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1. Identificacdo

1.1. Informagoes Territoriais

MG

DELFINOPOLIS

Cassia

1.374,97 Km?

7.146 Hab

6 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 07/02/2022

1.2. Secretaria de Saide

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE DELFINOPOLIS

6399630

A informagdo nio foi identificada na base de dados

17894064000186

RUA JOSE ABRAHAO PEDRO 233 CASA

saude @delfinopolis.mg.gov.br

353525-1550

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 07/02/2022

1 .3. Informagoes da Gestao

‘ SUELY ALVES FERREIRA LEMOS

‘ ELISA CAMPOS PINTO

saude @delfinopolis.mg.gov.br

3535251277

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Saiide (SIOPS)
Data da consulta: 07/02/2022

1.4. Fundo de Satude

LEI

04/2010

11.901.729/0001-55

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

LUCIANA RODRIGUES PEREIRA

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 07/02/2022

1.5. Plano de Satude

2018-2021

Aprovado

ﬂ

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 09/07/2020

1.6. Informagoes sobre Regionalizacao

https://digisusgmp.saude. gov.br

3de 27




Regido de Satde: Cassia

CAPETINGA 296.722 6860 23,12
CLARAVAL 210.715 4873 23,13
CASSIA 643.866 17741 27,55
DELFINOPOLIS 1374.969 7146 5,20
IBIRACI 598.801 14128 23,59

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
‘Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satde

LEI

RUA LOURENCO DE ATAIDE 95 SAO SEBASTIAO

conselhodesaude @delfinopolis.mg.gov.br

3597044633

NILSON DE PAULA OLIVEIRA

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 202105

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2° RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

LI

e Consideracoes

A Secretaria Municipal de Satide de Delfin6polis apresenta o Relatério Anual de Gestao instrumento de comprovagio da aplicagio dos recursos nas agoes e servigos de satiide do municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br

3 RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

- |
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2. Introducdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introducio

De acordo com a Lei Complementar 141/2012, de 13 de janeiro de 2012, o artigo 36 estabelece que o gestor do SUS, em cada ente da federagdo, deve elaborar relatorio de gestao referente aos
quadrimestres dos anos em exercicio e devera conter, no minimo, as seguintes informacdes: montante e fonte dos recursos aplicados no periodo, auditorias realizadas ou em fase de execucdo no periodo e
suas recomendagdes e determinagdes, oferta e produgdo de servigos publicos na rede assistencial prépria, contratada e conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de satde da populagdo em seu
ambito de atuagdo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 27



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

219 449

0 a4 anos 230

5 a9 anos 227 212 439
10 a 14 anos 196 214 410
15 a 19 anos 236 231 467
20 a 29 anos 610 576 1186
30 a 39 anos 550 464 1014
40 a 49 anos 551 523 1074
50 a 59 anos 506 435 941
60 a 69 anos 337 310 647
70 a 79 anos 179 160 339
80 anos e mais 79 86 165
Total 3701 3430 7131

Fonte: Estimativas prelimi laboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 10/02/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Delfin6polis 68 72 82

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 10/02/2022.

3.3. Principais causas de internagéo

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 28 20 34 27 55
II. Neoplasias (tumores) 56 37 52 53 36
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 11 11 12 14 17
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 10 11 10 2 16
V. Transtornos mentais e comportamentais 5 13 11 7 8
VI. Doengas do sistema nervoso 9 7 8 7 3
VII. Doengas do olho e anexos 9 5 20 6 11
VIIIL.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide 1 2 1 1 -

IX. Doengas do aparelho circulatério 63 53 89 62 61
X. Doengas do aparelho respiratorio 105 89 119 53 40
XI. Doencas do aparelho digestivo 45 56 71 48 72
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 21 17 19 10 18
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 12 7 9 6 14
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 52 48 84 50 23
XV. Gravidez parto e puerpério 71 77 82 95 91
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 10 14 15 17

https://digisusgmp.saude. gov.br 6 de 27



XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satide

CID 10" Revisao nao disponivel ou ndo preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 10/02/2022.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

11

59

583

79

554

11

76

729

108

588

11

81

10

586

1. Algumas doengas infecciosas e parasitrias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide
XXII.Codigos para propoésitos especiais

Total

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 10/02/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
Observando os dados demograficos, podemos destacar uma populagdo maior do sexo masculino.
Também verificamos uma concentracdo nas faixas etdrias economicamente ativas entre os 20 e 59 anos.
Em relagdo a natalidade percebemos uma progressdo considerando os anos anteriores.

Ja as causas de internagdo estdo relacionadas as doengas do aparelho circulatorio, digestivo, neoplasias e causas externas.

Os dados de mortalidade também refletem as caracteristicas epidemiolégicas com um aumento significativo no exercicio.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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4. Dados da Producao de Servigos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Visita Domiciliar 20.355
Atendimento Individual 25.933
Procedimento 34.716
Atendimento Odontoldgico 2.517

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

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

| mmemmoerecn | ewemwessms |
I S I

01 Agdes de promogdo e prevengio em satide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - - - -

03 Procedimentos clinicos 476 - - -

04 Procedimentos cirtirgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Ag¢oes complementares da atengdo a satide - - - -

Total 476 - - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 10/02/2022.

4.3. Producao de Ateng¢do Psicossocial por Forma de Organizacao

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promogdo e prevengio em satide 22368
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 508 - - -
03 Procedimentos clinicos 10553 - - -

04 Procedimentos cirtirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 35 5250,00 - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a satide - - - -
Total 33464 5250,00 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 10/02/2022.

https://digisusgmp.saude. gov.br 8 de 27



4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Saide

01 Acdes de promogdo e prevengdo em saide 153 -

Total 153 -

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

Data da consulta: 10/02/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Produc@o de Servigos no SUS

Sem Consideracdes
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestido

Periodo 12/2021

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
FARMACIA
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
HOSPITAL GERAL
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
Total
Observacio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigcos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 07/02/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 6
ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
Total 6

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 07/02/2022.

5.3. Consoércios em satde
O ente nio estd vinculado a consércio piiblico em satide

® Anilises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Sem Consideragoes

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2021

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,

3,4e5)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)

Intermediados por outra entidade (08) 2 0 0 0 0
Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
(010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 12/04/2022.

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

Bolsistas (07)
Estatutérios e empregados publicos (0101, 0102) 30 36 42 45

Intermediados por outra entidade (08) 3 4 3 5

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

Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 12/04/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Sem Consideracdes

https://digisusgmp.saude. gov.br
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Fortalecer a Atencdo Primaria a Satide por meio da ESF, priorizando a¢des de promogio, protegdo e recuperacio de satide, de forma integral e continuada, estruturando-se com

base no reconhecimento das necessidades da populacdo, apreendidas a partir do estabelecimento de vinculos entre os usudrios dos servicos e os profissionais de satde.

2017

1. Manter cobertura populacional pela equipe SF

2. Manter cobertura populacional pela equipe SB

3. Ampliar a cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de saiide do PBF

4. Garantir a média de atendimentos de médicos e
enfermeiros das unidades conforme preconizado pelo PMAQ

5. Garantir o 1l izado de di de

Cobertura populacional estimada pelas equipes de
Atengdo Basica

Cobertura populacional estimada de saide bucal na
atengdo bsica

Proporgio da cobertura BF

Média de atendimentos de médicos e enfermeiros das
unidades por habitante/ano

consultas por demanda espontinea

6. Garantir o percentual de atendimentos de consulta
agendada conforme o PMAQ

7. Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64
anos com um exame citopatolégico a cada trés anos.

8. Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64
anos com um exame citopatolégico a cada trés anos.

9. A op

P 1 de di de Itas por d d
espontinea

Percentual de atendimentos de consulta agendada

Razio de coleta de material citopatolégico em
mulheres 25 a 64 anos e a populagdo da mesma faixa
etdria

Razdo de coleta de material citopatolgico em
mulheres 25 a 64 anos e a populagio da mesma faixa
etdria

A did

de id didos na
primeira semana de vida

10. Ampliar o percentual de encaminhamentos para servico
especializado

11. Expandir o percentual de servi¢os ofertados pela atengio
basica

12. Alcancar o 1 de di por de

P de
semana de vida

na primeira

Percentual de encaminhamentos para servigo
especializado

Percentual de servigos ofertados pela atencio basica

de satide

saiide avaliada (hipertensdo arterial, diabetes mellitus,
obesidade)

13. Ampliar a cobertura de primeira consulta odontolégica
programatica

14. Aumentar a razao entre tratamentos concluidos e
primeiras consultas odontolégicas programéticas

15. Manter o percentual de servigos ofertados pela equipe de
satde bucal

16. Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)

17. Diminuir a propor¢ao de gravidez na

P 1 de di por
avaliada (hipertensdo arterial, diabetes mellitus,
obesidade)

Cobertura de primeira consulta odontolégica
programatica

Razio entre tratamentos concluldos e primeiras

icas pr

Percentual de servigos ofertados pela equipe de saide
bucal

Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)

P 4o de gravidez na

18. Realizar a¢des previstas no Programa Satide na Escola

19. Realizar a¢des visando o cumprimento dos indicadores
do Pacto Interfederativo, relacionados a Atengido Basica

N°de metas cumpridas dos indicadores do Programa
Satide na Escola

N°de metas cumpridas dos indicadores do Pacto
Interfederativo, relacionados a Atencio Bésica

Percentual

Percentual

Propor¢io

Nimero

Percentual

Percentual

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Razio

Percentual

Propor¢io

Nimero

Nimero

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

100,00

100,00

95,00

150

30,00

0,56

0,56

100,00

10,00

60,00

20,00

12,00

0,60

70,00

20,00

15,00

100,00

100,00

90,00

1,50

40,00

30,00

0,56

0,56

100,00

15,00

60,00

20,00

12,00

0,90

70,00

20,00

12,00

100

95

40

30

.56

56

100

70

20

70

20

Percentual

Percentual

Percentual

Indice

Percentual

Percentual

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Razio

Percentual

Taxa

Propor¢io

Nimero

Nimero

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0

OBJETIVO N° 1.2 - Efetivar as a¢des vigilancia em satide por meio da observacio e analise permanentes da situacdo de satide da populagio, articulando-se em um conjunto de acdes destinadas a
controlar determinantes, riscos e danos a satide de populagdes que vivem em determinados territérios, garantindo-se a integralidade da atenc@o, o que inclui tanto a abordagem individual como coletiva

dos problemas de satide.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Atender todas as dentincias recebidas pela
vlgllancla sanitdria.

2. Realizar acdes visando conformidades dos
Relatérios de Inspegio.

3. Realizar inspegdes com preenchimento do
formulério de Notificagdes de Riscos e Situacdo
de Riscos no FormSUS.

4. Garantir a realizacdo de acdes de divulgacdes
de medidas sanitdrias.

5. Ampliar o percentual de cadastro do agente de
combate a endemias (ACE) no sistema de
cadastro nacional de estabelecimento de satide
(SCNES) atualizado

Percentual de dentincias atendidas pela vigilancia sanitaria.

Percentual de Conformidade dos Relatérios de Inspegdo.

Percentual de inspecdes realizadas pelo icipio com

preenchimento do formulério de Notificagoes de Riscos e Situacio
de Riscos no FormSUS.

Percentual de acdes de divulgacdes de medidas sanitarias
determinadas por meio de Notificagdo de Geréncia Colegiada
(NGC) pela VISA-MG ou por Resolugdes Especificas (RE) pela
ANVISA.

Percentual de cadastro do agente de combate a endemias (ACE)
no sistema de cadastro nacional de estabelecimento de saude
(SCNES) atualizado

6. Aumentar a propor¢io de vacinas
do calendario nacional de vacinagdo para criangas
menores de 2 anos de idades.

7. Alcangar o percentual de notificacdes digitadas
no SINAN com encerramento oportuno

8. Garantir o n°de ciclos preconizado que
atingiram minimo de 80% de cobertura de
im6veis visitados para controle vetorial da
dengue

9. Aumentar a propor¢io de digitagio no SINAN
do campo ocupagdo nas notificagdes de agravos
relacionados a satide trabalhador

10. Alcangar o percentual de casos novos de
leishmaniose visceral (Iv) confirmados com
exame de anti HIV realizado

11. Investigar os casos de doengas exanteméucas

porg¢io de vacinas do calendério nacional de
vacinagdo para cnangas menores de 2 anos de idades pentavalente
3" dose, p P 2" dose p 3*dose e
triplice viral 1*dose com cobertura vacinal preconizada

F

Percentual de notificagdes digitadas no SINAN com encerramento
oportuno

N°de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de
iméveis visitados para controle vetorial da dengue

Proporgio de digitagdo no SINAN do campo ocupagio nas
notificagdes de agravos relacionados a satde trabalhador

Percentual de casos novos de leishmaniose visceral (Iv)
confirmados com exame de anti HIV realizado

Percentual de casos de doengas exantematicas (sarampo e rubéola

(sarampo e rubéola com in i
em 60 dias ap6s a notificagio

12. Realizar notificagdo no SINAN com o campo

raga/cor preenchidos

13. Permanecer o percentual de 6bito ndo fetais
com causa bésica definida

14. Garantir a notifica¢do de casos de sifilis pra
todas as gestantes

15. Realizar investigagdo adequada de casos de
sifilis congénita.

16. Investigar os 6bitos fetais e infantis

17. Investigar os Obitos maternos

18. Manter a propor¢io de 6bito de mulheres em

com investi; em 60 dias apds a notificagdo

Percentual de notificacdo no SINAN com o campo raga/cor

preenchidos

Percentual de 6bito ndo fetais com causa basica definida

Percentual de notificacdo de casos de sifilis em gestante

Percentual de casos de sifilis congénita investigado

adequadamente

Proporgio de 6bitos fetais e infantis investigados oportunamente

Proporgio de 6bitos maternos investigados oportunamente

Proporg¢io de 6bito de mulheres em idade fértil investigados

idade fértil investi opor

19. Manter o percentual de obitos das doengas
transmitidas pelo aedes (dengue, chi yae

opor

Percenlual de 6bitos das doengas transmitidas pelo aedes (dengue,

zika) leishmaniose visceral e acidente por animais

pegonh investi opor

20. Adquirir veiculo para equipe da Vigilincia
em Satde

OBJETIVO N° 1.3 - Promover a inserc¢do efetiva da assisténcia farmacéutica como uma acio de satide afim de garantir a eficiéncia de suas agdes, consolidando os vinculos entre os servigos e a

va e zika) leish visceral e acidente por animais

opor

N°de veiculos existentes para equipe da Vigilincia em Saide

populacdo, promovendo, além do acesso, o uso racional dos medicamentos.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Proporg¢io

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Proporg¢io

Proporgio

Proporg¢io

Percentual

Nimero

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

100,00

80,00

100,00

100,00

70,00

75,00

80,00

100,00

90,00

80,00

70,00

90,00

100,00

80,00

70,00

100,00

70,00

100,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

95,00

80,00

100,00

90,00

80,00

75,00

90,00

100,00

80,00

70,00

100,00

70,00

100,00

80

100

100

100

95

80

100

90

80

75

90

100

80

70

100

70

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Propor¢io

Propor¢io

Percentual

Nimero

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0,00

0
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1. Reduzir o percentual de medicamentos em falta
segundo a REMUME na Farmdcia Basica

2. Realizar atualizagdo na Relagdo de Medicamentos
Essenciais Municipal (REMUME)

de i de

3. Ampliar o p dep
alto custo montados em tempo hébil

4. Ampliar o atendimento de pacientes em uso de
medicamentos e insumos para o tratamento do diabetes
melitos cadastrados no questiondrio de triagem do SIGAF.

5. Aumentar o atendimento de pacientes em uso de
medicamentos e insumos para o tratamento do hipertensio
cadastrados no questiondrio de triagem do SIGAF.

6. A tar o p de aband em relagdo aos
cadastrados no Programa de Tratamento de Tabagismo.

OBJETIVO N° 1.4 - Qualificar e ampliar o acesso aos servi¢os ambulatorial e hospitalar, em tempo oportuno com garantia da resolutividade e integralidade da assisténcia ao cidaddo

Percentual de medicamentos em falta segundo a
REMUME

N° de atualizagGes na Relagdo de Medicamentos
Essenciais Municipal (REMUME)

Percentual de processos de medicamentos de alto custo
montados em tempo habil

Taxa de atendimento de pacientes em uso de
medicamentos e insumos para o tratamento do diabetes
melitos cadastrados no questionario de triagem do
SIGAF.

Taxa de atendimento de pacientes em uso de
medicamentos e insumos para o tratamento do
hipertensio cadastrados no questionério de triagem do
SIGAF.

Percentual de abandono em relagio aos cadastrados no
Programa de Tratamento de Tabagismo.

1. Implantar a classificagio de risco (protocolo de

Proporgio de pacientes que passam pela classificagdo de risco

Manchester) no Pronto Socorro

2. Aumentar a proporgio de registro de 6bitos
com causa bisica definida

3. Realizar o pr do campo " do"
nas notificagdes de agravos relacionados ao
trabalho

4. Realizar credenciamento com UTI mével para
transporte de pacientes graves e com risco de
morte

5. Adquirir ambulancia com equipamento de
monitorizag¢do e primeiros socorros para pacientes
graves.

6. Adquirir ambulancia para transporte de
pacientes com uso exclusivo do Pronto Socorro

7. Ampliar a razdo de exames de mamografia em
mulheres de 50 a 69 anos de idade.

8. Implantar o centro de especialidades médicas

9. Ampliar o quantitativo de especialidades
médicas atendendo no AMEDELF

10. Contratar laboratério de andlises clinicas para
atendimento da demanda

11. Ampliar o quantitativo de consércios de satide
e convénios celebrados pelo municipio para
garantia da continuidade do cuidado

(P lo de 1

Proporgio de registro de 6bitos com causa bésica definida

Proporgio de p do campo "ocupag;
notificagdes de agravos relacionados ao trabalho

nas

N°de credenciamento com UTI mével para transporte de
pacientes graves e com risco de morte

N°de ambulancia com equipamento de monitorizagio e
primeiros socorros para pacientes graves.

N°de ambulincias adquiridas para transporte de pacientes com

usos exclusivo do Pronto Socorro

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos na populagio residente de determinado

local e populagdo da mesma faixa etaria

N°de Ambulatério Médico de Especialidades de Delfin6polis
Implantado

N°de especialidades médicas atendendo no AMEDELF

N°de contrato com laboratério de andlises clinicas para
atendimento da demanda

N°de consorcios de saude e convénios celebrandos pelo
municipio para garantia da continuidade do cuidado

) em relagdo ao total de atendimentos

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Nimero

Razio

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

26,00

90,00

90,00

85,00

60,00

20,00

93,00

100,00

0,50

10,00

100,00

100,00

100,00

85,00

100,00

95,00

100,00

0,50

100

100

100

85

95

100

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Propor¢io

Propor¢io

Nimero

Nimero

Nimero

Razio

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0

OBJETIVO N° 1.5 - Fortalecer a Gestdo do SUS Municipal, por meio de planejamento estratégico, controle e avaliacdo dos servicos de satide, com foco no desenvolvimento de recursos humanos e a

implementagio dos processos de trabalho. Além de buscar a consolida¢@o das instancias de participagdo e controle social.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Elaborar os instrumentos de gestio (RAG, RDQA, PMS e
PAS) no prazo previsto na legislagao

2.A op 1 de unidades préprias com
Prontudrio Eletronico implantado

3. Garantir o pagamento dos vencimentos em dia de
funcionérios da saide

4. Manter a contratagio de consultoria e software para drea da
sadde

5. Implantar o servigo de regulagio, controle e avaliagio
implantado

6. Planejar acdes de valorizagdo e qualificacdo do trabalhador.

7. Aumentar a propor¢io de eventos realizados conforme
programacao

8. Manter o cadastro do Conselho Municipal de Satide no
Sistema de Acompanhamento dos Conselhos de Satide (Siacs)
atualizado

N°de instrumentos de gestio (RAG, RDQA, PMS e
PAS) finalizados no prazo previsto na legislagdao

Percentual de unidades préprias com Prontuario
Eletrénico implantado

Percentual de funciondrios da saide com
vencimentos em dia

N°de contratos vigentes referente a consultoria e
software

N° de servigo de regulagio, controle e avaliagio
implantado

Proporcio de agdes de valorizagio e qualificagdo do
trabalhador realizadas.

Proporcio de eventos realizados conforme
programacio

porgio dos 1hos de Saide no
Sistema de Acompanhamento dos Conselhos de
Satde (Siacs).

P

9. Realizar ou garantir a participagio de
capacitagdes sobre o Controle Social

10. Garantir a participa¢do de delegados na Etapa Estadual da
Conferéncia Nacional

11. Garantir as acdes de combate ao COVID 19

P 1de Thei ol

N°de Conselheiros participantes da Etapa Estadual da
Conferéncia

P 1 de acdes i
COVID

de combate a0

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Propor¢io

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2017

2018

60,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Propor¢io

Nimero

Percentual

Nimero

Percentual

0,00

0,00

0

122 - Administragio Geral

de unidad

Garantir o pagamento dos vencimentos em dia de funciondrios da saide

Manter a contrata¢io de consultoria e software para area da saide

o servico de

controle e

Planejar a¢des de valorizagio e qualificagdo do trabalhador.

Aumentar a proporg¢io de eventos realizados conforme programagio

Manter o cadastro do Conselho Municipal de Satide no Sistema de Acompanhamento dos Conselhos de Satdde (Siacs) atualizado

Realizar ou garantir a participagio de Theiros de

Garantir a participa¢io de delegados na Etapa Estadual da Conferéncia Nacional

Ampliar o

de 6

de saiide e convéni

Garantir as a¢des de combate ao COVID 19

301 - Atengio Bésica

Manter cobertura populacional pela equipe SF

Manter cobertura populacional pela equipe SB

Ampliar a cobertura de

" das dicionalidad

Elaborar os instrumentos de gestio (RAG, RDQA, PMS e PAS) no prazo previsto na legislagdo

préprias com Prontudrio Eletronico implantado

sobre o Controle Social

de saiide do PBF

Garantir a média de atendimentos de médicos e enfermeiros das unidades conforme preconizado pelo PMAQ

Garantir o

Garantir o p

de di

do de di de Itas por

de consulta

dada conforme o PMAQ

Ampliar a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada trés anos.

Ampliar a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatologico a cada trés anos.

1de recé id did

Ampliar o

https://digisusgmp.saude. gov.br

de ink para servigo ializad

na primeira semana de vida

celebrados pelo municipio para garantia da continuidade do cuidado

100,00

15 de 27



302 - Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte Profilatico e Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia Epidemiolégica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Expandir o percentual de servigos ofertados pela atencdo basica

Alcangar o percentual de atendimento por condicio de satide avaliada (hipertensdo arterial, diabetes mellitus, obesidade)

Ampliar a cobertura de primeira consulta odontolégica programatica

Aumentar a razio entre tr

¢ primeiras ¢ gicas programiticas

Manter o percentual de servigos ofertados pela equipe de satide bucal

Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)

dolescé

Diminuir a propor¢io de gravidez na

Realizar agdes previstas no Programa Sadde na Escola

Realizar agdes visando o cumprimento dos indicadores do Pacto Interfederativo, relacionados a Atengio Basica

Implantar a classificagdo de risco (protocolo de Manchester) no Pronto Socorro Municipal

Realizar credenciamento com UTI mével para transporte de pacientes graves e com risco de morte

Adquirir ambulancia com equipamento de monitorizag¢io e primeiros socorros para pacientes graves.

Adquirir ambulancia para transporte de pacientes com uso exclusivo do Pronto Socorro

Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade.

p o centro de especiali médicas

Ampliar o q itativo de iali médicas dendo no AMEDELF

Contratar laboratério de andlises clinicas para atendimento da demanda

Realizar atualizagdo na Relagdo de Medi ; iais Municipal (REMUME)

Ampliar o percentual de proces;

s de medicamentos de alto custo montados em tempo habil

Ampliar o atendimento de paci em uso de

e insumos para o tratamento do diabetes melitos

Aumentar o atendimento de paci em uso de i e insumos para o tratamento do hipertensio cadastrados no questiondrio de triagem do SIGAF.

Aumentar o percentual de abandono em relagdo aos cadastrados no Programa de Tratamento de Tabagismo.

Atender todas as dentincias recebidas pela vigilancia sanitdria.

Realizar a¢des visando conformidades dos Relatérios de Inspecio.

Realizar inspeg¢des com preenchimento do formuldrio de Notificagdes de Riscos e Situagao de Riscos no FormSUS.

Garantir a realizagdo de agdes de divulgacdes de medidas sanitérias.

Reduzir o percentual de medicamentos em falta segundo a REMUME na Farmdcia Bésica

Aumentar a proporg¢io de registro de 6bitos com causa bésica definida

Realizar o pr do campo "ocupagdo” nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho
Ampliar o percentual de cadastro do agente de combate a endemias (ACE) no sistema de cadastro nacional de estabelecimento de saide (SCNES) atualizado

Aumentar a proporgio de vacina

lecionadas do calendério nacional de vacinagio para criangas menores de 2 anos de idades.

Alcangar o percentual de notificacdes digitadas no SINAN com encerramento oportuno

Garantir o n° de ciclos preconizado que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

Aumentar a propor¢io de digitagdo no SINAN do campo ocupagio nas notificagdes de agravos relacionados a satide trabalhador

Alcangar o percentual de casos novos de leishmaniose visceral (Iv) confirmados com exame de anti HIV realizado

Investigar os casos de doengas exantemdticas (sarampo e rubéola com investigagio adequada em 60 dias ap6s a notificagao

Realizar notificagio no SINAN com o campo raga/cor preenchidos
Permanecer o percentual de 6bito ndo fetais com causa basica definida
Garantir a notificagdo de casos de sifilis pra todas as gestantes

Realizar investigacdo adequada de casos de sifilis congénita.
Investigar os Gbitos fetais e infantis

Investigar os 6bitos maternos

Manter a proporgio de 6bito de mulheres em idade fértil investigados oportunamente

Manter o percentual de 6bitos das doengas transmitidas pelo aedes (dengue, chicungunya e zika) leishmaniose visceral e acidente por animais peconhentos investigados

oportunamente

Adquirir veiculo para equipe da Vigilancia em Satide

dastrados no questiondrio de triagem do SIGAF.
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragio
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profiltico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 -
Alimentacdo e
Nutricdo

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 12/04/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Sadde - PAS

Sem consideracdes

https://digisusgmp.saude. gov.br

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

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

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

Proporgio de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criancas menores de dois anos de idade - P

2" dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporgio de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagio.

Proporgdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autéctones de Maldria

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

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

Proporgio de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razio de exames citopatolégicos do colo do titero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etéria

Razio de exames de fia de r i em de 50 a 69 anos na populagio residente de determinado local e populagdo da mesma faixa

etdria.

Proporgio de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satde Suplementar

Proporgio de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

Cobertura de 1 das dicionalidades de Saide do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de saide bucal na atengdo basica

21

Acdes de matrici i atico reali por CAPS com equipes de Atengdo Basica

22

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

23
Proporgio de

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 12/04/2022.

® Anilises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Sem consideracoes

https://digisusgmp.saude. gov.br

do campo pacdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

100,00

95,00

98,00

90,00

90,00

30,00

0,98

0,50

50,00

17,00

100,00

85,00

90,00

85,00

100,00

95.00

98,00

90,00

90,00

30,00

0,98

0,50

50,00

17,00

100,00

85,00

90,00

85,00

100.00

100.00

100.00

100.00

100.00

100.00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razio

Razio

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

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

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncdo

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

Data da consulta: 29/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo da Indicadores financeiros.

9.3. Relatério Resumido da Execu¢@o Or¢camentaria (RREO)

Nio ha informagoes cadastradas para o periodo da Relatério R ido da E; 30 O aria (RREO).

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

Bloco de Financiamento

Estruturacdo da Rede de Servigos Publicos de
Satde (INVESTIMENTO)

Manutengio das Acdes e Servigos Piblicos
de Satide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de calculo e ano anterior, ndo estardo sendo

2 — Para efeitos de despesa da deve ser

Programas de Trabalho

1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE
1030250188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE
103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTAGAO DE POLITICAS DE ATENGCAO A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA
EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

para aquela p 30 de contas.

ou paga no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

adespesa

Valor
Transferido em
2021
(Fonte: FNS)

R$ 250.000,00

R$ 400.000,00

R$ 1.279.065,34

RS 14.055,44

R$ 100.000,00

R$ 42.530,82

R$ 12.000,00

R$ 117.760,77

Valor
Executado

250000,00
400000,00
1279065,00

14055,44

100000.00
42530,82
12000,00

117760,77

0,00
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Gerado em 29/03/2022 21:44:06
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piblicos em Saide (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

0,00

0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 29/03/2022 21:44:04
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

https://digisusgmp.saude. gov.br 21 de 27
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Gerado em 29/03/2022 21:44:07
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)

e Analises e Consideragdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

Devido a instabilidade no SIOPS os valores apresentados estdo com inconsisténcia

https://digisusgmp.saude. gov.br 22 de 27



10. Auditorias

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 12/04/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 12/04/2022.

e Andlises e Considera¢des sobre Auditorias

Nio houve auditoria

https://digisusgmp.saude. gov.br 23 de 27



11. Anélises e Consideracdes Gerais

Dados apresentados e aprovados pelo Conselho Municipal de Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br 24 de 27



12. Recomendagdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideragdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

O municipio tem realizado investimentos muito acima do minimo constitucional. A Politica de satde precisa ser cada vez mais valorizada, porém, com coeréncia sem perder a qualidade do atendimento.

ELISA CAMPOS PINTO
Secretario(a) de Satde
DELFINOPOLIS/MG, 2021

https://digisusgmp.saude. gov.br 25 de 27



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MINAS GERAIS
MUNICIPIO: DELFINOPOLIS
Relatorio Anual de Gestdo - 2021

Parecer do Conselho de Saade

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:

Sem Parecer

Dados da Produgdo de Servigos no SUS
e Consideragoes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
e Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Satde - PAS
e Consideragoes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
e Consideragdes:

Sem Parecer

Auditorias
e Consideragdes:

Sem Parecer

Andélises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em andlise no Conselho de Satide

https://digisusgmp.saude. gov.br 26 de 27



DELFINOPOLIS/MG, 12 de Abril de 2022

Conselho Municipal de Satide de Delfinépolis
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