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1. Identificac@o

1.1. Informagdes Territoriais

SP

SANDOVALINA

Alta Sorocabana

455,39 Km?

3.699 Hab

9 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 20/03/2025

1 .2. Secretaria de Saiude

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SANDOVALINA

6724329

A informagéo ndo foi identificada na base de dados

44872778000166

RUA ANTONIO SOARES PAIVA 1268

ubsaude @sandovalina.sp.gov.br

(18)32771105

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 20/03/2025

1 .3. Informacdes da Gestao

FRANCISCO MENDES DA SILVA

MARIANA SALATINI DE LIMA SILVA

marisalatini @ hotmail.com

1832771105

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 20/03/2025

1.4. Fundo de Saide

LEI

11/1996

12.447.409/0001-30

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Mariana Salatini de Lima Silva

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 20/03/2025

1.5. Plano de Sadde

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizacido

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Regido de Satide: Alta Sorocabana

Municipio

ALFREDO MARCONDES
ANHUMAS

CAIABU
EMILIANOPOLIS
ESTRELA DO NORTE
INDIANA
MARTINOPOLIS
NARANDIBA
PIRAPOZINHO
PRESIDENTE BERNARDES
PRESIDENTE PRUDENTE
REGENTE FEIJO
RIBEIRAO DOS INDIOS
SANDOVALINA

SANTO ANASTACIO
SANTO EXPEDITO
TACIBA

TARABAI

ALVARES MACHADO

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Nimero de c

iros por

Area (Km?)

119.504
320.926
251.949
223311
263.273
127.597
1253.158
358.139
480.795
753.743
562.107
265.087
196.991
455.393
552.546
93.913
608.31
197.221

346.283

DECRETO

AVENIDA PREFEITO JOAO BORGES FRIAS

LUZIA CRISTINA DE OLIVEIRA ALVES
Usuarios 8
Governo 4
Trabalhadores 2

Prestadores 2

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

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

20/03/2024

e Consideragdes

2°RDQA
Data de Apresentaciio na Casa Legislativa

23/09/2024

Populacio (Hab)

4556
4108
3745
3062
2749
5191
25299
5908
26065
14772
234083
20565
2045
3699
18045
3063
6399
6635
28250

3°RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

24/02/2025

Densidade

38,12
12,80
14,86
1371
10,44
40,68
20,19
16,50
5421
19,60
416,44
77.58
10,38
8,12
32,66
32,62
10,52
33,64

81,58

O presente relatério é¢ um instrumento de gestdo do SUS e tem por finalidade, explanar as a¢des, bem como avaliar o cumprimento dos objetivos e metas propostas no Plano Municipal de Saide de Sandovalina para o exercicio

de 2024. Regulamentado pelo item IV, do art. 4°, da Lei 8.142/1990, e pela Lei Complementar 141/2012, utilizado para comprovagao da aplicag¢ido dos recursos, apresentando os resultados alcancados com a execugdo da

Programagio Anual de Satide (PAS), conforme dispde o Art. 6° da Portaria GM/MS n° 2.135, de 25 de setembro de 2013. E, portanto, importante para orientar a elabora¢do da nova programacio anual, bem como apontar ajustes,

que se fagcam necessérios, no Plano de Satide. Torna-se, assim, a principal ferramenta para subsidiar o processo de monitoramento e avaliacdo da gestdao do Sistema Unico de Satde no ambito Municipal, Estadual, no Distrito

Federal e Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br
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2. Introdugdo

e Anilises e Consideracdes sobre Introdugido

O presente relatério ¢ um instrumento de gestao do SUS e tem por finalidade, explanar as a¢des, bem como avaliar o cumprimento dos objetivos e metas propostas no Plano Municipal de Satide de Sandovalina para o exercicio
de 2024. Regulamentado pelo item IV, do art. 4°, da Lei 8.142/1990, e pela Lei Complementar 141/2012, utilizado para comprovacio da aplicagdo dos recursos, apresentando os resultados alcangados com a execugdo da
Programagio Anual de Satide (PAS), conforme dispde o Art. 6° da Portaria GM/MS n° 2.135, de 25 de setembro de 2013. E, portanto, importante para orientar a elaboragdo da nova programacao anual, bem como apontar ajustes,
que se fagam necessarios, no Plano de Satide. Torna-se, assim, a principal ferramenta para subsidiar o processo de monitoramento e avaliagdo da gestdo do Sistema Unico de Satide no ambito Municipal, Estadual, no Distrito

Federal e Unido.

O detalhamento das agdes ora descritas, visa 2 ado¢do de uma postura analitica, ndo s6 na vertente quantitativa, mas também qualitativa, com intuito de promover um atendimento eficaz para a populagio de

Sandovalina.

IV - as recomendagdes necessarias, incluindo eventuais redirecionamentos do Plano de Satide.
1II - a andlise da execug¢do orcamentéria; e

II - as metas da PAS previstas e executadas;

1 - as diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Sadde;

O contetido explicitado no presente relatério, contempla também a abrangéncia dos Recursos Financeiros e suas respectivas aplicagdes e os resultados obtidos. Conforme disposto no § 1° do Artigo 6° da Portaria GM/MS n®

2.135,de 25 de setembro de 2013
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

\_——_
0 a4 anos
5 a9 anos 175 155 330
10 a 14 anos 165 135 300
15 a 19 anos 163 119 282
20 a 29 anos 360 308 668
30 a 39 anos 311 315 626
40 a 49 anos 319 318 637
50 a 59 anos 291 261 552
60 a 69 anos 185 185 370
70 a 79 anos 119 85 204
80 anos e mais 55 51 106
Total 2312 2093 4405

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 20/03/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Nuimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

SANDOVALINA 56 46 47 45
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 20/03/2025.

3.3. Principais causas de internacio por local de residéncia

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 18 31 39 46 48
III. Doengas sangue 6rgiaos hemat e transt imunitar 3 5 - 6 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 4 5 2 8 8
V. Transtornos mentais e comportamentais 29 32 18 30 36
VI. Doencas do sistema nervoso 7 9 4 8 5
VII. Doengas do olho e anexos 10 1 26 18 17
VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide - - 3 1 -

IX. Doencas do aparelho circulatério 39 45 59 45 44
X. Doengas do aparelho respiratorio 27 16 19 30 20
XI. Doengas do aparelho digestivo 25 28 31 37 52
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 8 2 9 9 6
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 3 9 3 5

https://digisusgmp.saude. gov.br 6.de 38



XIV. Doengas do aparelho geniturinério 23 28 39 46 38

XV. Gravidez parto e puerpério 40 29 36 29 25
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 11 9 9 4 7
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 2 1 2 4 -

XVIIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 15 5 13 4
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 34 22 27 27 29

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de saide 3 3 8 2 11
CID 10 Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 334 356 384 399 389

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 20/03/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 4 10 2 3
II. Neoplasias (tumores) 7 2 7 11
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 - - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - - - 2
V. Transtornos mentais e comportamentais - - - -
VI. Doencas do sistema nervoso 3 - - 2

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

VIII.Doencas do ouvido e da ap6fise mastoide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 14 4 7 4
X. Doengas do aparelho respiratério 8 3 6 3
XI. Doencas do aparelho digestivo 1 1 1 1

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - -

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 - 3 1
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 - -
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - 1 1
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 1 -

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 2 4 3 4
XXI. Contatos com servigos de saide - - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - - -
Total 43 27 31 33

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 20/03/2025.

e Anilises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
DEMOGRAFICOS

Segundo os quadros e figuras acima, o municipio conta com uma populagio estimada pelo IBGE (2021) de 4.405 habitantes. Pelo Senso oficial temos um total de 3.645 habitantes (IBGE/2022). O municipio tem

apresentado crescimento demogriéfico nas tltimas décadas. Este desempenho se deve aos fluxos migratérios atraidos pelo di ismo ico do icipio em torno da implantacio de Usina Sucro-alcooleira.
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A populagiio com menos de 01 ano comeca a apresentar uma diminuigdo, devido principalmente a diminuic@o do coeficiente de natalidade, onde no ano de 2015 foi registrado o nascimento de 61 criancas; em 2016, 49
nascimentos; em 2017, 53 nascimentos; o ano de 2018 com 43 nascimentos de criancas, mesmo niimero de nascidos em 2019, no ano de 2020, foram registrados 56 nascimentos de criancas, em 2021, 46; em 2022, 47 e em 2023

o total de 44 nascido vivos, segundo dados obtidos do SINASC municipal. No ano de 2024, houve registro de 37 nascidos vivos.

No dpice da pirdmide esta a populagio com mais de 60 anos, que por sua vez comega a apresentar uma maior expectativa de vida. Crescimento este caracterizado por dois determinantes basicos, que ¢ a queda da taxa de
mortalidade e a redugdo na taxa de fecundidade desde 1960. O que demonstra a necessidade de investir em politicas que estimulem aos jovens iniciarem sua vida profissional mais cedo e preparar a sociedade para inserir esta

populagio de idosos no cotidiano das atividades de acordo com suas limitacdes.

MORBIDADE

A principal causa para interna¢io no quadrimestre com dados cumulativos do ano de 2024, sdo as doencas do Aparelho digestivo o que chama a aten¢ao da equipe de satide, que por dois anos consecutivos, 2015 e
2016, subiram de 3° para 1* posi¢do, quando comparados aos dados do ano de 2014. Em 2024 apresenta como primeira causa de internagao e em segunda posi¢io estdo as internagdes por neoplasias, cujo aumento gradual
anual é motivo de intensa preocupagio da equipe de satde. Os dados sobre morbidade apontam em 3° lugar para internagio as doencas do aparelho circulatério que além de coincidir com os dados da maioria dos
municipios do Brasil, também sdo consideradas umas das maiores causas de morbidade. Este indicador, na realidade foge ano nosso controle, pois a classificagio da causa é realizada nos hospitais. As a¢oes sdo sempre

intensificadas na atengdo bésica, para acompanhamento dos grupos cuja morbidade classifica-se nesse capitulo, porém, depende da adesdo completa dos pacientes as agoes.

MORTALIDADE

Os dados sobre mortalidade apontam em 1° lugar, ébitos para as seguintes causas: neoplasias; doencas do aparelho circulatério e doengas do aparelho respiratério. O que chama atengdo ¢ que o municipio nunca teve como
principal causa 6bitos por neoplasias, no ano de 2021, essa foi a 3* principal causa de morte o municipio. Esse dado é alarmante pois analisando os dados de morbidade essa também ¢é principal causa de internagdo do municipio
no ano de 2022.

Os dados sobre mortalidade apontam em 1° lugar as doencas do aparelho circulatério, sio dados que coincidem com a maioria dos municipios do Brasil e também sdo consideradas umas das maiores causas de morbidade.
Este indicador, na realidade foge ano nosso controle, pois a classificacdo da causa € realizada nos hospitais. As acdes sdo sempre intensificadas na atencio bésica, para acompanhamento dos grupos cuja morbidade classifica-se
nesse capitulo, porém, depende da adesdo completa dos pacientes as agdes.

d

O municipio tem oferecido os servigos dos ao tratamento eficaz através do acompanhamento dos grupos de hipertensos e diabéticos: acoes também como: 1- garantia para realizagdo de consultas e exames

especializados; 2- incentivo a mudanga de habitos alimentares e a pritica de atividades fisicas, no intuito de buscar o tratamento adequado bem como promover e prevenir doencas. No entanto, este ¢ um trabalho arduo e de
longo prazo e que depende também de completa adesdo do paciente ao seu préprio tratamento. As agdes foram intensificadas no ano de 2021 justamente para conscientizar e atrair o piiblico e garantir a reducdo das taxas bem

como o cumprimento das metas pactuadas.
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4. Dados da Produg@o de Servicos no SUS

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

4.1. Produgdo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 9.567
Atendimento Individual 13.683
Procedimento 19.964
Atendimento Odontolégico 1.877

Fonte: Sistema de informag@o em Sadde para a Atengdo Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - R

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos - - - R
04 Procedimentos cirurgicos - - - R
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - R
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
Fonte: Sistemas de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 20/03/2025.

4.3. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo

4.4. Produgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 2141
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 3800 7719,61 - -
03 Procedimentos clinicos 5450 24590,50 - -

04 Procedimentos cirurgicos - - - R
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - R
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - R

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 20/03/2025.
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4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

Portanto, nao ha producao sob gestdo municipal.

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saide

Grupo procedimento

01 Acoes de promocao e prevencao em saude
Total

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

Data da consulta: 20/03/2025.

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Qtd. aprovada Valor aprovado

71 -

® Andlises e Consideragdes sobre Dados da Producédo de Servigos no SUS

O acompanhamento da produgdo para monitoramento do cumprimento do Plano de Satde se d4 através da andlise dos indicadores de satde, os quais sdo analisados
periodicamente pela Equipe de Satide dando ciéncia ao Conselho Municipal. A produgdo ¢ realizada por toda equipe de aten¢do Bésica com apoio gerencial dos
sistemas de informacao: E-SUS, SIM/SINASC, SINAN, SISCOLO, SISMAMA, SISAGUA, SIDAEDES, SIA, VERSIA, BPA, FPO, SCNES, SI-PNI, SISTEMA

FARMACIA.

A produgdo ambulatorial ¢é realizada através de utiliza¢do do Sistema E-SUS (PEC) bem como através de envio via transmissor das informagdes BPA-I, e BPA-C.

ANO DE 2024

Dados da Producao de Servicos de Satide no SUS.

Produciio Atenciio Basica

Tipo de Procedimento Quantidade

Atendimento Individual NA ATENCAO BASICA TOTAL 10.835
6.330
1- | Consultas Médicas Atengdo Basica 1.697
2- | Consultas enfermagem na Atengio Bésica 1.995
3- | Consultas de Profissionais de Nivel superior TOTAL 1.052
Psicol 942

Assisténcia Social
Procedimento 25.250
Atendimento Odontologico 1.872
Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengdo Bisica ; SISAB e DIGISUS.
Producio de Atencdio Ambul ial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
Grupo de Procedimento Quantidade

Agdes de promogdo e prevengio em satide 3.565

Procedimentos com finalidade diagnéstica (ultrassonografia, exames laboratoriais) .... 13.963

Procedimentos clinicos (fisioterapia e Fonoaudiologia) 7.378

C Itas Médicas em E ialidad 3.304

Ginecologia 744

Pediatria 726

Psiquiatria 907

Neurologia 927

TOTAL 28.210

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

Produciio da Ala de Pronto Atendimento

Pronto Atendimento Geral

Consultas realizadas Pronto Atendi UBS I 17.135

Consultas realizadas Pronto Atendimento PAS BOM PASTOR 663
TOTAL 17.798

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Producio de Vigilancia em Saide por Grupo de Procedimentos

Grupos de Procedimento

Acoes de Promogio e p 40 em Satide 128
TOTAL 128
Servico de Assisténcia Farmacéutica
Total e Medicamentos Dispensados (JANEIRO A DEZEMBRO 2024) | 2.243.164 I
Servico de Transportes de Pacientes (TFD ; Tratamento Fora de Domicilio)
Pessoas atendidas

Referéncia municipio de Presidente Prudente, Rancharia, Dracena Média 900

Referéncia municipio de Presidente Prudente (Servigo H didlise, Quimi i i ia) Meédia 13

Referéncia municipio de Porto Primavera Média 10

TOTAL: Média 913

Viagens realizadas
Tratamento Fora de Domicilio (municipios de Sao Paulo, Bauru, Sdo José Rio Preto, Marilia, Jat, 159 viagens
Barretos, Nova Andradina/MS.
Total das Despesas: R$ 130.330,15 Frota de Veiculos em Atividade

Veiculo ¢, Tipo Ambulincia Placas Ano Situacdo

MASTER MARIMAR RENAULT- EGI; 7910 2020 ATIVO

Ambulancia

MASTER MARIMAR RENAULT- FCG ( 4469 2018 ATIVO

Ambuldncia Veiculo Tipo Passeio Placas Ano Situacdo

M. BENS - Ambulancia GCU ¢ 8F21 2022 ATIVO FIAT ARGO DRIVE 1.0 GGI-3E81 2022 ATIVO

M. BENS REVESCAP ; Ambulancia BYY SE21 2022 ATIVO VW AMAROK GHR-9255 2018 ATIVO

MASTER RENAULT- Ambulancia FXZ-5D44 2022 ATIVO CHEVROLET ONIX BWV-3)71 2022 ATIVO
CHEVROLET SPIN GHQ-3E82 2023 ATIVO
CHEVROLET S10 SGB5D08 2023 ATIVO
TOYOTTA COROLLA GHH4G66 2017 ATIVO
CREVROLET CRUZE BYW2E96 2022 ATIVO

Veiculo Tipo Coletivo Placas Ano Situacdo Veiculo Tipo Motocicleta Placas Ano Situacdo
YAMAHA HTZ150 CROSS DUH-2192 2022 ATIVO

MARCOPOLO VOLARE - ONIBUS EDI-4A90 2020 ATIVO
YAMAHA HTZ150 CROSS FOZ-3B82 2022 ATIVO

MERCEDESBENS MB - VAN (¥) CTI-3950 2019 INATIVO (¥)
YAMAHA HTZ150 CROSS FPL-1G46 2022 ATIVO

MERCEDES BENS 416 TAKO 20P ;, FCU-7B36 2022 ATIVO

VAN

(*) INATIVO temporariamente

https://digisusgmp.saude. gov.br
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2024

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 2 2

Total 0 0 3 3

Observagdo: 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: 20/03/2025.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2024
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 3 0 0 3
ENTIDADES EMPRESARIAIS
Total 3 0 0 3

Observagido: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 20/03/2025.

5.3. Consoércios em saide

Periodo 2024
18960233000100 Direito Puablico Assisténcia médica e ambulatorial SP / SANDOVALINA

Compra de medicamentos
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 20/03/2025.

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

d

No sistema Municipal de Saide de Sandovalina, todo planejamento e responsabilidade técnica sdo realizados pela Secretaria Municipal de Satde, que é o Gestor do SUS no icipio, e os preciados pelo

Conselho Municipal de Satde. Os servigos de atendimento aos usudrios estdo interligados em fluxo que objetiva dar pelo di as idades dos paci Além disso, sdo impl. das agdes de p: eht

principalmente através de duas equipes de ESF que atuam na zona rural e urbana, realizando visitas aos domicilios e se aproximando do cotidiano de vidas dos pacientes. O sistema local de satide estd ligado ao SUS, através da
DRS XI de Presidente Prudente, de acordo com as normas e diretrizes da Secretaria de Estado da Satde. Sdo desenvolvidas a¢des conjuntas com forgas sociais, com a Prefeitura Municipal, Secretaria de Satde, Assistente Social,
Conselho Municipal de Satide, Secretaria da Educagdo, do Esporte e Cultura e Secretaria da Agricultura e Meio Ambiente. As atividades relacionadas a agdes de aten¢do béasica no municipio ocorrem, a nivel ambulatorial (UBS

e ESF), de acordo com a demanda, gerando assim, uma produg¢ao mensal.

Os servigos de Especialidades bem como os exames de diagndsticos sdo oferecidos através do Ambulatério Médico de especialidades (AME) e através do Nicleo de Regulagdo do DRS-XI de Presidente Prudente. As

consultas e exames sdo agendado via on line, por intermédio de sistema CROSS conforme cotas destinadas ao municipio ou por intermédio do Nicleo de Regulagio. No que se refere a d da para acompant de saiide

mental, 0s casos sdo had it pela equipe do municipio, composta por médico, enfermeira, farmacéutica e psicéloga. Ja os casos que apresentam uma maior complexidade sao encaminhados ao PAI

Polo de Atengdo Intensiva em Saide Mental do Estado de Sdo Paulo, interligado ao Hospital Regional de Presid Prud Os casos croni sdo p também pelo CAPS Centro de Atengao Psicossocial do

municipio de Tarabai. A partir de Agosto de 2017 foi elaborado o Plano Municipal da RAPS em consonincia 2 Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) instituida através da Portaria n® 3.088 de 23 /12/2011 que estabelece
estratégias de a¢des destinadas as pessoas com sofrimento ou transtorno mental com necessidades decorrentes do uso abusivo do dlcool, e outras drogas no ambito do SUS. Ela tem por finalidade ampliar e articular os pontos de
atengdo a satide, garantindo autonomia ao usudrio, acesso e qualidade dos servicos, a diversificacdo das estratégias de cuidado, a énfase na base territorial e comunitdria e desenvolvimento de metodologia de redugio dos danos

e prioridade do Projeto Terapéutico Singular (PTS). A partir de entdo, os paci tem seu t direcionado pela equipe de ESF e NASF do municipio, bem como pelo CAPS.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Publica (NJ grupo 1)  Auténomos (0209, 0210)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 1 4 10 22 10
0102)

Pablica (NJ grupo  Contratos temporarios e cargos em comissio (010301,
1) 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/03/2025.

o de s ocpuds prpiocomade gy
\__----

Privada (NJ grupos 2, 4 ¢ 5) Celetistas (0105)

Publica (NJ grupo 1) Autdnomos (0209, 0210) 2 2 2 3
Estatutarios e empregados publicos (0101, 87 87 85 82
0102)

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao

(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/03/2025.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Equipe de profissionais do quadro efetivo mantida. Foi mantida a implementag@o da Equipe de Ateng¢do Bisica através da renovagdo contratual de Médico Pediatra bem como de médico plantonista (Pronto

Atendimento). Em 2021 houve contratagdo, através do Consércio CIOP de psicélogo e médico psiquiatra, prorrogado para os anos seguintes, incluindo 2024.
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7. Programacdo Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Garantia do acesso a servicos de qualidade mediante aprimoramento da politica de atencfo primaria em saide.

OBJETIVO N° 1.1 - Promover a ampliacio do acesso a Atenciio Primaria em Satide de forma organizada e integrada.

Indicador para Unidade  Ano - Linha- Meta Meta g:ldade Resultado % meta
Descricio da Meta monitoramento e avaliacio  de Linha- Base Plano(2022- 2024  medida- Anual alcancada
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter em 100 % a cobertura Cobertura populacional Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional estimada pelas estimada pelas equipes de
equipes de atengdo primaria a Atengdo Basica

saide (APS).

Acdo N° 1 - Garantir custeio e o incremento para funcionamento das Unidades de Atencéo Basica, com interlocucdo com entes da federag@o no sentido de garantir
o financiamento tripartite da Atencdo Basica, com repasses regulares

Ac¢@o N° 2 - Rever o dimensionamento das dreas e redimensionar sempre que necessario

2. Acompanhar, na APS, 90% dos Cobertura de Percentual 2021 90,00 90,00 86,00  Percentual 89,00 103,49
beneficiarios do (PBF) com perfil acompanhamento das
saude nas condicionalidades de condicionalidades de Sadde
saude do Programa Bolsa Familia
(PBF)

Ac¢@o N° 1 - Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia (PBF).

3. Alcangar 80% de gestantes na Propor¢do de gestantes com Percentual 2021 60,00 80,00 80,00  Percentual 20,00 25,00
APS que realizaram atendimento atendimento odontoldgico
odontolégico individual realizado

Acdo N° 1 - Ofertar atendimento odontolégico as gestantes do municipio para acompanhamento da satide bucal.

4. Manter em 100 % a cobertura Cobertura populacional Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
populacional das Equipes de Satide = estimada de satide bucal na
Bucal na Atengdo Primaria atencdo bésica

Acgdo N° 1 - Garantir custeio e o incremento para funcionamento do servi¢o de atengdo basica das Unidades de Atengdo Bésica,

5. Alcangar 90% de gestantes na Propor¢ao de gestantes com Percentual 2021 90,00 90,00 100,00 Percentual 70,00 70,00
APS que realizaram exames para realizacdo de exames para
sifilis e HIV. sifilis e HIV.

Ac¢@o N° 1 - Ofertar exames (Teste Rapido e soroldgico) as gestantes do municipio;

6. Reduzir para 3,0% o percentual % de exodontia realizada em Percentual 2021 3,00 3,00 3,00 Percentual 3,00 100,00
de exodontia realizada em relagdo  relac@o ao total de
aos procedimentos. procedimentos

Acido N° 1 - Ampliar o acesso da populacdo aos servigos de odontologia;

7. Diminuir para 9% a propor¢ao Proporcao de gravidez na Percentual 2021 10,00 9,00 9,00 Percentual 16,00 177,78
de gravidez na adolescéncia (10 a  adolescéncia entre as faixas
19 anos); etarias 10 a 19 anos

Ac¢do N° 1 - Implantar a¢des educativas junto aos adolescentes no ambito escolar (PSE);

8. Alcancar a propor¢do de 85 % de Proporcédo de gestantes com Percentual 2021 70,00 85,00 85,00  Percentual 30,00 35,29
gestantes com pelo menos 6 pelo menos 6 consultas pré-
consultas pré-natal realizadas, natal realizadas, sendo a

sendo a primeira até a 20" semana  primeira até a 20" semana de
de gestagdo gestacao

Acdo N° 1 - Realizar a captac@o precoce da gestante para Iniciar o pré-natal na Ateng¢@o Primdria a Satde até a 12° semana de gestagio

9. Ampliar para 40% a propor¢ao Propor¢ao de parto normal no  Percentual 2021 35,55 40,00 40,00 = Percentual 32,00 80,00
de partos normais Sistema Unico de Satde ¢ na
Satde Suplementar

Acao N° I - Implementar a linha de cuidado da gestante visando a sensibilizacdo das gestantes para adesao ao parto normal;
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10. Manter 100% dos cadastros Percentual de cadastros Percentual 2021 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
individuais, acordo com o validos por equipe de APS.

quantitativo de equipes na APS

Acdo N° 1 - Garantir estrutura fisica e de equipamentos para realizagio de cadastros individuais.

11. Alcangar 80% das acoes Percentual de agdes realizadas Percentual 2021 50,00 80,00 80,00  Percentual 50,00 62,50

pactuadas no PSE.

Acdo N° 1 - Planejar conjuntamente com a rede escolar do municipio a¢des anuais: prevencgao de doengas cronicas (alimentagao saudavel, atividade fisica,

e informadas.

tabagismo), prevencdo da violéncia e acidentes de trinsito, saide bucal, dst's, gravidez na adolescéncia, diagndstico de tracoma, uso racional de medicamentos.

12. Manter em funcionamento a Nuamero de computadores Nimero 2021 10 20 15 Nimero 1,00 6,67
rede de computadores para adquiridos
alimentacdo do Sistema de
prontudrio eletrénico (PEC/E-SUS)
Acdo N° 1 - Garantir estrutura fisica e de equipamentos para alimentagio do sistema.
13. Alcangar 0,7 de mulheres Razdo de exames Razao 2021 0,20 0,70 0,70 Razio 1,25 178,57
usudrias do SUS na faixa etaria de  citopatoldgicos do colo do
25 a 64 anos com um exame utero em mulheres de 25 a 64
citopatolégico de rastreamento anos e a popula¢do da mesma
realizado nos ultimos 3 anos faixa etaria.
Ac¢do N° 1 - Aumentar o nimero de profissionais capacitados para realizagdo da coleta
14. Alcangar 0,6 de mulheres Razdo de exames de Razao 2021 0,20 0,60 0,60 Razio 0,44 73,33
usudrias do SUS na faixa etdria de ~ mamografia de rastreamento
50 a 69 anos com realizagdo de realizados em mulheres de 50
mamografias de rastreamento nos a 69 anos na populagdo
altimos 2 anos residente de determinado local
e populagio da mesma faixa
etdria.
Acdo N° 1 - Rastrear no territério as mulheres de 50 a 69 anos para realizacio do exame de Cancer de mama;
15. Ampliar para 60 % de Percentual de pessoas Percentual 2021 30,00 60,00 80,00  Percentual 40,00 50,00
hipertensos com afericdo de PA, a  hipertensas com pressdo
cada semestre. arterial aferida em cada
semestre.
Ac¢@o N° 1 - Disponibilizar consulta médica e de enfermagem para acompanhamento regular do grupo de hipertenso.
16. Alcangar 80% de diabético com  Percentual de diabéticos com  Percentual 2021 37,00 80,00 80,00  Percentual 40,00 50,00
hemoglobina avaliada. solicitacdo de hemoglobina
glicada
Acido N° 1 - Disponibilizar consulta médica e de enfermagem para acompanhamento regular do grupo de diabético.
17. Ampliar acdes de prevengdo Percentual de acoes realizadas Percentual 2021 50,00 80,00 50,00  Percentual 20,00 40,00
em satde para populagio
adolescente de forma articulada e
intersetorial.
Acao N° 1 - Disponibilizar acesso aos servigos de satde para acompanhamento do crescimento e desenvolvimento da populac@o adolescente;
18. Ampliar o acesso a Atengdo Nuamero de Projetos de Nimero 2021 | 4 2 Nimero 1,00 50,00

Psicossocial das pessoas portadoras =~ Terapia Ocupacional
de transtornos mentais, através de implantados.
Projetos de Terapia Ocupacional de

forma intersetorial e articulada com

os demais pontos de atencdo em

saude.

Acido N° 1 - Ampliar o acesso a Atengdo Psicossocial das pessoas portadoras de transtornos mentais, através de Projetos de Terapia Ocupacional (Horta
Comunitéaria, Horta Medicinal - Apoio técnico da FIOCRUZ), Coleta de Lixo Seletivo ; Urbano e Rural), de forma intersetorial e articulada com os demais pontos
de ateng@o em saude.

19. Promover ac¢des para reduzir o Namero de Projetos/Centros Nimero 2021 1 2 1 Nimero 1,00 100,00

uso abusivo de dlcool e drogas na  de apoio implantados.

populacdo geral.
Acdo N° 1 - Disponibilizar acesso aos servicos ambulatoriais e grupos de acompanhamento para reducdo de vicios.

OBJETIVO N° 1 .2 - Adequar a infraestrutura fisica da Rede Basica Municipal de Satide a fim de propiciar uma ambiéncia acolhedora e seguranca ao
atendimento basico humanizado.
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1. Realizar manutenc@o nas unidades
bésicas (Reforma/Ampliacdo), com apoio
financeiro do MS/SES-SP.

Acido N° 1 - elaborar Projeto

2. Adquirir Equipamentos/Imobilidrios
para as unidades basicas de satide, com
apoio financeiro do MS/SES-SP.

Acio N° 1 - Elaboragdo de Projeto

3. Realizar aquisi¢ao de veiculos para
transportes sanitario eletivo e para as
equipes de APS, com apoio financeiro do
MS/SES-SP.

Acdo N° 1 - Elaboracao de Projeto

4. Implementar a informatizacio da rede
de satide para acompanhamento e
monitoramento dos casos notificados de
infec¢@o pelo novo coronavirus —
COVID 19.

Niimero de Unidades

Bisicas de Sadde adequadas.

Nuimero de Unidades
Bisicas de Satide
contempladas com
Equipamentos/Imobilidrio

Niimero de veiculos
adquiridos (VAN,
Microdnibus, ambulancias
UTI, Semi-UTI, carros de
passeio)

Nimero de computadores
adquiridos.

Niimero

Numero

Niimero

Nimero

2021

2021

2021

2021

Nimero

Nuamero

Niimero

Nimero

1,00

1,00

1,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Acdo N° 1 - Implementar a informatizagdo da rede de satide para acompanhamento e monitoramento dos casos notificados de infec¢ido pelo novo coronavirus ;,

COVID 19.

5. Garantir a reducdo da
transmissibilidade de infec¢io pelo novo
corona virus (COVID-19) através de
transporte adequado (em isolamento) de
paciente considerado suspeito para a
infeccdo.

Acdo N° 1 - Elaboracdo de Projeto

6. Reformar e/ou ampliar a UBS o PAS
Assentamento Bom Pastor

Acdo N° 1 - Elaboracao de Projeto

7. Reformar/Ampliar a Central de
ambuléncias.

Acdo N° 1 - Elaboracéo de Projeto

8. Construir 01 (uma) Unidade Basica de
Satde

Acdo N° 1 - Elaboracéo de Projeto

9. Construir uma (01) Unidade
Farmacéutica para ampliar acesso ao
servigo de Assisténcia Farmacéutica (AP,
FME, Administrativo e Judicial).

Acio N° 1 - Elaboragdo de Projeto

Niimero de veiculos tipo
ambulancia de suporte
bésico adquiridos.

Nimero de Unidades/Postos
Avangados
reformados/ampliados

Numero de Central de
Ambulancia
reformados/ampliados

Niimero de Unidades
Basicas de Saude
construidas

Numero de unidade
Farmacéutica construida

Nimero

Numero

Nimero

Nuimero

Nuamero

2021

2021

2021

2021

2021

1

Nimero

Nuamero

Nimero

Nuamero

Nuamero

1,00

1,00

1,00

1,00

1,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Adquirir 90% dos medicamentos basicos
e insumos sob responsabilidade do
municipio.

Percentual de Percentual 2021 80,00 90,00 90,00  Percentual 90,00 100,00

medicamentos basicos
adquiridos.

Ac¢do N° 1 - 1- Viabilizar a aquisi¢do dos medicamentos em tempo adequado para atender a demanda; manter os estoques para regularidade no abastecimento e

promover seu uso adequado.

estabelecido no Qualifar SUS.

2. Enviar 100% as informacdes para o Percentual de Percentual 2021 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
BNAFAR, conforme cronograma competéncias enviadas

ao BNAFAR.
Acdo N° 1 - Enviar 100% as informacdes para BNAFAR, conforme cronograma estabelecido no QUALIFAR SUS

Percentual de Percentual 2021 90,00 90,00 90,00  Percentual 90,00 100,00

3. Alcancar 90% dos medicamentos de
Demandas de Pedidos Administrativos e
Judiciais adquiridos em tempo adequado
para o seu atendimento

medicamentos
adquiridos por
determinagio

judiciais.
ca - Viabili p i iciais, se houver, e em tempo oportuno.

DIRETRIZ N° 2 - Reducio e prevencio de riscos e agravos a saide da populacio, por meio das acdes de promocio e protecido com foco na prevencio das
doencas cronicas nao transmissiveis, acidentes e violéncia, no controle das doencas transmissiveis e na promocao do envelhecimento saudavel.

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer a promocio e a Vigilincia em Satide, com vista a reducio ou controle de doencas e agravos passiveis de prevencio e
controle.

Unidade

Indicador para monitorament Bl el B Meta d Resultado - ™t
Descricio da Meta ava:ic: 5‘; ::I::etao oramento € de Linha- a- Plano(2022- 2 0; 4 meedida A::;la ° alcancada
£ medida  Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter e/ou reduzir para ~ Taxa de mortalidade infantil Nidmero 2021 0 0 0 Nimero 0 0

0 (zero) os 6bitos infantis
Acido N° 1 - Implantar estratégias que visem o fortalecimento da rede de assisténcia ao pré-natal, parto, puerpério e puericultura e monitorar os casos de risco;

2. Manter em Zero o Niimero de 6bitos maternos em Numero 2021 0 0 0 Nuamero 0 0

nimero de 6bito materno determinado periodo e local de

residéncia

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa de gestantes consideradas vulnerdveis para acompanhamento pontual;

3. Investigar 100% dos Propor¢do de 6bitos de mulheres em  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
Obitos de Mulheres em idade fértil (10 a 49 anos)
Idade Fértil (MIF) investigados.
Acido N° 1 - Investigar obito de mulheres em idade fértil em tempo oportuno.
4. Manter ou reduzir a taxa  Quantidade de 6bitos confirmados Taxa 2021 2,04 0,20 0,00 Taxa 0 0
de letalidade pela COVID-  pela COVID-19/quantidade de casos
19. confirmados de infec¢do
Acido N° 1 - Manter estrutura da vigilancia para detec¢iio precoce da infecgdo;
5. Alcangar o minimo de Percentual de metas atingidas no Percentual 2021 50,00 70,00 70,00  Percentual 60,00 85,71
70% das metas do Programa PQAVS
de Qualificagdo da
Vigilancia em Sadde —
PQAVS.
Acdo N° 1 - Realizar as a¢des previstas no Programa de Qualificacdo da Vigilancia em Satde
6. Atingir o percentual de Propor¢ao de cura de casos novos de  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
100% de cura de casos tuberculose pulmonar bacilifera.
novos de tuberculose
pulmonar bacilifera
Acdo N° 1 - Ofertar exames e acesso a medicamentos.
7. Atingir o percentual de Proporcdo de cura dos casos novos Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% de cura de casos de hanseniase diagnosticados nos
novos de hanseniase anos das coortes
diagnosticados nos anos das
coortes.
Acdo N° 1 - Ofertar exames e acesso a medicamentos.
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8. Ampliar para 75% as Proporcdo de vacinas selecionadas do  Percentual 2021 75,00 75,00 75,00  Percentual 100,00 133,33

coberturas vacinais Calendario Nacional de Vacinagio
preconizada do calendério para criancas menores de dois anos
basico de Vacinagdo da de idade - Pentavalente 3* dose,
Crianga. Pneumocécica 10-valente 2* dose,

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

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa das criangas na faixa etaria preconizada e convocagio das criancas em atraso e buscar parceria junto ao CRAS, escolas locais e
Conselho Tutelar quando necessario;

9. Encerrar oportunamente Proporc¢ao de casos de doengas de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% das investigacdes das  notificagdo compulsoria imediata
notificacdes de agravos (DNCI) encerrados em até 60 dias

compulsoérios registradas no  apés notificaco.
SINAN.

Acdo N° 1 - Garantir recursos humanos necessarios para manutencio do servico de vigilancia epidemioldgica e de informagéo;

10. Manter e/ou reduzir para Ntmero de casos novos de sifilis Nimero 2021 0 0 0 Nimero 0 0
0 (zero) o niimero de casos  congénita em menores de um ano de
de sifilis congénita idade

Ac¢@o N° 1 - Disponibilizar os insumos necessarios a prevengdo, diagnéstico e tratamento das doengas sexualmente transmissiveis

11. Atingir o percentual de Proporc¢do de registro de 6bitos com  Percentual 2021 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100 % do nimero de causa bésica definida

registro de 6bitos com causa

basica definida.

Acido N° 1 - Capacitar em conjunto com o GVE de referéncia profissionais para o correto preenchimento das Declaracdes de Obito;

12. Atingir o percentual de Proporc¢ao de preenchimento do Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
100% de preenchimento do  campo ocupagdo nas notificacdes de
campo “ocupag¢io” nas agravos relacionados ao trabalho.

notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Acido N° 1 - Realizar busca de ocupacdes mais freqiientes junto a tabela de ocupagdes do SINAN para preenchimento adequado da ficha de Notificag@o.

13. Reduzir para zero o Numero de casos novos de aids em Nimero 2021 0 0 0 Nimero 0 0
nimero de casos novos de menores de 5 anos.

AIDS em menores de 05

anos.

Acdo N° 1 - Garantir a realiza¢do de dois testes anti-HIV na gestacao;

14. Manter e/ou reduzir para Numero absoluto de dbitos por Nimero 2021 0 0 0 Niimero 0 0
0 o niimero de 6bitos por Arboviroses.

Arboviroses (dengue,

chikungunya, zika).

Ac¢@o N° 1 - Monitorar 0s casos suspeitos e sintomaticos, garantir atendimento agil e eficiente através de estrutura adequada para o tratamento dos casos suspeitos
e ou diagnosticados.

15. Realizar reunidao Quantidade de reunides realizadas Nimero 2021 1 6 6 Nimero 2,00 33,33
bimestral da Sala de (cronograma) no ano.

Situac@o de Arboviroses e

COVID-19 (minimo de

1/més)

Acdo N° 1 - Realizar reunido bimestral

16. Realizar 80% do nimero Ndmero de ciclos que atingiram Percentual 2021 80,00 80,00 80,00  Percentual 60,00 75,00
de iméveis visitados em minimo de 80% de cobertura de

pelo menos 04 ciclos de imoveis visitados para controle

visitas domiciliares para vetorial da dengue

controle da dengue

Acdo N° 1 - Realizar visitas Casa a Casa;

17. Manter ou ampliar o Propor¢ao de andlises realizadas em  Percentual 2021 60,00 70,00 70,00  Percentual 60,00 85,71
percentual de 70% das amostras de dgua para consumo

andlises realizadas em humano quanto aos pardmetros

amostras de agua para coliformes totais, cloro residual livre

consumo humano, conforme e turbidez
disponibilizado pelo IAL.
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Acdo N° 1 - Encaminhar as amostras de 4gua conforme quantitativo e cronograma estabelecidos pela Secretaria Estadual de Saide

18. Manter e ou reduzir para Mortalidade prematura (de 30 a 69 Nimero 2021 5 4 4 Nidmero 10,00 250,00
4 o niimero de 6bitos anos) pelo conjunto das 4 principais

prematuro por DCNT DCNT (doengas do aparelho

(Doengas Cronicas Nao circulatério, cincer, diabetes e

Transmissiveis). doengas respiratérias cronicas)

Acdo N° 1 - Utilizar o Plano Municipal de Oncologia para monitorar e executar as acoes de prevencdo e combate ao cancer e utilizar a Rede Hebe Camargo para
agilizar o inicio do tratamento do paciente com cancer

19. Realizar controle Percentual de animais castrados Percentual 2021 5,00 10,00 1,00 Percentual 1,00 100,00
populac@o animal (cdes e inseridos no programa.

gatos), através de programa

de castrag@o.

Acido N° 1 - Realizagdo de levantamento censitario de animais domésticos e de rua.

20. Aquisicao de Nimero de equipamentos/veiculos Nimero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
Equipamentos/Veiculos adquiridos.

utilitarios para as a¢des de

Vigilancia em Satide, com

apoio da SES/MS.

Acido N° 1 - Elaboragdo de Projeto de Aquisi¢do de Veiculo utilitario

21. Implantar o Centro de Nimero de unidade estruturada. Nimero 2021 1 | 1 Nimero 1,00 100,00
Zoonoses, com apoio da
SES/MS

Acdo N° 1 - Elaboragdo de Projeto para implantacdo do Centro de Zoonoses

DIRETRIZ N° 3 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade de aten¢ido ambulatorial e hospitalar especializada e de urgéncia e emergéncia.
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1. Ampliar em 2,5% o acesso aos Percentual de Percentual 2021 2,50 2,50  Percentual 100,00
atendimentos de média complexidade. atendimentos de média

complexidade e

populacdo residente.

Acido N° 1 - Elaboragdo de Projeto para implantacdo do Centro de Zoonoses

2. Ampliar o acesso a internagdes de Percentual de internagdes  Percentual 2021 70,00 70,00 1,00  Percentual 70,00  7.000,00
média e alta complexidade de média e alta
complexidade

Acdo N° 1 - Pactuar na CIR as referéncias e mecanismos de regulacdo para ampliacdo dos atendimentos de média complexidade

3. Garantir agilidade e qualidade no Percentual de Exames Percentual 2021 70,00 70,00 1,00 Percentual 70,00  7.000,00
servico de diagndstico ambulatorial realizados e entregues no

(Ultrassonografia e Exames tempo adequado.

Laboratoriais)

Acido N° 1 - Ofertar exames de diagndstico sempre que requerido;

4. Garantir agilidade no acesso a rede de  Percentual de acesso Percentual 2021 70,00 70,00 1,00  Percentual 70,00  7.000,00
atencdo a urgéncia e emergéncia hospitalar dos 6bitos por
hospitalar nos casos de acidentes acidente.

Acido N° 1 - Ofertar servigco mével de remogdo em caso de acidente;

5. Aquisi¢do de Ambulancias de simples ~ Nimero de ambulancias ~ Numero 2021 3 6 1 Niamero 1,00 100,00
remogao, com apoio da SES/MS. adquiridas.

Acdo N° 1 - Elaboracdo de Projeto para aquisicdo de veiculos

6. Aquisigdo de Percentual de Numero 2021 1 4 1 Nimero 1,00 100,00
Equipamentos/imobiliarios para as equipamentos adquiridos

unidades especializadas para as unidades

(Fonoaudiologia/Fisioterapia) especializadas.

Acido N° 1 - Elaboragdo de Projeto para aquisi¢do de Equipamentos e mobiliarios

7. Manter/ampliar servico de aten¢ao Niimero de Numero 2021 3 5 1 Niimero 1,00 100,00
especializada (Ginecologia, Neurologia,  especialidades
Pediatria e Psiquiatria, Nutrigao) contratadas

Acdo N° 1 - Elaboracé@o de Projeto para averigua¢ao de demanda
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1. Capacitar 75% os trabalhadores Percentual de profissionais ~ Percentual 2021 75,00 75,00
dos servigos de saide APS, AE, VS capacitados (cursos, webs,

e administrativo, através das acdes de oficinas, reunides técnicas)

educacdo permanente.

Acdo N° 1 - Elaborar Projeto para implementacao da Educagdo Permanente, delimitando os temas a abordar;

2. Participar em 90% das reunides Percentual de presenca do Percentual 2021 90,00 90,00
programadas da CIR. gestor ou suplente nas

reunides da CIR da Alta

Sorocabana.

Acdo N° 1 - Comparecer nas reunides mensais da CIR

3. Alcangar 100% estabelecimentos Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00
de saide gerando informagdes de estabelecimentos que geram

producio por meio do Sistema E- informacoes.

SUS.

Acdo N° 1 - Implementar a estrutura de rede de computadores bem como de internet nas Unidades de Satde.

4. Responder 90% das demandas dos  Percentual de demandas Percentual 2021 90,00 90,00
usudrios pela ouvidoria em tempo respondidas.
oportuno.

Acdo N° 1 - Atender as demandas

5. Realizar 06 reunides (bimestrais) Numero de reunides do Numero 2021 6 6
com o Conselho Municipal de Satide  conselho Municipal
realizadas no ano

Acdo N° 1 - Convocar reunides ordindrias e extraordindrias;

6. Elaborar 100% dos instrumentos Percentual de instrumentos ~ Percentual 2021 100,00 100,00
de planejamento e submeté-los ao de planejamentos
Conselho Municipal de Satde. elaborados e submetidos ao

Conselho de Satde.

75,00  Percentual

90,00  Percentual

100,00 Percentual

90,00 = Percentual

6 Nimero

100,00 Percentual

75,00

90,00

100,00

80,00

6,00

100,00

100,00

100,00

100,00

88,89

100,00

100,00

Acdo N° 1 - Manter atualizados os instrumentos de planejamento (Plano Municipal de Satde, Programacdo Anual de Satde, Relatorio Detalhado do Semestre
anterior;
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1. Ampliar o niimero de procedimentos Percentual de Percentual 2021 20,00 20,00 Percentual 20,00  2.000,00
ambulatoriais (consultas especializadas e exames) procedimentos

regulados. ambulatoriais
regulados.

Acdo N° 1 - Contratar prestadores de exames e consultas médicas conforme as normativas da administragdo publica, para atendimento da demanda reprimida

2. Fortalecer e implementar os protocolos de Numero de Nimero 2021 1 4 2 Nimero 4,00 200,00
acesso para as linhas de cuidado de doencas protocolo
cronicas como Asma/Doenca Pulmonar implementados

Obstrutiva Cronica, Diabetes Mellitus e Doengas
do Aparelho Circulatério.

Acdo N° 1 - Implantar os protocolos de Linha de Cuidado.

0 - Informacdes Manter em 100 % a cobertura populacional das Equipes de Satide Bucal na Atencdo Priméria 100,00 100,00
Complementares
122 - Administragdo ~ Ampliar em 2,5% o acesso aos atendimentos de média complexidade. 2,50 2,50
Geral

Capacitar 75% os trabalhadores dos servicos de satide APS, AE, VS e administrativo, através das agdes de 75,00 75,00

educagio permanente.
Participar em 90% das reunides programadas da CIR. 90,00 90,00

Realizar aquisi¢do de veiculos para transportes sanitario eletivo e para as equipes de APS, com apoio 1 1
financeiro do MS/SES-SP.

Alcangar 100% estabelecimentos de satide gerando informagdes de produgdo por meio do Sistema E-SUS. 100,00 100,00

Implementar a informatizagio da rede de satide para acompanhamento e monitoramento dos casos 1 1
notificados de infec¢ao pelo novo coronavirus — COVID 19.

Responder 90% das demandas dos usuarios pela ouvidoria em tempo oportuno. 90,00 80,00

Garantir a redugdo da transmissibilidade de infec¢do pelo novo corona virus (COVID-19) através de 1 1
transporte adequado (em isolamento) de paciente considerado suspeito para a infec¢do.

Realizar 06 reunides (bimestrais) com o Conselho Municipal de Satide 6 6
Elaborar 100% dos instrumentos de planejamento e submeté-los ao Conselho Municipal de Saide. 100,00 100,00
Reformar/Ampliar a Central de ambulancias. 1 1
Construir 01 (uma) Unidade Basica de Satide 1 1
Construir uma (01) Unidade Farmacéutica para ampliar acesso ao servigo de Assisténcia Farmacéutica 1 1

(AP, FME, Administrativo e Judicial).

Aquisi¢do de Equipamentos/Veiculos utilitdrios para as acdes de Vigilancia em Satde, com apoio da 1 1
SES/MS.
Implantar o Centro de Zoonoses, com apoio da SES/MS 1 1
301 - Atencdo Basica Manter em 100 % a cobertura populacional estimada pelas equipes de aten¢do primaria a satide (APS). 100,00 100,00
Manter e/ou reduzir para 0 (zero) os 6bitos infantis 0 0
Adquirir 90% dos medicamentos bésicos e insumos sob responsabilidade do municipio. 90,00 90,00
Realizar manutencdo nas unidades bésicas (Reforma/Ampliacdo), com apoio financeiro do MS/SES-SP. 1 1
Acompanhar, na APS, 90% dos beneficidrios do (PBF) com perfil satide nas condicionalidades de satide 86,00 89,00
Manter em Zero o niimero de ébito materno 0 0
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Enviar 100% as informagdes para o BNAFAR, conforme cronograma estabelecido no Qualifar SUS. 100,00 100,00

Adquirir Equipamentos/Imobilidrios para as unidades basicas de satide, com apoio financeiro do MS/SES- 1 1
SP.

Alcancar 80% de gestantes na APS que realizaram atendimento odontoldgico individual 80,00 20,00
Investigar 100% dos 6bitos de Mulheres em Idade Fértil (MIF) 100,00 100,00
Alcangar 90% dos medicamentos de Demandas de Pedidos Administrativos e Judiciais adquiridos em 90,00 90,00

tempo adequado para o seu atendimento

Manter em 100 % a cobertura populacional das Equipes de Saide Bucal na Atenc¢do Primaria 100,00 100,00
Alcancar 90% de gestantes na APS que realizaram exames para sifilis e HIV. 100,00 70,00
Reduzir para 3,0% o percentual de exodontia realizada em relagdo aos procedimentos. 3,00 3,00
Reformar e/ou ampliar a UBS o PAS Assentamento Bom Pastor 1 1
Diminuir para 9% a propor¢do de gravidez na adolescéncia (10 a 19 anos); 9,00 16,00
Alcangar a propor¢ao de 85 % de gestantes com pelo menos 6 consultas pré-natal realizadas, sendo a 85,00 30,00

primeira até a 20* semana de gestacao

Ampliar para 75% as coberturas vacinais preconizada do calendario basico de Vacinacao da Crianga. 75,00 100,00
Ampliar para 40% a proporcdo de partos normais 40,00 32,00
Manter 100% dos cadastros individuais, acordo com o quantitativo de equipes na APS 100,00 100,00
Alcancar 80% das ac¢des pactuadas no PSE. 80,00 50,00
Manter em funcionamento a rede de computadores para alimenta¢io do Sistema de prontudrio eletronico 15 1
(PEC/E-SUS)

Alcangar 0,7 de mulheres usudrias do SUS na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolgico 0,70 1,25

de rastreamento realizado nos dltimos 3 anos

Alcangar 0,6 de mulheres usuérias do SUS na faixa etaria de 50 a 69 anos com realizacdo de mamografias 0,60 0,44
de rastreamento nos Gltimos 2 anos

Ampliar para 60 % de hipertensos com aferi¢cdo de PA, a cada semestre. 80,00 40,00
Alcangar 80% de diabético com hemoglobina avaliada. 80,00 40,00
Ampliar acoes de prevengdo em satide para populagdo adolescente de forma articulada e intersetorial. 50,00 20,00
Ampliar o acesso a Atengdo Psicossocial das pessoas portadoras de transtornos mentais, através de 2 1
Projetos de Terapia Ocupacional de forma intersetorial e articulada com os demais pontos de atengido em
sadde.
Manter e ou reduzir para 4 o ntimero de 6bitos prematuro por DCNT (Doencas Cronicas Nao 4 10
Transmissiveis).
Promover ag¢des para reduzir o uso abusivo de dlcool e drogas na populagdo geral. 1 1
302 - Assisténcia Ampliar o nimero de procedimentos ambulatoriais (consultas especializadas e exames) regulados. 1,00 20,00
Hospitalar e
Ambulatorial Ampliar o acesso a internacdes de média e alta complexidade 1,00 70,00
Fortalecer e implementar os protocolos de acesso para as linhas de cuidado de doencas cronicas como 2 4
Asma/Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica, Diabetes Mellitus e Doencas do Aparelho Circulatério.
Garantir agilidade e qualidade no servico de diagndstico ambulatorial (Ultrassonografia e Exames 1,00 70,00
Laboratoriais)
Garantir agilidade no acesso a rede de atengdo a urgéncia e emergéncia hospitalar nos casos de acidentes 1,00 70,00
Aquisi¢cdo de Ambulancias de simples remogdo, com apoio da SES/MS. 1 1
Aquisi¢do de Equipamentos/imobilidrios para as unidades especializadas (Fonoaudiologia/Fisioterapia) 1 1
Manter/ampliar servigo de atencdo especializada (Ginecologia, Neurologia, Pediatria e Psiquiatria, 1 1
Nutri¢do)
305 - Vigilancia Manter ou reduzir a taxa de letalidade pela COVID-19. 0,00 0,00
Epidemiolégica
Alcancar o minimo de 70% das metas do Programa de Qualifica¢do da Vigilancia em Satde — PQAVS. 70,00 60,00
Atingir o percentual de 100% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera 100,00 100,00
Atingir o percentual de 100% de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes. 100,00 100,00
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Ampliar para 75% as coberturas vacinais preconizada do calendario basico de Vacinagdo da Crianca. 75,00 100,00

Encerrar oportunamente 100% das investigacdes das notificagdes de agravos compulsérios registradas no 100,00 100,00
SINAN.

Manter e/ou reduzir para 0 (zero) o niimero de casos de sifilis congénita 0 0
Atingir o percentual de 100 % do nimero de registro de obitos com causa basica definida. 100,00 100,00
Atingir o percentual de 100% de preenchimento do campo “ocupac@o’ nas notificagdes de agravos 100,00 100,00

relacionados ao trabalho.

Reduzir para zero o nimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos. 0 0
Manter e/ou reduzir para 0 o nimero de ébitos por Arboviroses (dengue, chikungunya, zika). 0 0
Realizar reunido bimestral da Sala de Situacao de Arboviroses e COVID-19 (minimo de 1/més) 6 2
Realizar 80% do nimero de imédveis visitados em pelo menos 04 ciclos de visitas domiciliares para 80,00 60,00

controle da dengue

Manter ou ampliar o percentual de 70% das analises realizadas em amostras de dgua para consumo 70,00 60,00
humano, conforme disponibilizado pelo IAL.

Realizar controle populag@o animal (cdes e gatos), através de programa de castracdo. 1,00 1,00
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

0 - Informagdes ~ Corrente N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Administra¢@o
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
301 - Atencdo Corrente  7.940.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 7.940.000,00
Basica

Capital 250.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  250.000,00
302 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Assisténcia .
Hospitalar e Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Profilético e .
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Sanitaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentagdo e .
Nutricdo Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2025.

e Analises e Consideracdes sobre Programagdo Anual de Sadde - PAS

Consideradas satisfatorias a maior parte das metas dentro da Programacao Anual da Satde
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogagio da Resolugdo n® 8/2016 a partir da publicagdo da Resolugdo de Consolidagdo CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n°® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2025.
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

A disponibilizacdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publica¢do pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execug¢do da programacao por fonte de recurso, subfungio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

‘-- oo

2.492.981,49
282.887.46

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00
0,00

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piblicos em Satide

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 25/03/2025.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 25/03/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Or¢amentédria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00
9.101.649,86
102.869,23

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
9.204.519,09

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0.00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0.00
0,00
0.00
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00 0,00
0,00 11.594.631,35

0,00 385.756,69

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0.00 0,00
0,00 0,00
0.00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 11.980.388,04

89,76 %

100,00 %

78,31 %

52,48 %

15,43 %

18,91 %
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6.660.000,00 6.660.000,00 5.156.768,69 77,43
550.000,00 550.000,00 140.955,55 25,63
500.000,00 500.000,00 46.215,28 9,24

4.800.000,00 4.800.000,00 3.354.384,98 69,88
810.000,00 810.000,00 1.615.212,88 199,41

39.141.500,00 39.141.500,00 43.398.675,65 110,88
14.000.000,00 14.000.000,00 15.851.433,80 113,22
26.500,00 26.500,00 347.871,27 1.312,72
950.000,00 950.000,00 911.983,20 96,00
24.000.000,00 24.000.000,00 26.087.468,88 108,70
165.000,00 165.000,00 199.918,50 121,16
0,00 0,00 0,00 0,00
45.801.500,00 45.801.500,00 48.555.444,34

20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

9.554.865,00 9.773.335,00 © 9.185.710,89 93,99 9.067.306,00 92,78 | 8.746.404,67 89,49  118.404,89

9.354.715,00 9.633.095,00  9.083.078,64 94,29 8.968.173,74 93,10  8.648.732,61 89,78  114.904,90

200.150,00 140.240,00 102.632,25 73,18 99.132,26 70,69 97.672,06 69,65 3.499,99

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
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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

9.574.865,00

9.773.335,00

9.185.710,89

9.067.306,00

8.746.404,67

118.404,89

9.185.710,89 9.067.306,00 8.746.404,67
0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
9.185.710,89 9.067.306,00 8.746.404,67
7.283.316,65

N/A

1.902.394,24 1.783.989,35 1.463.088,02
0,00 0,00 0,00

18,91 18,67 18,01

7.283.316,65  9.185.710,89 ' 1.902.394,24  439.306,22 0,00 | 439.306,22 0,00 ' 1.902.394,24
6.695.973,04 ' 9.150.225,34  2.454.252,30 0,00 450.000,71 0,00 0,00 0,00 0,00  2.904.253,01
6.511.672,09  8.351.113,99 1.839.441,90  713.783,68 360.351,91 0,00 647.370,84  62.797,84 3.615,00 2.196.178,81
5.795.483,64  6.932.413,63 1.136.929,99 ' 1.155.124,03 606.825,32 0,00 848.568,35 302.282,19 4.273,49  1.739.481,82
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4.529.203,39  5.991.867,54  1.462.664,15  277.749,58 93.279,25 0,00 242.476,22  35.116,07 157,29 | 1.555.786,11
4.624.006,15  5.715.659,82  1.091.653,67  304.206,16 144.553,52 0,00  232.390,01 1.535,78  70.280,37 1.165.926,82
4.193.130,87  5.139.738,09  946.607,22  121.857,79 121.857,79 0,00 121.826,94 0,00 30,85 1.068.434,16
3.674.930,93  4.343.043,43  668.112,50  189.961,00 89.399,95 0,00  81.480,63 20.494,87 87.985,50  669.526,95
3.461.410,17 4.616.471,11 1.155.060,94 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.155.060,94
3.013.264,76  4.062.303,50 1.049.038,74 0,00 46.705,01 0,00 0,00 0,00 0,00  1.095.743,75
3.225.628,14  4.621.036,24 1.395.408,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.395.408,10
3.241.456,33  4.391.603,27 1.150.146,94 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.150.146,94
0,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

2.065.000,00 2.065.000,00 2.125.885,78
1.865.000,00 1.865.000,00 2.125.885,78 113,99
200.000,00 200.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
500,00 500,00 0,00 0,00
2.065.500,00 2.065.500,00 2.125.885,78 102,92
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15.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

15.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

2.540.000,00 3.516.000,00 = 2.775.868,95 78,95  2.703.361,40 76,89  2.619.377,80 74,50 72.507,55

2.460.000,00 3.180.000,00 = 2.492.981,49 78,40 2.429.113,94 76,39  2.345.130,94 73,75 63.867,55

80.000,00 336.000,00  282.887,46 84,19 274.247,46 81,62 274.246,86 81,62 8.640,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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

2.555.000,00 3.516.000,00 = 2.775.868,95 78,95  2.703.361,40 76,89  2.619.377,80 74,50 72.507,55

35.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

12.094.865,00 13.289.335,00 ' 11.961.579,84 90,01 ' 11.770.667,40 88,57 11.365.782,47 85,53  190.912,44

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
https://digisusgmp.saude. gov.br 31 de 38



ALIMENTACAO E 0,00
NUTRICAO (XLVI) = (IX +

XXXVIII)

OUTRAS SUBFUNCOES
(XLVID) = (X + XXXIX)

0,00

TOTAL DAS DESPESAS COM
SAUDE (XLVIII) = (XI + XL)

12.129.865,00

(-) Despesas da Fonte: 250.000,00
Transferéncias da Unido - inciso

I do art. 5° da Lei Complementar

0,00

0,00

13.289.335,00

0,00

0,00

0,00

11.961.579,84

0,00

0,00

0,00

90,01

0,00

0,00

0,00

11.770.667,40

0,00

0,00

0,00

88,57

0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

11.365.782,47 85,53

0,00 0,00

173/2020

TOTAL DAS DESPESAS
EXECUTADAS COM

11.879.865,00 13.289.335,00 11.961.579,84 90,01 ' 11.770.667,40 88,57

RECURSOS PROPRIOS (XLIX)

FONTE: SIOPS, Sio Paulo26/02/25 10:55:22
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio.

, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

11.365.782,47

85,53

0,00

0,00

190.912,44

0,00

190.912,44

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar

processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas so consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execugido or¢amentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Manutencdo das Agdes e
Servigos Piblicos de Satide
(CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

Programas de Trabalho

10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10126512121GM - TRANSFORMACAO DIGITAL NO SUS
10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO - NACIONAL

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM
SAUDE

10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A
VIGILANCIA EM SAUDE

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoria de calculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestagdo de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentdria e Financeira

Os relatérios operacionais e financeiros que demonstram a aplicac@o dos recursos em Satde referente ao referido quadrimestre, conforme determina a Emenda Constitucional n® 29 de

12/09/2000. Informa que o municipio obteve uma Receita Total no valor de 48.555.236,00 (Quarenta e oito milhdes, quinhentos e cinquenta e cinco mil, duzentos e trinta e seis reais).

Valor
Transferido
em 2024
(Fonte: FNS)

R$ 39.759,53

R$ 36.600,90

RS
367.120,00

RS
863.887,42

R$ 200,00

RS
200.000,00

R$ 28.484,16

R$ 21.928,98

R$ 12.000,00

R$ 12.000,00

R$ 73.424,00

R$ 17.344,07

R$ 1.170,08

Valor
Executado

0,00

0,00

367120,0C

350000,0¢

200,00

200000,0C

28484,16

21928,98

12000,00

0,00

73424,00

10000,00

1000,00

Prosseguindo a reunido o Sr. Carlos Aratijo demonstra que do valor dessa Receita, como ¢ de conhecimento de todos, é obrigatério o municipio aplicar no minimo 15% especifico na Saide, o

que representaria um valor de R$ 7.283.285,00 (sete milhdes duzentos e oitenta e trés mil, duzentos e oitenta e cinco reais). Foi apresentado aos presentes que o municipio aplicou nesse periodo o

percentual de 18,01% (dezoito pontos percentuais, zero hum décimos) de suas receitas de impostos na drea da sadde, através da despesa empenhada, tendo realizado uma despesa total de R$

11.789.475,00 (Onze milhdes, setecentos e oitenta e nove mil, quatrocentos e setenta e cinco reais). Demonstrou ainda todas as receitas arrecadadas, bem como as despesas realizadas e os saldos

existentes nas contas vinculadas. Esclarece ainda que a aplica¢do no referido quadrimestre foi cumprida, cabendo ressaltar, que este cumprimento devera ocorrer anualmente. Prosseguindo a

reunido, o Sr. Carlos Aratijo coloca a todos que os recursos foram aplicados, percentualmente nas seguintes despesas: Folha de Pagamento (53%), Medicamentos (5%), Combustiveis (4%), Ciop

(6%), Material Manuten¢do da Frota

EXECUCAO FINANCEIRA

https://digisusgmp.saude. gov.br

(2%), investimentos (3%), Auxilio Alimentagdo (7%)
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1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS
METAS - NACIONAL (originado de Emenda Parlamentar EMENDA 30640001 PROPOSTA: 1030151192¢890035)

Utilizado no exercicio na compra de medicamentos e insumos de diabeticos.
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10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 27/03/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houveram auditorias no perfodo.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

A equipe gestora da satide trabalhou intensamente no sentido de organizar o sistema de satide no municipio, buscando dar continuidade as a¢des iniciadas nos anos
anteriores e a0 mesmo tempo ampliar o acesso a populag@o aos servicos existentes na implementagio e fortalecimento da rede bésica, com unidades descentralizadas,
qualificando as equipes existentes para constru¢do de uma rede basica capaz de incorporar os atributos do Modelo Assistencial de Defesa da Vida, tais como
acolhimento, vinculo, responsabiliza¢do e autonomia das equipes e dos usudrios. A secretaria ndo mediu esforcos realizando projetos e executando os mesmos que ja
haviam sido habilitados, encontrando algumas barreiras burocraticas oriundas do setor piblico em relagdo as licitagdes, empresas interessadas na regido a execugdo das
obras e outras morosidades. No espaco da Comissdo de Intergestores Regionais/CIR foi articulada a proposta de uma gestdo cooperativa e solidaria, com vistas a
regionalizacdo, constru¢do das Redes Tematicas da Regido. A presenca do articulador da Atengdo Basica e apoiador do COSEMS fortaleceram as reflexdes. As
demandas no setor de satide sdo crescentes e exigem cada vez mais recursos financeiros e estruturas eficientes capazes de dar conta das necessidades da populagdo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 35 de 38



12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Anilises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Refletir sobre o processo de trabalho em satde é de extrema importéncia, pois o trabalho em satide tem uma caracteristica fundamental, ele é relacional, isto &, acontece na relagdo entre o trabalhador e o usudrio, seja este
individual ou coletivo. Por isso a importancia de desenvolver tecnologia das relagdes, que visem formar redes sociais que insiram o usudrio como sujeito protagonista, autbnomo no processo de producio da sua prépria saide
Consideramos ser de estrema importincia a avaliagdo seja feita de forma participativa, para que as novas propostas sejam indicadas por quem vive o dia a dia do SUS. Para o PS (2022-2025) e Programagio Anual de 2025

verificamos que as diretrizes, objetivos, agdes e metas e indicadores precisam ser monitorados junto as equipes, utilizando do Relatério Quadrimestral para que durante a sua execucdo novas estratégias sejam incorporadas na

produgio do cuidado destas pessoas.

MARIANA SALATINI DE LIMA SILVA
Secretario(a) de Saude
SANDOVALINA/SP, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICIPIO: SANDOVALINA
Relatorio Anual de Gestdo - 2024
Parecer do Conselho de Saude
Identificagcdo
e Consideragoes:

avaliado

Introducao
e Consideragdes:

avaliado

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
¢ Consideragdes:

avaliado

Dados da Producao de Servicos no SUS
e Consideragoes:

avaliado

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideragdes:

avaliado

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
¢ Consideragdes:

avaliado

Programacdo Anual de Saide - PAS
¢ Consideragoes:

avaliado

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execugdo Orcamentaria e Financeira
¢ Consideragdes:

avaliado

Auditorias
e Consideragoes:

avaliado

Anélises e Consideragdes Gerais

e Parecer do Conselho de Saude:

Conforme reunido do Conselho Municipal de Satde, realizada aos 26 dias do més de marco de 2025, as 14h00 min na Unidade Bésica de Satide de Sandovalina é apresentado a todos, o

Relatério de Gestdo Ano Base dois mil e vinte e quatro. A Sra.Mariana Salatini de Lima esclarece, que o referido documento ¢ um dos instrumentos bésicos do Sistema de Planejamento

que caminha ao lado do Plano Municipal de Satde e suas respectivas Programacdes Anuais de satde, além de ser um instrumento de comprovagio de execuc¢do do Plano Municipal de

Satde de cada esfera do SUS, é também, de acordo com a Lei n° 8. 142 de 28 de dezembro de 1990, um instrumento de comprovagio da aplicagio dos Recursos Financeiros da Unido

repassados a Estados e Municipios, conforme determina a Portaria n°3. 176 de 24/12/2008. A Sra Mariana esclarece que este documento € uma ferramenta que nos permite avaliar todo

trabalho desenvolvido no ano anterior pelo Gestor do SUS e toda Equipe de Satide, esclarece ainda que o relatério de gestdo, no DIGISUS falta ser concluido, porém, nesse momento é

apresentada a versdo manual para apreciagio e aprovacdo. Apds apreciagio de todos e os devidos esclarecimentos, é colocado em votacdo, em seguida € aprovado por todos em

unanimidade.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

avaliado

Status do Parecer: Em Andlise no Conselho de Saide

https://digisusgmp.saude. gov.br
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SANDOVALINA/SP, 17 de Abril de 2025

Conselho Municipal de Satde de Sandovalina
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