco de
dados SINAN Net, no qual ocorre atualizacdes periodicamente, estando em aberto para
captacado de notificacbes referentes ao ano de 2022 até outubro de 2023.

- Reunidao com a Diviséo de Prevencdo e Promocao a Saude para insercdo do tema no
Programa Saude na Escola com distribuicdo de material informativo;

- Solicitacdo de impresséo de material informativo;
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- Organizacédo da campanha educativa de 2022.

Considera-se resultado parcial do quadrimestre por tratar-se de levantamento do banco de
dados SINAN Net, no qual ocorre atualizacdes periodicamente, estando em aberto para
captacado de notificacbes referentes ao ano de 2022 até outubro de 2023.

Conforme atualizagcdo do banco de dados SINAN Net, o niumero de notificacbes até a
presente data (21/12/2022), é de 660 intoxicacdes infantis acidentais (até 12 anos
incompletos) por medicamentos, atingindo assim, o objetivo de reduzir os acidentes de
intoxicacao infantil por medicamentos.

3° Quadrimestre:

- Realizacdo da Campanha de Prevencdo do Envenenamento Infantil em outubro, através
da divulgacdo de material educativo elaborado pela comunicacdo social da SESA pelas
midias e redes sociais em parceria com o Conselho Regional de Farmacia (CRF — PR). A
campanha foi realizada da seguinte forma:

- Divulgacdo de 5 posts com o tema Intoxicacdes Infantis pelas redes sociais da SESA
(Instagram e Facebook) com repostagem pela area técnica do nivel central e pontos focais
das Regionais de Saude; divulgacéo pelo grupo de whatssapp de pontos focais das RS com
o0 intuito de repasse das informacg@es para os técnicos das secretarias municipais de salde e
educacdo, para que a sensibilizacdo sobre o tema atingisse o publico-alvo: pais,
responsaveis, educadores, profissionais de saude, profissionais da educacdo, 6rgaos e
entidades afetas a protecédo infantil.

- Foi realizada uma “live” com transmisséo ao vivo pelo Youtube sobre a Vigilancia das
Intoxicacbes Exbgenas por medicamentos com enfoque nas Intoxicacfes Infantis por
medicamentos no canal do Conselho Regional de Farmacia (CRF PR), segue o link:
https://www.youtube.com/watch?v=pjLGbg3osSM&ab_channel=ConselhoRegionaldeFarm%
C3%AlciadoEstadodoParan%C3%A1;

- Divulgacéo de 4 posts através das redes e midias sociais da SESA e do CRF PR, com
foco na intoxicacdo exdgena infantil por medicamentos.

AcOes relacionadas meta n° 23:
a) Estabelecer fluxo para o acompanhamento dos dados do SISAGUA.
Acdo ja realizada.

b) Capacitar profissionais com auxilio da vigilancia para realizar o estudo dos dados
coletados no SISAGUA.

- Acdo programada para ocorrer em setembro de 2022 (3° quadrimestre) onde sera
realizada a capacitacdo aos dentistas das UBS para identificacdo de fluorose dentaria,
diagnostico diferencial e tratamento, bem como capacita-los sobre o monitoramento e
analise dos dados extraidos do sistema de informacéo.

¢) Realizar levantamento quanto a ocorréncia de fluorose nos municipios das regionais de
saude

- Acao programada para ocorrer em setembro de 2022 (3° quadrimestre) onde sera
realizada a capacitacao aos dentistas das UBS para identificacéo de fluorose dentaria,
diagnostico diferencial e tratamento, bem como capacita-los sobre 0 monitoramento e
andlise dos dados extraidos do sistema de informacéo

2° Quadrimestre:

Nao esta sendo realizado a analise de vigilancia para o parametro fluoreto nos municipios
de abrangéncia de quatro Regionais de Saude: 72 - Pato Branco, 122 - Umuarama, 152 -
Maringa e 162 Apucarana. Houve atraso na tramitacdo do repasse do recurso financeiro
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para Universidade Estadual de Maringa (UEM) em 2021, referéncia laboratorial das
Regionais de Umuarama e Maringa, por este motivo as analises de fluoreto em 2022 foram
comprometidas. Foi solicitado esclarecimentos para a Regional de Salude de Pato Branco
sobre a paralisacdo das analises de vigilancia do fluoreto nas amostras de agua para
consumo humano e qual previsdo para o retorno, por meio do Memorando n.° 192/2022
(18.724.975-9). Segundo a SCVSAT da Regional, analises de ion fluoreto ndo estdo sendo
realizadas na 072Regional de Saude devido a problemas no aparelho medidor de flGor. Foi
solicitado esclarecimentos para a Regional de Salde de Apucarana sobre a ndo realizacéo
das andlises pelo LAREN, por meio do Memorando n° 24/2021 DVVSM/CVIA/DAV
(17.317.570-1), sendo informado que as andlises haviam sido regularizadas em maio de
2021.

c) Realizar levantamento quanto a ocorréncia de fluorose nos municipios das regionais de
saude

No més de junho foi realizada reunido do GT Fllor para apresentar avaliacdo dos dados de
controle de qualidade da &agua para consumo humano do parametro fluoreto em
concentracdes acima dos Valores Maximos Permitidos (VMP) estabelecido no Anexo XX da
Portaria de Consolidacdo GM/MS n.° 5/2017 e uma proposta de plano de acdo para
acompanhamento da situacdo nos municipios em que o fluoreto estava sistematicamente
em desconformidade com o padrdao de potabilidade. Os municipios elencados foram
Adriandpolis (22 RS), Morretes (12 RS), Nova Prata do Iguacu (8% RS), Santa Mariana (182
RS) e Sao Jodo do Ivai (222 RS). Ainda em junho, foi realizada reunido com as referéncias
para a vigilancia da agua para consumo humano das Regionais de Salde de abrangéncia
dos municipios elencados como prioritarios, para dar ciéncia e alinhar a conduta a ser
tomada. Em agosto foi realizada reunido com os servidores da vigilancia em salde das
Secretarias Municipais de Saude dos municipios elencados para conhecer as condutas
adotadas e prestar apoio técnico sobre o assunto.

3° Quadrimestre:

a) Elaborado documento Orientativo direcionado a Vigilancia (extracdo de relatorios/
interpretacdo dos resultados /encaminhamentos / medidas corretivas). Obs.: ndo esta
disponivel a referéncia laboratorial para andlise do parametro fluoreto nas seguintes
Regionais de Saude: 7RS — LAREN; 12RS e 15RS - parceria UEM. A regularizacéo esta
prevista para o més de janeiro/2023.

b) Elaborado conteldo especifico, para o curso de qualificacdo dos profissionais da salde
bucal (APS), objetivando trabalhar conceitos sobre a fluorose e a vigilancia do flor em agua
de consumo humano. Obs.: Curso on-line disponibilizado pela ESP em 14/out/2022.

c) Acédo intersetorial em andamento, contemplando 5 municipios prioritarios para avaliacao
do risco de fluorose (Adrianopolis/22 RS;, Morretes/12 RS; Nova Prata do Iguacu/82 RS;
Santa Mariana/182 RS e Sao Joao do Ivai/222 RS) considerando os dados avaliados
referente a concentracéo de flior natural em aguas subterréneas destinadas ao consumo
humano. Obs.: Articulacdo pelo GT Flaor, com envolvimento de 4 Universidades (UFPR;
UNIOESTE, UEL; UENP), para proposicéo de projeto especifico.

AcOes relacionadas meta n° 24:

a) Regular o risco sanitario no Estado, promovendo ac¢des voltadas a desburocratizacéo
com foco no risco e monitorar a implementacdo da norma.

- A promocéo de ag¢les voltadas a desburocratizagdo com foco no risco envolve uma gama
de estratégias que se somam a fim de buscar a consolidacdo desse processo ao longo do
tempo. Assim, como continuidade ao processo iniciado em 2020, no 1° quadrimestre de
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2022 a Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria (CVIS) tem participado do grupo técnico
nacional para revisao dos instrumentos que regulamentam o risco sanitario no pais. Até o
presente  momento foram realizadas 2 reunides do grupo, com a definicAo de
encaminhamentos e atividades a serem entregues pelos participantes, para mapeamento e
andlise das atividades econdmicas sujeitas a vigilancia sanitaria e respectiva definicdo de
risco. Essa discussao e construcdo conjunta subsidiara, inclusive, o processo de revisdo das
normativas vigentes com vistas ao alinhamento das informacdes no territério nacional.

- A CVIS participa também das discussdes promovidas pelo Programa Descomplica PR e
Descomplica municipios, com a orientacao técnica aos membros do grupo, tanto no que se
refere a norma estadual que define o grau de risco sanitario (Resolugdo Sesa n.°
1.034/2002) quanto em relacéo ao SIEVISA.

- Considerando a importédncia do apoio e articulacdo junto as Visas municipais para
consolidacdo do processo de desburocratizagdo com foco no risco, houve participacdo da
CVIS em reunido com o Comité de Desburocratizagdo do municipio de Foz do Iguacu, em
13/04/2022, para tratativas referentes ao processo de construcdo da legislacdo municipal
gue define o grau de risco sanitario e o processo de licenciamento.

- Tendo em vista a relevancia desse tema, foram também incluidas acbes no escopo do
ProVigiA-PR que corroboram o processo de monitoramento da implantagéo do grau de risco
sanitario no Estado, e, com o desenvolvimento do Programa a partir desse ano, espera-se
encontrar maiores resultados.

- Além disso, no 1° quadrimestre também estdo sendo desenvolvidas atividades com vistas
ao fortalecimento do processo de descentralizacdo das ac¢des de Visa. Como exemplo,
podemos citar: a organizacdo do cronograma de inspe¢cfes em medicina nuclear e
radioterapia a fim de garantir a realizacdo de capacitacdo in loco; organizacdo para
disponibilizacdo a partir do més de abril do Curso voltado a area de radiodiagnéstico; e
organizacdo para a disponibilizacdo de um curso permanente em plataforma EAD sobre
Boas Praticas de Fabricacdo de Alimentos, ja tendo sido concluidas no primeiro
guadrimestre as gravacfes das aulas junto a ESPP para disponibilizacdo na plataforma,
além das capacitacbes na area de projetos arquitetbnicos e de blindagem citadas mais
abaixo.

- No que se refere a andlise de projetos basicos de arquitetura, foram avaliados 88 projetos
no 1° quadrimestre de 2022, que representam 163.052,72 m2 de area total avaliada.

- E ainda, em continuidade ao nosso compromisso de estabelecer e concluir a padronizacdo
do Processo Administrativo Sanitario - PAS e demais medidas administrativas utilizadas pela
vigilancia em saldde no Parana, e em comum acordo aos dispositivos e requisitos do
Sistema de Gestdo da Qualidade, foi efetuada a revisdo do PG-CVIS-09- Processo
Administrativo Sanitario Fase de Instauracdo. Essa revisdo trouxe a atualizacdo do texto
incluindo questdes que foram ajustadas ao longo da utilizacdo do Sistema numeracdo
Auto/Termo, com detalhamento das hipoteses suscitadas no periodo de implantagéo;
reformatacdo integral do documento para facilitar a busca de conteldo; regramento do
processo integralmente digital no e-Protocolo, como uma novidade a ser implantada na Visa
estadual, com simplificacdo de passos para a elaboracédo do PAS; implantacao da ciéncia de
Termos de Intimacdo por intermédio do e-Protocolo; disponibilizacdo de orientacdo para o
cadastro dos cidadaos/ estabelecimentos no e-Protocolo; incluséo do capitulo das medidas
cautelares e das cautelares em espécie, e inclusdao de um Capitulo com exemplos praticos
gue sera paulatinamente ampliado.
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2° Quadrimestre:

- Em continuidade ao processo de revisdo da RDC Anvisa n.° 153/2017, com vistas ao
robustecimento do arcaboucgo legal nacional frente as questdes que versam sobre o grau de
risco sanitario, foi realizada uma consulta dirigida pela Anvisa a partir da qual as Visas
integrantes do grupo de trabalho, do qual a Visa Parana faz parte, puderam efetuar andlise e
propostas para a referida revisdo. Os documentos encontram-se neste momento em
processo de analise e compilacao por parte da Anvisa para avaliagao do prosseguimento.

- Considerando que o grau de risco sanitario € o principio norteador das acdes 1 e 2 do
PROVIGIA PARANA, no encontro realizado em 01/06/2022 foi efetuada explanacdo e
discussao do tema junto aos representantes das regides de salde, buscando alinhar o
entendimento central quanto a esse tema e ressaltar sua importancia na conducdo do
planejamento e execucdo das ac¢des. Participaram do encontro as seguintes Regionais de
Saude: 02, 03, 04, 06, 07, 08, 09,10, 11, 15, 16, 17, 19,21 e 22 RS.

- Tendo em vista o processo de delegacdo de competéncia para inspecdo em empresas
fabricantes de produtos para salde classe Ill e IV, no 2° quadrimestre foi concluido o
primeiro ciclo de auditoria nos municipios de Pinhais e Curitiba com base nas disposicdes
da RDC Anvisa n.° 560/2021. O resultado da auditoria foi apresentado no grupo técnico da
Comissao Intergestores Bipartite (CIB) e pactuado em CIB, nos dias 16 e 17/08, com o
encaminhamento para delegacdo de competéncia aos dois municipios para realizacdo das
acOes de controle sanitario nas fabricantes de produtos para saude classe de risco lll e 1V,
mediante acompanhamento e monitoramento continuo.

- Considerando a necessidade de harmonizacdo dos entendimentos acerca do processo de
nomeacdo de autoridade sanitaria, a qual se faz indispensavel para a identificacdo das
autoridades sanitarias do respectivo ente federado, a ser efetivada por meio de ato
regulamentar da sua esfera de competéncia normativa (Decreto ou Resolucao) e se constitui
em requisito de regularidade destinado a chancelar a atuacdo dos agentes publicos de
fiscalizacdo, atribuindo-lhes as referidas prerrogativas e responsabilidades inerentes ao
poder de policia administrativa para o efetivo exercicio das atribuicdes de controle sanitario,
e tendo em vista os questionamentos de muitos municipios frente a essa tematica, foi
elaborado e encaminhado aos 399 municipios o Oficio circular n.° 03/2022 -GS/SESA com
esclarecimentos e orientagfes a respeito, buscando assim fortalecer o Sistema Estadual de
Vigilancia Sanitaria.

- Em atendimento as premissas do Sistema de Gestdo da Qualidade-SGQ e considerando a
necessidade continua de desenvolver agdes com foco no risco, na busca de estabelecer
estratégias para o fortalecimento das acbes de Visa no Estado, a area de vigilancia sanitaria
de alimentos, juntamente com a Escola de Saude Publica do Parana-ESPP, organizou e
promoveu o0 “Curso de Boas Praticas de Fabricacdo de Alimentos”, do qual participaram
técnicos das 22 RS e de seus respectivos municipios sede, totalizando carga horaria de 60
horas. O evento, organizado em 6 modulos, contou com aulas tedricas em EAD, encontro
remoto (online), atividade de campo com realizacdo de inspecdo sanitaria em varias
categorias de estabelecimentos de interesse a salde que manipulam alimentos (como por
exemplo: servicos ambulantes, agougues, fabricantes de suplementos alimentares,
fabricantes de produtos para infusdo, entre outros), elaboracdo de diversos roteiros de
inspecédo sanitaria e encontro presencial para apresentacao dos trabalhos realizados.

- Com vistas a harmonizar procedimentos adotados nas atividades de Visa em todo o
Estado, os roteiros de inspec¢ao sanitaria elaborados de forma dedicada e participativa pelos
técnicos no decorrer do curso acima citado, serdo disponibilizados como documentos
integrantes do SGQ, com o objetivo de ampliar o olhar do técnico de Visa sobre o
gerenciamento de risco voltado efetivamente para a realidade de seu territério. Além disso,
considerando a busca continua de melhorias como um dos pilares da gestao da qualidade, o
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“Curso de Boas Praticas de Fabricagdo de Alimentos” também sera disponibilizado de forma
permanente na modalidade de Ensino a Distancia- EAD, por meio da plataforma virtual da
ESPP, para acesso a qualquer tempo, por todos os técnicos de Visa que atuam no Parana.

- Conforme previsto no art. 11 da Resolucdo SESA n° 004/2017, que aprova o Regulamento
Técnico sobre as Boas Praticas de Fabricacdo de alimentos processados pelo
empreendimento familiar rural, foi concluido processo de verificacdo da necessidade de
revisdo da norma. A pesquisa junto as Visas do estado teve inicio no final de 2021, com
encaminhamento de formulario para resposta dos técnicos das RS e Visas Municipais que
fazem uso dessa Resolucdo. Em 08/07/2022 foi realizada reunido virtual entre os
integrantes do Grupo Técnico referente a Resolucdo SESA n° 004/2017, tendo sido
apresentado o compilado dos dados obtidos com o retorno dos formularios, que apontou
pela manutencéo da norma vigente, com 78% de respostas indicando a ndo necessidade de
revisdo neste momento. Ainda juntamente com o GT foi discutido sobre a necessidade de
retomada das ac¢fes de Visa referentes aos empreendimentos familiares rurais no Estado do
Parana, demanda para a qual esta sendo dada continuidade nas tratativas.

- No 2° quadrimestre manteve-se a participacdo mensal de representante da Coordenadoria
de Vigilancia Sanitaria na Camara Técnica de Vigilancia Sanitaria do CONASS, e no GT-
Visa tripartite, em que o PR é representante.

- Nesse quadrimestre foi dada continuidade também ao Grupo de Trabalho para elaboracao
da Resolucdo de funerarias e servicos afins, com realizacdo das reunibes de trabalho e
visita técnica no Instituto Médico Legal de Paranagua e Curitiba, e servico funerario de
Curitiba.

- No que se refere a analise de projetos basicos de arquitetura, de abril a 15 de agosto
foram avaliados 102 projetos, que representam 146.815,27 m2 de area total avaliada s6 no
guadrimestre.

- E, no que se refere ao movimento estabelecido para a padronizacdo, organizagdo e
melhoria continua dos instrumentos que versam sobre o Processo Administrativo Sanitario
(PAS) no Estado e demais medidas administrativas, o PG-CVIS-09 foi atualizado, com
lancamento da nova versdo em 01/08/2022, completando agora as fases de instrucdo e
instauracdo, trazendo também uma reorganizacao geral do conteldo para facilitar ainda
mais a leitura e aplica¢do. Essa nova verséo traz uma novidade que se refere a inclusao do
Termo de Apreensdo de Amostra (TAA) no Sistema Numeragdo Auto/Termo, possibilitando
inclusive o preenchimento on line e em plataforma mobile. Todos esses elementos sdo
desenhados a cada dia com vistas a proporcionar um ambiente inovador para o
desenvolvimento do trabalho em Vigilancia Sanitaria, e consequentemente melhores
entregas as partes interessadas. Desde o lancamento do Sistema Numeracdo Auto/Termo
em 01/06/2021 ja foram registrados 1.700* documentos, sendo 938* s6 em 2022,
demonstrando assim a usabilidade do sistema e sua poténcia em gerar informacdes para a
gestao do sistema estadual de vigilancia sanitaria e suas interrelagoes.

* Dados extraidos em 12/08/2022.

3° Quadrimestre:

- Em continuidade ao processo e padronizacéo e fortalecimento das praticas voltadas ao
Processo Administrativo Sanitario, em agosto/22 foi editada a revisdo 02 do PG-CVIS-09
PAS, com inclusédo da fase de Instrucdo e disponibilizacdo do Termo de Apreensédo e
Amostra (TAA), emitido pelo mesmo Sistema, inclusive com preenchimento online e em
plataforma mobile e, em setembro/22, foi publicada a revisédo 03, com inclusdo das fases
decisérias do PAS (julgamento em 12 instdncia e duas fases recursais). No més de
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dezembro/22 o PG foi concluido com a revisdo 04, disponibilizando a orientagdo completa
acerca das medidas administrativas sanitarias.

- Em termos quantitativos, um resumo parcial do uso do Sistema Numeracdo Auto/Termo,
no periodo de 01 de junho de 2021 (lancamento do sistema) a 20 de dezembro de 2022,
mostra que foram gerados 2.191 formularios. Do total em producéo, 1.178 formularios de
Termo de Intimagé&o; 438 de Autos de Infragdo; 104 de Termos de Interdicdo Cautelar, 57 de
Termos de Apreensdo, 64 de Termos de Apreensdo e Inutilizagdo, e 3 de Termos de
Inutilizacdo, além dos demais termos estabelecidos e utilizados no processo. O nimero de
PAS instaurados e notificados a CVIS no mesmo periodo foi de 235, sem contar os
anteriores que ja se encontravam em andamento. Essa informacao é de extrema relevancia
sendo um dos grandes avangos concretizados, uma vez que permite conhecer o nimero e
contelido dos documentos emitidos, efetuar rastreabilidade das informacdes, realizar analise
da base de dados, promover melhoria continua do sistema e do procedimento gerencial PG-
CVIS-09, e consequentemente do processo de trabalho do PAS no Estado do Parana.

- No que se refere a andlise de projetos basicos de arquitetura, de 16 de agosto de 2022 a
31 de dezembro de 2022 foram avaliados 118 projetos, que representam 163.681,86 m2 de
area total avaliada no quadrimestre. Somando aos quadrimestres anteriores, o total do ano
resulta em 484.429,00 m2 de area de projeto avaliada.

- Considerando o fortalecimento do processo de descentralizacédo das atividades de andlise
de projeto de blindagem aos municipios porte Il e Ill, foram realizadas ao longo do periodo
acOes de capacitacdo aos respectivos analistas, tendo concluido em 2022 a capacitacao de
38% do publico alvo (43 de um total de 112).

- Tendo em vista a necessidade continua de aprimoramento do arcabouco legal vigente, no
3° quadrimestre foi dada continuidade ao processo de revisao regulatéria. Houve reunido e
discussdo permanente do Grupo de Trabalho para revisdo da Resolucdo Estadual n.°
590/2014, que estabelece a Norma Técnica para abertura, funcionamento, condi¢des
fisicas, técnicas e sanitarias de farmacias e drogarias no Parana, bem como andamento do
processo de discussdo e revisdo da Resolugcdo Sesa n.° 165/2016, que estabelece os
requisitos de boas praticas para instalacdo e funcionamento e os critérios para emissao de
Licenca Sanitaria dos Estabelecimentos de Assisténcia Hospitalar no Estado do Parana.

- Manteve-se a participagdo mensal da Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria na Camara
Técnica de Vigilancia Sanitaria do CONASS, e no GT-Visa tripartite, em que o PR é
representante.

-No 3° quadrimestre foi também dado inicio a participacdo no projeto INTEGRAVISA I,
parceria da Anvisa com o Hospital Alemédo Oswaldo cruz (HAOC), para apoio ao processo
de certificacdo da Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria na ISO 9.001, frente ao processo

de inspecédo em fabricantes de medicamentos.

b) Manter e aprimorar o Sistema Estadual de Informacao e Vigilancia Sanitaria.

- Considerando a necessidade permanente de acompanhamento, monitoramento e melhoria
do SIEVISA, em 2022 foi dada continuidade ao processo de trabalho vinculado ao mesmo.

- Foram realizadas reunides periddicas com a Celepar e CAST (empresas responsaveis pela
tecnologia do sistema), e com a empresa VOX (empresa responsavel pelo sistema Empresa
Facil PR), a fim de caminhar para a concretizacdo da atualizacdo do sistema com base no
grau de risco. Considerando todas as configuracdes necessarias em ambos os sistemas,
atualmente o processo se encontra em fase de testes e homologacgéo por parte da equipe
técnica da CVIS e da Celepar, para, a partir disso, poder ser colocado em producéo.

- Adicionalmente encontra-se também em fase de elaboracdo o link para solicitacdo de
renovacdo de Licenca Sanitdria estadual, o qual esta sendo desenvolvido de forma
integrada com o SIEVISA. Esta etapa do processo ainda se encontra em construcdo para
disponibilizacdo tdo logo seja finalizado.
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- Como forma de apoiar esse processo e organizar as demandas junto as partes
interessadas, foi também elaborado e encaminhado um projeto de melhorias do SIEVISA,
contemplando diversas demandas pendentes.

- Foi também organizado um grupo técnico, composto por representantes regionais e
municipais que utilizam o SIEVISA, para discutir e construir em conjunto as questbes
relacionadas ao sistema.

Além disso, é mantido o acompanhamento diario do suporte técnico do sistema para todos
0S UsUuarios.

Por fim, em analise aos registros do SIEVISA* no 1° quadrimestre, podem ser resumidas as
seguintes informacdes, como exemplo:

11.655 registros de inspec¢éo para pessoa juridica, dos quais:
2.036 relacionados a COVID-19;
8.896 para concessao de Licenca sanitaria;
1.171 para Licenca Prévia (para atividades de médio risco);
166 para apuracgéo de dendlncias;
543 registros de inspec¢édo para pessoa fisica, dos quais:
114 relacionados a COVID-19;
113 para concessao de Licenca sanitaria;
15 para Licenca Prévia (para atividades de médio risco);
205 para apuracao de denuncias;
407 registros de acdo educativa, dos quais:
212 agles para populacéo;
69 ac¢bes para setor regulado;
80 ac¢bes sobre COVID-19 para populacéo;
41 acdes sobre COVID-19 setor regulado;
04 ac¢bes sobre chumbinho/raticidas para setor regulado;
01 acdes sobre capina quimica para setor regulado.
134 coletas de amostras;
29 capacita¢fes para os técnicos da vigilancia em saude.

* Dados referentes aos registros da Vigilancia Sanitaria estadual e dos municipios que utilizam o SIEVISA, de
01/01/2022 a 19/04/2022.

2° Quadrimestre:

- No 2° quadrimestre manteve-se o acompanhamento diario do SIEVISA, com tratativas
junto aos usuarios para as demandas do ambiente em producdo, e também com as
empresas supramencionadas (Celepar, CAST e VOX) para as tratativas do ambiente em
desenvolvimento. A versao atualizada do sistema, que comportara toda estrutura com base
no grau de risco das atividades e portes dos municipios, foi colocada em ambiente de
homologacgéo, para fase de testes finais.

- Os registros efetuados no SIEVISA demonstram ampliacdo do nimero de municipios que
fizeram uso do sistema no ano de 2022 (N=318), sendo 11 a mais que 2021 (N=307). Ainda
assim faz-se necessaria a qualificacdo dessas informacfes pois alguns municipios
apresentam nimero muito baixo de registros de ac¢des no territério, podendo representar,
dentre outras situacfes, a necessidade de melhoria do uso da ferramenta.

- Em analise aos registros efetuados no 2° quadrimestre*, destacam-se as seguintes
informacdes:

11.499 Registros de inspec¢dao para pessoa juridica, dos quais:
8.659 Concesséo de Licenca Sanitaria;
942 Licenca Sanitaria prévia a inspecéo (para as atividades de médio risco);
734 Acédol/lnvestigacdo Relacionada a COVID-19;
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305 Verificagcao ou apuracao de denuncia;
559 Registros de inspecao para pessoa fisica, dos quais:
141 Concesséo de Licenca Sanitaria;
114 Verificagdo ou apuracao de denuncia;
10 Acéo/Investigacao relacionada a COVID-19;
Licenca Sanitaria prévia a inspecéo (para as atividades de médio risco);

Além dos registros vinculados a inspecdes, destacam-se também:
615 Registros de Acdo Educativa, dos quais:
354 Ac¢des para populacéo;
236 Acdes para o setor regulado;

2 Acdes sobre COVID-19 para populacéo;

10 Agles sobre COVID-19 para setor regulado;

252 Registros de Coleta De Amostras pessoa juridica;
185 Registros de Coleta De Amostras pessoa fisica;
118 Registros de Capacitacéo para os técnicos da vigilancia em saudde.

* Dados referentes aos registros da Vigilancia Sanitaria estadual e dos municipios que
utilizam o SIEVISA, de 01/05/2022 a 12/08/2022.

- Nesse quadrimestre foi continuado o processo de capacitacdo vinculado ao uso do
SIEVISA, com os seguintes treinamentos:

- 02/05 e 03/05: Capacitacdo dos técnicos da Visa de Ponta Grossa, para inicio da utilizacao
do sistema (31 técnicos presentes).

- 09/05: Capacitagdo individual de técnica da 22 Regional de Saulde, para utilizacdo do
sistema.

- 18/08 e 19/08: Capacitacdo dos técnicos da Visa de Maringa e dos técnicos da 152
Regional de Saude, para utilizacédo da ferramenta.

3° Quadrimestre:

- No 3° Quadrimestre foram realizadas inimeras tratativas com as empresas responsaveis
pelo SIEVISA (Celepar e Cast), e pelo Sistema Empresa Facil PR (VOX), para alinhamento
das questdes voltadas a versdo em atualizacéo do SIEVISA.
- Além das definicbes necessarias ao processo, foram realizados diversos testes de
integracéo e de validacdo das mudangas em implementacéo.
- Em dezembro de 2022 foi entregue parte da atualizacdo em construcdo, com a entrada em
producado da versao v20.0.86.PR.6 que atualiza a integracdo com o Sistema Empresa Facil
e a configuragéo do sistema com base na pactuacdo vigente (Deliberacdo CIB n.° 85/2021).
Para o repasse das orientagfes voltadas a essa atualizagéo foi encaminhado Memorando
circular n.° 125/2022, e realizada reunido remota com representantes das equipes de Visa
das Regionais de Saude, em 30/11/2022.
- Em analise aos registros efetuados no 2° quadrimestre*, destacam-se as seguintes
informacdes:
11.264 Registros de inspecao para pessoa juridica, dos quais:

8.329 Concesséo de Licenca Sanitaria;

990 Licenca Sanitaria prévia a inspecéo (para as atividades de médio risco);

529 Acéo/lnvestigacdo Relacionada a COVID-19;

296 Verificacdo ou apuracao de denuncia;
635 Registros de inspecao para pessoa fisica, dos quais:

133 Concesséo de Licenca Sanitaria;

61 Verificacdo ou apuracéo de dendncia;

02 Acaol/lnvestigacao relacionada a COVID-19;
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08 Licenca Sanitaria prévia a inspec¢éo (para as atividades de médio risco);

Além dos registros vinculados a inspecdes, destacam-se também:
826 Registros de Acdo Educativa, dos quais:

535 Ac¢les para populacéo;

275 Acles para o setor regulado;
118 Registros de Capacitacéo para os técnicos da vigilancia em saude.
245 Registros de Coleta De Amostras pessoa juridica;
136 Registros de Coleta De Amostras pessoa fisica.
* Dados referentes aos registros da Vigilancia Sanitaria estadual e dos municipios que
utilizam o SIEVISA, de 01/09/2022 a 31/12/2022.

¢) Promover acdes de capacitagao.
- No 1° quadrimestre, além do disposto acima, foram realizados pela Coordenadoria de
Vigilancia Sanitaria:

- 31/01 e 01/02/2022: Capacitacéo individual da analista da Visa de Colombo, para analise
da compatibilidade do projeto de blindagem com o projeto basico de arquitetura e
tutoria/apoio técnico para andlise de PBA de alta complexidade (Hospital).

- 22/02/2022: Encontro técnico com a equipe da 082 Regional de Saude e municipios de
abrangéncia, com abordagem geral da Resolugéo Sesa n.° 1.034/2020, Sistema Nacional de
Notificacdo em Vigilancia Sanitaria (NOTIVISA), Vigilancia pés comercializagdo, entre
outros.

- 04/03/2022: Encontro técnico com a equipe da 16 Regional de Saude e municipios de
abrangéncia, com abordagem geral do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS),
SIEVISA, Resolucdo Sesa n.° 1.034/2020, entre outros.

- 28 a 30/03/2022: Encontro técnico com a equipe da 052 Regional de Salde e municipios
de abrangéncia, com abordagem geral do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS),
SIEVISA, Resolucdo Sesa n.° 1.034/2020, Sistema Nacional de Notificacdo em Vigilancia
Sanitaria (NOTIVISA), Vigilancia pés comercializagcéo, entre outros.

- 04 a 06/04/2022: Capacitacdo - Analise e Aprovacéo de Projeto Basico de Arquitetura de
Servicos de Radiologia Diagnéstica ou Intervencionista. De modo a dar sequéncia nas
acbes de implementacdo da CIB n°® 085/2021 e do Memorando Circular
164/2021/DAPES/DVVSS/CVIS/DAV foi realizada capacitacdo de analistas de Visa para
desempenharem a analise de compatibilidade do projeto de blindagem com o projeto basico
de arquitetura de Servicos de Radiologia Diagnéstica ou Intervencionista, da qual
participaram 23 profissionais das Vigilancias Sanitarias dos municipios de Ampére, Cambé,
Colombo, Dois Vizinhos, Foz do Iguacu, Guaira, Guarapuava, lbipord, Irati, Itaipulandia,
Jaguariaiva, Palmas, Palotina, Pinhais, Piraquara, Prudentépolis, Quedas do Iguacu, Séo
Mateus do Sul e Sdo Miguel do Iguacu, e da 3% Regional de Saude.

- 07 e 08/04/2022: Capacitacdo - Analise e Aprovacédo de Projeto Basico de Arquitetura para
analistas que estdo iniciando suas atividades na Visa. Participaram desta capacitacdo
engenheiros civis e arquitetos dos municipios de Ampére, Colombo, Dois Vizinhos,
Guarapuava, Irati, Itaipulandia, Jaguariaiva, Piraquara, Prudentépolis, Sdo Mateus do Sul e
S&o Miguel do Iguacu.

- 28 a 29/04/2022: Encontro técnico com a equipe da 152 Regional de Salde e municipios
de abrangéncia, com abordagem geral do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS),
SIEVISA, Resolucdo Sesa n.° 1.034/2020, Sistema Nacional de Notificagcdo em Vigilancia
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Sanitaria (NOTIVISA), Sistema de Gestdo da Qualidade, Vigilancia pds comercializacéo,
entre outros.

2° Quadrimestre:

Seguindo as diretrizes de realizacdo e acesso a cursos e treinamentos como importante
procedimento de qualificacdo profissional, no 2° quadrimestre destacam-se 0s seguintes
movimentos de capacitacdo no ambito da Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria, além
daqueles ja citados nos itens especificos:

- 26 a 29/04: participacéo de técnicos do nivel Central da SESA e das 22 RS do Estado que
executam atividades na area de alimentos, no “X Congresso Latino-Americano e XVI
Congresso Brasileiro de Higienistas de Alimentos”, que abordou temas relacionados a
higiene e qualidade na producdo de alimentos de origem animal, novas tecnologias,
fiscalizacdo sanitaria, entre outros. Participaram do evento 17 técnicos de Visa. Obs. Dado
informado neste quadrimestre pois devido a data de realizacdo foi computado apés
fechamento do relatério anterior.

- 25/04 a 10/06/2022: Curso Basico em Radiodiagndstico, com apoio da Universidade
Tecnologica Federal do Parana (UTFPR), para técnicos de Vigilancia Sanitaria das
Regionais de Saude e dos municipios de porte Il e lll, responsaveis pelo controle sanitario
em Servigos de Radiodiagnéstico médico e odontolégico no estado do Parana. O Curso foi
realizado em 03 Mddulos, com carga horaria total de 30 horas e certificagcdo de 225 técnicos
de Visa.

- 24 e 25/05: Participacao, em conjunto com a Coordenadoria de Promocgédo a Saude, do
evento em combate ao tabagismo em parceria com o INCA, em 24/05 e 25/05.

- 06 e 07/07: Capacitacdo em Processo Administrativo Sanitario (PAS) na 222 regido de
saude;

- 04 a 06/07/2022: Capacitacdo - Analise e Aprovacédo de Projeto Basico de Arquitetura para
analistas que estdo iniciando suas atividades na Visa. Participaram desta capacitacdo
engenheiros civis e arquitetos dos municipios de Bela Vista do Paraiso, Marechal Candido
Rondon, Quedas do Iguagu, Realeza e Santa Helena.

- 07 e 08/07/2022: Capacitacdo - Analise e Aprovacao de Projeto Basico de Arquitetura de
Servicos de Radiologia Diagnéstica ou Intervencionista. De modo a dar sequéncia nas
acbes de implementagdo da CIB n° 085/2021 e do Memorando Circular
164/2021/DAPES/DVVSS/CVIS/DAV foi realizada capacitacdo de analistas de Visa para
desempenharem a analise de compatibilidade do projeto de blindagem com o projeto basico
de arquitetura de Servicos de Radiologia Diagnéstica ou Intervencionista, da qual
participaram profissionais das Vigilancias Sanitarias dos municipios de Araucaria, Bela Vista
do Paraiso, Cianorte, Marechal Candido Rondon, Quedas do Iguacu, Realeza e Santa
Helena.

- 11/07/2022: Tutoria/apoio técnico da analista da Visa de Irati para analise de PBA de alta
complexidade (Hospital Oncol6gico).

- 11 a 15/07/2022: Capacitacdo presencial, com apoio de técnicos da Anvisa e do Nivel
Central da Sesa-PR, das equipes de Vigilancia Sanitaria das Regionais de Saude (11RS,
12RS, 15RS, 16RS e 17RS) e das Visas municipais de Porte Ill (Campo Mouréo,
Umuarama, Maringa, Apucarana e Londrina) para inspecdo sanitaria em Servicos de
Medicina Nuclear e Radioterapia. A capacitacdo contemplou a revisdo das normativas
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vigentes aplicaveis a estes estabelecimentos, bem como a realizacdo de inspecao in loco
em um servigco de Medicina Nuclear e um servigo de Radioterapia.

- 14/07 e 22/07/2022: Capacitacao individual da analista da Visa de Piraquara, para analise
da compatibilidade do projeto de blindagem com o projeto basico de arquitetura e
tutoria/apoio técnico para andlise de PBA de alta complexidade (Hospital).

- 25 a 29/07/2022: Capacitacdo presencial, com apoio de técnicos da Anvisa e do Nivel
Central da Sesa-PR, das equipes de Vigilancia Sanitaria das Regionais de Salde (02RS,
03RS, 05RS, 07RS, 08RS, 09RS e 10RS) e das Visas municipais de Porte Il (Curitiba,
Ponta Grossa, Guarapuava, Pato Branco, Francisco Beltrdo, Foz do Iguagu e Cascavel)
para inspec¢do sanitaria em Servicos de Medicina Nuclear e Radioterapia. A capacitacao
contemplou a revisdo das normativas vigentes aplicaveis a estes estabelecimentos, bem
como a realizagéo de inspec¢éo in loco em um servico de Medicina Nuclear e um servico de
Radioterapia.

- 14 a 16/07: Participacao e apresentacao de trabalhos no Congresso Paranaense de Saude
Publica 2022. Trabalhos inscritos e aprovados: a) “Avaliagdo das Praticas de Seguranca do
Paciente em Hospitais com UTI, no ano de 2021, no estado do Parana”; b) “Padronizacéo
do Processo Administrativo Sanitario (PAS) e demais medidas administrativas na SESA-PR”
(certificado de mencao honrosa) e c) “Desafios e beneficios da implantacao de um Sistema
de Gestdo da Qualidade em Vigilancia Sanitaria: a experiéncia do Parand” (certificado de
mencéo honrosa).

- 23 e 24/08: Capacitacdo em Processo Administrativo Sanitario (PAS) na 082 regido de
saude.

3° Quadrimestre:

Considerando a relevancia dos movimentos de qualificacao profissional, no 3° quadrimestre
destacam-se os seguintes, além daqueles ja citados nos itens especificos:

- 14/09/2022: Oficina “Atelié de projeto: Unidades Basicas de Saude” direcionado a futuros
profissionais da arquitetura e engenharia, no evento cientifico organizado pelo IFPR de
Umuarama, a convite da equipe da 122 RS e da Visa de Umuarama.

- 29/09 e 30/09/2022: Capacitacdo - Analise e Aprovacao de Projeto Basico de Arquitetura
(PBA) de Servicos de Radiologia Diagnéstica ou Intervencionista — técnicos da Visa de
Londrina, Nova Esperanca, Marialva, Rio Negro, Santo Antdnio da Platina, Santo Anténio do
Sudoeste, Sarandi, Terra Roxa, Telémaco Borba e 18RS.

- 19/10 a 21/10/2022: Participacdo de 5 servidores do nivel central, de 12 servidores das
Secdo de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Salde do Trabalhador (SCVSAT) das Regionais
de Saude e de 11 servidores de Visa municipais no IX Congresso para o Desenvolvimento
do Edificio Hospitalar.

- 24 a 28/10/2022: Capacitacdo - Analise e Aprovacdo de PBA para analistas que estao
iniciando as atividades na Visa — profissionais da Visa de Campo Largo, Lapa, Mandaguacu,
Mangueirinha, Pato Branco, Pontal do Parana, Sdo José dos Pinhais e Umuarama.

- 21/11/2022: Tutoria para analista da Visa de Toledo - andlise de PBA de alta complexidade
(Hospital);

- 29/11: Curso de Validacdo de Sistema de Agua e de Metodologias Analiticas, em Pinhais —
participacdo de 2 técnicas da Coordenadoria;

- 29/11 e 01/12; Participacdo de 2 técnicos do Estado no curso PIC/S Expert Circle on
Quality Risk Management (QRM) Advanced Training Event and Meeting, em S&o Paulo.

- Foram realizadas capacitacbes referente a Processo Administrativo Sanitario (PAS) nas
seguintes Regionais de Saude: 06 e 07/07 (22RS), 23 e 24/08 (08RS), 13 a 14/09 (17RS),
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20 a 22/09 (16RS), 27 a 29/09 (18RS), 04 a 06/10 (13 e 09RS), 17 e 18/11 (01, 02 e 06RS),
22 a24/11 (10RS), 06 € 07/12 (20 e 21RS), e 13 a 15/12 (05, 14 e 15RS).

- 05/12; Disponibilizacao na Plataforma Virtual da Escola de Saude Publica do Parana-
ESPP, na modalidade EaD do Curso de Boas Praticas de Fabricacdo de Alimentos, para
acesso dos profissionais de Visa de todo o estado do Parand que atuam na area de
vigilancia sanitaria de alimentos.

AcOes relacionadas meta n° 25:

a) Monitorar e desenvolver acdes de prevencdo focadas nos estabelecimentos que estdo
com indicadores de IPCSL-CVC no percentil 90 (acdo educativa e de monitoramento).

- No 1° quadrimestre foi realizada capacitacdo com equipes de Visa das Regionais de Saude
e dos municipios de porte lll, para revisdo de critérios nacionais para diagnéstico de
infeccbes hospitalares e orientagdo sobre o monitoramento mensal dos dados de infec¢do
notificados no Sistema Online de Controle de Infec¢do Hospitalar (SONIH).

- Foi mantida a analise mensal dos dados notificados no Sistema SONIH, com divulgacao
dos indicadores de infeccdo em corrente sanguinea as equipes de Visa das Regionais de
Salde e municipios porte Il e elaborag¢édo do Boletim Epidemiolégico de IRAS/2021.

- Foi conduzida reunido com as equipes de Visa das Regionais de Salde para orientacao e
organizacdo das equipes locais que integrardo as Comissdes Regionais de Controle de
Infeccdo em Servicos de Salde (CRECISS/PR), como um avango no processo de
consolidacdo desse trabalho.

- Além disso, foi mantido o contato dinamico, agil e diario com profissionais controladores de
infeccdo dos Hospitais paranaenses inseridos no Grupo Telegram — SONIH, dos quais ja
fazem parte cerca de 350 profissionais de saude.

- Com isso, a meta proposta para 2022 foi alcancada, com reducao de 15,89% na incidéncia
de IPCSL-CVC para Hospitais do P90, no ano de 2021, quando comparado ao ano de 2018.

2° Quadrimestre:

- Considerando a importancia do processo de capacitacdo continuada e tendo em vista a
relevancia do tema, foi iniciado um grande processo de capacitacdo sobre “Informacdes
Basicas sobre Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Saude (IRAS) e Sistema SONIH", ja
concretizado nas seguintes Regionais de Salde: 022 RS; 102 RS (09/08/22); 132RS
(27/07/22); 162 RS (07/06/22); 192 RS (12/07/22); 202 RS (03/08/22); 222 RS (28/06/22). O
publico-alvo destas capacitacdes envolveu: profissionais de salde responsaveis pelo
Controle de Infeccao nos Hospitais da regido; servidores das equipes de Vigilancia Sanitaria
dos municipios de Porte lll e das Regionais de Saude, responsaveis pelas inspec¢des nestes
estabelecimentos, totalizando até a presente data: 169 profissionais de salde (pertencentes
a 88 Hospitais do Parand); 57 servidores da Vigilancia Sanitaria municipal; e 22 servidores
da Vigilancia Sanitaria estadual (Nivel regional);

- Foram realizadas reuniées com equipes das seguintes Regionais de Saude e municipios
de abrangéncia, para orientacdo sobre a constituicdo local das Comissdes
Regionais/Municipais de Controle de Infeccdo em Servicos de Saulde (CRECISS /
CMUCISS) e descentralizacdo das acdes do Plano Nacional de Prevencdo e Controle de
IRAS (Anvisa):

162 RS e Visa municipal de Apucarana e Arapongas (08/06/22);
222 RS e Visa municipal de Ivaipora (29/06/22);
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192 RS e Visa municipal de Jacarezinho e Santo Anténio da Platina (13/07/22);
132RS e VISA municipal de Cianorte (28/07/22);

202 RS e VISA municipal de Toledo, Guaira e Marechal Candido Rondon
(04/08/22);

102 RS e VISA municipal de Cascavel (10/08/22).

- Considerando o escopo e objetivo da acéo, foi realizada visita técnica no Hospital Regional
do Norte Pioneiro (Equipe: Visa Nivel Central, Visa da 192 RS e Visa de Santo Antonio da
Platina) e Hospital Moura (Equipe: Visa Nivel Central, Visa da 212 RS e Visa de Telémaco
Borba), como uma das estratégias de fortalecimento do tema voltado ao controle de
infeccao.

- Foi mantida a analise mensal dos dados notificados no Sistema SONIH, com divulgacao
dos indicadores de infeccdo em corrente sanguinea as equipes de Visa das Regionais de
Saulde e municipios porte lll;

- E também, mantido o contato dindmico, agil e diario com profissionais controladores de
infeccdo dos Hospitais paranaenses inseridos no Grupo Telegram — SONIH, dos quais ja
fazem parte 280 profissionais dos Servigos de Controle de infec¢do Hospitalar (SCIHS).

3° Quadrimestre:

No 3° quadrimestre foi dada continuidade ao processo de capacitacdo sobre “Informacfes
Basicas sobre Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Saude (IRAS) e Sistema SONIH", ja
concretizado nas seguintes Regionais de Salde: 092 RS (13/09/22); 032 RS (27/09/22);
072RS (04/10/22); 112 RS (22/11/22). O publico-alvo destas capacitacbes envolveu:
profissionais de saude responsaveis pelo Controle de Infec¢cdo nos Hospitais da regiao;
servidores das equipes de Vigilancia Sanitaria dos municipios de Porte lll e das Regionais
de Saulde responsaveis pelas inspecBes nestes estabelecimentos, totalizando até a
presente data: 93 profissionais de salude (de 47 Hospitais do Parand); 14 servidores da
Vigilancia Sanitaria e 05 da Vigilancia Epidemioldgica municipal; e 14 servidores da
Vigilancia Sanitaria e 02 da Vigilancia Epidemiolégica estadual (Nivel regional);

- Foram realizadas reuniées com equipes das seguintes Regionais de Saude e municipios
de abrangéncia, para orientacdo sobre a constituicdo local das Comissdes
Regionais/Municipais de Controle de Infeccdo em Servicos de Salde (CRECISS /
CMUCISS) e descentralizagdo das acdes do Plano Nacional de Prevencdo e Controle de
IRAS (Anvisa): a) 092 RS (Vigilancia Sanitaria), Vigilancia Sanitaria e Epidemiolégica de
Medianeira, de Matelandia, e de Foz do Iguacu (14/09/22) - total de 14 participantes; b) 032
RS (Vigilancia Sanitaria e Epidemioldgica), Vigilancia Sanitaria de Castro, e de Jaguariaiva
(28/09/22) - total de 15 participantes; c) 072RS (Vigilancia Sanitaria) e Vigilancia Sanitaria de
Pato Branco (05/10/22) - total de 06 participantes; d) 112 RS (Vigilancia Sanitaria) e
Vigilancia Sanitaria de Campo Mourao (23/11/22) - total de 04 participantes;

- Considerando o escopo e objetivo da acao, foi realizada visita técnica na Santa Casa de
Ponta Grossa (Equipe: Visa Nivel Central, 032 RS e Ponta Grossa) e Instituto de Saude Sao
Lucas - ISSAL (Equipe: Visa Nivel Central, 072 RS e Pato Branco), como uma das
estratégias de fortalecimento do tema voltado ao controle de infec¢ao;

- Foi mantida a analise mensal dos dados notificados no Sistema SONIH, com divulgacao
dos indicadores de infeccdo em corrente sanguinea as equipes de Visa das Regionais de
Salde e municipios porte lll;

- Foi realizada analise dos dados notificados no Sistema SONIH quanto aos microrganismos
e perfil de resisténcia elencados no Art. 2° da RE Sesa n° 823/2021, que estabelece os
microrganismos multirresistentes de notificagdes e investigacdo obrigatoria pelos servigcos
de salde do Parana. Todos os casos encontrados no banco de dados do SONIH foram
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investigados (qualidade do servico laboratorial prestado, confirmacgdo do laudo laboratorial,
encaminhamento para biologia molecular no Lacen/PR, entre outros);

- Foi mantido o acompanhamento das notificacbes mensais de infeccao relacionada a
assisténcia a salde nos servigos de dialise crbnica e, quando necessario, repassado para
as Regionais de Saude os servicos que ndo mantem a regularidade dos dados;

- Foi realizada analise dos dados notificados no Sistema SONIH quanto a qualidade das
notificagdes de IRAS quando comparadas com os critérios diagndsticos de IRAS publicados
pela Anvisa (Nota Técnica Anvisa n® 07/2021, de 29/12/21), sendo que, quando identificadas
inconsisténcias os servigos foram orientados a retificacao;

- Foi igualmente mantido o acompanhamento das notificacbes de surto infeccioso em
servicos de salde no Parana. Até o dia 20/12/22 o Parana recebeu 64 notificagcdes de na
plataforma da Anvisa LimeSurvey, demonstrando redug¢do quando comparado ao ano de
2021 (151 notificacBes). Todas as notificacdes recebidas sdo repassadas para as RS de
abrangéncia do evento para que prestem apoio ao servico de salude e, ou, encaminhem
para a VISA Municipal responsavel;

- Foi mantido o contato dindmico, agil e diario com profissionais controladores de infeccéo
dos Hospitais inseridos no Grupo Telegram — SONIH, dos quais ja fazem parte 344
profissionais dos Servi¢os de Controle de infeccdo Hospitalar (SCIHS);

- Neste quadrimestre foi também iniciado o processo de orientacdo e acompanhamento dos
11 servicos de salde do Parana participantes do “Projeto de Implantacdo Nacional da
Estratégia Multimodal de Melhoria da higiene das M&os em Servicos de Salde para a
Seguranca do Paciente - 2022 — 2023” promovido pela Anvisa. O projeto, iniciado em
setembro/22 com previsdo de encerramento em maio/23 objetiva aumentar a adesdo dos
profissionais de salde a higiene das méos, adaptar o sistema, para garantir a higiene das
maos no local de assisténcia/ tratamento ao paciente, usando prioritariamente produto
alcodlico, além de uma combinacdo de outras medidas projetadas para influenciar o
comportamento das equipes, para a adequada higiene das m&os e prevencdo das
infeccdes;

- E, realizada divulgacdo do formulario de Avaliacdo Nacional dos Programas de
Gerenciamento de Antimicrobianos em Servicos de Saude — 2022, disponibilizado pela
Anvisa, que tem como objetivo avaliar o atual panorama da implementacdo desse programa
pelos hospitais brasileiros. Até o dia 19/12/2022 o Parana ja havia enviado 146 avaliacdes,
ocupando o 1° lugar entre os Estados com maior participacdo na avaliacdo nacional.

AcOes relacionadas meta n° 26:
a) Organizar e coordenar os procedimentos de coletas do PARA-PR.

- Como estratégia para organizacao e coordenacédo dos procedimentos de coleta do PARA-
PR, foi realizada reunido virtual com a Visa Municipal de Curitiba em 09 de marco de 2022
para tratar de proposta da Visa de Curitiba em coletar alimentos também em algumas
escolas municipais, além da adequacéo do plano amostral estabelecido para o municipio no
ano de 2022.

2° Quadrimestre:

- Considerando a necessidade de orientagdo permanente, foi realizada reunido virtual com a
162RS e Visa Municipal de Faxinal em 29 de junho de 2022, para treinamento quanto a acao
de coleta de alimentos do Programa e encaminhamento de amostras ao laboratério
analitico, considerando a sinalizacdo de interesse do referido municipio em participar do
PARA-PR.

- A partir de marco de 2022 foi dado inicio as reunibes do Comité Gestor do Plano de
Introducdo dos Alimentos Orgénicos na Alimentacdo Escolar das Escolas Estaduais do
Parana, do qual a Vigilancia Sanitaria faz parte, tendo sido realizados 6 encontros até o
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presente momento. O objetivo do Comité é viabilizar agBes para que a alimentagéo escolar
seja constituida por 100% de produtos orgénicos até o ano de 2030. Destaca-se que a
atribuicdo da Sesa sera realizar o monitoramento da auséncia de residuos de agrotéxicos
nos alimentos, por meio de analises laboratoriais.

- Foram realizadas coletas de 298 amostras de alimentos para o Programa PARA-PR,
representando um total de 37,25% da programacédo anual (N=800), sendo 236 amostras
coletadas nas Unidades da CEASA e 62 amostras coletadas em Escolas Estaduais. No
acumulado do ano resultam até o momento 435 amostras (54,37%).

3° Quadrimestre:

- Em continuidade aos procedimentos de andlises laboratoriais referentes ao Programa
PARA-PR, no quadrimestre foram coletadas 196 amostras de alimentos em Unidades da
CEASA-Supermercados e 104 amostras nas Escolas Estaduais, que representam 37,5% do
plano amostral anual (N=800).

- Dessa forma, o total acumulado no ano, com um somatério de 727 amostras coletadas
(90,9%), indica o cumprimento da meta estabelecida para o Programa.

b) Elaborar e divulgar relatério anual

- O relatério referente ao PARA-PR - Ciclo 2021 a 2022 esta sendo elaborado, contando
com revisao bibliografica e andlise estatistica dos dados referentes ao periodo, utilizando-se
a ferramenta de avaliagdo de riscos e perigos associados ao uso de agrotoxicos nos
alimentos.

- No 1° quadrimestre de 2022, SESA, FUNDEPAR e SEED também deram inicio as
tratativas referentes a atualizagcdo do Termo de Convénio de Parceria Técnica para
monitoramento da presenca de residuos de agrotoxicos na alimentacdo escolar, firmado
entre essas instituicées no ano de 2014.

- Foram realizadas coletas de 137 amostras de alimentos para o Programa PARA-PR,
representando um total de 17,13% da programacédo anual (n=800), sendo 103 amostras
coletadas nas Unidades da CEASA e 34 amostras coletadas em Escolas Estaduais.

2° Quadrimestre:

- O relatério referente ao PARA-PR - Ciclo 2021 a 2022 esta em elaboracgao, utilizando-se a
ferramenta de avaliacdo de riscos e perigos associados ao uso de agrotéxicos nos
alimentos.

- No 2° quadrimestre de 2022, foi dada continuidade as tratativas referentes a atualizacéo do
Termo de Convénio de Parceria Técnica para monitoramento da presenca de residuos de
agrotoxicos na alimentagdo escolar, firmado entre SESA, FUNDEPAR e SEED no ano de
2014.

3° Quadrimestre:

- Os dados referentes as coletas de amostras que foram realizadas no PARA-PR- Ciclo
2019 a 2021 serdo apresentados no relatorio que se encontra em fase de finalizacdo para
divulgacéo.

AcOes relacionadas meta n° 27:

a) Organizar e coordenar os procedimentos de coletas do PamVET-PR.
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No 1° quadrimestre ndo foram realizadas coletas de amostras para o PAMvet-PR.
Aguardando os encaminhamentos administrativos do Protocolo para compra de servigos de
analises laboratoriais iniciado em 2021.

2° Quadrimestre:

- No 2° quadrimestre ndo foram realizadas coletas de amostras para o PAMvet-PR. O
Protocolo para compra de servicos de analises laboratoriais iniciado em 2021 estd em
processo de atualizacéo para adequacao do nimero de amostras a serem coletadas e dos
principios ativos de medicamentos a serem pesquisados nos alimentos com base na
legislacéo vigente.

- O cronograma para coletas de amostras em 2022 esta sendo definido entre a Vigilancia
Sanitaria e o Lacen/PR para inicio em setembro.

3° Quadrimestre:

- Conforme acordado com o Lacen/PR, as coletas de amostras de alimentos ocorreram
entre setembro a dezembro de 2022. Ao longo desse periodo, foram coletadas 67 amostras,
0 que representa 95,71% do total previsto, tendo sido alcancada a meta estabelecida no
Plano amostral anual do PAMvet-PR.

b) Definir pontos focais nas Regionais de Salde para apoio aos municipios coletores.
- Acao ja realizada em 2021.
c¢) Discutir e divulgar resultados a cada ciclo de coletas.

- Em 07/04/2022 foi realizada reunido virtual com representantes da DVVSA, Lacen/PR e
Anvisa para apresentacdo referente ao Projeto Piloto do Programa Nacional de
Monitoramento de Microrganismos Resistentes e Residuos de Antimicrobianos em
Alimentos (Programa Monitora Alimentos AMR - Ciclo 2022/2023. Tal Programa,
coordenado pela Anvisa, tem como objetivo monitorar a presenca de microrganismos
resistentes a antimicrobianos, bem como a presenca de residuos de antimicrobianos em
alimentos de origem animal (carne de frango num primeiro momento). As diretrizes do
Programa envolvem a coleta de um total de 700 amostras de frango no mercado varejista
pelas Visas dos estados e municipios convidados a participar do Projeto com o consequente
monitoramento dos resultados laboratoriais.

- Considerando que atualmente o Parana ocupa no ranking dos Estados a posicéo de maior
produtor e exportador de carne de frango do Brasil, o referido Projeto apresenta inicialmente
como proposta a andlise de 249 amostras produzidas no Estado, ou seja, 35,5% do total de
amostras a serem coletadas no pais ao longo de 2023. O grande niumero de amostras a
serem coletadas demonstra a significativa importancia da participacdo do Parana nesse
Projeto (seguido imediatamente pelo Estado de Santa Catarina, com um total de amostras a
serem analisadas estimado em 15%).

- As tratativas entre a Anvisa, Parana e os demais estados participantes, referentes ao Piloto
em guestédo terdo continuidade ao longo de 2022.

- Em relacdo as coletas realizadas no 3° quadrimestre de 2021, estamos aguardando
recebimento dos laudos de analise para prosseguimento dos encaminhamentos.
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2° Quadrimestre:

- Foi dada continuidade as tratativas com a Anvisa referente ao Projeto Piloto do Programa
Nacional de Monitoramento de Microrganismos Resistentes e Residuos de Antimicrobianos
em Alimentos (Programa Monitora Alimentos AMR — Ciclo 2022/2023). Considerando que as
coletas do Projeto terédo inicio no ano de 2023, com amostras de carne de frango, e que no
mesmo periodo ha previsdo de coletas de amostras de outras matrizes carneas (suinos,
bovinos e pescado), em atendimento ao PAMvet-PR, foi acordada com a Anvisa a coleta de
150 amostras de carne de frango produzidas no estado do Parand em atendimento ao
Programa Monitora Alimentos AMR.

- O Lacen/PR esta concluindo a emissdo laudos com os resultados das analises realizadas
no 3° quadrimestre de 2021, para os encaminhamentos necessarios.

3° Quadrimestre:

- Para que haja o devido encaminhamento dos dados, esta sendo aguardada a emissao dos
laudos do PAMvet-PR das analises laboratoriais realizadas em 2022 pelo Lacen;

- Na data de 21/09/2022, houve reunido online com os integrantes do COSEMS-PR, para
continuidade de discussdo sobre os municipios do Parana indicados para participa¢édo na 12
etapa do Projeto Piloto do Programa Monitora Alimentos AMR — Ciclo 2022/2023). Por meio
da Deliberagdo n° 249, de 31 de outubro de 2022, foi aprovada “ad referendum” pela
Comissao Intergestores Bipartite do Parana a definicdo dos quatro municipios,
representando as macrorregides do Estado, que participardo da 12 etapa do Projeto
retromencionado, sendo eles: Sao José dos Pinhais, Toledo, Rolandia e Cianorte;

- Por meio da Portaria GM/MS n° 4153, de 21 de novembro de 2022, conforme proposto
inicialmente pela Anvisa, foi instituido para o ano de 2022 os repasses financeiros do PV-
Visa aos municipios participantes do Programa Monitora Alimentos AMR - ciclo 2022/2023,
com o objetivo de financiar a execucdo do Projeto, que engloba a coleta e o transporte de
amostras aos laborat6rios analiticos, viabilizando a realizagdo dos ensaios previstos para o
monitoramento da resisténcia aos antimicrobianos nos alimentos.

AcOes relacionadas meta n° 28:

a) Capacitar a rede de atencdo em salde para o diagndstico e notificacdo dos casos.

- Realizacdo de capacitacdo sobre a vigilancia da populacdo exposta ao agrotéxico, com
énfase nos municipios silenciosos em notificacdo de intoxicacdo exdgena por agrotoxico
relacionado ao trabalho, para os técnicos da vigilancia em salde dos municipios da 22RS;

- Realizacdo de capacitacdo sobre o sistema DATATOX Amianto do Mistério da Saude
sobre vigilancia dos trabalhadores e populagbes expostos ao Amianto, para os técnicos da
saude do trabalhador da 22RS, 172RS, municipios de Curitiba e Londrina;

- Realizacdo de reunifes semanais com o0 grupo gestor do Ministério da Saude para
avaliacéo do sistema DATATOX Amianto;

- Realizacao de capacitacdo para os médicos e residentes de medicina do ambulatério de
doencas ocupacionais respiratérias do Hospital Universitario Regional do Norte do Parana;

- Realizacdo de capacitacdo para técnicos da 12RS e municipios de abrangéncia sobre
vigilancia em salde do trabalhador da construcéo civil (2dias);

- Realizacédo de capacitacao virtual sobre notificagcdo dos agravos da salde do trabalhador,
para os municipios de abrangéncia da 202RS;
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- Realizacdo de capacitagcdo com os municipios de abrangéncia da 12RS sobre riscos de
acidentes de trabalho na construcéo civil;

- Realizagcdo de capacitacdo com 5 municipios da area de abrangéncia da 122RS (Alto
Piquiri, Brasilandia do Sul, Francisco Alves, Cruzeiro Doeste e Umuarama), sobre saude do
trabalhador e atencdo primaria em saulde;

- Realizacdo de visita técnica com acgdo educativa para os trabalhadores de silos, nos
municipios de Alto Piquiri, Brasilandia do Sul, Francisco Alves e Umuarama;

- Realizacdo de reunides virtuais para estudo de caso (para diagndstico e notificagdo), com
0 municipio de General Carneiro e 62RS sobre um acidente de trabalho que ocasionou 6bito
em um trabalhador rural, caso de céancer relacionado ao trabalho com o CEREST Macro
Norte |, caso de o6bito relacionado ao trabalho na constru¢do civil com o CEREST Macro
Oeste;

- Reunido com os técnicos da saude do trabalhador 42RS, para discutir notificacdo dos
agravos da salde do trabalhador, investigacéo de acidentes de trabalho (ProVigia-PR);

- Realizacdo de acédo voltada a prevencao de acidentes em Silos no Municipio de Bituruna;

- Realizacdo de palestra sobre a saude do trabalhador para os profissionais de salde do
municipio de Rio Azul em alusao ao Abril Verde;

- Reunido sobre LER/DORT com a 02 RS, municipios da sua area de abrangéncia, CEREST
de Curitiba e Controle Social;

- Reunido de matriciamento com os CEREST: Macro Leste, Macro Campos Gerais, Macro
Norte | e Il, Macro Noroeste | e Il, Macro Centro Sul, Macro Oeste, para discutir
planejamento, acbes do PNS, notificacdo dos agravos da saude do trabalhador;

- Apoio a inspecédo conjunta (MPT, MPPR e SESA) em madeireiras e supermercados

elencados por maior niamero de notificacbes de agravos a salde do trabalhador nos
municipios de Unido da Vitéria, Bituruna e Cruz Machado;

- Apoio técnico para realizacdo de inspecao em madeireira no Municipio de Paulo Frontin;

- Investigacdo de acidente e Inspecdo em empresa Madeireira em Bituruna.

2° Quadrimestre:

- Realizacao de curso de vigilancia em saude do trabalhador e seguranca em operagdes das
unidades de armazenamento de graos, com participacéo de todos os técnicos dos CEREST,
no municipio de Toledo;

- Realizacdo de visita técnica com acao educativa para os trabalhadores de silos, no
municipio de Contenda;

- Realizacdo de capacitacdo sobre vigilancia da populacdo exposta ao agrotoxico, em
Londrina, com participacao de alguns municipios de abrangéncia da 162RS, 172RS, 182RS,
192RS, 212RS e 222RS; em Cascavel com participagcdo de alguns municipios de
abrangéncia da 102RS e 202RS; em Cianorte com participacdo de alguns municipios de
abrangéncia da 112RS, 122RS e 132RS e em Maringa com participacdo de alguns
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municipios de abrangéncia da 142RS e 152RS;

- Participacdo de técnicos do CEST no 3° Semindrio Internacional do Amianto: uma
abordagem de vigilancia em saude, realizado em Sao Paulo, com apresentacdo da atuacao
dos CEREST no Parana frente as a¢fes da populacao exposta ao Amianto;

- Participacao nas de reunides semanais com o grupo gestor do Ministério da Salde para
avaliacéo do sistema DATATOX Amianto;

- Realizacdo de capacitacdo sobre o sistema DATATOX Amianto do Mistério da Saude
sobre vigilancia dos trabalhadores e populacdo exposta ao Amianto, para os técnicos da
saude do trabalhador, APS e regulagdo do municipio de Colombo;

- Realizacdo de capacitacdo sobre vigilancia em saude do trabalhador da construcéo civil,
para os técnicos da salde do trabalhador da 122RS e 222RS e municipios de abrangéncia;

- Realizacao de reunifes virtuais para estudo de casos (para diagnéstico e notificagcdo): com
0s municipios de Medianeira, Cascavel e 10%RS, sobre um acidente de trabalho que
ocasionou Obito e queimadura; acidente de trabalho que ocasionou corte profundo em
membro inferior e dois casos de Gbitos com a participacdo dos técnicos dos municipios da
222RS e caso de intoxicagao por agrotoxico com a participacdo dos técnicos do municipio de
Rio Bonito do Iguacu e 52RS;

- Realizacao de curso de processos de mineracado subterranea e avaliacdo de riscos, para
os técnicos dos municipios de Figueira e Campo Largo, técnicos da salde do trabalhador da
28RS, 192RS e equipe do CEST;

- Capacitacdo sobre vigilancia da populacdo exposta ao agrotéxico e notificagdo dos
agravos da salde do trabalhador, para os profissionais da vigilancia em salde e agentes
comunitarios de saide do municipio de Itaperucu;

- Realizacdo de capacitacdo sobre notificacdo dos agravos da saude do trabalhador para
todos os profissionais de saude dos municipios de abrangéncia da 32RS;

- Realizacdo de reunides de matriciamento com os técnicos dos CEREST: Macro Oeste,
Macro Centro Sul, Macro Norte | e Il, para discutir acées do PNS, notificacdo dos agravos da
saude do trabalhador e demais assuntos;

- Participacdo no seminario paranaense de protecdo social para acabar com o trabalho
infantil, com palestra sobre perfil dos acidentes de trabalho com criancgas e adolescentes;

- Apoio técnico para realizacdo de inspecdo em silos, funeraria, IML, UPA, policia cientifica e
mina de ouro.

b) Implementar as ac6es do Caderno de Atencéo Basica do Ministério da Saude n°41/2018:
Saude do trabalhador e da trabalhadora.

- Curso EAD sobre Saude do Trabalhador para os profissionais de salde da rede de
atencdo e vigilancia em saude, elaborado em conjunto com a ESPP, esta pronto
aguardando autorizac&o da gestédo para lancamento.
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2° Quadrimestre:

- Curso EAD sobre Saude do Trabalhador para os profissionais de salde da rede de
atencdo e vigilancia em saude, elaborado em conjunto com a ESPP, esta pronto
aguardando autorizac&o da gestédo para lancamento.

3° Quadrimestre:

- Realizacao de capacitacdo sobre vigilancia em salde do trabalhador da construcéo civil,
para os técnicos da salde do trabalhador da 92RS e municipios de abrangéncia;

- Realizacédo de capacitacdo sobre notificacdo dos agravos da saude do trabalhador para
todos os profissionais de saude do municipio de Balsa Nova;

- Realizacao de reuniées de matriciamento com os técnicos dos CEREST: Macro Campos
Gerais, Macro Centro Sul, Macro Oeste, Macro Norte | e Norte II;

- Realizacdo de reunido técnica sobre os atendimentos dos trabalhadores expostos ao
amianto na Unidade de Atendimento ao Trabalhador (UST - Hospital do Trabalhador) para
os técnicos dos municipios de Colombo e S&o José dos Pinhais;

- Realizacdo de reunido virtual para discutir acidente de trabalho em unidades de
armazenamento de gréos (silo) com os técnicos da salde do trabalhador da 172 RS;

- Realizagéo de reunido virtual com apresentacdo dos acidentes de trabalho que ocorreram
em unidades de armazenamento de grdos (silo) pelos técnicos dos CEREST, com
participacdo do MPT e corpo de bombeiros;

- Realizacdo de capacitacdo sobre vigilancia da populacdo exposta ao agrotéxico, no
municipio de Itaperucu, nas RS: 82 RS, 92 RS, 112 RS, 5% RS, com participacdo dos
municipios de abrangéncia;

- Realizacdo de acdo de educacdo em saude para os trabalhadores de duas unidades de
armazenamento de gréos (silo) no municipio da Lapa;

- Organizacéo do Il Seminario do Céncer Relacionado ao Trabalho, com participacédo de
técnicos da atencgdo primaria em saude, vigilancia em salde do trabalhador e hospitais de
alta complexidade em oncologia, com aproximadamente de 72 pessoas;

- Realizacdo de capacitacao de vigilancia em ambientes e processos de trabalho no ramo de
frigorifico, para os técnicos dos CEREST;

- Apoio técnico para realizacdo de inspecdo em salde do trabalhador, em: fabrica de
baterias, silos, frigorificos, secretaria municipal de salde, fabrica de ragdo, crematorio,
madeireira, servicos de somatoconservacgéao.

AcOes relacionadas meta n° 29:

a) Concretizar Acordo de Cooperacao entre Instituto Butantan (1.B) e Secretaria de Saude
para a viabilizacdo da producéo de soros.

- A meta de producéo de Soro Antiloxoscélico nao foi atingida no 1° quadrimestre/2022. As
tratativas entre SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para contratacdo dos
servicos de processamento e producdo de quatro lotes (20.000 frascos de Soro
Antiloxoscélico) foram encerradas por impossibilidade de producdo do Instituto/Fundacéo
Butantan. Negociagbes entre FUNEAS e Fundacdo Ezequiel Dias (FUNED-MG) para o
processamento do Soro Antiloxoscélico foram retomadas em dezembro /2021 e encontram-
se em andamento para celebracéo de contrato para prestacéo dos servicos.

2° Quadrimestre:

A meta de producédo de Soro Antiloxoscélico nao foi atingida no 2° quadrimestre/2022. As
tratativas entre SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para contratacdo dos
servicos de processamento e producdo de quatro lotes (20.000 frascos de Soro
Antiloxoscélico) foram encerradas por impossibilidade de producdo do Instituto/Fundacéo
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Butantan. Tratativas entre FUNEAS e Fundacdo Ezequiel Dias (FUNED-MG) para o
processamento do Soro Antiloxoscélico foram retomadas em dezembro/2021 e encontram-
se em andamento para celebragdo de contrato para prestacdo dos servi¢cos (protocolo n°
17.673.781-6).

3° Quadrimestre:

A meta de producédo de Soro Antiloxoscélico nao foi atingida no 3° quadrimestre/2022. As
tratativas entre SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para contratacdo dos
servicos de processamento e producdo de quatro lotes (20.000 frascos de Soro
Antiloxoscélico) foram encerradas por impossibilidade de producdo do Instituto/Fundacéo
Butantan. Negociagbes entre FUNEAS e Fundacdo Ezequiel Dias (FUNED-MG) para o
processamento dos Soro Antiloxoscélico foram retomadas em dezembro /2021 e encontram-
se em andamento para celebracéo de contrato para prestacéo dos servicos.

Ac0es relacionadas meta n° 30:

a) Concretizar Acordo de Cooperacao entre Instituto Butantan (1.B) e Secretaria de Saude
para a viabilizacdo da producéo de soros.

- A meta de producédo de Soro Antibotropico ndo foi atingida no 1° quadrimestre/2022 pois
requer a contratagdo dos servigos de processamento industrial de plasma antibotropico junto
ao Instituto/ Fundacdo Butantan, os quais ndao foram pactuados devido a sobrecarga da
indUstria paulista ocasionada pela pandemia de coronavirus. As tratativas entre
SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para contratacdo dos servicos de
processamento e producdo de Soro Antibotrépico foram encerradas por impossibilidade de
producdo do Instituto/Fundagdo Butantan. Negociagbes entre FUNEAS e Fundacdo
Ezequiel Dias (FUNED-MG) para o processamento do Soro Antibotropico foram retomadas
em dezembro/2021 e encontram-se em andamento para celebracdo de contrato para
prestacdo dos servicos

2° Quadrimestre:

A meta de producdo de Soro Antibotrépico ndo foi atingida no 2° quadrimestre/2022 pois
requer a contratagdo dos servigos de processamento industrial de plasma antibotropico junto
ao Instituto/ Fundacdo Butantan, os quais ndao foram pactuados devido a sobrecarga da
indUstria paulista ocasionada pela pandemia de coronavirus. As tratativas entre
SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para contratacdo dos servicos de
processamento e producdo de Soro Antibotrépico foram encerradas por impossibilidade de
producdo do Instituto/Fundacéo Butantan. Tratativas entre FUNEAS e Fundacdo Ezequiel
Dias (FUNED-MG) para o processamento do Soro Antibotropico foram retomadas em
dezembro/2021 e encontram-se em andamento para celebracéo de contrato para prestacéo
dos servigcos

3° Quadrimestre:

A meta de producdo de Soro Antibotrépico ndo foi atingida no 13° quadrimestre/2022 pois
requer a contratagdo dos servigos de processamento industrial de plasma antibotropico junto
ao Instituto/ Fundacdo Butantan, os quais ndao foram pactuados devido a sobrecarga da
indUstria paulista ocasionada pela pandemia de coronavirus. As tratativas entre
SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para contratacdo dos servicos de
processamento e producao de Soro Antibotrépico foram encerradas por impossibilidade de
producdo do Instituto/Fundagdo Butantan. Negociagbes entre FUNEAS e Fundacdo
Ezequiel Dias (FUNED-MG) para o processamento do Soro Antibotropico foram retomadas
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em dezembro/2021 e encontram-se em andamento para celebracdo de contrato para
prestacdo dos servigos

AcOes relacionadas meta n° 31.:

a)Executar Cronograma de agbes em parceria com o IBMP/FIOCRUZ/TECPAR do Projeto
de Producao do Antigeno de Montenegro, com investimentos em Pesquisa e
Desenvolvimento, obras e adequagfes e equipamentos.

- Nao se aplica a 2022, porém, estdo em andamento atividades de pesquisa relacionadas ao
Antigeno de Montenegro que daréo suporte a producao futura.

2° Quadrimestre/2022:

Atividades de pesquisa e desenvolvimento estdo em andamento no 2° quadrimestre.

3° Quadrimestre:

Nao se aplica a 2022, porém, estdo em andamento atividades de pesquisa relacionadas ao
Antigeno de Montenegro que daréo suporte a producao futura.

AcOes relacionadas meta n° 32:
Estabelecer parcerias com diversas instituicdes de salde, ciéncia e tecnologia.

Meta atingida em 25% com a submisséo de 01 (uma) publicacdo: “Production and
functional evaluation of anti-Loxosceles sera raised by immunizations of rabbits with mutated
recombinant phospholipases-D”. Artigo cientifico submetido a publicacéo decorrente de
Defesa de Tese de Doutorado realizada em marco de 2022

2° Quadrimestre:

Meta atingida com a submisséo de 04 publicagBes: 1 - Informe Funeas: Os desafios dos
técnicos do CPPI — Funeas nas expedi¢cbes para a captura de aranhas para pesquisas e
producéo de soro. 2 — Planilhas inteligentes, LicitacBes eficientes, Igor S. Giner; Francine |.
Meister; Cristian F. de M. G. Baez, Gisele Schelemei, Thais H. Ferreira, Jairo F. de Queiroz.
3 - Bem-estar em equinos produtores de soros hiperimune do Centro de Producdo e
Pesquisa de Imunobiolégicos (CPPI) — Fundacado Estatal de Atencdo em Saulde do Estado
do Parana (FUNEAS) - Piraquara, PR. Bruna Lampe Zielinski, Jodo Carlos Minozzo, Bruno
Cesar Antunes, Victor Bardeli Evencio de Carvalho, Luiza Isabele Queluz Strozzi, Guilherme
Augusto Minozzo, Rubens Luiz Ferreira Gusso. 4 - Validation of a colorimetric LAMP to
detect Loxosceles experimental envenomation Luana Paula Fernandesa, Marcele Neves
Rocha, Clara Guerra Duarteb, Joao Carlos Minozzo, Rubens L. do Monte-Netod, Liza F.
Felicoria.

3° Quadrimestre:

Meta atingida em 100%. Realizadas 06 (seis) publicacdes no 3° quadrimestre/2022:
“Resposta eritrocitica de cavalos produtores de soro antibotrépico durante o
processo de imunizacao”. Tais Casonato Rodrigues, Leticia Cristina Model, Nina da Cunha
Medeiros, Jéssica do Rocio Janiszewski, Bruno Cesar Antunes,Jodo Carlos Minozzo,
Rubens Luiz Ferreira Gusso, Elizabeth Moreira dos Santos Schmidt e Rosangela Locatelli
Dittrich.

“The major role of junctional diversity in the horse antibody repertoire”. Carlena Navas,
Taciana Manso, Fabio Martins, Lucas Minto, Rennan Moreira, Joao Carlos Minozzo, Bruno
Cesar Antunes, Andre Vale, Jonathan R. McDaniel, Gregory C. Ippolito e Liza F. Felicori.
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“An effective strategy for the humanization of antibody fragments under an
accelerated timeline”. Isabella Gizzi Jiacomini; Martina Beltramino; Fanny Boursin; Joao
Carlos Minozzo; Juliana Ferreira de Moura a Philippe Billiald; Larissa Magalhaes e
Alvarenga Nicolas Aubrey.

“Resposta leucocitaria de cavalos produtores de soro antibotropico durante o
processo de imunizagcao”. Tais Casonato Rodrigues, Leticia Cristina Model, Nina da Cunha
Medeiros, Jéssica do Rocio Janiszewski, Bruno Cesar Antunes,Jodo Carlos Minozzo,
Rubens Luiz Ferreira Gusso, Elizabeth Moreira dos Santos Schmidt e Rosangela Locatelli
Dittrich.

“Production and functional evaluation of anti-Loxosceles sera raised by
immunizations of rabbits with mutated recombinant phospholipases-D”. Bruno Cesar
Antunes, Nayanne Louise Costacurta Polli, Pedro Henrique de Caires Schluga, Thais
Pereira da Silva, Ana Carolina Martins Wille, Rosangela Locatelli Dittrich, Giovana
Scuissiatto de Souza, Fernando Hitomi Matsubara, Joao Carlos Minozzo, Andrea Senff-
Ribeiro, Luiza Helena Gremski and Silvio Sanches Veiga. Publicado na Revista
Biomedicines.

“Avaliacdo da capacidade de Soroneutralizacdo in vivo de soro Antiloxoscélico
produzido a partir de imunizacdo com Antigenos obtidos em diferentes anos”. Cayna
Nicholas Souza, Bruno César Antunes e Jodo Carlos Minozzo.

Consideracoes:

Meta n° 1. Atingida

Meta n°® 2: Nao atingida. Ao final do 3° quadrimestre de 2022 concluiu-se integralmente o previsto
na “Diretriz 02: Melhoria da seguranca do paciente nos servigcos de salide do Estado do Parana”.
Referente as demais Diretrizes Estaduais de Seguranca do Paciente, embora ndo tenham sido
plenamente executadas, vem sendo realizadas diversas a¢des relacionadas as suas metas.

Meta n° 3: Atingida

Meta n° 4: N&o atingida. Foi dada continuidade aos encontros nas sedes de RS, com a presenca
de equipes de saude dos municipios e de servicos de salde locais, para discussédo de multiplas
tematicas relacionadas a Seguranca do Paciente, dentre elas a instituicdo dos NSP municipais.
Dos 17 municipios existentes no Parana (acima de 100 mil hab.), em 2022, Curitiba deu inicio a
reestruturacdo do seu NSP Municipal, e os municipios de Londrina, Cambé, Cascavel e Maringa
igualmente estéo finalizando a formalizacéo dos seus Nucleos.

Meta n° 5: Parcialmente atingida. Foi mantido o monitoramento mensal via Plataforma Business
Inteligence (Bl) da Anvisa do banco de dados relacionado ao cadastramento dos Nucleos de
Seguranca do Paciente em Servicos de Saude no estado do Parand. Segundo estes dados, houve
o acréscimo de 08 (sete) novos NSP Hospitalares no segundo e terceiro quadrimestre de 2022,
totalizando até o momento 437 NSP hospitalares constituidos.

Meta n® 6: Nao atingida. A queda nas coberturas vacinais € multifatorial. Os principais fatores
relacionados ao ndo atingimento das metas anuais de cobertura vacinal séo dificuldade de acesso
da populacéo, restricdo do horario de funcionamento das salas de vacinas das Unidades Basicas
de Saude, medo de eventos adversos, falta de percepcdo de risco em relacdo as doencas,
desabastecimento ou reducao na disponibilidade de imunobiolégicos, disseminacao de “fake news,
movimentos antivacinas, a pandemia contra a COVID-19 e a hesitacdo vacinal.

Meta n° 7: Parcialmente atingida. Avaliacdo em 12/01/2023, casos notificados entre 14/11 a
31/12/2022 ainda estdo no prazo de encerramento.

Meta n° 8: Atingida

164




Meta n°® 9: Atingida

Meta n° 10: Parcialmente atingida. A meta foi parcialmente alcangada, tendo chegado a 93% de
alcance em 2022. A qualificacdo do campo raga/cor nos sistemas de informacao de salde é de
responsabilidade compartilhada entre os profissionais e gestores dos servicos de salde publicos e
privados. Foram realizadas em 2022, a¢des continuas de suporte técnico as RS e aos municipios,
com foco na vigilancia e notificacdo de violéncia interpessoal e autoprovocada, para melhorar a
gualidade das informagfes e completitude dos campos da ficha de notificacdo. Neste sentido, no
mesmo ano, foi elaborado o instrumento técnico "Violéncia Interpessoal e Autoprovocada: Manual
de Qualificacdo e Sistematizacdo da Metodologia de Célculo dos Principais Indicadores”, com o
objetivo de dar suporte as RS e municipios, para a qualificacdo dos processos de trabalho de
analise do perfil epidemiolégico, tendéncia e comportamento do fenébmeno das violéncias no
Estado do Parand.

Meta n® 11: N&o atingida. Esclarecemos que as duas criancas notificadas com aids em menores
de 05 anos- Uma delas nasceu em Séo Paulo e mudou para o estado do Parana, portanto ndo era
residente em nosso estado.

Meta n® 12: Nao atingida: Embora o Estado do Parana vem desenvolvendo varias a¢des para a
reducdo da sifilis congénita no Estado, ela ainda permanece com um grande desafio a ser vencido.
Os dados atualizados em janeiro de 2023, referente ao ano de 2022, apresentaram um aumento
do nimero de casos, que deveriam estar represados, ou aguardando para realizar a notificacao.

Meta n° 13: Atingida

Meta n° 14: Parcialmente atingida. A meta atingida foi de 96,5% de 97% previamente definida.
Como justificativa ha uma necessidade de formacgéo de codificadores, de qualificacao da ficha de
causa externa, necessidade de SVO, além da dificuldade no retorno dos exames das zoonoses e
descentralizacédo da investigacao dos casos de Dengue, bem como o aumento volume de ébitos
com a pandemia.

Meta n° 15: Atingida

Meta n° 16: Parcialmente atingida. A investigacdo dos 6bitos MIF busca identificar possiveis
Obitos maternos nédo registrados corretamente e se baseia no preenchimento da ficha de entrevista
domiciliar, necessitando assim da cooperacdo dos familiares, que muitas vezes estéo enlutados e
nao querem comentar sobre o assunto ou mudam de endereco, além das diferencas regionais
importantes no estado. Além disso, os dados apresentados sdo preliminares, o que dificulta o
alcance da meta, visto que segundo a Portaria 1119/2008 o prazo de encerramento da
investigacdo e para transmissao da ficha-sintese da investigacéo epidemiol6gica € de no maximo
120 dias a contar da data da ocorréncia do 6bito. Além do periodo de até 7 dias para a Secretaria
Municipal de Saude alimentar o moédulo de investigacdo do SIM e transferéncia para o Ministério
da Saude de 30 dias ap6s a conclusao da investigacao.

Meta n° 17: Parcialmente atingida. A meta néo foi atingida por varios fatores, sendo o principal o
elevado valor que este percentual representa em numeros absolutos de investigacdes.
Principalmente para os municipios maiores, que apresentam valores mais expressivos de 6bitos e
tém maior dificuldade em realizar a investigacéo de todos os casos.

A investigacdo do 6bito infantil e fetal € um processo complexo e demorado, demandando o
envolvimento de varios profissionais da salide para realizar uma investigacao efetiva e conclusiva.
Outra questao que tem contribuido para a diminuicdo do ndmero de investigacfes € a dificuldade
em conseguir as informacdes do atendimento que culminou no ébito da crianca ou do feto,
principalmente em servigcos privados de salde.

Meta n° 18: Parcialmente atingida. Os dados apresentados séo preliminares, motivo pelo qual a
meta ndo foi atingida. A Portaria n°® 72 de 11/01/2010 estabelece que o prazo para a conclusédo do
processo investigatorio e envio da Ficha de Investigacdo do Obito Infantil e Fetal para a Secretaria

165




Municipal de Saude é de no maximo 120 (cento e vinte) dias a contar da data da ocorréncia do
Obito. Considerando que o fluxo foi estabelecido recentemente e as equipes municipais e regionais
estdo em processo de adaptagéo para o encerramento oportuno dos casos de 6bitos em
investigacdo, a meta nao foi alcancada sendo obtido percentual de 87,9% de encerramento
oportuno em razao da ja citada descentralizagdo para os municipios.

Meta n° 19: N&o atingida. A meta n&o foi atingida, no entanto foi iniciado o processo para
solicitacdo de indicag6es de servidores para compor o Grupo Técnico do SVO estadual conforme a
Resolucdo SESA n° que institui o Grupo Técnico Estadual para acompanhamento da implantacgéo,
execucdo de acdes da Rede de Servicos de Verificacéo de Obitos do Parané e elaboracdo da linha
guia de atencgéo ao 6bito

Meta n° 20: Parcialmente atingida. As supervisfes foram suspensas durante a pandemia da
COVID-19, sendo realizadas somente as emergenciais que estejam relacionadas a realizacéo dos
exames para esta doenca. No decorrer de 2022 foram realizadas 110 supervisdes.

Meta n° 21: Atingida
Meta n° 22: Atingida
Meta n° 23: Atingida
Meta n° 24: Atingida
Meta n° 25: Atingida
Meta n° 26: Atingida
Meta n° 27: Atingida
Meta n° 28: Atingida

Meta n° 29: Nao atingida. A meta de producdo de Soro Antiloxoscélico ndo foi atingida no 3°
guadrimestre/2022. As tratativas entre SESA/FUNEAS/CPPI e Instituto/Fundacdo Butantan para
contratagdo dos servicos de processamento e producdo de quatro lotes (20.000 frascos de Soro
Antiloxoscélico) foram encerradas por impossibilidade de producdo do Instituto/Fundacéo
Butantan. Negociacbes entre FUNEAS e Fundagdo Ezequiel Dias (FUNED-MG) para o
processamento dos Soro Antiloxoscélico foram retomadas em dezembro /2021 e encontram-se em
andamento para celebragdo de contrato para prestacdo dos servigos.

Meta n° 30: Nao atingida. A meta de producdo de Soro Antibotropico ndo foi atingida no 3°
guadrimestre/2022 pois requer a contratacdo dos servigos de processamento industrial de plasma
antibotrépico junto ao Instituto/ Fundacdo Butantan, os quais ndo foram pactuados devido a
sobrecarga da industria paulista ocasionada pela pandemia de coronavirus.

Meta n° 31: N&o atingida. Devido a mudanca regulatéria e necessidade de adaptacdo para a
producdo impossibilitou a producdo dos frascos, porém, estdo em andamento atividades de
pesquisa relacionadas ao Antigeno de Montenegro que dardo suporte a producao futura.

Meta n°® 32: Atingida.
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DIRETRIZ 4: FORTALECIMENTO DA GESTAO DO TRABALHO E EDUCAGCAO PERMANENTE

EM SAUDE

Objetivos, Metas, Indicadores e Resultados

OBJETIVO 1: QUALIFICAR A GESTAO DE PESSOAS DA SESA/PR

Meta para 2022 Indicador para | Resultados 1° | Resultados 2° | Resultados 3° | Acumulado
monitoramento | Quadrimestre | Quadrimestre | Quadrimestre (Resultado
e avaliacdo da Anual)
meta.
Elaborar 1 Plano | Numero de N&o se aplica
1 de Gestdo de Plano de Gestédo a 2022
Pessoas de Pessoas
elaborado.

OBJETIVO 2: FORTALECER A EDUCAQAO PERMANENTE EM SAUDE EO
CONSTRUCAO E DISSEMINACAO DO CONHECIMENTO VOLTADOS AS NECESSIDADES DO SUS DO

S PROCESSOS DE

Sensu na
modalidade de

PARANA
Implantar 2 Numero de
Comissoes de CIESC
Integracdo Macrorregionais
Ensino-Servigo- | implantadas.
Comunidade
(CIESC) 0 0 0 0
Macrorregionais.
Elaborar 1 Plano | Numero de
Estadual de PEEP elaborado.
Educacéao
Permanente em Meta atingida
Saude (PEEPS) 2021
2020-2023.
Formar 18 Numero de
Profissionais de | Profissionais
Saude Especialistas
Especialistas formados por
por meio de meio de
Programa de Programas de
Residéncia, Residéncia. 0 12
conforme 12 0
recursos
financeiros
disponibilizados,
para o SUS.
Formar 80 Numero de
Profissionais de | Profissionais de
Saulde de Nivel | Saude.
Superior Especialistas
Especialistas certificados.
para o SUS por
meio de Cursos
de Pos-
Graduagéo Lato 0 0 0 0
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Especializacéo.

Formar 700 NUmero de

Profissionais de | Profissionais de

Saude em Nivel | Saude de Nivel 30 0

Técnico para o Técnico 628 658
SUS. certificados

Formar 400 NuUmero de

Profissionais em | Profissionais de

Nivel Inicial para | em Formacao

areas prioritarias | Inicial 0 46 385 431
da saude. certificados.

Desenvolver 8 NuUmero de

cursos em areas | cursos EAD

prioritarias da desenvolvidos.

salde na

modalidade de

Educacéao a 01 06 07 14
Distancia (EAD).

Desenvolver NUmero de

100 Projetos de | Projetos de EPS

Educacéao desenvolvidos

Permanente em | pela ESPP- 12 24

Saude (EPS) CFRH.

encaminhados 13 49
pelas areas

técnicas da

SESA e

Regionais de

Saude.

AcOes relacionadas meta n°®1:

a) Atualizar por funcao os perfis dos Servidores da Secretaria de Estado da Saulde -
SESA/PR

b) Organizar e coordenar a realizagcédo de estudo de redimensionamento da forca de
trabalho das unidades gerenciadas pela SESA/PR.

- Para a elaboracdo do Plano de Gestdo de Pessoas, verificou-se a necessidade de
organizacao das competéncias e do organograma do Grupo de Recursos Humanos Setorial da
Secretaria de Estado da Salde, realizada por meio da Resolugdo SESA n° 258/2022 (acesso
em https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Resolucoes).

- Como parte integrante do Plano, continua em andamento a primeira fase do estudo de
redimensionamento que consiste no alinhamento das informacdes obtidas em Sistema de
Gestdo de Pessoas com a realidade fatica das unidades, andalise de inconsisténcias e
aplicacdo das acles corretivas.

- Dentre as reunides realizadas entre este GRHS e a Diretoria Geral da SESA, verificou-se a
necessidade de formacdo de Grupo de Trabalho GRHS/DG para organizacdo/coordenacdo
das etapas deste estudo e atualizagédo dos perfis profissiograficos.
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https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Resolucoes).

2° Quadrimestre:
- Em fase de concluséo da primeira fase do estudo de redimensionamento.

- Até o momento, foi realizado levantamento in loco de todo pessoal atinente a doze
regionais de saude (32 RS, 62 RS, 72 RS, 82 RS, 92 RS, 122 RS, 132 RS, 142 RS, 152 RS, 202
RS, 212 RS e 222 RS).

- A partir do grupo de trabalho DG/GRHS, esta em andamento a segunda fase deste estudo
de redimensionamento, fulcrado na legislacdo vigente com o propdsito de abertura de
concurso publico e processo seletivo simplificado, quando necessario.

3° Quadrimestre:

Realizado levantamento in loco da for¢a de trabalho-SESA bem como, em relacéo aos locais
de atuacdo dos servidores em 06 regionais de saude (42 RS, 52 RS, 10? RS, 112 RS, 182 RS
e 192 RS); totalizando 18 regionais de saude com levantamento concluido.

Em processo de concluséo da primeira fase do estudo de redimensionamento da forca de
trabalho da SESA. Aguardando ciéncia da Diretoria Geral nos protocolos com analise
técnica concluida para devolutiva do diagnéstico situacional aos diretores das Unidades
SESA; Neste contexto ainda, informamos que todas as Unidades ja se encontram
orientadas em relacdo as inconsisténcias encontradas na andlise.

Outras atividades visando a conclusdo da meta se encontram em tramitacao sob analise da
gestdo superior.

AcOes relacionadas meta n° 2:
a) Indicar técnico/profissional de referéncia para coordenacéo da CIESC Macrorregional.

- Realizada uma reunido com a Referéncia Técnica da 172 Regional de Saude para EPS
para as acdes de implantagdo da CIESC Macro Norte.

2° Quadrimestre:

- Nao houve agbes para implantagdo das demais CIESC Macrorregionais neste
guadrimestre.

- Mantida proposta de implementacéo da CIESC Macrorregional (MR) Noroeste (Maringa).

- Encaminhado a CIB solicitagdo para deliberacéo de instituicdo da CIESC MR Noroeste.

AcOes relacionadas meta n° 3:

a) Desenvolver Oficinas Estadual e Macrorregionais para planejamento das a¢fes do
PEEPS.

- Realizada uma oficina de sensibilizacéo para implantagdo da CIESC Macrorregional da
Macro Norte.

2° Quadrimestre:

- Néo foram desenvolvidas ag¢Bes para desenvolvimento das Oficinas Estaduais e
planejamento das acdes do PEEPS.

b) Pactuar na CIB e CES/PR o PEEP.

- Realizada Pactuagéo em 10/12/2020, por meio da DELIBERACAO CIB N° 213 que aprova
o Plano Estadual de Educacédo Permanente do Estado do Parana — PEEPS - PR 2020 —
2023.
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2° Quadrimestre:

Sem acles para este quadrimestre.
AcOes relacionadas meta n°4:
a) Recredenciar/credenciar programas de residéncia junto ao MEC.

- Mantidos os programas credenciados em 2019: Multiprofissional em salde mental (12
residentes matriculados); Enfermagem Obstétrica (08 residentes matriculados) e Programa
de Residéncia Médica em Ginecologia e Obstetricia, em parceria com o Complexo
Hospitalar do Trabalhador — HT, com 13 residentes matriculados, Residéncia Médica em
Neonatologia com 01 residente matriculado. N&o foram credenciados novos programas
neste periodo.

- Iniciados, em marco, 0s novos programas credenciados em 2021 para inicio em 2022:
Residéncia Médica em Psiquiatria junto ao Hospital Adauto Botelho-Pinhais (oferta de 03
vagas anuais) e Residéncia Médica em Cirurgia Geral junto ao Hospital Regional do Litoral
(oferta de 02 vagas anuais).

- Formatura dos residentes do Programas de Residéncia Multiprofissional em salde mental
(05 residentes formados) e Residéncia Uniprofissional em Enfermagem Obstétrica (07
residentes formados).

2° Quadrimestre

- Mantidos os programas credenciados em 2019: Programa de Residéncia Multiprofissional
em Saude Mental (10 residentes matriculados), Programa de Residéncia Uniprofissional em
Enfermagem Obstétrica (08 residentes matriculados).

- Programas de Residéncia apoiados (subsidio e/ou instrucdo) pela ESPP: Programa de
Residéncia Médica em Cirurgia Geral do Hospital Regional do Litoral (01 residente
matriculado), Programa de Residéncia Médica em Ginecologia e Obstetricia do Complexo
Hospitalar do Trabalhador (15 residentes matriculados), Programa de Residéncia Médica em
Neonatologia do Complexo Hospitalar do Trabalhador (02 residentes matriculados) e
Programa de Residéncia Médica em Psiquiatria do Hospital Adauto Botelho (03 residentes
matriculados).

- Projeto de Programa de Residéncia Médica em Dermatologia Sanitaria (Hospital Séo
Roque) foi submetido a analise para credenciamento pelo MEC e aguarda visita técnica.

b) Implementar selecao anual de Residentes nos Programas de Residéncia da ESPP/SESA.
Sem ac¢les para este quadrimestre

2° Quadrimestre:

- Realizado o cadastro da ESPP junto ao Exame Nacional de Residéncia (ENARE).
c)Forrmar, Selecionar e Remunerar Preceptores, Tutores, Docentes e Orientadores.

- Lancado edital N° 08/2022 — ESPP-CFRH para credenciamento de docentes para o curso
de capacitacdo para preceptores de programas de residéncia com 02 docentes
credenciados.
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- Iniciado Curso de Capacitacdo para Preceptores de Programas de Residéncia, com carga
horaria total de 32 horas, ofertado na modalidade remota e dois meses de duracao, com 57
profissionais matriculados.

- Realizadas 02 reunides da COREMU e capacitagdo com preceptores.

2° Quadrimestre:

- Finalizado o Curso de Capacitacao para Preceptores de Programas de Residéncia.

- Ofertadas vagas para o Curso de Aperfeicoamento em Salde Mental para a atencao
primaria em salde do Municipio de Pinhais, incluindo preceptores do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude Mental.

- Realizadas atividades de integracdo (Projeto de Acolhimento e Discussédo dos Projetos de
Intervencao) para preceptores do Programa de Residéncia Multiprofissional em Salde
Mental atuantes na rede de atencao psicossocial em satude mental do Municipio de Pinhais.

- Lancado Edital n°® 18/2022 ESPP-CFRH para Credenciamento de Docentes Médicos
Psiquiatras para Modulos Tedricos e Orientacdes de Trabalho de Conclusdo de Residéncia
do Programa de Residéncia Médica em Psiquiatria do Hospital Adauto Botelho com 04
docentes credenciados;

- Lancado Edital n® 19/2022 ESPP-CFRH para Credenciamento de Docentes Instrutores e
Orientadores para Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Mental com 11
docentes credenciados;

- Lancgado Edital n® 20/2022 ESPP-CFRH para Credenciamento de Docentes Instrutores e
Orientadores para Programa de Residéncia Uniprofissional em Enfermagem Obstétrica com
05 docentes credenciados.

- Realizadas 03 reunides da COREMU.

AcOes relacionadas meta n°5:

a) Realizar selecdo de Alunos, Docentes e Orientadores dos Trabalhos de Conclusédo de
Curso (TCC).

- Curso de Especializacao em Enfermagem Obstétrica - 400 h:

- Curso em andamento com duas turmas polo cascavel (10° e 20° RS) e polo Curitiba (12 e
22 RS) - 24 e 18 alunos matriculados, respectivamente e 12 docentes envolvidos.

- Edital de selecéo de docentes para desenvolvimento da pratica em enfermagem obstétrica
em fase de elaboracéo.

- Curso de Especializagdo em Gestdo em Saude Pulblica EAD - parceria
UEM/SETI/SESA/ESPP:

- Processo de selecédo de alunos em andamento, serdo ofertadas 72 vagas para servidores
publicos da SESA, lotados no nivel central e regionais de salde e que.

QOutros cursos:

- Curso de Aperfeicoamento em Auditoria do SUS EAD com tutoria - 196h:
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- Curso em andamento (inicio em marco e término em setembro de 2022) com 120 alunos
matriculados - 02 docentes e 02 tutoras envolvidas.

- Curso de Aperfeicoamento em Saude Mental para APS EAD com monitoria - 200 h:

- Curso em fase de selecao de alunos (200 vagas) com previsdo de inicio maio e término
novembro de 2022.

Editais lancados no primeiro quadrimestre:

- Edital n°® 06/2022 ESPP/CFRH para credenciamento de docentes para o Curso de
Aperfeicoamento em Auditoria do SUS;

- Edital n® 10/2022 ESPP-CFRH para credenciamento de tutores para o Curso de
Aperfeicoamento em Auditoria do SUS;

- Edital n® 15/2022 — ESPP-CFRH para credenciamento de monitores para o Curso de
Aperfeicoamento em Saude Mental para a Atengéo Primaria a Saude.

2° Quadrimestre:

- Selecéo de 66 aluno(a)s (servidores SESA) para a Especializacdo Lato Sensu em Gestao
Em Saude Publica parceria UEM/SETI/SESA/ESPP, por meio do Edital SESA-ESPP N°
12/2022;

- Selecédo de 11 Docentes para desenvolvimento do estagio do Curso de Especializagdo em
Enfermagem Obstétrica (Polos Cascavel, Curitiba e Toledo), por meio do Edital SESA-ESPP
N° 17/2022 e mais uma docente através do cadastro de reserva da ESPP devido a vaga
remanescente para acompanhamento de pré-natal na SMS de Cascavel;

- Convocacéo de 17 orientadores de TCC para o Curso de Especializagdo em Enfermagem
Obstétrica, selecionados por meio do Edital ESPP-CFRH N° 11/2021;

- Selecao de um docente para coordenacado pedagdgica, 07 docentes para desenvolvimento
das aulas tedricas e 19 docentes para orientacdo de TCC do Curso de Especializacdo em
Modelagem de Processos aplicada a Saude Publica, por meio do edital ESPP-CFRH
N©21/2022.

- Em processo de sele¢céo de aluno(a)s (servidores SESA) — 45 vagas para o Curso de
Especializacdo em Modelagem de Processos aplicada a Saude Publica.

2° Quadrimestre:

- Selecdo de 11 monitores para desenvolvimento do Curso de Aperfeicoamento em Saulde
Mental para a APS, por meio do Edital SESA-ESPP N° 15/2022 e mais 05 monitores através
do cadastro de reserva da ESPP devido a vagas remanescentes no edital de origem.

- Efetivada a matricula 1488 alunos no Curso de Aperfeicoamento em Saude Mental para a
APS na modalidade EAD com monitoria.
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3° Quadrimestre:

- Curso de Aperfeicoamento em Auditoria do SUS EAD com tutoria - 196h: Curso concluido
com 120 profissionais formados.

- Curso de Especializacdo em Enfermagem Obstétrica - 400 h: Curso em andamento com
duas turmas polo cascavel (10° e 20° RS) e polo Curitiba (12 e 22 RS) - 24 e 18 alunos
matriculados;

- Curso de Especializacao em Modelagem de Processos Aplicada a Saude Publica:

Curso em andamento (Turma 2022/2023) com 39 alunos matriculados.

- Curso de Aperfeicoamento em Saude Mental para APS EAD com monitoria - 200 h:
Curso em andamento com 1.000 alunos matriculados.

- Curso de Aperfeicoamento em Auditoria do SUS (Turma 2022/2023): Em andamento com
105 profissionais matriculados.

Editais lancados no terceiro quadrimestre:

- Edital 25/2022 de Inscricdo para selecdo de aluno(a)s do Curso de Aperfeicoamento em
Auditoria do SUS — 2022/2023: 105 profissionais matriculados.

AcOes relacionadas meta n° 6:
a) Selecionar Alunos e Docentes.

Formatura do Curso de Técnico em Saude Bucal com 17 profissionais formados na turma de
Curitiba e 13 profissionais formados na turma de Guarapuava.

Editais lancados no primeiro quadrimestre:

- Edital n® 04/2022 SESA/CFRH de credenciamento para selecdo de docentes Curso de
Formacéao Inicial para Cuidador de Idoso (turma Marialva);

- Edital n°® 05/2022 SESA/CFRH para chamada de inscricdo para o Curso de Formacéo
Inicial para Cuidador de Idoso (turma Marialva): aulas previstas para inicio em maio/2022
com 29 alunos matriculados;

- Edital 09/2022 ESPP/CFRH para credenciamento de docentes enfermeiros para o Curso
Técnico em Enfermagem — maddulo Il — parte 1 (Enfermagem em Saude Coletiva Il — teoria
e Estagio Supervisionado; Enfermagem em Urgéncia e Emergéncia — teoria/pratica e
Estagio Supervisionado; Cuidados em Enfermagem a Pacientes em Estado Grave -
teoria/pratica e Estagio Supervisionado);

2° Quadrimestre:

Formatura da Turma de Agente de Combate as Endemias, 152 RS, Maringa, com 29 alunos
formados.

Aula inaugural da segunda turma de ACE, 152 RS, Maringa, com 33 alunos matriculados.

Editais lancados no segundo quadrimestre:

- Edital n® 013/2022 SESA/CFRH para chamada de inscricdo para o Curso de Formacéao
Inicial para Cuidador de Idoso 12 Regional de Salde — Paranagua (01 turma), 062 Regional
de Saude -
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Unido da Vitéria (03 turmas), e 182 Regional de Saude — Cornélio Procépio (03 turmas):
aulas previstas para inicio em julho/2022 com 103 alunos matriculados na 182 RS (Andira-
32, Bandeirantes-37 e Cornélio-34). Nao houve inscricdo suficiente para abertura de turma
nas outras cidades.

- Edital n® 14/2022 SESA/CFRH de credenciamento para selecdo de docentes Curso de
Formacéo Inicial para Cuidador de ldoso 12 Regional de Saude — Paranagua (01 turma), 062
Regional de Saulde -
Unido da Vitéria (03 turmas), e 182 Regional de Salde — Cornélio Procopio (03 turmas);

- Edital n® 016/2022 SESA/CFRH para chamada de inscrigdo para o Curso de Formacao
Inicial para Cuidador de Idoso 152 Regional de Saude — Colorado (01 turma): aulas previstas
para inicio em agosto/2022 com 31 alunos matriculados;

- Edital n® 22/2022 ESPP/CFRH para credenciamento de docentes enfermeiros para o Curso
Técnico em Enfermagem — moédulo Il — parte 2 (Principios de Planejamento e Organizacéo
da Assisténcia em Enfermagem —

teoria/pratica e estagio supervisionado; Educacao em Salde — teoria, aulas praticas e
pratica educativa);

- Edital n® 23/2022 SESA/CFRH de credenciamento para selecédo de docentes Curso de
Formacéo Inicial para Cuidador de Idoso 092 Regional de Saude — Foz do Iguagu, 152
Regional de Saude — Maringa, (Municipio de Nova Esperanca), e da 182 Regional de Saude
— Cornélio Procépio, (Municipios de Congonhinhas, Ribeirdo do Pinhal e Sertaneja).

- Edital n® 24/2022 SESA/CFRH para chamada de inscricdo para o Curso de Formacéao
Inicial para Cuidador de Idoso 092 Regional de Saude — Foz do Iguacu; 15 Regional de
Salde — Maringd, no Municipio de Nova Esperanca e da 182 Regional de Saude — Cornélio
Procépio, nos Municipios: Congonhinhas, Ribeirdo do Pinhal e Sertaneja. Aulas previstas
para inicio em outubro/2022 (edital aberto, selecdo em andamento).

b) Realizar capacitacao Pedagdgica de Docentes.
Sem ac¢les para o primeiro quadrimestre

2° Quadrimestre:

Sem ac¢0les para o segundo quadrimestre

3° Quadrimestre:

- Formaturas do Curso de Técnico em Enfermagem:

Regional de Turma N° de
Saude profissionais
formados
Araucaria 33
20
Campo Largo 24
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Curitiba 29
32RS Ponta Grossa 31
52 RS Guarapuava 24
62 RS Unido da Vitdria 14
72 RS Pato Branco 21
82 RS Francisco Beltréo 25
112 RS Campo Mouréo 24
132 RS Cianorte 21
162 RS Apucarana 22
182 RS Cornélio Procépio 10
192 RS Tomazina 18
202 RS Guaira 12
212RS Telémaco Borba 25

b) Realizar capacitacao Pedagdgica de Docentes.
Sem ac¢les para o primeiro quadrimestre

AcOes relacionadas meta n®7:

a) Selecionar de Alunos e Docentes.

- Edital n® 13/2022 - ESPP-CFRH chamada de inscricdo para alunos Curso de Formacé&o
Inicial para Cuidador de Idoso (Trabalhadores que atuam em Instituicbes de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI); Trabalhadores que atuam em domicilio, cuidadores
informal e familiar; Trabalhadores que atuam como Agentes Comunitarios de Saude (ACS);
Auxiliares de Enfermagem, Técnicos em Enfermagem, profissionais dos servigos privados e
do SUS; Comunidade em Geral) O curso sera realizado nas seguintes regionais:— 12
Regional de Saude — Paranagua, 62 Regional de Salde Uni&o da Vitéria: Unido da Vitoria,
Cruz Machado, Sao Matheus do Sul), 15% Regional de Saude Maringa no Municipio de
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Colorado e da 182 Regional de Saude — Cornélio Procépio — Andira, Bandeirantes e Cornélio
Procopio. Previsao de 08 turmas e 280 vagas.

- Edital n® 14/2022 - ESPP-CFRH de credenciamento para selecéo de docentes Curso de
Formacéao Inicial para Cuidador de Idoso;

2° Quadrimestre:

- Edital n® 13/2022 - ESPP-CFRH chamada de inscricdo para alunos Curso de Formacé&o
Inicial para Cuidador de Idoso (Trabalhadores que atuam em Instituicbes de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI); Trabalhadores que atuam em domicilio, cuidadores
informal e familiar; Trabalhadores que atuam como Agentes Comunitarios de Saude (ACS);
Auxiliares de Enfermagem, Técnicos em Enfermagem, profissionais dos servigos privados e
do SUS; Comunidade em Geral) O curso sera realizado nas seguintes regionais:— 12
Regional de Saude — Paranagua, 62 Regional de Salde Uni&o da Vitéria: Unido da Vitoria,
Cruz Machado, Sao Matheus do Sul), 15% Regional de Saude Maringa no Municipio de
Colorado e da 182 Regional de Saude — Cornélio Procépio — Andira, Bandeirantes e Cornélio
Procépio. Previsdo de 08 turmas e 280 vagas (Ndo houveram inscricbes suficientes,
somente na 182 RS, com 103 alunos matriculados (Andira-32, Bandeirantes-37 e Cornélio-
34).

- Edital n° 14/2022 - ESPP-CFRH de credenciamento para selecdo de docentes Curso de
Formacéao Inicial para Cuidador de Idoso;

- Edital n°® 016/2022 SESA/CFRH para chamada de inscricdo para o Curso de Formacédo
Inicial para Cuidador de Idoso (Trabalhadores que atuam em Instituicbes de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI); Trabalhadores que atuam em domicilio, cuidadores
informal e familiar; Trabalhadores que atuam como Agentes Comunitarios de Saude (ACS);
Auxiliares de Enfermagem, Técnicos em Enfermagem, profissionais dos servigos privados e
do SUS; Comunidade em Geral) O curso sera realizado na 152 Regional de Saude -
Colorado (01 turma): aulas previstas para inicio em agosto/2022 com 31 alunos
matriculados;

- Edital n® 22/2022 ESPP/CFRH para credenciamento de docentes enfermeiros para o Curso
Técnico em Enfermagem — modulo Il — parte 2 (Principios de Planejamento e Organizagéo
da Assisténcia em Enfermagem - teoria/pratica e estagio supervisionado; Educacédo em
Saulde — teoria, aulas praticas e pratica educativa);

- Edital n® 23/2022 SESA/CFRH de credenciamento para selecdo de docentes Curso de
Formacéo Inicial para Cuidador de ldoso 092 Regional de Saude — Foz do Iguacgu, 152
Regional de Saude — Maringd, (Municipio de Nova Esperanca), e da 182 Regional de Salde
— Cornélio Procépio, (Municipios de Congonhinhas, Ribeirdo do Pinhal e Sertaneja).

- Edital n°® 24/2022 SESA/CFRH para chamada de inscricdo para o Curso de Formacédo
Inicial para Cuidador de Idoso 092 Regional de Salude — Foz do Iguacu; 152 Regional de
Salde — Maringa, no Municipio de Nova Esperanca e da 182 Regional de Salde — Cornélio
Procopio, nos Municipios:
Congonhinhas, Ribeirdo do Pinhal e Sertaneja. Aulas previstas para inicio em outubro/2022
(edital aberto, selecdo em andamento).

b) Realizar capacitacao Pedagdgica de Docentes.

Sem ac0les para o primeiro quadrimestre.
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2° Quadrimestre:

Sem ac¢0les para o segundo quadrimestre

3° Quadrimestre:

Curso de Formacéo Inicial para Cuidador de ldoso:
- Turma de Sertaneja, em andamento, com 31 alunos matriculados.

- Turma de Nova Esperanga, em andamento, com 34 alunos matriculados.

AcOes relacionadas meta n° 8:

a) Elaborar plano de desenvolvimento de cursos em areas prioritarias da Salde na
modalidade EAD em parceria com as areas técnicas da SESA.

Editais lancados no primeiro quadrimestre de 2022:

Edital n°® 07/2022 ESPP/CFRH credenciamento para selecdo de docentes e tutores (as) —
Curso de Capacitacdo em Metodologia do Programa Vida no Transito — PVT/PR

Edital n°® 11/2022 - ESPP-CFRH credenciamento de planejadores instrucionais para o Curso
de Atualizacdo na Vigilancia de Zoonoses e Animais Peconhentos e Venenosos das
Principais Espécies do Parana.

No primeiro quadrimestre de 2022 foi criado um curso novo:

Atualizacdo para preceptores, tutores, docentes e orientadores de Programas de Residéncia
ESPP.

2° Quadrimestre:

Editais lancados no segundo quadrimestre de 2022:

Edital N° 10/2022 ESPP-CFRH Credenciamento de tutores para o curso de aperfeicoamento
em auditoria do SUS;

Edital N° 15/2022 - ESPP-CFRH Credenciamento de monitores para o curso de
aperfeicoamento em salide mental para a atencao primaria a saude;

Gravacao das oficinas do | Evento técnico cientifico de vigilancia de zoonoses e animais
peconhentos e venenosos da Secretaria de Estado da Salde do Parana, que subsidiaram o
Curso de Atualizacdo na Vigilancia de Zoonoses e Animais Peconhentos e Venenosos das
Principais Espécies do Parana.

Gravacao das aulas do Mdédulo Il da Capacitacdo para a Linha de Cuidado em Saude Bucal
2022;

No segundo quadrimestre de 2022 foram criados seis NOVOS CUrsos:

Dois cursos de Aperfeicoamento:

Curso de Aperfeicoamento em Auditoria do SUS;

Curso de Aperfeicoamento em Saude Mental para a Atencao Primaria a Saude.
Quatro de Médulos de Extenséo (livres):

Mddulo 1 da Capacitagéo para a Linha de Cuidado em Salde Bucal 2022;
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Curso de Capacitacio em Codificacio de Causa Béasica do Obito — CID-10 — 2022;
Curso de Capacitacdo em Boas Praticas de Fabricacao de Alimentos;
Capacitacao na Metodologia do Programa Vida no Tréansito.

b) Monitoramento e Avaliagdo dos Cursos.

- NUmeros da EaD no 1° Trimestre de 2022;
- Certificados Emitidos: 5.694

2° Quadrimestre:

- Nimeros da EaD no 2° Trimestre de 2022;
- Certificados Emitidos: 5.577

3° Quadrimestre:

- Nimeros da EaD no 3° Trimestre de 2022;
- Certificados Emitidos: 3011
AcOes relacionadas meta n°9:

a) Revisar e orientar a normatizacdo para encaminhamento de Projetos de EPS a ESPP-
CFRH as areas técnicas da SESA e Regionais de Saude.

- Sem acdes para o quadrimestre.

2° Quadrimestre:

- Sem ac0fes para o quadrimestre.
a) Analisar e acompanhar os projetos de EPS.
- Reviséo e orientacdo de 12 projetos com a oferta de 2178 vagas.

2° Quadrimestre:

- Reviséo e orientacdo de 24 projetos com a oferta de 6762 vagas.

3° Quadrimestre:

- Reviséo e orientacdo de 13 projetos com a oferta de 7.560 vagas.

Consideracdes:

Meta n° 1: Nao se aplica a 2022

Meta n° 2: Nao atingida. Nao foram realizadas ac¢fes relacionadas a esta meta considerando a
necessidade de alinhamento com o Planejamento Regional Integrado.

Meta n° 3: Atingida

Meta n° 4: Parcialmente atingida em 67%. Foram formados 05 residentes no Programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude Mental e, 07 no Programa de Residéncia Uniprofissional
em Enfermagem Obstétrica. As formaturas dos profissionais dos Programas de Residéncia sao
realizadas conforme calendario alinhado com as exigéncias do MEC e considerando o
cumprimento integral da carga horaria do curso pelo residente. A Meta anual é estabelecida
considerando o nimero de vagas ofertadas anualmente, no entanto no ano de 2021 houveram
desisténcias e licencas maternidades que impactaram no ndmero de profissionais formados em
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2022.

Meta n° 5: N&o atingida. A meta era formar 80 profissionais especialistas por meio de cursos de
P6s Graduacgdo Lato Sensu, no entanto ndo houve formaturas em 2022. Seguem em andamento
dois cursos de especializacdo com previsdo de conclusdo no primeiro semestre de 2023:
Modelagem de Processos Aplicada a Saude Publica (39 alunos em sala de aula) e Enfermagem
Obstétrica (42 alunos em sala de aula).

Meta n° 6: Parcialmente atingida. Em 2022 foram formados profissionais nos cursos de formacao
de nivel Técnico em Enfermagem e Técnico em Saude Bucal. A meta nao foi atingida em 100%
por que quatro turmas do curso de Técnico em Enfermagem concluirdo o curso em 2023
considerando carga horaria de estagios que ainda precisa ser cumprida.

Meta n°® 7: Atingida.
Meta n° 8: Atingida.

Meta n° 9: Ndo atingida. A meta anual prevista era de apoiar 100 projetos de EPS e foram
apoiados 49 projetos com certificacdo e pagamento de instrutor, quando necessario. Esta meta é
uma estimativa realizada pela ESPP, no entanto seu alcance depende do nimero de projetos
propostos pelas Areas técnicas da SESA. Ressalta-se que em 2022 foram encaminhados para a
ESPP 49 projetos e todos foram apoiados por esta escola.
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DIRETRIZ 5 - FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL NO SUS

Objetivos, Metas, Indicadores e Resultados

OBJETIVO 1: DELIBERAR E FISCALIZAR OS INSTRUMENTOS DE GESTAO ORCAMENTARIA E DE GESTAO DO

SUS
Meta para 2022 Indicador para | Resultados 1° | Resultados 2° Resultados 3° Acumulado
monitoramento e | Quadrimestre | Quadrimestre Quadrimestre (Resultado
avaliacao da Anual)
meta.
1 Manter a Percentual de
toosk ae | cadminstumanto | 100% 100% 100% 100%
instrumentos de de Gestao.
Gestéo do SUS.
Atualizar 1 vez ao | NUmero de
ano o Mapa revisao do Mapa
2 Estratégico do Estratégico do 0 0 1 1
Conselho Conselho
Estadual de Estadual de
Saude do Parana. | Salde do Parana.
OBJETIVO 2: FORTALECER E MELHORAR A QUALIFICA(;AO DOS CONSELHEIROS DE SAUDE
Realizar NUmero de
Oficinas/Capacita | Oficinas/Capacita
3 ¢cOes para 1(p)0% cOes realiza%as. 0 100% 100% 100%
dos conselheiros
estaduais de
salde.
Realizar 1 | Numero de
Conferéncia Conferéncias
4 Estadual ou | realizadas. 1 1 1 1
Tematica de
Saude.

OBJETIVO 3: FORTALECER AS OUVIDORIAS DO SUS E DESENVOLVER ESTRATEGIAS PARA QUE SE

EFETIVEM COMO UM INSTRUMENTO DE GESTAO E CIDADANIA
Realizar 44 Numero de
capacitacOes para | capacitacdes
° instrumentalizar realizadas
os ouvidores 29 13 12 a7
municipais das
Regibes de
Saude
Realizar 6 Numero de
encontros nas encontros
6 macrorregioes realizados
para promover e 0 0 3 3

compartilhar
acOes e servigos
desenvolvidos
pelas Ouvidorias
do SUS no
Estado
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Manter as 24 Numero de
ouvidorias dos ouvidorias
7 Consorcios . mantidas por
Intermunicipais de | meio de
> 24 24 24 24
Saide em convénios
funcionamento. realizados entre a
SESA e os CIS
Manter 100% das | Percentual de
8 ouvidorias dos hospitais e
Hospitais e unidades proprias
Unidades com ouvidorias 100% 100% 100% 100%
Préprias em em
funcionamento. funcionamento.
Garantir a Numero de
9 implantacéo de implantacéo de
Ouvidoria em 10 ouvidorias nos
dos Hospitais hospitais 0 10 10 10
contratualizados contratualizados
com a SESA com a SESA
OBJETIVO 4: AVALIAR OS SERVICOS DO SUS CONTRATUALIZADOS COM A SESA
Realizar 1 Numero de
avaliacdo quanto | avaliacdes
ao grau de realizadas.
10 satisfacéo dos 0 0 1 1
usuarios em
relacédo aos
servicos
prestados.
AcOes relacionadas meta n°®1:
a) Fiscalizar e avaliar execucao:
I. Plano Plurianual de Governo (PPA);
Il Lei de Diretrizes Orgcamentarias (LDO);
lll. Lei Orcamentaria Anual (LOA);
IV. Programacao Anual de Saude (PAS);
V. Relatdrios Quadrimestrais;
VI. Relatério Anual de Gestéao (RAG).
- Apresentados: Plano Plurianual (PPA), Relatério Quadrimestral de Gestao -3°

Quadrimestre de 2021; Relatério Anual de Gestao (RAG) 2021; Relatério Quadrimestral de
Prestacdo de Contas FUNEAS; Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) 2023.

- Resolugdo CES/PR n° 004/2022: Aprova RELATORIO ANUAL DE GESTAO (RAG)
referente ao ano de 2021.

- Resolugdo CES/PR n° 005/2022: Aprova a Prestacdo de Contas Anual da FUNEAS
referente ao ano de 2021.
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2° Quadrimestre:

- Apresentados: Relatério Quadrimestral de Gestdo — 1° Quadrimestre 2022; Relatério
Quadrimestral de Prestacdo de Contas FUNEAS; Projeto de Lei Orgcamentaria Anual —
PLOA 2023.

AcOes relacionadas meta n° 2:

a) Realizar oficinas para atualizacdo do mapa Estratégico do Conselho Estadual de Saude
do Parand.

- Nenhuma acéo realizada neste 1° Quadrimestre

2° Quadrimestre:

- Nenhuma acéo realizada neste 2° Quadrimestre.
AcOes relacionadas meta n° 3:

a) Organizar e realizar a Oficina/Capacitacdo

- Nenhuma acéo realizada neste 1° Quadrimestre.

3° Quadrimestre:

AcOes relacionadas meta n°®1:

- Apresentados: Relatério Quadrimestral de Gestdo — 2° Quadrimestre 2022; Relatério
Quadrimestral de Prestacdo de Contas FUNEAS; Programacao Anual de Salde — PAS
2023.

Resolucédo CES/PR n° 022/2022: Aprova a PAS 2023.
AcOes relacionadas meta n° 2:

Resolucdo CES/PR n° 021/2022: Aprova a atualizacdo do Mapa Estratégico do CES-PR
2022.

AcOes relacionadas meta n° 3:

a) Organizar e realizar a Oficina/Capacitacdo

- Nenhuma acéo realizada neste 3° Quadrimestre.

AcOes relacionadas meta n°4:

a) Organizar e realizar a Conferéncia Estadual ou Tematica de Saude

Resolucdo CES/PR n° 014/2022: Retifica 0 Regulamento da 132 Conferéncia Estadual de
Saude do Parana.

Resolucdo CES/PR n° 016/2022: Retifica o Regulamento da V Conferéncia Estadual de
Saude Mental do Parana.

Resolucdo CES/PR n° 017/2022: Retifica 0 Regimento da V Conferéncia Estadual de Salde
Mental do Parana.

Resolucdo CES/PR n° 018/2022: Aprova a nova composi¢cdo da Comissdo Organizadora da
V Conferéncia Estadual de Saude Mental do Parana.

Resolucdo CES/PR n° 019/2022: Retifica 0 Regimento da V Conferéncia Estadual de Salde
Mental do Parana.
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Resolucdo CES/PR n° 020/2022: Aprova o Regulamento do Processo Eleitoral das
Entidades para o Conselho Estadual de Saude do Parand, Gestdo Fevereiro-2024 a
Fevereiro-2028.

Resolucdo CES/PR n° 023/2022: Aprova a retificacdo da Resolugdo CES-PR 020-2022 do
Regulamento do Processo Eleitoral das Entidades para o Conselho Estadual de Saude do
Parana, Gestao Fevereiro-2024 a Fevereiro-2028.

V Conferéncia Estadual de Saude Mental do Parana realizada nos dias 25 e 26/10/2022 em
Curitiba.

a) Realizar 02 capacita¢c6es por Regiao de Salde
AcOes relacionadas meta n°5:
- Realizadas capacita¢cfes nas Regides de Salde:
- 02 capacita¢fes na 112 regido de Campo Mouréo,
- 04 capacitacdes na 142 regido Paranavai,
- 11 capacita¢bes na 202 regido de Toledo,
- 02 capacita¢fes na 22 regido Metropolitana,
- 02 capacitacdes na 122 regido de saude Umuarama
AcOes relacionadas meta n°4:
a)Organizar e realizar a Conferéncia Estadual ou Tematica de Saude.

V Conferéncia Estadual de Saude Mental do Parana a realizar-se nos dias 27 e 28/06/2022
em Curitiba.

2° Quadrimestre:

V Conferéncia Estadual de Salde Mental do Parana a realizar-se no 2° Semestre de 2022
em Curitiba:

Resolucdo CES/PR n° 010/2022: Aprova o Regimento Interno da V Conferéncia Estadual de
Saude Mental do Parana.

132 Conferéncia Estadual de Saude:

Resolucdo CES/PR n° 011/2022: Aprova a Comissdo Organizadora da 13% Conferéncia
Estadual de Saude do Parand.

Resolucdo CES/PR n° 012/2022: Convoca a 132 Conferéncia Estadual de Saude do Parana
para o exercicio de 2023 para que ocorra no periodo de trés dias entre 23 a 25 de maio de
2023, no Estado do Parana.

Resolucdo CES/PR n° 013/2022: Aprova o regulamento da 132 Conferéncia Estadual de
Saude do Parana.

a) Realizar 02 capacita¢c6es por Regiao de Salde
AcOes relacionadas meta n°5:
- Realizadas capacita¢cfes nas Regides de Salde:
- 02 capacita¢fes na 112 regido de Campo Mouréo,

- 04 capacitacdes na 142 regido Paranavai,
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- 11 capacita¢bes na 202 regido de Toledo,
- 02 capacita¢fes na 22 regido Metropolitana,
- 02 capacitacdes na 122 regido de salde Umuarama.

2° Quadrimestre:

- 04 capacitacdes na 22 regido Metropolitana,
- 05 capacitacdes na 202 regido de Toledo;

- 01 capacitacdo na 172 regido de Londrina;

- 03 capacitacdes na 222 regido de Ivaipora.
AcOes relacionadas meta n° 6:

a) Realizar encontros por macrorregiao

N&o realizadas devido a pandemia Covid-19.

2° Quadrimestre:

As Ouvidorias das Regionais de Saude, junto da Ouvidoria da SESA, estdo programando os
encontros para serem realizados até dezembro de 2022.

3° Quadrimestre

Foram realizados 3 encontros nas macrorregioes.
- 1 encontro na macro Leste;

- 1 encontro na macro Norte;

- 1 encontro na macro Noroeste.

AcOes relacionadas metan®7:

a) Garantir clausula de implantacdo e funcionamento das Ouvidorias nos contratos dos
Consoércios Intermunicipais de Saude.

2° Quadrimestre:

Clausula garantida

3° Quadrimestre

Clausula garantida
AcOes relacionadas meta n° 8:

a) Capacitar todos os ouvidores dos hospitais e unidades proprias, por meio de
videoconferéncias.

b) Manter o funcionamento da Ouvidoria da FUNEAS.

2° Quadrimestre:

Todas as ouvidorias implantadas nos hospitais e unidades préprias estdo em funcionamento
e sdo feitas capacitacfes constantemente.
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3° Quadrimestre

Todas as ouvidorias implantadas nos hospitais e unidades préprias estdo em funcionamento
e sdo feitas capacitacdes constantemente

AcOes relacionadas meta n°9:

a) Garantir clausula de implantacdo e funcionamento das Ouvidorias nos contratos dos
hospitais contratualizados com a SESA.

2° Quadrimestre:

Clausula garantida

3° Quadrimestre

Clausula garantida
AcOes relacionadas meta n° 10:

a) Realizar pesquisa de satisfacdo dos usuarios em relacdo aos servicos prestados pela
SESA e dos servicos do SUS contratualizados pela SESA, que atendem diretamente a
populacgéo.

2° Quadrimestre:

Pesquisa ainda ndo realizada

3° Quadrimestre

Pesquisa realizada

Consideracdes:

Meta n° 1. Atingida
Meta n° 2: Atingida
Meta n° 3: Atingida
Meta n° 4; Atingida
Meta n° 5: Atingida

Meta n° 6: N&o atingida. Foram realizados 3 encontros em 2022 e serdo realizados mais 3
encontros no decorrer de 2023

Meta n°® 7: Atingida
Meta n° 8: Atingida
Meta n® 9: Atingida
Meta n° 10: Atingida
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INFORMACOES SOBRE AUDITORIA

Neste relatério serdo apresentadas as Auditorias Especiais, (realizadas ou em fase de
execucdo) conforme documento padronizado na Resolucdo MS/CNS n° 459/2012, constando:
Municipio, Demandante, Orgéo Responsavel pela Auditoria, Nimero da Auditoria, Finalidade,
Unidade Auditada, Encaminhamentos (recomendac¢fes e determinantes).

1° Quadrimestre/2022

01

Periodo: 03/07/2019

Demandante: Camara Técnica da CIB e DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Feita visita in loco em 2020, porém com a revogacdo da Portaria Ministerial n°® 140
sobre a oncologia e a situacéo de pandemia sera realizada nova visita. Em elaboragéo novo
cronograma. Inicio da auditoria em junho/2022

Unidade auditada: Hospital Parolin - Campo Largo

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.649-0

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito apés conclusédo da auditoria

02

Periodo: 30/07/2019

Demandante: Gabinete do Secretario

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Sera retomada em junho/2022

Unidade auditada: Hospital Regional Norte Pioneiro - Santo Antonio da Platina
Finalidade: Apurar possiveis irregularidades na administracao - Protocolo 15.930.363-2
Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatorio

Encaminhamento: Seré feita apés concluséo da auditoria

03

Periodo: 01/08/2019

Demandante: Camara Técnica da CIB e DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaboracdo de novo cronograma para as visitas a partir de junho/2022.

Unidade auditada: Santa Casa de Misericordia de Ponta Grossa

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.646-5

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatorio

Encaminhamento: Seré feita apés concluséo da auditoria

04

Periodo: Setembro/outubro 2019

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Elaboracdo do relatério preliminar a ser concluido e enviado ao auditado para
apresentacdo de justificativas

Unidade auditada: Honpar - Hospital Norte Paranaense
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Finalidade: Avaliar servico de oncologia (regular) e atencédo especial a reclamacdes dos
municipios da regido (cobranca de taxa de conveniéncia, dificuldade com
hemato/masto/dermato/préstata, cotas de atendimento e radioterapia desorganizada, além
da verificacdo do cumprimento da Nova Portaria Ministerial de Oncologia n° 1399 de
17/12/2019 - Protocolo 15.946.828-3

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatorio

Encaminhamento: Seré feita apés conclusédo da auditoria

05

Periodo: Setembro/2019

Demandante: MPPR

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Concluida

Unidade auditada: Hospital Dr. Paulo Fortes - S&o Mateus do Sul

Finalidade: Identificar possiveis irregularidades na administracdo

Recomendacdo: Solicitar ao Controle Interno da SESA, avaliacdo quanto a necessidade de
auditoria contabil para adequado encontro de contas - Protocolo 18.439.507-0.
Regularizagéo dos contratos

Encaminhamento: Enviado relatério ao MPPR, aos municipios de Sdo Mateus do Sul e de
Anténio Olinto com as recomendacdes

06

Periodo: Agosto/Setembro 2019

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS

Status: Em elaboracéo de novo cronograma para as visitas que estavam em sobrestado em
funcéo da pandemia COVID/19

Unidade auditada: Ispar Instituto Sul de Radioterapia - Ponta Grossa

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.646-5 (junto com Santa Casa de Ponta Grossa)
Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatorio

Encaminhamento: Seré feito apés conclusédo da auditoria

07

Periodo: Setembro/Outubro 2019

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS

Status: Em elaboracdo de novo cronograma para as visitas a partir de junho/2022.

Unidade auditada: Hospital da Providéncia - Apucarana

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n° 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.647-3

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito apés conclusédo da auditoria

08

Periodo: Outubro/2020

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA/CAAM e 62 RS
Status: Concluida

Unidade auditada: Clinica Médica HJ - Sao Mateus do Sul
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Finalidade: Averiguar se havia conformidade na cobranca de produc&o por extrapolacéo de
teto.

Recomendacdo: N&o ha, visto que, houve confirmagdo da extrapolacdo do teto
programado.

Encaminhamento: Para os setores responsaveis visando ao pagamento

09

Periodo: Outubro/2020

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: SCRACA/172 RS e 182 RS

Status: Aguardando ouvidoria sobre possiveis denlincias contra Santa Casa

Unidade auditada: Santa Casa de Cornélio Procépio

Finalidade: Averiguar dendncia de cobranca para acesso a cirurgias eletivas - Protocolo
16.079.560-3

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

10

Periodo: Novembro/2020

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: DGS/CAAM

Status: Concluida. Constatadas cobrancas irregulares

Unidade auditada: Hospital Angelina Caron

Finalidade: Averiguar duplicidade de cobranca na apresentacéo de AlHs

Recomendacéo: Ressarcimento do valor faturado a maior e apuracdo de responsabilidades
(PAAR)

Encaminhamento: Envio do relatério final ao Gabinete do Secretario. Protocolo enviado a
Controladoria Geral do Estado para providéncias administrativas Protocolo n° 18.165.081-8

11

Periodo: Novembro/2020

Demandante: MP-PR

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA/CAAM e 22 RS

Status: Concluida. Sera feito relatério complementar, visto que, foi concedido pelo gestor
prazo de 30 (trinta) dias Uteis para apresentacao de contraditério pelo auditado a partir de 11
de abril de 2022 - Protocolo 15.613.699-9

Unidade auditada: Hospital do Rocio - Campo Largo

Finalidade: Averiguar irregularidades na apresentagcdo de coédigos SIGTAP para
procedimentos de arteriografia cerebral - Protocolo n° 18.473.118-5

Recomendacdo: Ressarcimento dos valores faturados a maior e abertura de PAAR.
Encaminhamento: Aguardando orientacdes do gestor da pasta

12

Periodo: Julho/2021

Demandante: Ministério da Salde

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA/CAAM e 162 RS

Status: Elaboracao de Relatério Preliminar

Unidade auditada: HONPAR - Arapongas

Finalidade: Averiguar denuncia irregularidades cometidas pelo Honpar
Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério
Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

188



13

Periodo: Maio a Set/2021

Demandante: GS + DGS/CRASS

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA/CAAM e 122 RS

Status: Concluida. Identificado problemas em relacdo a organizacédo gerencial do Pronto
Atendimento

Unidade auditada: Santa Casa de Paranavai

Finalidade: Averiguar denuncia de recusas de atendimento e sobrecarga na porta de
urgéncia/emergéncia - Protocolo n° 17.635.702-9

Recomendacéo: Adocdo de medidas para corre¢cdo do fluxo de atendimento e da forca de
trabalho interna da Santa Casa

Encaminhamento: Relatério encaminhado ao auditado, ao CRM e ao Gestor da Pasta da
SESA

14

Periodo: Set/2021

Demandante: DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA/CAAM

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital do Rim de Ivaipora

Finalidade: Averiguar faturamento indevido relacionado aos cddigos para COVID/19 -
Protocolo n° 17.926.641-5

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

15

Periodo: Out a Dez/2021

Demandante: MS

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS

Status: Concluida

Unidade auditada: Angelina Caron, S&o Lucas (Campo Largo), Hospital do Rocio,
HONPAR, Instituto Lucena Sanchez, Hospital Bom Jesus (IVAIPORA), Hospital Ministro
Costa Cavalcanti, Hospital Vicentino, Bom Jesus (Ponta Grossa), Hospital do Coracdo
(Cascavel), S&o Lucas (Cascavel), Unioeste, S&o Vicente de Paulo (Guarapuava),
Metropolitano de Sarandi, HOESP Hospital Regional (Francisco Beltréo)

Finalidade: Averiguar possiveis irregularidades no faturamento de OPMs nas cirurgias de
artrodese de coluna - Protocolo n° 17.962.520-2

Recomendacéo: Nao ha

Encaminhamento: Resposta ao MS para as providéncias, jA que se trata de auditoria
descentralizada realizada em prestadores de todo o territério nacional. Sugestdo de
Melhorias nos sistemas automatizados do MS, visto ndo ser possivel fazer comparativo em
anos diferentes pela mundanga na forma de fazer o faturamento

16

Periodo: Dez/2021

Demandante: DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA/CAAM

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital Angelina Caron

Finalidade: averiguacdo de dendncia feita pelo municipio de Guarapuava sobre
agendamento de consultas SUS mediante pagamento, sem passar pela regulacdo do CARE
- Protocolo n° 18.195.003-0

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério
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Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

3.3 Auditorias realizadas pelas Regionais de Salde - 1° Quadrimestre/2022
12 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre

22 Regional de Saude

17

Periodo auditado: 16/01/2017 até marco 2022

Demandante: Ministério Publico 22 Promotoria de Justica da Lapa/PR

Orgéo responsavel pela auditoria;: SESA/SCRACA/22RS

Status: Em andamento

Unidade auditada: Secretaria Municipal de Salde da Lapa

Finalidade: Verificar possiveis irregularidades em relacdo a regulacdo de acesso a
Assisténcia de média e Alta complexidade no periodo de janeiro de 2017 a marco de 2022
no municipio da Lapa, conforme Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 02/2017. Assim,
respeitando o contido nos Incisos Il do Artigo 2°, Incisos Il, Il e IV do Art. 8° e § 3° do seu
Art. 10° da referida Portaria

Recomendacéao: Sera feita quando da finalizacdo do processo, se necessario

Encaminhamento: Seré feita quando da finalizacao do processo

18

Periodo: Jan/2022

Demandante: DGS

Orgéo responsavel pela auditoria; SESA/SCRACA/22RS

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital Sdo Lucas de Campo largo

Finalidade: Verificar acesso dos pacientes ambulatoriais ao servico de Oncologia e outras
dendncias relacionadas ao acesso e producdo ambulatorial e hospitalar - Protocolo n°
17.203.532-9

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

32 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
42 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
52 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
62 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
72 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
82 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
92 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
102 Regional de Saude
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19

Periodo: 10/06/2019

Demandante: SESA e MPF

Orgéo responsavel pela auditoria;: SCRACA e SCVSAT

Status: Concluida

Unidade auditoria: Sistema Publico de Saude do Municipio de Jesuitas/PR

Finalidade: Auditoria especial para averiguar se existe irregularidade no atendimento de
alguns prestadores que fazem parte do Sistema Publico de Saude Municipal

Recomendacé&o: Nao houve.
Encaminhamento: Encaminhamento do relatério ao MPF

112 Regional de Saude

20

Periodo: 08/10/2021 - 25/11/2021

Demandante: Poder Judiciario do Estado do Parana - Comarca de Campo Mouréo
Orgéo responsavel pela auditoria: SCRACA/112RS

Status: Concluida

Unidade auditada: Hospital Santa Casa de Misericordia de Campo Mouréo e Sistema
Integrado de Saude do Norte do Parana - SISNOR

Finalidade: Verificar se o atendimento de trauma-ortopedia e atendimento de
urgéncia/emergéncia do municipio de Campo Mourdo estava em conformidade
Recomendacdo: Ao Hospital para manter o quantitativo de médicos necessarios para o
atendimento de trauma-ortopedia e atendimento de urgéncia/emergéncia
Encaminhamento: Apds finalizado o relatério final, foi encaminhado via Sistema E -
Protocolo para o Poder Judiciario do Estado do Parana

21

Periodo: 01/12/2021 - 14/02/2022

Demandante: Ministério Publico do Estado do Parana — Comarca de Campo Mourao.
Org&o responsavel pela auditoria: SCRACA/112RS

Status: Concluida

Unidade auditada: Municipio de Boa Esperanca

Finalidade: Verificar o acesso e os agendamentos de exames e consultas médicas, bem
como a relacdo dos respectivos pacientes, de janeiro a novembro de 2021
Recomendacdo: Nao houve recomendacdes, visto que, ndo foi identificada irregularidade.
Encaminhamento: Apds finalizado o relatério final, foi encaminhado via e-mail para o
Ministério Publico do Estado do Parana

22

Periodo: 29/11/2021 - 08/12/2021

Demandante: Ouvidoria

Orgéo responsavel pela auditoria;: SCRACA/112RS

Status: Em fase de elaboracéo de relatério final

Unidade auditada: Hospital Santa Casa de Misericérdia de Campo Mouréo

Finalidade: Verificar se procede a denincia feita na ouvidoria de negligéncia na hora do
parto a pacientes atendidas no hospital.

Recomendacéo: Sera feita quando elaboracéo do relatério final

Encaminhamento: Seré feito apés a definicdo das recomendacdes para cada interessado
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122 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
132 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
142 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
152 Regional de Saude

23

Periodo: 08/04/2022 - 12/04/2022

Demandante: Ministério do Estado do Parana

Orgéo responsavel pela auditoria: SCRACA/152RS

Status: Concluida

Unidade Auditada: Foi realizada visita “in loco” nas datas de 08/04/2022 e 12/04/2022 nas
Unidades Basicas de Saude: Durvalino Rocha, Jardim Aurora, Jardim das Flores, Monte
Rey, Nova Alianca, Oriental, Ouro Verde, Rio de Janeiro, Vale Azule Clinica Materno Infantil

Finalidade: Vistoria em Unidades Basicas de Saude para verificar conformidade do CNES a
pedido do Ministério Publico

Recomendacéao: Corrigir e manter os cadastros dos estabelecimentos de salde atualizados
de acordo com realidade, conforme determina a Portaria GM/MS n° 1.646 de 02 de outubro
de 2015 que institui o CNES; Exportar o CNES atualizado dos estabelecimentos de gestao
municipal ao DATASUS mensalmente, dentro do prazo de abertura do transmissor;
Estabelecer rotina de comunicacdo permanente entre os coordenadores das Unidades
Basicas de Saude e a Secretaria Municipal de Saulde(area técnica do CNES) para
atualizacéo constante das informacdes cadastradas

Encaminhamento: Emitido relatério ao Ministério Publico

162 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre

172 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre

182 Regional de Saude

24

Periodo: 2019 - Abril/2022

Demandante: SESA/DGS/CAAM

Orgéo responsavel pela auditoria;: SCRACA/182 RS

Status: Em fase de analise documental (SIHD2 E Prontuarios Médicos)
Unidade auditada: Centro Integrado em Saude (CIS) de Santa Mariana

Finalidade: Trata-se de atendimento ao Memo n°256/2019 DGS/SESA para realizacdo de
Auditoria Especial no Hospital CIS — Centro Integrado em Saulde de Santa Mariana, Pr, em
vista das irregularidades apontadas pelo Relatério de Inspecdo da Vigilancia Sanitaria no
periodo de 15/07/2019 & 18/07/2019

Recomendacédo: Auditoria em andamento

Encaminhamento: O encaminhamento sera feito as partes envolvidas apés a conclusao da
auditoria.

192 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre
202 Regional de Saude
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25

Periodo: Setembro a Dezembro de 2021

Demandante: CRASS/DGS/SESA e Conselho Regional de Medicina - CRM-PR

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA - SCRACA/202RS

Status: Concluida

Unidade auditada: HOESP

Finalidade: Auditoria Operativa sobre uso e faturamento de OPME’s, abordada no
protocolo n° 17.962.520-2

Recomendacdo: Considerar ndo conformes apenas as AIHS cujos procedimentos foram
realizados na vigéncia da Portaria SAS n° 422/2017. Realizar o levantamento da producéo
hospitalar referente aos procedimentos de artrodese de mdltiplos niveis (acima de trés), a
fim de identificar prestadores que eventualmente realizem esses procedimentos com
frequéncia acima da média dos servigcos de porte semelhante/mesma habilitacéo.
Encaminhamento: Encaminhado relatério com as recomendacgfes ao CGAE/DAET/MS

212 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 1° Quadrimestre

222 Reqgional de Saude

26

Periodo: 01/10/2021 a 19/04/2022

Demandante: Ouvidoria/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA/ SCRACA/DVAGS/222 RS
Status: Permanece Suspenso, pois, o prestador descontinuou a prestacdo a prestacdo de
servigo desde 24/08/2021, vide protocolo n® 17.829.907-7

Unidade Auditada: Santa Casa de Misericordia de Rosério do Ivai

Finalidade: Verificar o cumprimento da legislacao sanitaria

Recomendacao: Aguardando tramite de rescisao contratual, protocolo n°17.829.907-7

Encaminhamento: Aguardando tramite de resciséo contratual, protocolo n®17.829.907-7

2° Quadrimestre/2022

27

Periodo: 03/07/2019

Demandante: Camara Técnica da CIB e DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Agendado nova visita in loco em 2022, para verificar se 0 estabelecimento atende a
Portaria 1399/2019. Em elaborag&o novo cronograma. Inicio da auditoria em junho/2022
Unidade auditada: Hospital Parolin - Campo Largo

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n° 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.649-0 (auditoria n°® 004/2019)

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito apés conclusédo da auditoria

28 Periodo: Julho/2019

Demandante: Gabinete do Secretario

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Relatério preliminar aguardando assinaturas dos auditores

Unidade auditada: Hospital Regional Norte Pioneiro - Santo Antdnio da Platina (Auditoria n®
006/2019)
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Finalidade: Apurar possiveis irregularidades na administracao - Protocolo 15.930.363-2
Recomendacéo: Serd incluida no relatério final
Encaminhamento: O relatério preliminar sera encaminhado ao HRNP para manifestacéo

29

Periodo: 01/08/2019

Demandante: Camara Técnica da CIB e DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaboracdo de novo cronograma para as visitas a partir de junho/2022.

Unidade auditada: Santa Casa de Misericordia de Ponta Grossa

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.646-5 (auditoria n® 010/2019)

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Sera feita apés conclusédo da auditoria

30

Periodo: Setembro/outubro 2019

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Elaboracdo do relatério preliminar a ser concluido e enviado ao auditado para
apresentacdo de justificativas

Unidade auditada: Honpar - Hospital Norte Paranaense

Finalidade: Avaliar servico de oncologia (regular) e atencédo especial a reclamacdes dos
municipios da regido (cobranca de taxa de conveniéncia, dificuldade com
hemato/masto/dermato/préstata, cotas de atendimento e radioterapia desorganizada, além
da verificacdo do cumprimento da Nova Portaria Ministerial de Oncologia n° 1399 de
17/12/2019 - Protocolo 15.946.828-3 (Auditoria n° 008/2019)

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feita apés concluséo da auditoria

31

Periodo: Agosto/Setembro 2019

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaborac&o de novo cronograma para as visitas que estavam em sobrestado em
funcéo da pandemia COVID/19

Unidade auditada: Ispar Instituto Sul de Radioterapia - Ponta Grossa

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n® 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.646-5 (junto com Santa Casa de Ponta Grossa)
(auditoria n® 011/2019)

Recomendacdao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito apés conclusédo da auditoria

32

Periodo: Setembro/Outubro 2019

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaboracdo de novo cronograma para as visitas a partir de junho/2022.
Unidade auditada: Hospital da Providéncia - Apucarana
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Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019 - Protocolo 17.567.647-3 (auditoria 012/2019)

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito apés conclusédo da auditoria

33

Periodo: Outubro/2020 a Maio/2022

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: SCRACA/172 RS e 182 RS

Status: Processo arquivado na Ouvidoria - falta de materialidade

Unidade auditada: Santa Casa de Cornélio Procépio (Auditoria n® 10/2020)

Finalidade: Averiguar denlincia de cobranca para acesso a cirurgias eletivas - Protocolo n°®
16.233.686-0

Recomendacéo: Sem recomendacdo

Encaminhamento: Sem encaminhamento

34

Periodo: Novembro/2020 a Agosto/2022

Demandante: MP-PR

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA e 22 RS

Status: Concluida

Unidade auditada: Hospital do Rocio - Campo Largo (Auditoria n°® 12/2020)

Finalidade: Averiguar irregularidades na apresentagdo de coédigos SIGTAP para
procedimentos de arteriografia cerebral - Protocolos n° 18.473.118-5 e n°® 15.613.699-9
Recomendacdo: Abertura de PAAR

Encaminhamento: Encaminhada ao Gabinete do Secretério

35

Periodo: Julho/2021

Demandante: Ministério da Salde

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA e 162 RS

Status: Elaboracao de Relatério Preliminar

Unidade auditada: HONPAR - Arapongas

Finalidade: Averiguar denuncia irregularidades cometidas pelo Honpar - Processo
n°17.879.399-3 (auditoria n°008/21)

Recomendacéao: Sera feita na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

36

Periodo: Setembro/2021 a Agosto/2022

Demandante: DGS

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital do Rim de Ivaipora (Auditoria n® 005/2021)

Finalidade: Averiguar faturamento indevido relacionado aos cddigos para COVID/19 -
Protocolo n° 17.926.641-5

Recomendacéo: Serd incluida no relatério final

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

37

Periodo: Dez/2021

Demandante: DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA
Status: Concluido
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Unidade auditada: Hospital Angelina Caron (Auditoria n® 007/2021)

Finalidade: Averiguar denuncia do municipio de Guarapuava sobre agendamento de
consultas SUS mediante pagamento, sem regulacdo do CARE - Protocolo n°® 18.195.003-0
Recomendacédo: Reforcar com o prestador a necessidade de melhorar o registro de
prontuarios médicos

Encaminhamento: Encaminhada ao Gabinete do Secretério

38

Periodo: Dezembro/2021 a Fevereiro/2022

Demandante: SESA

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em fase de elaboracéo do relatério final

Unidade auditada: Hospital Instituto Virmond de Guarapuava (Auditoria n°® 003/2022)
Finalidade: Averiguar denlncia de desassisténcia a quatro usuarios do SUS e a nao
utilizac@o de protocolos assistenciais na especialidade de Traumato-Ortopedia durante seus
internamentos no Hospital Instituto Virmond de Guarapuava.

Recomendacéo: Serd incluida no relatério final

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

39

Periodo: Julho/2020

Demandante: Controladoria Geral da Unido - CGU

Orgéo responsavel pela auditoria; CAAM/DGS/SESA, 022 RS e Vigilancia Sanitaria de
Sao José dos Pinhais

Status: Em andamento

Unidade auditada: Clinica de Doencas Renais de S&o José dos Pinhais (Auditoria n°
004/2022)

Finalidade: Levantamento da quantidade de Equipamentos de Hemodidlise e a situacao
guanto ao encaminhamento para avaliacdo de Transplante Renal de cada paciente em
Tratamento dialitico no més de Julho/2020 - Protocolo n° 19.097.395-6

Recomendacéo: Serd incluida no relatério final

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

Auditorias realizadas pelas Regionais de Salde - 2° Quadrimestre/2022

12 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre

22 Reqgional de Saude

40
Periodo: 20 de Outubro de 2021

Demandante: SESA/PR

Orgéo responsavel pela auditoria: 22 RSM - SCRACA

Status: Concluida

Unidade auditada: Clinica de Dialise de Campo Largo Eireli

Finalidade: Visita técnica para avaliacdo da capacidade das ocupacfes e obtencédo de
informacdes acerca da Execucdo de Servicos de Terapia Renal Substitutiva.
Recomendacéo: Orientacdo ao Prestador que aguarde novo edital de chamamento publico,
visto que ndo é possivel alteragcdo contratual

Encaminhamento: Protocolo 16.196.865-0 arquivado
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41

Periodo: 15 de Marco de 2022

Demandante: Ministério Publico - 2 @ Promotoria de Justica da Lapa/PR

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA - 22 Regional de Saude Metropolitana

Status: Em andamento

Unidade auditada: Secretaria Municipal de Salde da Lapa

Finalidade: Averiguar situacdo do Hospital frente a denldncia de descumprimento das
diretrizes da Politica Nacional de Regulacéo e a fila de espera para atendimentos em nivel
ambulatorial do Sistema Unico de Saude (SUS)

Recomendacao: Sera feita apos retorno da SESA-PR

Encaminhamento: Aguardando retorno na SESA-PR

42

Periodo: 06 de Julho de 2022

Demandante: SESA/PR

Orgéo responsavel pela auditoria: 22 RSM - SCRACA

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital Sdo Lucas de Campo Largo / Oncologia

Finalidade: Averiguar situacdo do Hospital frente a denlncia de supostas irregularidades
referente a liberacéo das guias de oncologia - Protocolo 17.203.532-9

Recomendacdo: Sera feita quando a elaboracgéo do relatério final

Encaminhamento: Seré feito quando da concluséo da auditoria

43

Periodo: 22 de Agosto de 2022

Demandante: Ministério Publico - 22 Promotoria de Justica do Foro Regional de S&do José
do Pinhais

Orgéo responsavel pela auditoria: 22 RSM - SCRACA/SCAPS

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital e Maternidade S&o José dos Pinhais

Finalidade: Averiguar situacdo do Hospital frente a denuncia de irregularidades no
atendimento materno/infantil

Recomendacdo: Sera feita quando a elaboracgéo do relatério final

Encaminhamento: Seré feito apés a definicdo das recomendacdes para cada interessado

32 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
42 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
52 Regional de Saude

44

Periodo: Junho/2022 - Agosto/2022

Demandante: SESA/DGS

Orgéo responsavel pela auditoria; SESA/SCRACA/52RS

Status: Em andamento — Fase Analitica

Unidade auditada: UPA Batel Secretaria Municipal de Saude de Guarapuava, Hospital de
Caridade Séo Vicente de Paulo e Hospital Instituto Virmond (Auditoria n°® 005/2022)
Finalidade: Avaliar Fluxo de Atendimento de Urgéncia e Internamento.
Recomendacéo: Sera feita quando da elaboracgéo do relatério final
Encaminhamento: Seré feito apés a definicao do relatério final e recomendacgdes
62 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
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72 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
82 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
92 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
102 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
112 Regional de Saude

45

Periodo: 29/11/2021 - 08/12/2021

Demandante: Ouvidoria

Orgéo responsavel pela auditoria: SCRACA/112RS

Status: Em fase de elaboracéo de relatério final

Unidade auditada: Hospital Santa Casa de Misericérdia de Campo Mouréo

Finalidade: Verificar se procede a dentncia feita na ouvidoria de negligéncia na hora do
parto a pacientes atendidas no hospital

Recomendacéo: Sera feita quando elaboracéo do relatério final

Encaminhamento: Seré feito apés a definicdo das recomendacdes para cada interessado

122 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
132 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2 Quadrimestre
142 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
152 Regional de Saude

46

Periodo: 22/07/2022 e 25/07/2022

Demandante: Ministério Publico do Estado do Parana

Orgéo responsavel pela auditoria: SMS de Maringd/SCRACA /152 RS

Status: Concluida

Unidade Auditada: Hospital Psiquiatrico de Maringa

Finalidade: Verificar prontuarios de pacientes internados que teriam condi¢cdes de alta
hospitalar devido interdicdo do Hospital

Recomendacdo: Recomendado alta hospitalar para o0s pacientes que apresentam
condi¢cdes clinicas para tal, e cadastrar na Central de Regulacdo de Leitos Psiquiatricos
agueles que ainda necessitam de tratamento.

Encaminhamento: Encaminhado relatério ao Ministério Publico do Estado do Parana

162 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre

172 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
182 Regional de Saude
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47

Periodo: 2019 - Agosto/2022

Demandante: SESA/DGS/CAAM

Org&o responsavel pela auditoria: SCRACA/182 RS

Status: Em fase de andlise documental e adequacao do cronograma de atividades

Unidade auditada: Centro Integrado em Saude (CIS) de Santa Mariana

Finalidade: Trata-se de atendimento ao Memo n°256/2019 DGS/SESA para realizacdo de
Auditoria Especial no Hospital CIS - Centro Integrado em Salde de Santa Mariana, Pr, em
vista das irregularidades apontadas pelo Relatério de Inspecdo da Vigilancia Sanitaria no
periodo de 15/07/2019 & 18/07/2019

Recomendacédo: Sera feita ao finalizar Relatério de Auditoria

Encaminhamento: O encaminhamento sera feito as partes envolvidas apés a conclusao da
auditoria

192 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
202 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
212 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 2° Quadrimestre
222 Regional de Saude

48

Periodo: 01/10/2021 a 18/08/2022

Demandante: Ouvidoria/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA - SCRACA/DVAGS/222 RS
Status: Em andamento

Unidade Auditada: Santa Casa de Misericordia de Rosario do lvai

Finalidade: Verificar o cumprimento da legislacao sanitaria

Recomendacéo: Serd incluida no relatério final

Encaminhamento: Continua aguardando tramite de rescisdo contratual, protocolo
n°17.829.907-7, que sera definido apds a inspecéo da VISA e novas recomendacdes

Auditorias do 3° Quadrimestre

01

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: 2022

Demandante: Camara Técnica da CIB e DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital Parolin - Campo Largo (Auditoria n® 004/2019)

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n° 1399 de 17/12/2019

Recomendacdo: Sera realizada na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré realizado apds concluséo da auditoria

02

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: 2019

Demandante: Gabinete do Secretario

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital Regional Norte Pioneiro - Santo Antonio da Platina (Auditoria n°
006/2019)
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Finalidade: Apurar possiveis irregularidades na administracao
Recomendacdo: Sera realizada na concluséo do relatério
Encaminhamento: Sera realizado apds concluséo da auditoria

03

Periodo de Abrangéncia da Auditoria;: 2019 e 2022

Demandante: DGS/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em andamento

Unidade auditada: Honpar - Hospital Norte Paranaense (Auditoria n® 008/2019)

Finalidade: Avaliar servico de oncologia (regular) e atencéo especial a reclamacdes dos
municipios da regido (cobranca de taxa de conveniéncia, dificuldade com
hemato/masto/dermato/préstata, cotas de atendimento e radioterapia desorganizada, além
da verificacdo do cumprimento da Nova Portaria Ministerial de Oncologia n° 1399 de
17/12/2019

Recomendacdao: Sera realizada na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré realizado apés concluséo da auditoria

04

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: 2022

Demandante: Camara Técnica da CIB e DGS

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaboracao de novo cronograma para visita técnica em 2023

Unidade auditada: Santa Casa de Misericordia de Ponta Grossa (Auditoria n® 010/2019)
Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019

Recomendacéo: Sera realizada na concluséo do relatério final

Encaminhamento: Seré realizado apds concluséo da auditoria

05

Periodo de Abrangéncia da Auditoria; 2022

Demandante: DGS/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaboracao de novo cronograma para visita técnica em 2023

Unidade auditada: Ispar Instituto Sul de Radioterapia - Ponta Grossa (Auditoria n°
011/2019)

Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019

Recomendacdao: Sera realizada na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré realizado apds concluséo da auditoria

06

Periodo de Abrangéncia da Auditoria; 2022

Demandante: DGS/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA

Status: Em elaboracao de novo cronograma para visita técnica em 2023

Unidade auditada: Hospital da Providéncia — Apucarana (Auditoria n® 012/2019)
Finalidade: Verificar se o Estabelecimento atende a Nova Portaria Ministerial de Oncologia
n°® 1399 de 17/12/2019

Recomendacdo: Sera realizada na concluséo do relatério

Encaminhamento: Seré realizado apds concluséo da auditoria
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07

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: Setembro/2021

Demandante: DGS/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Em andamento

Unidade auditada: Hospital do Rim de Ivaipora (Auditoria n® 005/2021)

Finalidade: Averiguar faturamento indevido relacionado aos cédigos para COVID/19
Recomendacdao: Sera realizada na concluséo do relatério

Encaminhamento: Sera realizado apés conclusao da auditoria

08

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: Julho/2021

Demandante: Ministério da Saude

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA e 162 RS

Status: Em andamento

Unidade auditada: HONPAR — Arapongas (Auditoria n°® 008/2021)
Finalidade: Averiguar dendncia de irregularidades cometidas pelo Honpar
Recomendacdo: Sera realizada na concluséo do relatoério
Encaminhamento: Seré realizado apds concluséo da auditoria

09

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: Dezembro/2021 a Fevereiro/2022

Demandante: Gabinete do Secretario

Orgéo responsavel pela auditoria;: CAAM/DGS/SESA

Status: Concluida

Unidade auditada: Hospital Instituto Virmond de Guarapuava (Auditoria n°® 003/2022)
Finalidade: Averiguar denlncia de desassisténcia a quatro usuarios do SUS e a nao
utilizacdo de protocolos assistenciais na especialidade de Traumato-Ortopedia durante seus
internamentos no Hospital Instituto Virmond de Guarapuava.

Recomendacdes:

Ao Hospital de Instituto Virmond de Guarapuava: As principais recomendaces foram:
Adocdo de diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos e cirlrgicos especialmente em
traumato-ortopedia; dispor de equipe assistencial qualificada para todos seus servicos;
Cumprir o Plano de Seguranca do Paciente; Elaborar escala de trabalho e de sobreaviso
para garantir atendimento nas especialidades 24 horas/dia inclusive finais de semana;
prestar assisténcia integral ao paciente na especialidade de traumato-ortopedia conforme
PDR 2015; readequar a_regulacdo do pacientes para evitar transferéncia desnecessaria
entre unidades de igual complexidade;Informar ao Gestor Municipal e Estadual com no
minimo trinta dias de antecedéncia eventuais desativacdes temporarias de leitos.

A 52 Regional de Saude: Garantir o pleno funcionamento do Comité Gestor Regional de
Urgéncia; Instaurar auditoria especifica com o objetivo de verificar as questdes referentes a
habilitac8o da contratada e qualificacdo dos especialistas.

A CRASS/DGS/SESA: Monitorar a demanda de transferéncias inter-hospitalares e emitir
sistema de alertas sempre que o fluxo ndo estiver de acordo com a Rede de Servico de
Referéncias; implantar sistema de articulagdo oficial e em tempo real entre a Central
Estadual de Regulagcédo de Leitos e Setores estratégicos da SESA sempre que houver
desvio das pactuacfes estabelecidas

Encaminhamento: Ao Hospital Instituto Virmond de Guarapuava; 5% Regional de Saude e a
Coordenacéo de Regulacédo de Acesso aos Servigos de Sallde/CRASS/DGS/SESA

10

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: Julho/2020
Demandante: Controladoria Geral da Uniao - CGU
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Orgédo responsavel pela auditoria; CAAM/DGS/SESA, 022 RS e Vigilancia Sanitaria de
Sao José dos Pinhais

Status: Em andamento

Unidade auditada: Clinica de Doencas Renais de S&o José dos Pinhais (Auditoria n°
004/2022)

Finalidade: Levantamento da quantidade de Equipamentos de Hemodialise e da situacéo
guanto ao encaminhamento para avaliacdo de Transplante Renal de cada paciente em
Tratamento dialitico no més de Julho/2020.

Recomendacdao: Sera realizada na concluséo do relatdrio

Encaminhamento: Seré realizado apés concluséo da auditoria

Auditorias realizadas pelas Regionais de Salde - 3° Quadrimestre/2022

12 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre
22 Regional de Saude

11

Periodo de Abrangéncia da Auditoria:16 de janeiro de 2017 - 17 de Janeiro de 2022
Demandante: Ministério Publico - 2 @ Promotoria de Justica da Lapa/PR

Orgéo responsavel pela auditoria: SESA - 22 Regional de Saude Metropolitana

Status: Aguardando manifestacdo do auditado sobre o relatério preliminar

Unidade auditada: Secretaria Municipal de Salde da Lapa

Finalidade: Averiguar situacdo do Hospital frente a dendncia de descumprimento das
diretrizes da Politica Nacional de Regulacéo e a fila de espera para atendimentos em nivel
ambulatorial do Sistema Unico de Satde (SUS)

Recomendacdo: Sera feita quando a elaboracgéo do relatério final

Encaminhamento: Seré feito apés a definicdo das recomendacdes

12

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: Margo 2022 - 17 de dezembro de 2022
Demandante: SESA/PR

Orgéo responsavel pela auditoria: 22 RSM - SCRACA

Status: Em fase analitica

Unidade auditada: Hospital Sdo Lucas de Campo Largo / Oncologia

Finalidade: Averiguar situacdo do Hospital frente a dendncia de suposta irregularidades
referente a liberacdo das guias de oncologia

Recomendacdo: Sera feita quando a elaboracgéo do relatdrio final

Encaminhamento: Seré feito apés a definicdo das recomendacdes

13

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: 09 de Agosto de 2022 - 18 de Novembro de 2022.
Demandante: Ministério Publico - 22 Promotoria de Justica do Foro Regional de Séo José
do Pinhais

Orgéo responsavel pela auditoria: 22 RSM - SCRACA/SCAPS

Status: Concluida

Unidade auditada: Hospital e Maternidade S&o José dos Pinhais

Finalidade: Averiguar situacdo do Hospital frente a denuncia de irregularidades no
atendimento materno/infantil

Recomendacéo: Apds auditoria constatado que néo ouve irregularidades no atendimento
Encaminhamento: Enviado Oficio DIR N° 241/2022 ao 2° Gabinete da 22 Promotoria de
Justica do Foro Regional de Sdo José do Pinhais Comarca de Regidao Metropolitana de
Curitiba — PR
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32 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

42 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

52 Regional de Saude

14

Periodo de Abrangéncia da Auditoria:: Junho/2022 - Dezembro/2022

Demandante: DGS/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria: 052 Regional de Saude - SCRACA

Status: Em andamento

Unidade auditada: UPA Batel - Secretaria Municipal de Salude de Guarapuava, Hospital de
Caridade Séo Vicente de Paulo e Hospital Instituto Virmond (Auditoria n°® 005/2022)
Finalidade: Avaliar Fluxo de Atendimento de Urgéncia e Internamento

Recomendacédo: Preliminarmente houve 04 (quatro) Recomendacfes para a I0S de
Guarapuava para avaliacao e elaboracdo do Plano de Acao, porém serdo complementadas
guando da elaboracéo do relatério final.

Encaminhamento: Sera direcionado aos interessados quando da conclusdao do relatério
final.

62 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

72 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

82 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

92 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre
102 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre
112 Regional de Saude

15

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: 29/11/2021 - Dezembro/2022

Demandante: Ouvidoria

Orgéo responsavel pela auditoria: 112 Regional de Saude - SCRACA

Status: Em fase de elaboracéo de relatério

Unidade auditada: Hospital Santa Casa de Misericérdia de Campo Mouréo

Finalidade: Verificar se procede a denuncia feita na Ouvidoria de negligéncia na hora do
parto a pacientes atendidas no Hospital

Recomendacéo: Sera feita quando elaboracéo do relatério final

Encaminhamento: Seré feito apés a definicdo das recomendacdes para cada interessado

122 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre
132 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre
142 Regional de Saude
N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre
152 Regional de Saude
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16

Periodo de Abrangéncia da Auditoria;: 01/10/2022 - 22/11/2022
Demandante: Poder Judiciario - 12 Vara Federal de Maringa

Orgéo responsavel pela auditoria: 152 Regional de Saude - SCRACA
Status: Concluida

Unidade auditada: Residéncia do citado na Ordem Judicial
Finalidade: Verificar a existéncia/quantidade de curativos entregues por meio de Ordem
Judicial e as condi¢cdes de uso dos mesmos.

Recomendacdo: Nao se aplica

Encaminhamento: Relat6rio enviado ao interessado.

162 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

172 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

182 Regional de Saude

17

Periodo de Abrangéncia da Auditoria:01/04/2019 - Dezembro/2022

Demandante: SESA/DGS/CAAM

Orgéo responsavel pela auditoria: 182 Regional de Saude - SCRACA

Status: Em fase de andlise documental

Unidade auditada: Centro Integrado em Salde (CIS) de Santa Mariana (Auditoria n°
013/2019)

Finalidade: Auditoria Especial no Hospital CIS - Centro Integrado em Salde de Santa
Mariana, devido a possiveis irregularidades apontadas pelo Relatério de Inspeg¢do da
Vigilancia Sanitaria

Recomendacdo: Sera feito apos a finalizacdo do Relatério de Auditoria

Encaminhamento: Seré feito as partes envolvidas apds conclusédo da auditoria

192 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

202 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

212 Regional de Saude

N&o houve demanda para Auditoria Especial no 3° Quadrimestre

222 Regional de Saude

18

Periodo de Abrangéncia da Auditoria: 01/10/2021 a 22/12/2022

Demandante: Ouvidoria/SESA

Orgéo responsavel pela auditoria: CAAM/DGS/SESA e 222 Regional de Salde -
SCRACA/DVAGS

Status: Em andamento

Unidade Auditada: Santa Casa de MisericOrdia de Rosario do lvai (Obs. O nome foi
alterado para Hospital José Miguel Lino ap0s intervencao Municipal)

Finalidade: Verificar o cumprimento da legislacao sanitaria

Recomendacéo: Sera feita apds conclusado da auditoria.

Encaminhamento: Seré feito apés a concluséo da auditoria
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EXECUGAO ORGAMENTARIA-FINANCEIRA

Indicador Valor

11 Participacdo da receita de impostos na receita total do Estado 54,11 %
1.2 Participagdo das transferéncias intergovernamentais na receita total do Estado 20,12 %
143 Participacdo % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para o Estado 11,77 %
1.4 Participagdo % das Transferéncias da Unido para a Salide no total de recursos transferidos para a saude no Estado 100,00 %
1.5 Participacao % das Transferéncias da Unido para a Salde (SUS) no total de Transferéncias da Unido para o Estado 20,95 %
1.6 Participacdo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita Total do Estado 60,84 %
24 Despesa total com Salide, sob a responsabilidade do Estado, por habitante RS 610,46
232 Participacdo da despesa com pessoal na despesa total com Satide 19,17 %
23 Participagdo da despesa com medicamentos na despesa total com Salide 1,00 %
2.4 Participacdo da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com Satde 31,35%
25 Participagdo da despesa com investimentos na despesa total com Saude 12,50 %
2.6 Despesas com Institui¢des Privadas Sem Fins Lucrativos 11,23 %
34 Participacdo das transferéncias para a Saude em relacdo a despesa total do Municipio com satde 25,59 %
3.2 % da receita propria aplicada em ASPS conforme a LC 141/2012 12,39 %
Fonte: SIOPS

"O indice de 12,39% apresentado neste RAG e também homologado junto ao Siops,
estéa diferente dos 12,40% apresentado no RDQA do 3° quadrimestre de 2022, por uma
simples questdo de arredondamento. Se considerarmos quatro casas ap6s a virgula o
indice é de 12,3952%."

Consideragdes:

Os indicadores 2.1 a 3.1 ao serem demonstrados na Situagdo de Entrega estdo sendo
calculados pela segunda fase da despesa, ou seja, empenhada. Esta fase é considerada
visando atender as disposi¢des da Lei n2, 4320, de 17 de margo de 1964 e as normas editadas
pela Secretaria do Tesouro Nacional, sobre os demonstrativos que deverdao compor o
Relatdrio Resumido da Execucdo Orcamentaria (PT/STN: 560/01, 517/02, 441/03, 471/04,
587/05 e 663/06).

O indicador 3.2 (Participagao da receita propria aplicada em Sadde) é calculado em
conformidade com o Item Il do Art. 72 da Emenda Constitucional n.2 29 de 13 de setembro de
2000, com o Art. 62 da Lei Complementar 141 de 13 de janeiro de 2012, com a Terceira
Diretriz da Resolugao n.2 322 do Conselho Nacional de Saude de 08 de maio de 2003 e com o
contido na pagina 427 da 122 edicdo do MDF/STN, valido a partir do exercicio financeiro de
2022.
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DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DOS RECURSOS

Demonstrativo da Lei de Responsabilidade Fiscal
UF: Parana

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA

DEMONSTRATIVO DA RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA E DAS DESPESAS PROPRIAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE

ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL
Exercicio de 2022

Dados Homologados em 13/02/23 15:06:17

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E
LEGAIS

RECEITA DE IMPOSTOS (1)

Receita Resultante do Imposto sobre a Circulacdo de Mercadorias e Servicos de
Transporte Interestadual e Intermunicipal e de Comunicacéo - ICMS

ICMS
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ICMS

Adicional de até 2% do ICMS destinado ao Fundo de Combate a Pobreza (ADCT,
art. 82, §19)

Receita Resultante do Imposto de Transmissdo Causa Mortis e Doacédo de Bens e
Direitos - ITCD

ITCD
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ITCD

Receita Resultante do Imposto sobre a Propriedade de Veiculos Automotores -

PREVISAO INICIAL

44.785.476.904,00

36.358.740.274,00

35.429.849.700,00

252.810.950,00

676.079.624,00

788.743.630,00

771.939.130,00
16.804.500,00

4.490.316.200,00

PREVISAQ
ATUALIZADA (a)

44.785.476.904,00

36.358.740.274,00

35.429.849.700,00

252.810.950,00

676.079.624,00

788.743.630,00

771.939.130,00
16.804.500,00

4.450.316.200,00

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b)

52.244.553.492,43

42.216.673.874,77

40.052.829.206,68

§77.703.553,57

1.186.141.114,52

1.072.606.152,29

1.048.703.628,87
23.902.523,42

5.462.246.061,25

% (b/a) x 100

116,66

116,11

113,05

386,73

175,44

135,99

135,85
142,24

121,65
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IPVA
IPVA
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPVA

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

RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1)
Cota-Parte FPE
Cota-Parte IPl-Exportacdo

Compensacdes Financeiras Provenientes de Impostos e Transferéncias
Constitucionais

ICMS-Desoneracdo - L.C. n2 87/1996

Outras

DEDUCOES DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS A0S MUNICIPIOS (111}
PARCELA DO ICMS REPASSADA AOS MUNICIPIOS (25%)

PARCELA DO IPVA REPASSADA A0S MUNICIPIOS (50%)

PARCELA DA COTA-PARTE DO IPI-EXPORTACAQ REPASSADA AOS MUNICIPIOS
(25%)

TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERENCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (IV) = (1) + (11) - (111)

4.353.979.200,00

136.337.000,00

3.147.676.800,00

3.620.007.526,00
3.085.102.938,00

534.904.588,00

0,00

0,00

N/A
11.277.057.990,00
8.899.196.440,00

2.244.135.400,00

133.726.150,00

37.128.426.440,00

4.353.979.200,00

136.337.000,00

3.147.676.800,00

3.620.007.526,00
3.085.102.938,00

534.904.588,00

0,00

0,00

N/A
11.277.057.990,00
8.899.196.440,00

2.244.135.400,00

133.726.150,00

37.128.426.440,00

5.133.388.066,67

328.857.994,58

3.493.027.404,12

5.007.024.659,76
4,531.727.046,67

475.297.613,09

0,00

0,00
N/A
13.072.780.285,93
10.221.938.715,87

2.732.017.167,26

118.824.402,80

44.178.797.866,26

117,90

241,21

110,97

138,32
146,89

88,86

0,00

0,00
N/A
115,92
114,86

121,74

88,86

118,99
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DESPESAS COM

ACOES E SERVICOS

PUBLICOS DE
SAUDE (ASPS) -

POR SUBFUNCAO E

CATEGORIA
ECONOMICA

ATENCAO BASICA
(V)

Despesas
Carrentes

Despesas de
Capital

ASSISTENCIA
HOSPITALAR E
AMBULATORIAL
(Vi)

Despesas
Correntes

Despesas de
Capital

SUPORTE
PROFILATICO E

TERAPEUTICO (Vi)

Despesas
Correntes

DOTACAOQ INICIAL

339.658.342,00

246.903.342,00

92.755.000,00

§21.630.000,00

739.400.000,00

82.230.000,00

474.121.300,00

468.715.075,00

DOTACAO
ATUALIZADA (c)

574.066.738,00

219.540.117,00

354.526.621,00

1.674.072.311,00

1.130.323.374,00

543.748.937,00

525.465.735,00

519.186.035,00

DESPESAS EMPENHADAS

Até o bimestre (d)

486.831.741,22

219.166.367,08

267.665.374,14

1.624.884.992,52

1.129.434.286,17

495.450.706,35

510.106.543,77

503.826.843,77

% (d/c) x
100

84,80

99,83

75,50

97,06

99,92

91,12

97,08

97,04

DESPESAS LIQUIDADAS

Até o bimestre (e)

346.883.877,56

208.597.703,63

138.286.173,93

1.173.721.689,47

994.089.125,70

179.632.563,77

356.573.227,83

350.293.527,83

% (e/c) x
100

60,43

95,02

39,01

70,11

87,95

33,04

67,86

67,47

DESPESAS PAGAS

Até o bimestre (f)

346.859.808,56

208.573.634,63

138.286.173,93

1.168.206.544,12

990.662.985,57

177.543.558,55

356.573.227,83

350.293.527,83

% (f/c) x
100

60,42

95,00

39,01

69,78

87,64

32,65

67,86

67,47

Inscritas em Restos

a Pagar Nao
Processados (g)

139.947.863,66

10.568.663,45

129.379.200,21

451.163.303,05

135.345.160,47

315.818.142,58

153.533.315,94

153.533.315,94
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Despesas de
Capital

VIGILANCIA
SANITARIA (VIII)

Despesas
Correntes

Despesas de
Capital

VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA

(1)

Despesas
Correntes

Despesas de
Capital

ALIMENTACAO E
NUTRICAO (X)

Despesas
Correntes

Despesas de
Capital

OUTRAS
SUBFUNCOES (X1)

Despesas
Correntes

5.406.225,00

27.647.500,00

11.720.000,00

15.927.500,00

263.000.000,00

258.000.000,00

5.000.000,00

0,00

0,00

0,00

2.508.731.812,00

2.403.642.977,00

6.279.700,00

51.419.152,00

30.000.166,00

21.418.986,00

85.869.859,00

85.869.859,00

0,00

0,00

0,00

0,00

2.790.118.164,00 2.764.533.699,15

2.683.899.768,00 2.679.766.801,47

6.279.700,00

51.396.687,64

30.000.165,86

21.396.521,78

85.857.652,70

85.857.652,70

0,00

0,00

0,00

0,00

100,00

99,96

100,00

99,90

99,99

99,99

0,00

0,00

0,00

0,00

99,08

99,85

6.279.700,00

35.076.287,74

14.999.999,99

20.076.287,75

75.296.706,63

75.296.706,63

0,00

0,00

0,00

0,00

100,00

68,22

30,00

93,73

87,69

87,69

0,00

0,00

0,00

0,00

2.344.578.089,79 84,03

2.333.542.952,55 86,95

6.279.700,00

35.076.287,74

14.999.999,99

20.076.287,75

75.296.706,63

75.296.706,63

0,00

0,00

0,00

0,00

100,00

68,22

50,00

93,73

87,69

87,69

0,00

0,00

0,00

0,00

2.343.436.983,29 83,99

2.332.401.846,05 86,90

0,00

16.320.399,90

15.000.165,87

1.320.234,03

10.560.946,07

10.560.946,07

0,00

0,00

0,00

0,00

419.955.609,36

346.223.848,92
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Despesas de
Capital

TOTAL (XII) = (V +

105.088.835,00 106.218.396,00 84.766.897,68 79,80  11.035.137,24 10,39  11.035.137,24 10,39  73.731.760,44

VI+WVIL+ VI + X+ 4.434.788.954,00 5.701.011.959,00 5.523.611.317,00 96,89 4.332.129.879,02 75,99 4.325.449.558,17 75,87 1.191.481.437,98

X+ Xi)

APURACAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MiNIMO PARA APLICACAO EM ASPS

Total das Despesas com ASPS (XII1) = (X11) 5.523.611.317,00 4.332.129.879,02  4.325.449.558,17

(-) Restos a Pagar Ndo Processados Inscritos Indevidamente no Exercicio sem Disponibilidade Financeira (XIV)

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados a Parcela do Percentual Minimo que ndo foi Aplicada em ASPS

DESPESAS DESPESAS DESPESAS PAGAS
EMPENHADAS (d)  LIQUIDADAS (e}  (f)

0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

em Exercicios Anteriores (XV)

(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados (XVI)
(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI1) = (X111 - XIV - XV - XV1)

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVIII) = (IV) x 12% (LC 141/2012)

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVIII) = (IV) x % (Constituicdo Estadual)

Diferenca entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada (XIX) = (XVII (d ou &) - XVIII)1
Limite ndo Cumprido (XX) = (XIX) (Quando valor for inferior a zero)

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS APLICADO EM ASPS
(XV11 / IV)*100 (minimo de 12% conforme LC n® 141/2012 ou % da Constituicdo Estadual)

47.526.482,00 47.526.482,00 47.526.482,00
5.476.084.835,00 4.284.603.397,02 4.277.923.076,17
5.301.455.743,95

N/A

174.629.091,05 -1.016.852.346,93 -1.023.532.667,78

0,00 -1.016.852.346,93 -1.023.532.667,78

12,39 9,69 9,68
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CONTROLE DO VALOR REFERENTE AQ PERCENTUAL MINIMO NAO
CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE APLICACAO
DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC
141/2012

Diferenca de limite ndo cumprido em 2021
Diferenca de limite ndo cumprido em 2020
Diferenca de limite ndo cumprido em 2019
Diferenca de limite ndo cumprido em exercicios anteriores

TOTAL DA DIFERENCA DE LIMITE NAO CUMPRIDO EM EXERCICIOS
ANTERIORES (XXI)

Valor aplicado
EXERCICIO Valor Minimo ~ Valor aplicado  além do limite
DO para aplicagdo  em ASPS no minimo (o) = (n
EMPENHO? em ASPS (m) exercicio (n) -m), se <0,

entdo (o) =0

Empenhos

5.301.455.743,95 5.476.084.835,00 174.629.091,05 1.198.161.758,83 0,00

de 2022

Empenhos
de 2021

Empenhos
de 2020

Saldo Inicial (no
exercicio atual)

(h)

RP no exercicio (p) sem
Disponibilid

ade

Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia

Empenhadas (i)

Liquidadas (j)

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

Valor inscrito em

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
RPNP
Inscritos
Indevidame
nte no
Total inscrito em  Exercicio

RP considerado no

Limite {r)=(p- (o

Financeira q
= (XIVd)

1.023.532.667,78 0,00

+q)) se <0, entdo

(r)=1(0)

Pagas (k)

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

deRP TotaldeRPa

pagar (t)

cance
lado:

prescr

itos

(u)

Saldo Final (ndo
aplicado) (1) = (h -
(iouj))

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

. Diferenca entre o
valor aplicado além
do limite e o total de
RP cancelados (v) =

s

((o+q)-u)

1.198.161.758,83 0,00 174.629.091,05

4.729.755.801,91 4.835.942.353,32 106.186.551,41 1.071.979.139,68 0,00 965.792.588,27 775.300.010,85 244.316.793,32 52.362.335,51 53.824.215,90

3.878.955.220,72 4.190.157.995,24 311.202.774,52 708.160.508,48 0,00 396.957.733,96 546.084.445,76 131.491.410,42 30.584.652,30 280.618.122,22
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et 3.879.746.522,41 3.946.218.384,93 66.471.862,52 535.658.092,63 0,00 469.186.230,11 455.220.649,06 22.697.461,71 57.739.981,86 8.731.880,66

de 2019

Empenhos

de 2018 3.741.788.229,31 3.795.558.815,94 53.770.586,63 387.480.138,92 0,00 333.709.552,29 318.632.378,36 7.012.651,34 61.835.109,22 -8.064.522,59
Empenhos

de 2017 3.629.090.146,55 3.649.168.567,30 20.078.420,75 424.487.812,77 0,00 404.409.392,02 350.378.419,91 639.492,64 73.469.900,22 -53.391.479,47
Empenhos

de 2016 3.292.384.107,17 3.314.440.300,23 22.056.193,06 466.330.825,73 0,00 444.274.632,67 404.894.088,00 0,00 61.436.737,73 -39.380.544,67
Empenhos

de 2015 3.082.565.842,83 3.089.977.233,93 7.411.391,10 765.007.400,65 0,00 757.596.009,55 701.436.517,08 0,00 63.570.883,57 -56.159.492,47
Empenhos

de 2014 2.781.040.694,55 2.848.455.409,33 67.414.714,78 531.154.136,18 0,00 463.739.421,40 390.453.858,03 0,00 140.700.278,15 -73.285.563,37
Empenhos

de 2013 2.516.032.533,02 2.352.490.418,37 0,00 387.596.227,52 0,00 387.596.227,52 327.165.355,54 0,00 60.430.871,98 -60.430.871,98

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI1)

290.712.474,55
(soma dos saldos negativos da coluna "r")

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE

282.522.519,00
(xX11) (valor informado no demonstrativo do exercicio anterior)

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia Sl bl (i
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE APUCAC)EO DA Saldo Inicial {w) Hesdolt o
DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 12 ¢ 20 =290 IMICIELIW. . aplicario) faa] = -
Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z) (xouy))

DA LC 141/2012
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2022 a ser 8.189.955,55 0,00 0,00 0,00 8.189.955,55
compensados (XXV)
Resti lad it 2021

estos a pagar cancelados ou prescritos em aser 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

compensados (XXVI1)
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Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser

0,00 0,00
compensados (XXVII)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercicios

47.526.482,00
anteriores a serem compensados (XXVIII)

47.526.482,00

TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A

55.716.437,55 47.526.482,00
COMPENSAR (XXIX) : ’
RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE NAO COMPUTADAS NO -
CALCULO DO MINIMO EREMSAI MICIAL

RECEITAS DE TRANSFERENCIAS PARA A SAUDE (XXX) 1.881.369.975,00

Provenientes da Unido 1.881.369.975,00
Provenientes dos Estados 0,00

Provenientes dos Municipios 0,00

RECEITA DE OPERACOES DE CREDITO INTERNAS E EXTERNAS VINCULADAS A SAUDE

0,00
(XXXI) :

OUTRAS RECEITAS (XXXII) 6.000,00

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE (XXXIII) = (XXX +
XX+ XXX1N)

1.881.375.975,00

0,00

47.526.482,00

47.526.482,00

PREVISAO
ATUALIZADA (a)

1.881.369.975,00
1.881.369.975,00
0,00

0,00

0,00

6.000,00

1.881.375.975,00

0,00

47.526.482,00

47.526.482,00

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b)
1.811.942.568,90
1.811.942.568,90
0,00

0,00

0,00

0,00

1.811.942.568,90

0,00

0,00

8.189.955,55

% (b/a) x 100
96,31

96,31

0,00

0,00

0,00

0,00

96,31
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DESPESAS COM
SAUDE POR
SUBFUNCOES E
CATEGORIA
ECONOMICA NAO
COMPUTADAS NO
CALCULO DO
MINIMO

ATENCAO BASICA
(XXXIV)

Despesas Correntes
Despesas de Capital

ASSISTENCIA
HOSPITALAR E
AMBULATORIAL
(XXXV)

Despesas Correntes
Despesas de Capital

SUPORTE
PROFILATICO E
TERAPEUTICO
(XxxV1)

Despesas Correntes
Despesas de Capital

VIGILANCIA

DOTACAO INICIAL

36.530.000,00

23.884.000,00

12.646.000,00

1.254.540.594,00

1.254.540.594,00

0,00

157.141.246,00

157.141.246,00
0,00

54.747.410,00

DOTACAO
ATUALIZADA (c)

48.540.000,00

35.894.000,00

12.646.000,00

1.603.091.731,00

1.602.091.731,00

1.000.000,00

167.021.960,00

167.021.560,00
0,00

83.317.679,00

DESPESAS EMPENHADAS

Até o bimestre (d)

11.348.477,24

11.348.477,24

0,00

1.309.364.339,86

1.309.364.339,86

0,00

131.774.668,51

131.774.668,51
0,00

30.547.775,39

% (d/c)
x 100

23,38

31,62

0,00

81,68

81,73

0,00

78,90

78,90
0,00

36,66

DESPESAS LIQUIDADAS

e % (e/c)
At b tr

& 0 bimestre (e) ADD
5.480.992,70 11,29
5.480.992,70 15,27
0,00 0,00
1.307.928.264,99 81,59
1.307.928.264,99 81,64
0,00 0,00
130.287.487,41 78,01
130.287.487,41 78,01
0,00 0,00
12.038.133,33 14,45

DESPESAS PAGAS

Até o bimestre (f)

5.480.992,70

5.480.992,70

0,00

1.307.608.266,99

1.307.608.266,99

0,00

130.287.487,41

130.287.487,41
0,00

12.038.133,33

Inscritas em
Restos a Pagar

% (f/c) x n3o Processados

100

11,29

15,27

0,00

81,57

81,62

0,00

78,01

78,01
0,00

14,45

(g)

5.867.484,54

5.867.484,54

0,00

1.436.074,87

1.436.074,87

0,00

1.487.181,10

1.487.181,10
0,00

18.509.642,06
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SANITARIA (XXXVI1)
Despesas Correntes
Despesas de Capital

VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA
(XXXVII)

Despesas Correntes
Despesas de Capital

ALIMENTACAO E
NUTRICAD (XXXIX)

Despesas Correntes
Despesas de Capital

OUTRAS
SUBFUNCOES (XL)

Despesas Correntes
Despesas de Capital

TOTAL DAS
DESPESAS NAO
COMPUTADAS NO
CALCULO DO
MINIMO (XLI) =

( XXXIV + XXXV +
XXXV + XXXV +
YOOV + XXXIX +
XL)

53.647.410,00

1.100.000,00

161.960.600,00

161.459.500,00

501.100,00

0,00

0,00

0,00

70.495.800,00

49.007.800,00

21.488.000,00

1.735.415.650,00

77.217.679,00

6.100.000,00

332.035.405,00

323.534.305,00

8.501.100,00

0,00

0,00

0,00

155.771.791,00

131.965.962,00

23.805.829,00

2.389.778.566,00

29.718.932,35

828.843,04

41.541.331,64

41.541.331,64

0,00

0,00

0,00

0,00

31.587.341,63

23.052.293,91

8.535.047,72

1.556.163.934,27

38,49

13,59

125k

12,84

0,00

0,00

0,00

0,00

20,28

17,47

35,85

65,12

11.938.303,33

99.830,00

22.547.010,48

22.547.010,48

0,00

0,00

0,00

0,00

19.946.173,13

18.524.310,01

1.421.863,12

1.498.228.002,04

15,46

1,64

6,79

6,97

0,00

0,00

0,00

0,00

12,80

14,04

5,97

62,69

11.938.303,33

99.830,00

22.547.010,48

22.547.010,48

0,00

0,00

0,00

0,00

19.712.966,86

18.293.383,74

1.419.583,12

1.497.674.857,77

15,46

1,64

6,79

6,97

0,00

0,00

0,00

0,00

12,66

13,86

5,96

62,67

17.780.629,02

729.013,04

18.994.321,16

18.994.321,16

0,00

0,00

0,00

0,00

11.641.168,50

4.527.983,90

7.113.184,60

57.935.872,23
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DESPESAS TOTAIS

COM SAUDE

EXECUTADAS COM

COM RECURSOS
PROPRIOS E COM
RECURSOS

TRANSFERIDOS DE

OUTROS ENTES

ATENCAO BASICA

(XLIT) = (V + XXXIV)

ASSISTENCIA
HOSPITALAR E
AMBULATORIAL

(XLIT) = (VI + XXXV)

SUPORTE
PROFILATICO E
TERAPEUTICO
(XLIV) = (VI +
XXXV1)

VIGILANCIA

SANITARIA (XLV) =

(VI + XXXVIN)

VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA

(XLVI) = (XIX +
XXXVIIT)

ALIMENTACAOQ E

NUTRICAO (XLVII) =

(X + XXXVIX)

DOTACAOQ INICIAL

376.188.342,00

2.076.170.594,00

631.262.546,00

82.394.910,00

424.960.600,00

DOTACAOD
ATUALIZADA (c)

622.606.738,00

3.277.164.042,00

692.487.695,00

134.736.831,00

417.905.264,00

0,00

DESPESAS EMPENHADAS
Até o bimestre (d) iﬁ 1{%0}
498.180.218,46 80,02
2.934.249.332,38 89,34
641.881.212,28 92,69
81.944.463,03 60,82
127.398.984,34 30,49
0,00 0,00

DESPESAS LIQUIDADAS

Até o bimestre (e)

352.364.870,26

2.481.649.954,46

486.860.715,24

47.114.421,07

97.843.717,11

0,00

% (e/c)

x 100

56,60

75,73

70,31

34,97

23,41

0,00

DESPESAS PAGAS

Até o bimestre (f)

352.340.801,26

2.475.814.811,11

486.860.715,24

47.114.421,07

97.843.717,11

0,00

% (f/c)
x 100

56,59

75,55

70,31

34,97

23,41

0,00

Inscritas em Restos

a Pagar nao
Processados (g)

145.815.348,20

452.599.377,92

155.020.497,04

34.830.041,96

29.555.267,23

0,00
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OQUTRAS
SUBFUNCOES
(XLVINI) = (X1 + XL)

TOTAL DAS
DESPESAS COM
SAUDE (XLIX) = (X1l
+XL1)

(-) Despesas
executadas com
recursos
provenientes das
transferéncias de
recursos de outros

e !"ltE!S3

TOTAL DAS
DESPESAS
EXECUTADAS COM
RECURSOS
PROPRIOS (L)

FONTE: SIOPS, Paranal3/02/23 15:06:17

2.579.227.612,00

6.170.204.604,00

1.694.419.170,00

4.475.785.434,00

2.945.889.955,00

8.090.790.525,00

2.339.336.016,00

5.751.454.509,00

2.796.121.040,78

7.079.775.251,27

1.548.103.534,27

5.531.671.717,00

94,92

87,50

66,18

96,18

2.364.524.262,92

5.830.357.941,06

1.495.752.662,04

4.334.605.279,02

80,27

72,06

63,94

715,37

2.363.149.950,15

5.823.124.415,94

1.495.199.457,77

4.327.924.958,17

80,22

71,97

63,92

75,25

431.596.777,86

1.249.417.310,21

52.350.872,23

1.197.066.437,98
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Cunsideragﬁes:‘

Durante o exercicio de 2022 o Estado do Parana obteve uma Receita Liquida de Impostos (RLI),
que € calculada apds a dedugdo das Transferéncias Constitucionais e Legais aos Municipios, na
ordem de RS 44.178.797.866,26. O minimo constitucional exigido para atingir os 12%
representou o valor de RS 5.301.455.743,95. O valor efetivamente empenhado em Acdes e
Servicos Piiblicos de Satde na fonte 100 alcancou o valor de RS 5.476.084.835,00, sendo
atingido portanto o indice de 12,39%. Assim sendo, o valor aplicado adicionalmente ao minimo
constitucional foi de RS 174.629.091,05.

O percentual de aplicacdo em Acodes e Servicos Publicos de Sadde nos cinco primeiros
bimestres do exercicio é realizado com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do
exercicio, o computo é realizado através da despesa empenhada, visando atender as
disposicdes da Lei n2. 4320, de 17 de margo de 1964 e as normas editadas pela Secretaria do
Tesouro Nacional, sobre os demonstrativos que deverdo compor o Relatério Resumido da
Execucdo Orcamentaria.

As suplementactes orcamentarias efetuadas pela Secretaria de Estado da Fazenda na fonte
100 no decorrer do exercicio de 2022, atingiu o montante de RS 1.266.223.005,00.

As despesas com saude no Estado do Parana foram financiadas com recursos federais
mediante convénios na fonte 281, repasses do Fundo Nacional de Satide para o Fundo Estadual
de Saude na Fonte 255, do Tesouro do Estado mediante repasses da fonte 100, 102, 124, 130 e
147, com recursos diretamente arrecadados na fonte 250, 258, 262, com recursos da fonte 263
advindos de outros poderes (TJ, MP, TCE e ALEP) especificamente para o combate a COVID-19
e com recursos das fontes 266 e 267 provenientes de emendas parlamentares individuais e de
bancada.

Foi empenhado o valor de RS 151.149.626,17 especificamente para o combate a COVID-19 nas
fontes 100, 130, 255, 258, e 263.

Os valores empenhados em Agdes e Servicos Publicos de Saide para o computo do indice
constitucional, foram financiados exclusivamente com recursos da Fonte 100 — Ordinarios ndo
Vinculados, programados na Lei Orcamentaria Anual do Exercicio de 2022, na Funcdo 10 —
Saude, conforme a Lei Complementar 141/2012.
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Os recursos de convénios foram repassados conforme cronograma de desembolsos financeiros
do Governo Federal e foram utilizados de acordo com o plano de aplicacao pactuado.

0O valor de R$1.198.161.758,83 referente aos restos a pagar na fonte 100 em 2022, foram
inscritos com disponibilidade financeira, em conformidade com a Lei 101/2000.

0 valor de RS 55.716.437,55 (saldo inicial) refere-se ao total dos restos a pagar considerados
para fins de cumprimento do percentual minimo de aplicacdo em ASPS e que foram
posteriormente cancelados ou prescritos, separados por exercicio de cancelamento, para fins
de controle e cumprimento ao art. 24, §§ 12 e 22 da Lei Complementar Federal n2 141, de 13
de janeiro de 2012, enquanto o valor de 8.189.955,55 (saldo final) sera compensado no
exercicio de 2023, mediante dotacdo especifica.

0O valor de RS 47.526.482,00 na linha Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa
Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados (XVIII), refere-se aos Restos a Pagar Cancelados em
exercicios anteriores e que foram compensados no exercicio de 2022, mediante dotacdo
especifica, cuja disponibilidade foi efetivamente aplicada em aces e servicos publicos de
saude.

Até o exercicio de 2018, o controle da execucdo dos restos a pagar considerava apenas os

valores dos restos a pagar ndo processados (regra anfiga). A partir do exercicio de 2019, o
controle da execucdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo
processados (regra nova).

A execucdo orcamentaria e financeira foi realizada dentro da Politica Fiscal do Estado,
conforme estabelecido na Lei Estadual n2 20.873 de 15/12/2021, a qual estimou a receita e
fixou a despesa para o exercicio financeiro de 2022,
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ANALISES E CONSIDERACOES GERAIS:

A Portaria n°® 2.135, GM/MS, de 25/09/2013, estabelece diretrizes para o processo de
planejamento no ambito do Sistema Unico de Satde — SUS, o Relatério Anual de
Gestdo — RAG é o instrumento que permite ao gestor apresentar os resultados
alcancados com a execugdo da programacao Anual de Salde — PAS, e orienta

eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Saude.

Contempla o monitoramento e avaliacdo das Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores
do Plano de Salde anualizadas por meio da Programacdo Anual de Saude — PAS
2022 aprovada pelo Conselho Estadual de Saude por meio da Resolugéo n® 015/2021

de 16/12/2021; bem como, a analise da execug¢ado orcamentaria.
Para cada meta néo atingida (com resultado menor que 60%) consta justificativa.

No ano de 2022, foram acompanhadas 124 metas, sendo que destas, 02 (os

resultados) ndo se aplicam a 2022, avaliando-se assim resultados de 122 metas.

Das 122 metas avaliadas, 71 foram atingidas (58,19%), 33 nédo atingidas (27,04%) e
18 parcialmente atingidas (14,75%).

O percentual aplicado em acbes e servigos de salde foi de 12,39%.
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