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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF SP

Municipio SUZANO
Regido de Saude Alto do Tieté
Area 205,87 Km?
Populagao 307.429 Hab
Densidade Populacional 1494 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 20/03/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SUZANO
Numero CNES 5702844

CNPJ A informacgdo néao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 46523056000121

Endereco AVENIDA PAULO PORTELA 210 3 ANDAR

Email sms.faturamento@suzano.sp.gov.br

Telefone 11 47452072

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 20/03/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) RODRIGO KENJI DE SOUZA ASHIUCHI

Secretario(a) de Saude cadastrado PEDRO CHARLES SHIRAKAWA ISHI
no periodo

E-mail secretario(a) sms.gabinete@suzano.sp.gov.br
Telefone secretario(a) 1147452145

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 20/03/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdao
Data de criacao

CNP)

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

Informacé&o indisponivel na base de dados do SIOPS
Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS
Informacé&o indisponivel na base de dados do SIOPS
Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS

Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 20/03/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude

Status do Plano

2022-2025

Aprovado

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

Data da consulta: 28/10/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Saude: Alto do Tieté

Municipio

ARUJA

BIRITIBA-MIRIM

FERRAZ DE VASCONCELOS
GUARAREMA

Area (Km?2) Populacao (Hab)
97.448
316.717
30.071
270.496
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Densidade

889,48
93,72
5.959,16
115,48
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GUARULHOS 318.014
ITAQUAQUECETUBA 81.777
MOGI DAS CRUZES 714.156
POA 17.179
SALESOPOLIS 425.842
SANTA ISABEL 361.494
SUZANO 205.865

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo do Conselho de Salde

1 .8. Casa Legislativa
12 RDQA 22 RDQA
Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

28/05/2024 = 26/09/2024

e Consideracdes

1291771
369275
451505
103765

15202
53174
307429

32 RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

27/02/2025

4.061,99
4.515,63
632,22
6.040,22
35,70
147,10
1.493,35

O relatério anual de gestdo orienta reformulagdes e redirecionamentos que devem ser desencadeados nas politicas publicas de salude, a partir da

demonstragdo de resultados do planejamento anual e, ainda, instrumentaliza e apoia o controle social.

Informacées complementares:
1 - O CNPJ préprio do Fundo Municipal de Salde é 11.141.906/0001-42;

2 - O nome do secretario municipal de salide no exercicio é Diego Alves Ferreira;

2 - A lei de criagdo do Fundo Municipal de Salde é n® 2547 de 07/06/1991;

3 - O nimero de conselheiros por segmento é 12 usuarios, 06 trabalhadores e 06 gestores (sendo 4 do governo e 2 prestadores de servigos);

4 - O endereco do Conselho Municipal de Satude é Avenida Paulo Portela, 210, Jardim Paulista, 32 andar, sala 308;

5 - O e-mail correto do Conselho Municipal de Saude é conselhosaude@suzano.sp.gov.br e o telefone é 4745- 2074;

5 - A Lei de criagéo do Conselho Municipal de Saldde é n? 2548 de 07/06/1991;

6 - A gestdo do Fundo Municipal de Saude é compartilhada entre as pastas de salde e de finangas.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O Relatério Anual de Gestdo - RAG 2024 - tem como objetivo apresentar uma visdo ampla e detalhada das agles realizadas, desafios enfrentados e
resultados alcancados ao longo do ano. E uma ferramenta essencial para a transparéncia, prestacdo de contas e andlise critica das praticas de gestéo
adotadas, além de servir como base para o planejamento de agdes futuras.

Ao longo do exercicio 2024, a gestdo de salde enfrentou uma série de desafios, que variaram desde limitagdes orcamentarias até a adaptagdo a novas
regulamentacgdes e a crescente demanda por servigos de qualidade. A combinagdo desses fatores exigiu ndo apenas um esforgo continuo de inovagao e
adaptagdo, mas também a capacidade de responder rapidamente a situagdes imprevistas.

O presente relatério busca nao sé identificar as dificuldades enfrentadas, mas também destacar os acertos, as boas praticas implementadas e os
aprendizados adquiridos. Reconhecer as falhas é fundamental para a melhoria continua, enquanto os sucessos sdo essenciais para fortalecer a confianca
da comunidade na gest&o da saude.

Este relatério é, portanto, um reflexo da dedicacao e o compromisso em oferecer um servico de salde cada vez mais eficiente e alinhado as necessidades
da populacao, evidenciando tanto os progressos alcancados quanto os pontos que ainda demandam atencdo para o aprimoramento continuo da gestdo e
dos resultados.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 11288 10772 22060
5a9anos 11321 10744 22065
10 a 14 anos 10388 9804 20192
15 a 19 anos 10518 10261 20779
20 a 29 anos 24745 24359 49104
30 a 39 anos 24466 24922 49388
40 a 49 anos 20774 22665 43439
50 a 59 anos 16687 18808 35495
60 a 69 anos 11301 12998 24299
70 a 79 anos 5258 6578 11836
80 anos e mais 1782 2958 4740
Total 148528 154869 303397

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 29/03/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2020 2021 2022 2023
SUZANO 4279 4188 3968 3942
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 29/03/2025.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

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

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1.512 2.510 488 359 463
Il. Neoplasias (tumores) 832 806 976 1.116 1.177
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 104 100 97 85 92
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 121 106 173 158 162
V. Transtornos mentais e comportamentais 228 199 234 160 205
VI. Doencas do sistema nervoso 137 156 209 168 224
VII. Doencas do olho e anexos 307 316 365 357 331
VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide 8 10 9 10 15
IX. Doengas do aparelho circulatério 856 897 992 1.016 1.332
X. Doengas do aparelho respiratério 633 393 524 523 867
XI. Doengas do aparelho digestivo 976 738 1.445 1.423 1.493
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 122 96 128 133 251
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 138 129 201 173 277
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 625 471 781 977 1.037
XV. Gravidez parto e puerpério 3.356 3.262 2.862 2.790 2.852
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 394 384 383 389 427
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 102 107 92 133 129
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 74 74 105 142 152
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 1.199 1.359 1.391 1.615 1.675
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade

XXI. Contatos com servicos de saude 265 240 352 835 797
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 11.989 12.353 11.807 12.562 13.958

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

Data da consulta: 29/03/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 366 765 111 65
Il. Neoplasias (tumores) 303 307 350 346
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 11 11 10 8
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 183 200 178 190
V. Transtornos mentais e comportamentais 48 44 43 46
VI. Doengas do sistema nervoso 54 51 54 56
VIIl. Doengas do olho e anexos 1 - - -
VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide - - - 1
IX. Doengas do aparelho circulatério 377 450 497 450
X. Doencas do aparelho respiratério 207 193 256 223
XI. Doengas do aparelho digestivo 90 116 112 111
XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 11 9 12 12
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 13 8 9 11
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 65 74 84 78
XV. Gravidez parto e puerpério 5 3 - 3
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 33 19 32 40
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 12 19 11 8
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 246 294 204 160
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 159 154 143 159
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - - - -
Total 2184 2717 2106 1967

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 29/03/2025.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Suzano é o quarto municipio mais populoso da regido do Alto Tieté. A populacdo estimada pelo IBGE para o ano 2024 foi de 318.765 habitantes, sendo
51% do sexo feminino e 49% do sexo masculino. E possivel observar que o municipio tem uma populacdo com padréo etario denominado como adulto
(58,5% entre 20 e 59 anos) com reducdo da natalidade e tendéncia ao envelhecimento. E a chamada transicdo epidemiolégica, situacdo vivenciada em
diversas regides do Brasil, que é um processo que reflete as mudancgas nos padrées de morbidade e mortalidade de uma populagéo ao longo do tempo,
caracterizada pelo aumento das doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNTs), como doencgas cardiacas, diabetes, hipertensdo e cancer, enquanto as
doencas infecciosas, que eram predominantes no passado, vém diminuindo. Esse processo estd fortemente relacionado ao crescimento da populagao
idosa, que tem aumentado devido ao aumento da longevidade e a melhoria das condigdes de salde.

O aumento da populagdo idosa acarreta também em uma maior demanda por servigos de salde especializados e infraestrutura adaptada as necessidades
desse grupo etério, ja que os padrées de morbidade e mortalidade passam por transformagdes. As doencas cronicas, que requerem acompanhamento de
longo prazo, medicamentos continuos e cuidados preventivos, se tornam mais prevalentes. Além disso, as condigdes associadas ao envelhecimento, como
a perda de autonomia, a fragilidade fisica, o aumento da prevaléncia de deméncias (como o Alzheimer) e problemas de salde mental, exigem atengao e
planejamento especifico. Portanto, o sistema de salde municipal estd no processo de enfrentamento desses novos desafios, tanto no que diz respeito ao
aumento da demanda por servicos médicos e hospitalares, quanto na necessidade de agles de prevengao, campanhas de conscientizagdo sobre a
importancia da atividade fisica, alimentagcdo saudavel, cuidados com a saide mental e a deteccdo precoce de doencas crénicas.

A andlise dos dados de morbidade e mortalidade é essencial para compreender o panorama da salde publica do municipio, identificar padrées de saude
da populacéo e direcionar estratégias eficazes para a melhoria da qualidade de vida dos seus habitantes. Esses dados oferecem informacgdes cruciais
sobre as doengas mais prevalentes e as principais causas de ébitos, contribuindo para a formulagdo de politicas publicas de salide mais assertivas.

Os dados de morbidade refletem as doengas mais comuns entre municipes e indicam as condigées que mais impactam a salde da populagdo. Em 2024,
as enfermidades cronicas nao transmissiveis, como hipertensdo, diabetes, doengas cardiacas e respiratérias, foram as mais prevalentes, o que é um
reflexo de padrdes globais de salde, como o envelhecimento da populagdo e os habitos de vida. Além disso, doengas respiratérias, como asma e
pneumonia, continuam a apresentar uma taxa significativa de internagdes e atendimentos nas unidades de saide, com picos mais elevados nos meses
mais frios, o que exige um esfor¢o continuo em campanhas preventivas e promocao de salde. As doencgas infecciosas, embora controladas de forma
geral, ainda requerem atengdo. A vigilancia epidemiolégica, especialmente em relagdo a doengas como a dengue e as doencgas respiratérias virais, se
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manteve uma prioridade, considerando o impacto sazonal e os fatores ambientais. A andlise detalhada das taxas de incidéncia e a implementagdo de
programas de vacinacao e de controle de vetores continuam sendo essenciais.

A mortalidade, por sua vez, reflete os ébitos ocorridos no municipio, e sua andlise fornece informagdes importantes sobre as principais causas de morte.
Em 2024, as causas mais comuns de morte mantiveram um perfil similar aos anos anteriores, com doengas do aparelho circulatério, como infarto e
acidente vascular cerebral (AVC), liderando as estatisticas de mortalidade, seguidas por canceres e doencgas respiratérias. A mortalidade infantil, embora
com indices mais baixos, continua sendo uma area que demanda atengdo, com énfase na promogao do pré-natal adequado, na melhoria do acesso a
salde materno-infantil e na reducao das desigualdades no acesso a servicos de salde. O foco serd cada vez mais ampliado para a redugao de fatores de
risco para a mortalidade infantil, como desnutricdo, complicacées no parto e falta de acompanhamento médico. Outro aspecto relevante foi o aumento da
mortalidade relacionado a acidentes de transito, uma tendéncia que vem se mantendo ao longo dos Ultimos anos. O municipio deverd, cada vez mais,

intensificar acdes voltadas a educacdo no transito, fiscalizacdo e infraestrutura para prevencdo de acidentes, através de acbes intersetoriais e a
colaboracao com outras esferas do governo.

Por fim, os dados de morbidade e mortalidade em 2024 destacam tanto avangos quanto desafios persistentes na gestdo da saude publica. A prevaléncia
de doencas crénicas e a mortalidade por causas cardiovasculares exigem uma atengao especial na promogao de salde preventiva, no incentivo a habitos
de vida sauddaveis e na ampliacdo do acesso ao tratamento adequado.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producao de Atencdo Basica

o s e

Fonte: Sistema de informagdo em Saude para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 33050 2899752,24 - -
03 Procedimentos clinicos 449158 3229233,57 2921 4206592,12
04 Procedimentos cirurgicos 7144 200216,96 2302 2057536,18

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

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/03/2025.
4.3. Produgao de Atencgdo Psicossocial por Forma de Organizagdo
030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 23923 17525,58

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/03/2025.

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 63696 2997,30

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 2709797 14728865,96 - -

03 Procedimentos clinicos 2877512 8902978,38 2922 4207101,72
04 Procedimentos cirurgicos 9795 392852,93 2328 2070158,66

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 89 23150,62 - -

08 Acoes complementares da atencao a saude 3636 17998,20 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/03/2025.
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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, néo héa producgado sob gestdo municipal.

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informagées Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 3022 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 2272 -
Total 5294 -

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

Data da consulta: 26/03/2025.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgao de Servigos no SUS

A anélise dos dados de produgdo de servigos de salde é fundamental para compreender a eficiéncia, os desafios e as areas de melhoria do sistema de
satide municipal. O acesso e a qualidade dos servigos prestados em diferentes niveis de atengdo, desde a atengdo basica até os atendimentos de urgéncia
e emergéncia, tém impacto direto na salde da populagdo e na efetividade das politicas publicas implementadas.

Em 2024, o municipio enfrentou desafios em vérias areas da salde, como a sobrecarga na atencao primaria e hospitalar, a alta demanda por servicos
especializados e a capacidade limitada da rede de urgéncia e emergéncia. No entanto, também foram observados avancos importantes, como a
ampliacdo dos servicos de salde voltados para a prevencao de doencas, a melhoria na capacidade de atendimento especializado e o fortalecimento da
rede de urgéncia e emergéncia.

A Atencado Priméria, considerada a porta de entrada para o Sistema Unico de Salde, é responsavel pelo cuidado continuo e preventivo da populagdo. Em
2024 a producao dessa area foi significativa, com a realizacdo de consultas médicas, atendimentos de enfermagem, vacinacdo e acdes educativas
voltadas para a prevencao de doencas. Apesar do aumento no nimero de atendimentos, a sobrecarga nas Unidades de Salde e a falta de profissionais
em algumas regides foram identificados como desafios para garantir um atendimento de qualidade e a ampliacdo do acesso. Ja& o fortalecimento da
Estratégia de Salde da Familia e a ampliacdo de programas voltados a salde mental e atencdo a salde do idoso se mostraram eficazes, promovendo
cuidados mais integrados a comunidade.

A Atencdo Especializada abrange consultas, exames e procedimentos realizados em unidades que atendem casos mais complexos, como ambulatérios,
centros de atencao e unidades de pronto atendimento. Houve um aumento no nimero de consultas especializadas e consequentemente, a demanda por
exames complementares também cresceu, refletindo o aumento de doencas cronicas e a necessidade de diagndstico precoce. A fila de espera para
consultas especializadas e a limitagao de recursos para realizar exames de maior complexidade, foi um desafio significativo em 2024. Por outro lado, o
aumento de parcerias com hospitais e clinicas especializadas ajudaram a reduzir algumas das filas, melhorando o acesso a tratamentos mais rapidos.

A Atencdo Hospitalar é essencial para o atendimento de casos graves, exigindo uma rede hospitalar estruturada para acolher a populacdo com eficiéncia
e em tempo héabil. Em 2024, o nimero de internagdes hospitalares aumentou, refletindo tanto a maior demanda por servigos de salde devido ao
envelhecimento da populagdo quanto o agravamento de doengas crénicas nao transmissiveis. A superlotagao no Unico hospital municipal e a escassez de
leitos para casos mais graves, como aqueles de UTI, sdo questdes que impactaram negativamente o atendimento, criando um gargalo no sistema
hospitalar. O sistema de controle e acesso as vagas gerido pela Secretaria Estadual de Saude ainda é falho e pouco resolutivo.

Quanto a Rede de Urgéncia e Emergéncia, o nimero de atendimentos teve um crescimento consideravel, especialmente durante periodos de pico, como
o inverno, quando aumentaram os atendimentos relacionados a doencgas respiratérias. A sobrecarga nos servigos de pronto atendimento e o tempo de
espera para atendimento em algumas unidades foram identificados como pontos criticos, especialmente em casos que exigem atendimento répido e
especializado.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 12/2024

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
HOSPITAL GERAL 0 1 1 2
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 1 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 5 5
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 2 2
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 3 3
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
POLICLINICA 0 0 2 2
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 1 24 25
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 11 12
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 4 4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 4 4
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1
Total 0 3 61 64

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 20/03/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2024
Rede fisica de estabelecimentos de satde por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 2 0 2

MUNICIPIO 50 0 0 50
ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 8 1 0 9

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 3 0 0 3
PESSOAS FISICAS

Total 61 3 0 64

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 20/03/2024.

5.3. Consércios em salde

O ente ndo estd vinculado a consdrcio publico em satdde

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
O municipio participa de consoércio, através do CONDEMAT, para os seguintes servigos de saude:

AACD Mogi das Cruzes

Data de ades&o: 01/11/2018

Area de atuacdo: Cuidados da pessoa com deficiéncia
Residéncia Terapéutica

Data de ades&o: 22/11/2018
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Area de atuacdo: Atencao psicossocial

A Secretaria Municipal de Saude encerrou o exercicio de 2024 com uma rede de salde estruturada com 24 Unidades Basicas de Salde, 1 Unidade de
Fisioterapia, 2 Ambulatérios de Especialidades, 1 Ambulatério de Tuberculose, 2 Centros de Especialidades Odontoldgicas, 2 Prontos Atendimentos, 1
Laboratério Municipal, 1 Central de Abastecimento Farmacéutico, 1 Servico de Atendimento Mével de Urgéncia, 1 SAE/CTA, 1 Centro de Zoonoses, 4
Centros de Atencdo Psicossocial, 1 Consultério na Rua, 1 Servico Residencial Terapéutico, 1 Equipe Multidisciplinar de Atencdo Domiciliar, 1 Clinica da
Mulher, 1 Pronto Socorro Municipal Adulto, 1 Pronto Socorro Municipal Infantil, 1 APAE contratualizada e 1 Hospital contratualizado

O ano finalizou com 29 equipes de saude da familia e 35 equipes de atencdo primaria, correspondendo a 71,5% de cobertura de APS. O territério do
municipio estd organizado em 3 distritos de salde. A Atencao Priméria é a principal porta de entrada e o centro articulador do acesso dos usuarios ao
Sistema Unico de Salde (SUS) e as Redes de Atencéo & Saude e desenvolve programas e acdes, considerando a diversidade das necessidades de satde
dos usudrios. As Unidades Béasicas de Salde, que s&o as principais estruturas fisicas da Atengdo Primaria, sdo instaladas préximas da vida dos usudrios,
desempenhando um papel central no acesso aos servicos. As unidades oferecem servigos como acolhimento, consultas de enfermagem, médicas e de
salde bucal, distribuicdo e administracdo de medicamentos, vacinas, curativos, visitas domiciliares, atividade em grupo nas escolas, educagdo em salde,
entre outras. A Atencdo Primaria possibilita a resolugdo de grande parte das necessidades de salde e, caso seja necessario, encaminha os usuarios para
outros niveis de atencao.

Ainda assim, hé necessidade premente de definir estratégias para ampliar o conhecimento da populagdo local, o que envolve um processo amplo,
estruturado de varios momentos: territorializagdo, cadastramento e classificagdo das familias por vulnerabilidades, vinculagdo das familias as Unidades,
identificagdo de subpopulagdes com fatores de risco e com condigbes de salde muito complexas, entre outros. Neste sentido, no préximo exercicio
deverdo ser ampliados os trabalhos de redefinigdo dos territérios cobertos pelas equipes de atencdo primaria, bem como a identificacdo dos vazios
sanitarios.

O controle dos agendamentos de consultas em especialidades médicas e de exames de apoio diagndstico e terapias especializadas, bem como
encaminhamentos para procedimentos cirirgicos eletivos, é executado por uma Central de Regulagdo Municipal, o que possibilita melhor controle do
sistema. O Ambulatério de Especialidades atende a vérias especialidades médicas e exames para diagndstico, todos referenciados pela Atengédo Primaria.
Os encaminhamentos para especialidades médicas e/ou exames e terapias especializados que n&o sdo oferecidos no referido Ambulatério s&o
direcionados para outros municipios da regido, através do sistema SIRESP. A insuficiéncia de servigos de referéncia e, consequentemente, dificuldade de
acesso aos servigos de atengdo especializada, impactam diretamente na vida das pessoas, que, na maioria das vezes, tem o diagndstico de doengas e o
inicio de tratamento retardados, gerando idas e vindas aos servicos de atencdo primaria e aos prontos atendimentos e prontos socorros, diante do
agravamento de doencas.

Neste sentido, o municipio ampliou o acesso ao atendimento especializado e a exames para diagndstico, através de parceria com a OSS responsavel pelos
contratos de gestdo existentes no municipio (container de exames, vascular, telemedicina), bem como viabilizou o credenciamento de prestadores de
servigos para contratacdo de exames, consultas e procedimentos cirdrgicos, a fim de minimizar as longas filas de espera. A inauguragéo das Clinicas da
Mulher e a da Familia, ambas com atendimentos especializados, qualificou a assisténcia e contribuiu relativamente na redugéo de determinadas filas de
espera.

No item hospital geral temos 01 estabelecimento filantrépico, que é o Hospital e Maternidade de Suzano, o qual mantém convénio com o SUS
(contratualizada) para o atendimento nas clinicas médica, ortopédica, obstétrica, cirdrgica, pediatrica e UTls, com 91 leitos SUS, insuficientes para as
necessidades da populagdo no ambito hospitalar. Também neste caso ha direcionamento de pacientes para outros servigos hospitalares da regido, através
do sistema SIRESP/CROSS.

Temos também o HCFMUSP Hospital Auxiliar de Suzano, situado no territério administrativo do municipio. Em dezembro/2023 foi inaugurado no local um
Hospital Regional - HRAT, sob gestdo estadual, sendo referéncia para os 11 municipios do Alto Tieté.

A insuficiéncia de leitos hospitalares é um problema antigo na regido do Alto Tieté, e diversas intervenc¢des tem sido realizadas, ao longo dos anos, junto a
SES/SP para resolver a situagao e/ou reduzir o déficit.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 40 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos 149 85 137 292 0
(0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 226 77 63 182 181
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 1 0 0 0
Privada (N) grupos 2, 4 e Auténomos (0209, 0210) 52 0 17 2 0
> Celetistas (0105) 0 25 19 81 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 0 0
Sem Fins Lucrativos (NJ Auténomos (0209, 0210) 20 0 0 0 0
grupo 3) Celetistas (0105) 0 125 30 280 0
Intermediados por outra entidade (08) 148 0 27 0 0

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao
(010301, 010302, 0104)

Privada (N) grupos  Contratos tempordrios e cargos em comissdo 1 0 2 0 0
2,4e5) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 17/07/2025.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autonomos (0209, 0210)
Celetistas (0105) 10 111 121 129
Intermediados por outra entidade (08) 0 1 1 1
Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210) 1 1 1 1
Bolsistas (07) 14 9 14 43
Estatutarios e empregados publicos (0101, 731 770 774 812
0102)
Informais (09) 3 3 3 1
Intermediados por outra entidade (08) 462 492 484 803
Residentes e estagiarios (05, 06) 9 10 12 22
Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Auténomos (0209, 0210) 68 71 73 73
Celetistas (0105) 437 411 439 456
Informais (09) 0 0 0 1
Intermediados por outra entidade (08) 32 28 25 22
I
______
Privada (N) grupos 2, 4 e 5) Contratos temporarios e cargos em

comissdo (010301, 010302, 0104)
Publica (NJ grupo 1) Contratos temporérios e cargos em 28 66 49 49
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 17/07/2025.

o Anélises e Consideragbes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

Os dados mostram os profissionais cadastrados nos estabelecimentos de salde que prestam servigos ao SUS.

Importante esclarecer que o quantitativo se refere a ocupagdo segundo o Cédigo Brasileiro de Ocupacao (CBO), sendo que o mesmo profissional pode ser
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cadastrado em mais de uma ocupacdo (maior ocorréncia com relagao aos profissionais médicos).

Também é importante destacar que no CNES n&o consta o cadastro de todas as categorias funcionais, estando incluso somente os CBO que sdo exigidos
nas legislagdes vigentes.

Finalmente, cabe justificar que o SCNES é um sistema em continua atualizagdo, sofrendo constantes alteragdes, o que pode justificar eventuais
divergéncias.
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7. Programacao Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Aprimorar a politica de Atencado Primaria, com énfase na ampliacdao do acesso da populacao aos servicos de saude

OBJETIVO N2 1 .1 - Ampliar o acesso da populacdo aos servicos de atencao primaria com foco na qualidade e humanizacao do
atendimento, buscando promover a integralidade e a equidade no cuidado

N N ni
Indicador para Unidade Ano - . Meta ilEeh % meta
o . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2024 medida - Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Oferecer as especialidades Unidades de atengao NUmero 2021 11 13 13 Ndmero 12,00 100,00

bésicas nas Unidades de
Atencgéo Primaria em quantidade
adequada a populagdo de
referéncia

primaria com pelo
menos 20 horas
semanais de médico
clinico geral, pediatra
e ginecologista

Acdo N° 1 - Adequar o quadro de médicos clinico geral, pediatra e ginecologista nas unidades de atencao primaria, a fim de promover o acesso as
consultas para identificacao precoce e inicio do tratamento das doencas em tempo oportuno

Agdo N2 2 - Concluir as obras de reforma na UBS Jardim Natal
Agdo N2 3 - Concluir as obras de construgao da UBS Parque do Colégio

2. Fortalecer e ampliar as Percentual de Percentual 2021 47,50 56,00 68,00 Percentual 71,50

105,15

equipes de atencdo primaria e
de estratégia de saude da
familia, a fim de aumentar a
cobertura da atengdo primaria
no municipio

cobertura populacional
estimada para equipes
de salde da familia e
equipes de atengao
priméria

Agdo N2 1 - Concluir as obras de reforma na UBS Jardim Natal

Agdo N2 2 - Concluir as obras de construgao da UBS Parque do Colégio
Acdo N° 3 - Ampliar equipe de saude da familia na USF Jardim Ikeda

Acao N2 4 - Ampliar equipe de salde da familia na USF Jardim Suzanépolis

Acéo N2 5 - Requerer habilitagdo/credenciamento de novas equipes de atengéo priméria junto ao MS, de acordo com a adequagdo de recursos
humanos

Acao N° 6 - Requerer habilitagcdo/credenciamento de novos agentes comunitarios de sadde junto ao MS

Acao N2 7 - Instituir uma unidade de saude itinerante, através da locacdo de veiculo e contratagdo de recursos humanos para promover o
atendimento itinerante, de acordo com o diagnéstico de necessidades e para alcangar os vazios sanitarios

Agdo N2 8 - Implantar equipes multiprofissionais na atencdo basica (eMulti), a fim de qualificar a assisténcia através da atuagdo complementar as
demais equipes de atengdo primaria

3. Desenvolver acdes que
ampliem o acesso a prevencao,
promogao e recuperagao da
salide, com humanizacéo

Atividades coletivas NUmero 2021 4.500 5.200 5.200 Ndmero

realizadas nas
unidades de atencao
priméria

17.926,00 344,73

Acao N2 1 - Realizar atividades de prevencao e promocdo de saude nas escolas, conforme pactuagao do Programa Salde na Escola

Agdo N2 2 - Realizar atividades coletivas de prevencgdo, promogéao e recuperagao de salde, em todas as unidades de atengdo primaria, através de
grupos educativos, atividades de educagdo em sadde junto a comunidade e mobilizagdo social

Acdo N° 3 - Manter parceria com a Guarda Mirim do municipio para aproximagao dos jovens as agdes de promogao de salde desenvolvidas nas
unidades de atengéo primaria, através do projeto Cola no SUS

Agdo N2 4 - Implantar o polo de feridas /curativos para tratamento de casos complexos de feridas e lesées, como parte da linha de cuidado do
paciente com ferida aguda e cronica

4. Estabelecer o acolhimento

dos processos de trabalho em

equipe

qualidade, integralidade e
continuidade do cuidado

Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
como mecanismo de ampliagdo  unidades de atencdo
e facilitagdo do acesso e como priméaria com sistema
dispositivo de (re)organizacdo de acolhimento

implantado
Agdo N2 1 - Manter o sistema de acolhimento em todas as unidades de atencdo primaria, através do instrumento de escuta qualificada
Acdo N° 2 - Promover o controle de acesso e fluxo nas unidades de atengdo primaria, através da contratagdo de estagiarios e/ou guarda mirim
5. Garantir as necessidades do Equipes Namero 2021 0 4 0 Namero 0 100,00
cuidados em saude mental com  multiprofissionais de

salde mental e equipe

administrativa de

apoio implantadas em

Unidade de Atengao

Bésica
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Agdo N2 1 - Capacitar as equipes multiprofissionais existentes, a fim de qualificar os cuidados em saide mental
Acdo N9 2 - Adequar o quadro de médicos psiquiatras para assisténcia nos CAPS e unidades de atencdo primaéria, a fim de reduzir as horas extras
Acao N2 3 - Manter a integracdo entre as equipes de atencdo basica e de salde mental, através do matriciamento

Acao N2 4 - Buscar financiamento junto ao MS e SES para custeio de equipes multiprofissionais (implantacdo de novas equipes prejudicadas devido a
publicagdo da PT GM/MS 757/2023, a qual revogou a PT GM/MS 3588/2017)

Acdo NO 5 - Utilizar a telemedicina como uma solucao vidvel para atender as necessidades de salide mental, proporcionando uma alternativa eficaz,
facilitando o acesso, permitindo a conveniéncia, a privacidade, a continuidade do cuidado e o acesso a recursos adicionais

6. Promover o acesso aos Equipe de consultério  Numero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
servicos de salde de forma na rua mantida

integral, livre de preconceito e

discriminacdo, a populacdo de

rua, levando em conta suas

interseccionalidades, de acordo

com suas necessidades

Acao N2 1 - Manter em pleno funcionamento a equipe de Consultério na Rua, com corpo de recursos humanos adequado e estrutura de apoio (veiculo,
equipamentos e materiais) suficiente para os atendimentos

Agdo N2 2 - Promover a prevencdo da gestagdo ndo planejada em pacientes vulnerdveis, mantendo a oferta de métodos reversiveis de longa
permanéncia (implanon) nas mulheres em situagéo de rua

OBJETIVO N2 1 .2 - Ampliar o acesso da populacao a saude bucal na atencéo primaria e fortalecer o atendimento oferecido pelas
equipes existentes

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
o . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2024 medida - Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Aumentar a cobertura de Percentual de cobertura Percentual 2021 35,78 39,50 40,00 Percentual 46,46 116,15
salde bucal na atengao populacional estimada para
primaria equipes de salde bucal na

atencgéo priméaria

Agdo N2 1 - Realizar capacitagdes aos cirurgides dentistas, auxiliares de salde bucal e técnicos em salde bucal, referentes a politica nacional de
saude bucal

Acao N2 2 - Adequar o quadro de cirurgides dentistas e de auxiliares de salde bucal nas unidades de atengao primaria, a fim de ampliar o acesso ao
atendimento odontolégico

Acdo N2 3 - Requerer habilitagdo/credenciamento de novas equipes de salde bucal junto ao MS, de acordo com a adequacg&o de recursos humanos

Acao N2 4 - Viabilizar a contratacdo de equipe e aquisicao de produtos necessarios para implantacao de equipe de salude bucal na UBS Parque do
Colégio que serd inaugurada

Acao N2 5 - Implantar novas equipes de salde bucal nas USF Suzanépolis e lkeda

Acdo N9 6 - Instituir uma unidade de salde odontoldgica itinerante, através do cadastramento de proposta para aquisicdo de UOM vinculada a
Unidades de Saude da Familia, para promover o atendimento itinerante, de acordo com o diagndstico de necessidades e para alcangar os vazios

sanitarios

2. Ampliar o atendimento Percentual de unidades de Percentual 2021 68,00 100 100 Ndmero 100,00 100,00
em prétese dentéria na salide com atendimento em

atencao primaria prétese dentaria implantado

Acao N2 1 - Manter o fornecimento de materiais e laboratério técnico para a confecgao de préteses
Agdo N2 2 - Ofertar o servigo de préotese em todas as unidades de atengdo primaria com satde bucal

3. Atender criangas de 0 a 6 Atividades realizadas nas NUmero 2021 0 46 46 Ndmero 830,00 1.804,35
anos, promovendo o acesso escolas publicas municipais

da faixa etdria as acbes de  para orientacdes e técnicas

salde bucal de escovacao

Acao N2 1 - Promover agdes em espacos sociais para distribuicdo de escovas, aplicagdo de fltor e exame bucal

Agdo N2 2 - Acompanhar e monitorar o planejamento de agdes relacionadas ao Programa Salde na Escola, através de comissdo definida pelas
Secretarias de Salde e Educacéo

Acdo N° 3 - Manter parceria com a Secretaria Municipal de Educacéo e Delegacia de Ensino para a realizacao de acdes nas escolas publicas

4. Garantir atendimento Percentual de gestantes com Percentual 2021 38,00 75,00 73,00 Percentual 83,00 113,70
odontolégico as gestantes atendimento odontoldgico
em atendimento de pré realizado

natal na atencdo primaria
Agdo N2 1 - Garantir a consulta odontoldgica e tratamento, se necessario, a todas as gestantes cadastradas nas unidades de atengéo primaria
Acdo N° 2 - Promover a busca ativa de gestantes cadastradas nas unidades de atengéo primaria para oferta de consulta odontolégica

Acao N2 3 - Realizar palestras e orientagdes odontoldgicas as gestantes durante os atendimentos de pré-natal
OBJETIVO N2 1 .3 - Incentivar a incorporacao e implementacao das Praticas Integrativas Complementares em Saude - PICS - na

perspectiva da prevencao de agravos e da promogao e recuperacao da satude, com énfase na atencado primaria, voltada ao cuidado
continuado, humanizado e integral
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Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Linha- plano(2022- Meta de . Resultado aicancada
avaliacio da meta  Medida Base Base 2¢25) 2024 medida - Anual da PAS
Meta
1. Promover atividades de Percentual de unidades Percentual 2021 25,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

promogao em saude por meio
das Préticas Integrativas
Complementares em Saude -
PICS

de atengdo primaria
com oferta de algum
tipo de PICS

Acdo N° 1 - Ampliar e manter as préticas de lian gong em toda cidade, através de grupos abertos para todas as idades, disseminando a atividade
como um importante recurso na prevengao e controle das doengas crénicas ndo transmissiveis

Acdo N° 2 - Manter a oferta de PICS em todas as unidades de atencao primaria

OBJETIVO N2 1 .4 - Orientar o processo de territorializacdo dos servicos de atencao primaria, de forma a permitir o planejamento, a
programacao descentralizada e o desenvolvimento de acdes setoriais e intersetoriais, com foco em um territério especifico, com
impacto na situacao, nos condicionantes e determinantes da saude das pessoas e coletividades adstritas

- . Unidade
Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
o - N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ) alcancada
i~ . Base 2024 medida Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Discutir e propor uma nova Apresentacdo da Ndmero 2021 0 1 0 Ndmero 0 100,00

territorializacdo, através da
delimitagdo da area de atuagao das
unidades de atencdo primaria,
organizagao do atendimento
oferecido e identificagao das
necessidades da comunidade

redefinicdo de
territério e de um
plano de agao, a partir
do diagndstico
realizado

Acao N2 1 - Promover as reunides de grupo de trabalho instituido para discussdes, planejamento e organizagdo da territorializagdo

Acdo N° 2 - Obter, junto a Secretaria de Planejamento Urbano e Habitag&o, a identificagdo no mapa dos enderecos, ruas e/ou bairros sob
responsabilidade de cada unidade de atengdo primaria (geosuzano)

Acdo NO 3 - Identificar as areas de abrangéncia de cada unidade de atencdo primaria, bem como os vazios sanitarios

OBJETIVO N2 1 .5 - Reorganizar o processo de gestao do cuidado integral: promogao de saude, rastreamento, deteccao precoce,
reducao do risco, manutencao do baixo risco e tratamento das doencgas cronicas nao transmissiveis, com objetivo de impactar a
reducao da mortalidade prematura

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
o . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2024 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Expandir a detecgao Percentual de unidades de  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
precoce de Doencas salde que realizam
Crénicas Nao diagnéstico precoce e
Transmissiveis, com énfase intensificacdao programa de
na hipertensao arterial orientacdes e exames para
sistémica, diabetes mellitus = diabetes mellitus,
e obesidade nas Unidades hipertensao arterial
de Saude sistémica e obesidade
Acao N2 1 - Manter a regularidade na oferta de exames de andlises clinicas para diagnéstico das doencas
Acdo N° 2 - Manter regularidade no estoque de insumos e medicamentos necessarios ao tratamento
2. Realizar féruns e/ou Percentual de unidades de  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

reunides para apoiar,
subsidiar e ampliar as agoes
das areas técnicas para o
enfrentamento as DCNT, na
perspectiva da promogdo a
salde

atencdo primaria
capacitadas para a
realizacao de acbes de
enfrentamento as DCNT

Acdo N° 1 - Manter ac0es intersetoriais (Cultura, Educacao e Esportes) para promocao e qualificacdo de acdes voltadas a atividade fisica, alimentacao
saudavel e lazer

Acao N2 2 - Realizar agdo de educacdo permanente para qualificacdo das equipes de atengcdo primaria

Acdo N° 3 - Ampliar e manter as préticas de lian gong em toda cidade, através de grupos abertos para todas as idades, disseminando a atividade
como um importante recurso na prevengao e controle das doengas crénicas ndo transmissiveis

Acdo N° 4 - Manter e incentivar o projeto + Nutri, com o intuito de promover o didlogo com a populacao sobre a importancia da alimentacao saudavel
para controle do peso

3. Reduzir a mortalidade Namero 2021 437 421 425 Ndmero 324,00 131,17

prematura por doencas
cronicas ndo transmissiveis
- DCNT

Reducdo de 1% ao ano das
mortes prematuras por
DCNT

Acdo N2 1 - Incentivar a realizagdo de atividades em grupo nas unidades de atencao priméaria, a fim de auxiliar e orientar os pacientes na mudanca do
estilo de vida, incluindo alimentacao saudavel, pratica de atividades fisicas, tratamento contra o tabagismo, entre outros
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Agdo N2 2 - Manter o atendimento de farmacia clinica para oferecer atendimento individualizado aos pacientes com dificuldades, priorizando aqueles
com complicagdes decorrentes da doenga, buscando promover a adesao ao tratamento

Acéo N° 3 - Dispor de equipes de profissionais suficientes e capacitados para o diagnéstico precoce e inicio de tratamento em tempo oportuno

Acao N2 4 - Realizar grupos educativos nas unidades de atengdo primaria para conscientizagdo e orientagdes quanto a alimentagdo saudavel,
tabagismo, obesidade, consumo excessivo de alcool

Agdo N2 5 - Facilitar o acesso das mulheres ao exame de papanicolaou, através de campanhas e/ou mutirées aos finais de semana, feriados ou apds o
horério habitual de expediente, promovendo o acesso das trabalhadoras ao exame

Acdo N° 6 - Manter e incentivar o projeto + Nutri com o intuito de promover o didlogo com a populagéo sobre a importéncia da alimentagao saudavel
para controle do peso

Acao N2 7 - Ampliar e manter as praticas de lian gong em toda cidade, através de grupos abertos para todas as idades, disseminando a atividade
como um importante recurso na prevengao e controle das doencas cronicas ndo transmissiveis

Agdo N2 8 - Adequar o quadro de médicos clinico geral e ginecologista nas unidades de atencdo primaria, a fim de promover o acesso as consultas
para identificagdo precoce e tratamento das doengas

4. Promover a estratificacdo Percentual de unidades de  Percentual 2021 0,00 100,00 50,00 Percentual 50,00 100,00
dos pacientes hipertensos,  atengdo priméaria com
a fim de qualificar a sistema de estratificacdo

assisténcia e definir o plano implantado
terapéutico para cada caso

Acdo N° 1 - Elaborar protocolo para orientar o manejo do hipertenso através da sua estratificacdo, orientando os encaminhamentos a Atencao
Especializada

Agdo N? 2 - Realizar grupos terapéuticos em todas as Unidades Bésicas de Salde para os hipertensos

Agdo N2 3 - Realizar reunides com as equipes de trabalho a fim de implantar agdes voltadas aos hipertensos nas Unidades de Atengdo Baésica

5. Pactuar agdes junto as Percentual de pessoas com Percentual 2021 3,00 80,00 30,00 Percentual 27,00 90,00
Unidades de Saude da hipertenséo arterial com

Familia e Unidades de consulta em hipertensao e

Atencgéo Primaria avaliagdes afericdo de presséao arterial

periddicas dos pacientes realizada

hipertensos, de acordo com
as definicées do Ministério
da Saude - Previne Brasil

Acdo N° 1 - Adequar o quadro de médicos clinico geral nas Unidades Béasicas de Salde, a fim de promover o acesso dos pacientes as consultas
periddicas

Acao N2 2 - Qualificar os sistemas utilizados na Atencdo Priméria, a fim de garantir o registro dos atendimentos

6. Pactuar agdes junto as Percentual de pessoas com Percentual 2021 20,00 80,00 20,00 Percentual 22,00 110,00
Unidades de Saude da diabetes mellitus com

Familia e Unidades de consulta e em diabetes e

Atengdo Primaria avaliagdes solicitagdo de exame de

periédicas dos pacientes hemoglobina glicada

diabéticos, de acordo com realizada
as definigdes do Ministério
da Saude - Previne Brasil

Agdo N2 1 - Adequar o quadro de médicos clinico geral nas Unidades Basicas de Salde, a fim de promover o acesso dos pacientes as consultas
periddicas

Acéo N° 2 - Qualificar os sistemas utilizados na Atengéo Priméria, a fim de garantir o registro dos atendimentos

OBJETIVO N2 1 .6 - Qualificar a rede cegonha para assegurar as mulheres o direito ao planejamento reprodutivo e a atencao
humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como assegurar as criancas o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e
desenvolvimento saudaveis

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
o E ) Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
e . Base 2024 medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Realizar a atengdo ao pré-natal Unidades de salde NUmero 2021 1 5 5 Ndmero 5,00 100,00
de alto risco de acordo com as com atendimento a
singularidades de cada usuéria, gestante de alto risco

com integracdo a atencao
priméria, a qual cabe a
coordenacéao do cuidado, com
garantia de atengdo a saude
progressiva, continuada e
acessivel a todas as mulheres

Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais para atender o disposto no protocolo de enfermagem quanto ao acompanhamento das gestantes, com pré-natal
compartilhado e puericultura

Acao N2 2 - Garantir a isengao tarifaria para as gestantes de alto risco e beneficidrias de programas sociais

Agdo N2 3 - Descentralizar o pré-natal de alto risco, de forma que haja atendimento em, no minimo, 5 pontos distintos, a fim de facilitar o acesso para
as gestantes
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2. Assegurar as gestantes
consultas, bem como a
solicitacao, realizacao e avaliagdo
em tempo oportuno do resultado
dos exames preconizados no
atendimento ao pré-natal

Percentual de Percentual 2021 Percentual
gestantes com pelo

menos 6 consultas de

pré-natal realizadas,

sendo a 12 até a 122

semana de gestagao

30,00 60,00 55,00 55,00 100,00

Agdo N2 1 - Capacitar os profissionais para atender o disposto no protocolo de enfermagem quanto ao acompanhamento das gestantes, com pré-natal

compartilhado e puericultura

Acdo N9 2 - Adequar o quadro de médicos ginecologistas nas unidades de atencdo priméria, a fim de promover o acesso as consultas de pré-natal

Acao N2 3 - Realizar agdes de divulgagao na midia local para sensibilizacdo das mulheres quanto a importancia do diagnéstico precoce da gravidez e

inicio imediato do pré natal

3. Garantir o acompanhamento da Percentual de

populagao infantojuvenil,
considerando sua maior
vulnerabilidade, buscando
estratégias intersetoriais para
alcangar o publico-alvo

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
unidades de saude

que oferecem

atendimentos a

populacdo

infantojuvenil

https://digisusgmp.saude.gov.br

Agdo N2 1 - Manter o atendimento da populagdo infantojuvenil nas unidades de atengdo primaria

Acdo N° 2 - Realizar atividades coletivas de prevencao, promogao e recuperacdo de salde em todas as unidades de atengao primaria, através de
grupos educativos, atividades de educacdo em saude junto a comunidade e mobilizagédo social

Acao N2 3 - Realizar atividades de prevengao e promogdo de salde nas escolas, conforme pactuagcao do Programa Salde na Escola

4. Articular fluxos assistenciais a NUmero 2021 0 1 0 Ndmero
fim de assegurar as mulheres o
desenvolvimento de acdes nos
diferentes pontos de atengdo e

nas diferentes fases da vida

Protocolo implantado 1,00 100,00

Acdo N° 1 - Promover a prevengdo da gestagdo nao planejada em pacientes vulneraveis, mantendo a implantagéo de métodos reversiveis de longa
permanéncia (implanon) conforme protocolo estabelecido

Acao N2 2 - Adequar o quadro de médicos ginecologistas nas unidades de atencdo primaria, a fim de promover o acesso das mulheres, em todas as
faixas etarias, as consultas ginecoldgicas periédicas, conforme protocolo estabelecido

Taxa de mortalidade Taxa 2020 Taxa

infantil

5. Qualificar a atencdo ao recém 9,31 10,00 11,00 12,89 85,34
nascido através de intervencoes
junto a maternidade da
Irmandade da Santa Casa de
Misericérdia e garantia de
puericultura nas Unidades de

Atengdo Primaria

Agdo N2 1 - Incentivar a ades&o ao pré-natal completo, com entrega de kit enxoval para as maes com no minimo 6 consultas, através de parceria com
o fundo social

Acdo N° 2 - Promover maior conforto e segurancga as gestantes, através de visitas na maternidade da Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de
Suzano entre a 282 e 362 semana de gestagao

Acao N2 3 - Diminuir o absenteismo as consultas e exames do pré natal, através da concessdo de isengao tarifaria para as gestantes vinculadas a
algum beneficio social e também para as gestantes de alto risco

DIRETRIZ N2 2 - Promover atencéo integral a saude dos usuarios através do fortalecimento das redes de atencdo a satide, com énfase
nas populacées de maior vulnerabilidade

OBJETIVO N2 2 .1 - Ampliar o acesso a Atencao Psicossocial, de forma articulada com os demais pontos de atencdao em satide e outros
pontos intersetoriais

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta :’.lzldade Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- Meta 2024 . alcancada
i . Base medida Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Implementar estratégias e Servigo implantado  NUmero 2021 0 1 0 Ndmero 0 0

agoes intersetoriais para
atendimento multiprofissional
de criangas com deficiéncia
fisica, intelectual, transtorno do
espectro autista (TEA) e
quadros neuroldgicos

Acao N2 1 - Manter a participagdo nas reunides intersetoriais de planejamento para construcao e implantagdo de servigo de reabilitagdo e habilitagao
de funcionalidades para criangas e adolescentes com deficiéncia.

Acao N@ 2 - Participar da formagao regional promovida pela SES/SP, com o objetivo final de construir a linha de cuidado para criancas e adolescentes
com TEA
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2. Garantir o funcionamento de, CAPS mantidos Ndmero 2021 4 4 4 Ndmero 4,00 100,00
no minimo, 04 Centros de

Atencao Psicossocial, a fim de

qualificar e diversificar o

tratamento da populagdo com

sofrimento ou transtorno

mental e com necessidades

decorrentes do uso de crack,

alcool e outras drogas

Acao N2 1 - Cadastrar proposta para obtencao de recursos junto ao governo federal para construcdo do CAPS ad para adequacgao do espago fisico e
funcionamento como porte Ill - 24 horas

Agdo N2 2 - Manter em pleno funcionamento os Centros de Atengdo Psicossocial, com equipe de recursos humanos adequada para a assisténcia
oferecida nos locais

Acao N@ 3 - Ampliar o quadro de recursos humanos para ampliagao do funcionamento do CAPS ad para 24 horas

3. Criar espago de convivéncia Utilizagdo de espaco NUmero 2021 0 1 Ndo Ndmero
para os usudrios dos servigos publico monitorado programada

de saude mental, a fim de e coordenado por

promover a integragao social, equipe vinculada ao

por meio de atividades CAPS

culturais, esportivas e
profissionalizantes

4. Garantir as necessidades do  Equipes Ndmero 2021 0 4 0 Ndmero 0 0
cuidados em saude mental com multiprofissionais de

qualidade, integralidade e salde mental e

continuidade do cuidado equipe

administrativa de
apoio implantadas
em Unidade de
Atencgéao Basica

Acao N2 1 - Manter a integracdo entre as equipes de atengdo basica e de salde mental, através do matriciamento
Agdo N2 2 - Adequar o quadro de médicos psiquiatras para assisténcia nos CAPS e unidades de atengdo primaria

Acdo N 3 - Utilizar a telemedicina como uma solucdo viavel para atender as necessidades de saide mental, proporcionando uma alternativa eficaz,
facilitando o acesso, permitindo a conveniéncia, a privacidade, a continuidade do cuidado e o acesso a recursos adicionais

5. Promover o acesso aos Equipe de Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
servicos de saude de forma consultério na rua

integral, livre de preconceito e = mantida

discriminagdo, a populacdo de

rua, levando em conta suas

interseccionalidades, de acordo

com suas necessidades

Acao N2 1 - Manter em pleno funcionamento a equipe de Consultério na Rua, com corpo de recursos humanos adequado e estrutura de apoio (veiculo,
equipamentos e materiais) suficiente para os atendimentos

Agdo N2 2 - Promover a prevencgao da gestagdo ndo planejada em pacientes vulnerdveis, mantendo a implantacdo de métodos reversiveis de longa
permanéncia (implanon) nas mulheres em situagdo de rua

Acao N° 3 - Aderir ao Programa Mais Médicos para o Brasil na modalidade Consultério na Rua
OBJETIVO N2 2 .2 - Ampliar e qualificar a oferta de servicos odontoldgicos especializados

Indicador para Unidade

3 Unidade Ano - . Meta % meta
_— monitoramento . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- . alcancada
e avaliacao da . Base 2024 medida Anual
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Implantar Centro de Especialidades Centros de Ndmero 2021 1 3 2 Ndmero 2,00 100,00
Odontoldgicas ou servigo similar nas Especialidades
regides norte e sul, a fim de Odontoldgicas
descentralizar as agdes de saude bucal, implantados
favorecendo o acesso da populagao aos
servicos

Acao N2 1 - Dispor de espaco fisico apropriado, de acordo com as normativas da SES e MS, para implantagdo de um CEO tipo | na Clinica da Familia
Acao N° 2 - Adquirir mobilia e equipamentos necessarios para o CEO tipo | a ser instalado na Clinica da Familia
Acao N2 3 - Solicitar a habilitagdo do servigo junto ao Ministério da Salde, a fim de obter recursos para auxiliar no custeio

Acdo N° 4 - Inaugurar a Clinica da Familia na zona norte

OBJETIVO N2 2 .3 - Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa, a fim de garantir a integralidade das acées da atencao
domiciliar e contribuir para a desospitalizacao

::::lci::;rn?:r::o e R R Linha- Meta ::Idade Resultado % meta
Descricdao da Meta . . de Linha- Plano(2022- Meta 2024 . alcancada
avaliacao da . Base medida - Anual
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
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1. Implantar equipes
multidisciplinares de
atendimento domiciliar nas
regides norte e sul, a fim de
descentralizar o atendimento,
garantindo maior cobertura e
redugao da demanda reprimida

2. Manter e adequar a equipe
multidisciplinar de
atendimento domiciliar (EMAD)
existente, promovendo o
acompanhamento e
acolhimento dos pacientes
com indicacao e perfil para o
programa

Equipes Ndmero 2021 1 3
multidisciplinares

de atendimento

domiciliar em

funcionamento

Percentual de Percentual 2021
equipes com

quadro minimo de

recursos humanos

completo

90,00 100,00

Nao Ndmero
programada
100,00 Percentual 100,00 100,00

Acao N2 1 - Manter em funcionamento a EMAD existente, com corpo de recursos humanos adequado e estrutura de apoio (veiculo, equipamentos e
materiais) suficiente para os atendimentos

Acdo N° 2 - Adequar o espaco fisico para melhorar a acomodacéo da equipe do EMAD, através da instalacao do setor em outro local (imdével anexo ao

Ambulatério de Especialidades)

OBJETIVO N2 2 .4 - Qualificar o atendimento realizado pelas equipes intervencionistas e pela Central de Regulacdao do SAMU-192

Descricao da Meta

1. Implantar base descentralizada
do SAMU nas regides norte e sul, a

fim de assegurar melhor tempo

Indicador para

resposta e racionalizar a utilizagdo

dos componentes do servigco

2. Adequar a base atual do SAMU,

com vistas a qualificacdo do
servico

monitorament Unidade Ano - Linh Meta

e :val?aaéoedao de Linha- Basea Plano(2022-
& medida Base 2025)

meta

Bases do SAMU Nimero 2021 1 3

em

funcionamento

Base do SAMU Ndmero 2021 0 1

qualificada junto
ao Ministério da
Saude

Unidade 5
de Resultado % meta
Meta 2024 ) alcancada
medida Anual
da PAS
- Meta
Nao Ndmero
programada
0 Ndmero 0 0

Acao N2 1 - Realizar projeto para reforma e ampliacdo da base do SAMU-192, a fim de disponibilizar melhor estrutura para funcionamento dos servigos

Acdo N° 2 - Requerer junto ao Ministério da Salde a reposicao da frota

OBJETIVO N2 2 .5 - Aumentar a capacidade de resolutividade com ampliacdo do acesso frente a demanda espontanea de Urgéncia e

Emergéncia

Descricao da Meta

1. Fortalecer e qualificar a porta
de urgéncia/emergéncia do
municipio através de estrutura
compativel com o porte do
servico

Unidade

Indicador para Unidade Ano . Meta % meta

. . Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2024 medid Anual alcancada
avaliacdao da meta medida Base ase 2025) M:ta a ua da PAS
Percentual de Unidades Percentual 2021 80,00 100,00 0,00 Percentual 100,00 100,00

de Urgéncia e
Emergéncia mantidas
com RH, contratos de
apoio e materiais
necessarios disponiveis

Agdo N2 1 - Manter o servigo de fisioterapia respiratéria para atendimento dos pacientes criticos e potencialmente criticos internados no Pronto

Socorro Municipal

Agdo N2 2 - Manter convénio com a Irmandade da Santa Casa de Misericérdia ou outra forma de parceria para as agdes de apoio aos servigos
prestados no Pronto Socorro Municipal

Acao N° 3 - Iniciar as obras para construgdo de uma Unidade de Pronto Atendimento - UPA 24h na regiao Sul

Acao N2 4 - Monitorar os atendimentos realizados na UPA 24 horas André Abreu e promover a orientagdo da populagdo quanto aos equipamentos
publicos de salde existentes e quando procurar os servigos de urgéncia/emergéncia

Acao N2 5 - Manter as obras de construgao do Hospital Federal para futuramente abrigar o Pronto Socorro Municipal

2. Organizar os trabalhos das
equipes multiprofissionais de
forma horizontal, utilizando
prontuério Unico compartilhado
por toda equipe, a fim de
promover um atendimento
integral aos pacientes e seus
familiares

Unidades de
urgéncia/emergéncia
com prontudrio
eletronico implantado

NUmero 2021 0 3

2 Namero 2,00 100,00

Acdo N° 1 - Viabilizar a infraestrutura necessaria para a transmissao online dos dados, com computadores, conectividade e qualificacdo de pessoal do

Pronto Socorro Municipal

Acao N2 2 - Acompanhar e monitorar o contrato de gestdo para gerenciamento e operacionalizagdo da UPA 24h, o qual prevé a implantacao do

prontuario eletrénico
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3. Organizar a rede de urgéncia
e emergéncia, através da
definicdo de pactos e fluxos,
com o objetivo de garantir o

Unidades de
urgéncia/emergéncia
com pactos e fluxos
definidos

Ndmero 2021 2 3 3 Ndmero 3,00 100,00

acolhimento do paciente, intervir
em sua condigdo clinica e
realizar a contrarreferéncia para
os demais pontos de atencdo

Agdo N2 1 - Manter em funcionamento um Nucleo de Internacéo e Regulagdo - NIR nos servigos de urgéncia/emergéncia

Acao N9 2 - Manter e divulgar protocolos com fluxos internos definidos

Acao N2 3 - Acompanhar e monitorar a implantagao e cumprimento dos protocolos e fluxos na Unidade de Pronto Atendimento - UPA 24h - Jardim

Revista

Agdo N2 4 - Promover a aproximagao com o setor privado, através do Nicleo de Educagdo Permanente da RUE, instituindo agenda para a realizagéo
de treinamentos, capacitagdes e cursos junto ao setor privado sobre primeiros socorros e outros atendimentos de urgéncia/emergéncia

4. Inserir a atencao hospitalar, NUmero 2021 1 1 1
sistematicamente e de forma
integrada, como ponto de
atencao das diferentes redes
tematicas de atencéo a salde, a
fim de responder as condigcdes
agudas ou aos momentos de
agudizagado das condigdes
cronicas

Hospitais
contratualizados

Ndmero 1,00 100,00

Agdo N2 1 - Manter a contratualizagdo com a Irmandade da Santa Casa de Misericérdia ou, no caso do fim da intervengdo, com outro terceiro que

assuma a gestao dos servigos hospitalares

Acdo N 2 - Participar rotineiramente das reuniées da RUE regional para pactuacées e definicdes de referéncias para as demandas de urgéncia e

emergéncia (grade de referéncia)

Acao N2 3 - Fazer gestao junto a SES, através do CONDEMAT, para a disponibilizacdo de retaguarda hospitalar para a regido do Alto Tieté

Acao N2 4 - Manter as obras de construgao do Hospital Federal

Unidade de
urgéncia/emergéncia
implantada na regiao
norte

5. Implantar servigo de urgéncia NUmero 2021 0 1 0
e emergéncia na regiao norte e
qualificar o servigo existente na

regido sul

NUmero 1,00 100,00

Acao N2 1 - Acompanhar e monitorar os trabalhos realizados pela OSS na operacionalizagdo e gerenciamento da UPA 24h

Agdo N2 2 - Realizar os procedimentos necessarios junto ao Governo Federal para a habilitagdo da Unidade de Pronto Atendimento - UPA 24h André de

Abreu

Acao N° 3 - Iniciar as obras para construgdo de uma Unidade de Pronto Atendimento - UPA 24h na regiao Sul

OBJETIVO N2 2 .6 - Garantir a gestdo do fluxo da oferta de servicos, identificando e mapeando as necessidades assistenciais, a fim de

proporcionar o acesso aos servicos de satide para um atendimento com equidade para toda populacao

Induiador para Unidade Ano - ) Meta L % meta
r monitoramento e N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- ) alcancada
avaliacdo da . Base 2024 medida Anual
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Ampliar o acesso ao exame de Servigo Municipal Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
mamografia de rastreamento de Atengdo
Especializada com
oferta de

mamografia

Agdo N2 1 - Firmar parceria com a SES para disponibilizagdo da carreta da mamografia, a fim de ampliar a oferta aos exames no municipio

Acéo N° 2 - Adequar o quadro de médicos ginecologistas nas Unidades Bésicas de Salde, a fim de facilitar o acesso das mulheres as consultas

periddicas

Acao N2 3 - Manter o servico de mamografia no Ambulatério de Especialidades "Dr Joracy Cruz"

2. Promover a descentralizagdo do Ambulatérios de Ndmero 2021 1 2 2 Ndmero 2,00 100,00
atengdo secundaria municipal, a fim de  Especialidades em
facilitar o acesso e reduzir o funcionamento
absenteismo
Agdo N2 1 - Inaugurar a Clinica da Familia na regido norte com especialidades e exames de média complexidade
3. Garantir o controle dos Central de Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
agendamentos de consultas em Regulagdo em
especialidades médicas, exames de funcionamento
apoio diagnostico e terapias
especializadas, bem como das
internacdes eletivas, de forma
ordenada
Agdo N2 1 - Manter em funcionamento a Central de Regulagao Municipal
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Agdo N2 2 - Adequar a estrutura fisica da Central de Regulagdo Municipal, através de pintura das salas, troca de mobilia e substituicdo de
computadores obsoletos

Acéo N° 3 - Adequar o quadro de médicos e equipe multidisciplinar no Ambulatério de Especialidades "Dr Joracy Cruz"
Agdo N2 4 - Firmar parceria com a Irmandade da Santa Casa de Misericérdia para atendimentos da Boa Visdo e cirurgias eletivas

Agdo N2 5 - Buscar mecanismos para ampliar o acesso as cirurgias eletivas, através de parceria com Organizagdo Social de Sadde e/ou com o Hospital
Contratualizado

Acdo N9 6 - Iniciar procedimento licitatério para credenciamento de servicos interessados na realizacdo de exames e consultas especializadas
(voucher)

Acao N2 7 - Promover agdes para a redugao do absenteismo, através de campanhas em parceria com a Secretaria de Comunicagao, para
conscientizagao da populagdo.

4. Garantir, através do Laboratério Laboratério com Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Municipal, agilidade na andlise dos estrutura e

exames, emissao e envio dos equipamentos

resultados, a fim de garantir o apoio a0  necessérios ao

diagnéstico de doencas e inicio do pleno

tratamento em tempo oportuno funcionamento

Agdo N2 1 - Adequar o quadro de recursos humanos do Laboratério Municipal, através da ampliagdo de técnicos de laboratério
Acdo N° 2 - Manter os contratos necessarios para locacdo dos equipamentos e servicos do Laboratério Municipal

Acao N2 3 - Manter em pleno funcionamento o laboratério nas dependéncias do Pronto Socorro Municipal, a fim de garantir a andlise e emissdo de
resultado de exames em tempo oportuno

5. Auxiliar na habilitacdo e reabilitacdo  Servicos de Ndmero 2021 1 3 2 Ndmero 2,00 100,00
das pessoas com deficiéncia e/ou com Reabilitagcdo em
perda temporaria da capacidade funcionamento

funcional, promovendo o
desenvolvimento de habilidades
funcionais, a fim de promover sua
autonomia e independéncia

Acdo N2 1 - Manter em pleno funcionamento o Centro de Fisioterapia Municipal

Acdo NO 2 - Garantir espaco fisico apropriado para implantacdo de um Centro de Fisioterapia nas dependéncias da Clinica da Familia, promovendo a
descentralizagao do servigo para a regiao norte da cidade

Acao N2 3 - Garantir recursos humanos e equipamentos necessarios para funcionamento do Centro de Fisioterapia da Clinica da Familia, através de
contratacdo direta ou parceria com o terceiro setor

DIRETRIZ N2 3 - Reduzir riscos e agravos a salde através de acdées de promocao, prevencao e vigilancia

OBJETIVO N2 3 .1 - Aprimorar acoes de vigilancia em saude voltadas a prevencdo, monitoramento e tratamento, com foco nas
IST/AIDS, hepatites virais, hanseniase e tuberculose

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
_— . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
- - Base 2024 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Fortalecer a conexdo entre  Servicos de assisténcia Ndmero 2021 3 3 3 Ndmero 3,00 100,00

os pontos de atengdo a salde as IST/AIDS, hanseniase
para o manejo adequado e a e tuberculose com
gestao do cuidado em tempo  protocolos e fluxos
oportuno, considerando a implantados e
diversidade do publico-alvo divulgados

nas dimensdes biopsicossocial

Agdo N2 1 - Manter atualizados os protocolos e fluxos para assisténcia as IST/AIDS, hanseniase e tuberculose

Acao N2 2 - Promover o treinamento/capacitacao das equipes de trabalho quanto aos protocolos e fluxos para assisténcia as IST/AIDS, hanseniase e
tuberculose

2. Ampliar e qualificar as Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
agoes de prevencgdo e de equipamentos publicos
atencgao as IST/AIDS, seguindo de atengdo primaria,
as diretrizes preconizadas atencgao psicossocial e
pela Secretaria Estadual de SAE com oferta de teste
Saude e Ministério da Saude rapido para HIV, sifilis e
hepatites

Agdo N2 1 - Produzir material educativo para distribuicdo a populagdo em geral quanto as IST/AIDS

Acéo N° 2 - Manter a aquisigdo de férmula lactea para criangas expostas ao HIV e HTLV

Acao N2 3 - Garantir a compra de gel lubrificante, preservativo masculino e feminino

Agdo N2 4 - Manter a oferta de teste rapido para HIV, Sifilis e Hepatites em todos os equipamentos de atengdo primaria, atengdo psicossocial e SAE
Acao N° 5 - Realizar campanhas de testagem para IST's em eventos de massa municipais

Acao N2 6 - Implantar o PrEP (profilaxia pré exposigdo)
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Acao N2 7 - Capacitar e sensibilizar os profissionais para testagem réapida de IST, notificacdo compulséria, manejo clinico, controle e acompanhamento
de cura

3. Ampliar e qualificar as Atendimento no Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
acOes de prevencao, Ambulatério de

monitoramento e tratamento  Especialidades para o

da hanseniase, seguindo as publico alvo mantido

diretrizes preconizadas pela
Secretaria Estadual de Salude
e Ministério da Saude

Acdo N° 1 - Manter o atendimento oferecido para o publico alvo no Ambulatério de Especialidades "Dr Joracy Cruz"
Agdo N2 2 - Realizar campanhas de busca ativa na comunidade para hanseniase

Agdo N2 3 - Realizar reunides distritais para discutir as dificuldades encontradas no manejo dos pacientes em tratamento para hanseniase e
implementar estratégias para o seu enfrentamento

4. Ampliar e qualificar as Adequacdes estruturais  NUmero 2021 O 1 0 Ndmero 0 100,00
acOes de prevencao, (reforma) no Ambulatério

monitoramento e tratamento  de Tuberculose

da tuberculose, seguindo as realizadas

diretrizes preconizadas pela

Secretaria Estadual de Saude

e Ministério da Saude

Acao N° 1 - Realizar reunides distritais para discutir as dificuldades encontradas no manejo dos pacientes em tratamento para tuberculose e
implementar estratégias para o seu enfrentamento

Agdo N? 2 - Realizar campanhas de busca ativa na comunidade para tuberculose
OBJETIVO N2 3 .2 - Aprimorar ac¢oes de vigilancia, promogao e protecdo as doencas imunopreveniveis

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
_— - N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i~ . Base 2024 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Atingir a cobertura vacinal Percentual de criangas Percentual 2021 50,00 95,00 95,00 Percentual 92,00 96,84
preconizada para criangas de que completaram 12
até 1 ano de idade, vinculadas meses de idade com
as unidades de atencao esquema vacinal
primaria, contra: Difteria, completo (32 dose)
Tétano, Coqueluche, Hepatite aplicada de poliomielite
B, infecgdes causadas por inativada e pentavalente

Haemophilus Influenzae tipo B e
Poliomielite Inativada

Acao N2 1 - Implementar equipes itinerantes para a busca ativa e vacinacao de faltosos, casa a casa e realizacdo de vacinacdo em locais de dificil
acesso

Acdo N9 2 - Ampliar o horario de funcionamento das salas de vacina em unidades de referéncia
Acao N2 3 - Manter o SIPNI em funcionamento nas salas de vacina de todas as unidades de atengao primaria
Acao N2 4 - Realizar capacitagdes pontuais e sensibilizagao dos profissionais sobre o tema

Acdo NO 5 - Criar grupo de microplanejamento, com participacao multissetorial (SMS, CMS, SME, SMADS) para discutir estratégias para alcance das
coberturas vacinais preconizadas

Acao N2 6 - Articular estratégias junto a Secretaria Municipal de Educagao para a realizagao de vacinagao nas escolas, em conformidade com as
diretrizes da Secretaria Estadual de Saude e Ministério da Saude

2. Reestruturar a rede de frio Veiculo adequado para o  NUmero 2021 O 1 0 Ndmero 1,00 100,00
transporte dos
imunobioldgicos
adquirido

Acdo N° 1 - Concluir a aquisicao de um veiculo refrigerado, adequado para o transporte de vacinas
Acdo N2 2 - Garantir o controle de qualidade, armazenamento e distribuicao dos produtos
Acao N2 3 - Definir logistica de distribuicdo dos insumos, de forma que ndo haja suspensao da vacinagao por falha no abastecimento

Acdo N° 4 - Verificar a necessidade e iniciar os procedimentos para compra de geradores para os equipamentos publicos de saude

OBJETIVO N2 3 .3 - Implementar e fortalecer o sistema de Vigilancia em Saude municipal, com énfase na integracao das vigilancias e
setores afins

Indicador para Unidade Ano - ) Meta Il % meta
o - N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i~ . Base 2024 medida Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Promover o didlogo entre os Reunides com a Ndmero 2021 O 8 2 Ndmero 2,00 100,00
componentes da Vigilancia em participacao de todos os
Saude, fortalecendo a setores/servicos
capacidade de gestdo o sistema  vinculados a Vigilancia
de maneira mais equanime e em Salde
integradora
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Agdo N2 1 - Promover reunides periédicas com a participagdo de todos os setores/servigos vinculados a Vigilancia em Salde para discussdes gerais
das agdes, realizagdes e dificuldades do departamento

2. Desenvolver acdes que
ampliem o acesso a prevencao,
promogao e recuperagao da
salide, com humanizacéo

AclOes de promocéo e Ndmero 2021 6 48 12 Ndmero 36,00 300,00

prevencao realizadas pelo
conjunto de vigilancias
vinculadas a Vigilancia
em Salde

Acdo N° 1 - Desenvolver acbes pertinentes nas unidades de atencdo primaria

Acao N2 2 - Desenvolver agdes de capacitacdo e treinamento para os profissionais da atengao primaria sobre o tema, em conjunto com a coordenagao

de educagao permanente

OBJETIVO N2 3 .4 - Implementar acées para promocao do acesso aos servicos de satude de forma integral, livre de preconceito e
discriminacdo, as populacées com maiores iniquidades e vulnerabilidades em saude, instituindo uma rede de equidades capaz de
manter didlogo com as demais redes da Secretaria Municipal de Saude, bem como com as demais Secretarias Municipais

Descricao da Meta

1. Implementar estratégias e
agoes intersetoriais para
promover o empoderamento
feminino no combate as
violéncias

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
. . Linha- Meta de Resultado

monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
Congresso de Ndmero 2021 0 1 0 Ndmero 0 0
empoderamento
feminino realizado

Acdo N° 1 - Participar de reunides, eventos e outras agdes intersetoriais para abordagem do tema

Acdo N° 2 - Manter parceria com CRAS e CREAS para discussdo de casos de violéncias
Percentual de unidades  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

2. Estabelecer estratégias que
orientem no processo de
enfrentamento das iniquidades
e desigualdades em salde
enfoque na abordagem étnico-
racial

de atengdo primaria com
processo de
monitoramento do
cuidado em
funcionamento

Acao N2 1 - Garantir o funcionamento dos nulcleos de prevencgao a violéncia em todas as unidades de atengao priméria, para monitoramento do

cuidado

Acdo N9 2 - Instrumentalizar as equipes de salde quanto ao trabalho técnico em relacdo ao enfrentamento da violéncia, através da capacitacao das

equipes

3. Criar mecanismos de
visibilidade da relevancia,
definigao de intervencgdes e
monitoramento do cuidado
para a populacdo negra,
outras etnias e LGBTQIA+

Percentual de unidades  Percentual 2021 100,00 Percentual 100,00 100,00
de atencdo primaria com

processo de

monitoramento do

cuidado em

funcionamento

100,00 100,00

Acao N2 1 - Garantir o funcionamento dos nucleos de prevengao a violéncia em todas as unidades de atengao primaria, para monitoramento do

cuidado

Acao N2 2 - Instrumentalizar as equipes de salde quanto ao trabalho técnico em relagdo ao enfrentamento da violéncia, através da capacitagao das

equipes

OBJETIVO N2 3 .5 - Promover acdes capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a satide, bem como intervir nos problemas
sanitarios decorrentes do meio ambiente, producao e circulacdo de bens e prestacao de servicos de interesse em saude

Unidade Ano - Meta LR % meta
Descricao da  Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado .
Meta avaliacao da meta GO Ly Base LT 2024 medida Anual LT C ]
< medida  Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter as Percentual de acbes de vigilancia Percentual 2021 75,00 100,00 100,00 Percentual 85,71 85,71

acles de
Vigilancia
Sanitaria
consideradas
necessarias a
todos os
municipios

sanitaria consideradas obrigatdrias pela
SES (Cadastro e Inspecdo de
Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia
Sanitaria, Instauracéo de Processo
Administrativo Sanitario, Atividade
Educativa para a Populagdo e para o
Setor Regulado, Recebimento e
Atendimento de Denuncias/
Reclamacgdes)

Acdo N° 1 - Promover as agles vigilancia sanitaria consideradas obrigatérias pela SES (Cadastro e Inspegdo de Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia
Sanitdria, Instauragdo de Processo Administrativo Sanitério, Atividade Educativa para a Populagdo e para o Setor Regulado, Recebimento e
Atendimento de Denlncias/ Reclamacdes)

Acdo N° 2 - Promover a participagdo dos técnicos da VISA em capacitagdes/treinamentos nas diversas areas de atuagao

OBJETIVO N2 3 .6 - Reduzir os riscos e agravos a saude da populacdao, por meio de acoes de promogao e vigilancia em saude
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Descricdao da Meta

1. Capacitar os profissionais das
unidades notificadoras quanto ao
atendimento eficaz a pacientes
portadores de agravos de

Unidade

Indicador para Unidade Ano - Meta % meta
monitoramento e de Linha- Linha- plano(2022- Meta de Resultado gjlcancada
avaliacdo da medida Base Base 2025) 2024 medida- Anual da PAS
meta Meta

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

unidades com
profissionais
capacitados

notificagdo compulsoéria

Acdo N° 1 - Manter os treinamentos e constantes orientacdes aos profissionais das unidades de atencao primaria quanto preenchimento das
notificacdes

2. Investigar os ébitos infantis e Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternos 6bitos infantis e

maternos

investigados
Acao N2 1 - Manter os trabalhos da comissao de investigagao de mortalidade
3. Investigar 6bitos de mulheres em Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
idade fértil Obitos de mulheres

em idade fértil

investigados
Acao N° 1 - Manter os trabalhos da comissao de investigacdo de mortalidade
OBJETIVO N2 3 .7 - Garantir a vigilancia e controle das doencas transmitidas por vetores

Indu:'ador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta avaliacio da de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Anual alcancada
E medida Base 2025) da PAS
meta - Meta

1. Manter as acOes de avaliacao de Avaliacao de NUmero 2021 0 8 2 NUmero 4,00 200,00
densidade larvéria para redugao do densidade larvéria
risco de ocorréncia de epidemias de realizada
dengue, zika, chikungunya e o risco de
urbanizacao da febre amarela
Acdo N° 1 - Realizar as avaliagdes de densidade larvaria no municipio, conforme cronograma estabelecido pela Secretaria Estadual de Saude
Agao N2 2 - Implantar o Projeto Aedes do Bem visando o controle da proliferagdo do mosquito
2. Organizar as agdes de prevencgao e Reunides do Ndmero 2021 1 12 3 Ndmero 3,00 100,00

comité municipal
de mobilizagao
contra a dengue

controle da dengue

Agdo N2 1 - Adequar o corpo de recursos humanos, através da substituigdo de agentes de combate a endemias demissionarios e/ou ampliagdo do
quadro de ACE

Acdo N° 2 - Manter as reunides do comité municipal de mobilizacdo contra a dengue

3. Definir estratégias para redugao da Plano de Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
forca de transmissao da doenga, por contingéncia da

meio do controle do vetor e de seus dengue atualizado

criadouros e divulgado

Acao N2 1 - Manter as reunides do comité municipal de mobilizagdo contra a dengue

Acdo N9 2 - Manter atualizado o plano de contingéncia da dengue

4. Manter a execugdo de atividades de  Canil municipal Ndmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
controle de zoonoses, a fim de evitar as adequado e

enfermidades que acometem o homem, mantido

através dos animais
Acao N2 1 - Concluir a reforma do Canil Municipal
Acdo N° 2 - Viabilizar, juntamente com a Secretaria de Meio Ambiente, a aquisicdo dos equipamentos e produtos necessarios para o pleno

funcionamento do castramével, a fim de facilitar o acesso dos municipes a castracdo de cdes e gatos

DIRETRIZ N2 4 - Garantir o acesso e o uso racional de medicamentos em consonancia com a Politica Nacional de Medicamentos e de
Assisténcia Farmacéutica, de forma segura, humanizada e sustentavel

OBJETIVO N2 4 .1 - Assegurar a dispensacao adequada dos medicamentos, com intermédio de acoes de disciplinem a prescricdo, a
dispensacéao e o uso

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta :‘Jnldade R Itad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- a Plano(2022- Meta 2024 e . esuitado alcancada
i . Base medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
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1. Facilitar o acesso dos Servigos de Ndmero 2021 0 3 2 Ndmero 1,00 50,00
municipes aos urgéncia/emergéncia

medicamentos prescritos com farmécia satélite

nas Unidades de urgéncia e implantada

emergéncia em finais de

semana, feriados e horarios

noturnos

Agdo N2 1 - Implantar uma farmacia satélite no Pronto Socorro Municipal, para dispensagdo de medicamentos aos pacientes atendidos no local

Acdo N° 2 - Manter a farmécia satélite na UPA 24h André de Abreu

2. Manter a regularidade na  Reunides da comissdo Numero 2021 O 4 1 Ndmero 1,00 100,00
revisdo e adequacao da de farmécia e

Relagdo Municipal de terapéutica realizadas

Medicamentos - REMUME

Agdo N2 1 - Manter a comissdo de farmacia e terapéutica

Acéo N° 2 - Realizar, no minimo, uma reunido anual para revisédo da REMUME

Acao N2 3 - Proceder as formalidades necessarias para a efetivacdo dos trabalhos da comissao

3. Garantir a distribuicéo Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

dos medicamentos e
materiais médico-
hospitalares padronizados
de forma regular

Unidades de atencao
primaria com
dispensario de
medicamentos em
funcionamento

Agdo N2 1 - Adequar o corpo de recursos humanos para garantir o pleno funcionamento dos dispenséarios nas unidades de atengdo primaria

Acdo NO 2 - Iniciar com a devida antecedéncia e acompanhar o andamento dos processos de compra de medicamentos, insumos e materiais médico-

hospitalares

4. Assegurar 0 acesso aos
medicamentos, insumos e
atendimento de demandas
judiciais, através da
manutengdo da politica de
assisténcia farmacéutica

Programa Namero 2021 0 1
Medicamento em
Casa implantado e

mantido

1 Ndmero 0 0

Acao N2 1 - Viabilizar a contratacdo dos servigos necessarios para adequacdo estrutural na Central de Abastecimento Farmacéutico - CAF - no espago

da garagem, para instalacao do servico "Medicamento em Casa"
Agdo N2 2 - Elaborar planejamento logistico e definir a quantidade de motos necessarias para as entregas previstas
Acao N2 3 - Proceder a contratagdo de empresa para a prestacdo dos servigos

Acao N2 4 - Iniciar as atividades com projeto piloto para alguns tipos de atendimento, para posterior expansao

Acdo N° 5 - Definir estratégias para redugao dos gastos com demandas judiciais, a partir da criagdo de um nucleo de estratégia de enfrentamento da
judicializagdo na saude, para qualificar a andlise das ordens judiciais, bem como promover a aproximagao com o poder judiciario

5. Implementar estratégias  Sistema de Ndmero 2021 O 1 Nao Ndmero

de comunicagcao com a informacgao integrado programada

populagao e com os com toda a rede

servidores, a fim de divulgar implantado e mantido

a REMUME, itens faltantes,

programas de dispensagao

de medicamentos, entre

outros

6. Implantar nas Unidades Unidades com NUmero 2021 O 10 6 Ndmero 3,00 50,00

de Atengdo Primaria
atendimento de farmécia
clinica, a fim de garantir
assisténcia individualizada
aos pacientes com
dificuldades, fomentando a
adesdo ao tratamento
medicamentoso, com foco
nos portadores de
hipertensao e diabetes

atendimento de
farmécia clinica
implantado

Acdo N° 1 - Implantar farmécia clinica para oferecer atendimento individualizado aos pacientes com dificuldades, priorizando aqueles com
complicagdes decorrentes de doengas crénicas nao transmissiveis, buscando promover a ades&o ao tratamento

DIRETRIZ N2 5 - Fortalecer a gestao do SUS, com aprimoramento do sistema de tecnologia e de informacao em satude, buscar
mecanismos que propiciem a otimizacao dos recursos financeiros e promover a participacao popular e o controle social

OBJETIVO N2 5 .1 - Adequar a infraestrutura dos equipamentos publicos de saude, a fim de propiciar uma ambiéncia acolhedora e
seguranca aos profissionais, usuarios e ao bem publico

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta :nldade R Itad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- a Plano(2022- Meta 2024 e . esuitaco alcancada
. . Base medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
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1. Promover a
manutengdo preventiva e
corretiva interna e
externa dos
equipamentos publicos de
salde

Percentual de Percentual 2021 60,00 80,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
equipamentos publicos
de saude com
manutencao realizada
Agdo N2 1 - Manter as acdes de manutengdo preventiva e corretiva de todos os equipamentos pulblicos de satde
Acdo N° 2 - Garantir a realizacdo de pequenos reparos, de acordo com as demandas, em todos os equipamentos publicos de salde
Percentual de Percentual 2021 14,00 57,00 28,00 Percentual 14,00 50,00

2. Adequar as instalagdes
dos equipamentos
publicos de salde, de
acordo com as normativas
de infraestrutura e
assistenciais, bem como

farmécias/dispensarios
dos equipamentos
publicos de salde com
alvara de
funcionamento valido

aos novos protocolos de
biosseguranca a partir da
pandemia do coronavirus,
para a atencdo individual
e coletiva

Acdo N2 1 - Acompanhar e monitorar os trabalhos da empresa contratada para os servicos de AVCB para todos os equipamentos publicos de saude

3. Implantar medidas
sécio sanitérias, a
qualquer tempo, de
acordo com
recomendacdes da OMS,
MS ou SES, diante de
situagOes de calamidade
publica, pandemia ou
epidemias, a fim de
estruturar os
equipamentos publicos
para os atendimentos
necessarios

Plano de contingéncia
implantado e mantido,
de acordo com a
situagdo epidemiolégica

Percentual

2021

1,00

1

Nao

programada

Ndmero

OBJETIVO N2 5 .2 - Aperfeicoar a eficiéncia na gestao e prover recursos de apoio para o desempenho das atividades e funcionamento
dos equipamentos ptblicos de satude

Descricao da Meta

1. Qualificar as condigdes de
trabalho, a fim de evitar prejuizos
materiais e de promover a fixagao
de profissionais nos equipamentos
publicos de salde

Indicador para

3 Unidade
monitoramento de
e avaliacao da .
medida
meta
Percentual de Percentual

equipamentos
publicos de salde
com sistema de
monitoramento e
segurancga
implantado

Ano -

Linha-

Base

2021

Linha-
Base

70,00

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

Meta
2024

100,00

Acdo N° 1 - Manter sistema de monitoramento/seguranca em todas as unidades de atencao primaria e unidades de urgéncia/emergéncia

Acao N2 2 - Implantar sistema de monitoramento/seguranga em unidades da atencao especializada

2. Qualificar o sistema transporte
sanitario, a fim de viabilizar a

locomogdo de pacientes acamados
e/ou com dificuldades de locomogao

que necessitam de atendimento
dentro e fora do municipio, para
pacientes em tratamento de
hemodialise, quimioterapia e
radioterapia, além de idosos,
deficientes fisicos e/ou outras

deficiéncias, de acordo com anélise

técnica prévia

Veiculos Ndmero
disponibilizados
para o transporte

sanitario

2021

18

25

23

Unidade % meta
de Resultado .
medida Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 75,00 75,00
Ndmero 29,00 126,09

Acao N2 1 - Manter a quantidade de veiculos disponiveis para o transporte sanitario através de locacdo e/ou aquisi¢cao de viaturas

OBJETIVO N2 5 .3 - Qualificar os processos de gestdo e ampliar os mecanismos de controle e transparéncia das parcerias firmadas,
preferencialmente por meio de solucées tecnolégicas que promovam a articulacao da rede assistencial e regulacdo do acesso aos

servicos de saude

Descricdao da Meta

https://digisusgmp.saude.gov.br

Indicador para

. Unidade
monitoramento de
e avaliacao da medida

meta

Ano -
Linha-
Base

Linha-

Base

Meta

Plano(2022-

2025)

Meta
2024

Unidade % meta
de Resultado .
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
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1. Implementar o sistema de telesatde
como ferramenta de interacdo e
integragao para o intercambio de
informagdes vélidas para o
diagnéstico, tratamento e prevencdo
de doencgas e lesdes, pesquisa e
avaliacdo, e para educacao continuada
dos profissionais

Ambiente virtual  NUmero 2021 0 1 0 Ndmero 0 100,00
para educacdo

em salde

implantado e

mantido

Agdo N2 1 - Utilizar a telemedicina como uma solugdo vidvel para atender as necessidades de salide mental, proporcionando uma alternativa eficaz,
facilitando o acesso, permitindo a conveniéncia, a privacidade, a continuidade do cuidado e o acesso a recursos adicionais

2. Implantar em todos os
equipamentos publicos de salde o
prontuario eletrénico do cidadao e,
consequentemente, a informatizacdo
de toda a rede de saulde, a fim de
permitir o acompanhamento dos
usudrios, a organizagao dos servigos e
agilidade na obtencdo de informagdes

Percentual de Percentual 2021 90,00 Percentual 70,83 78,70
Unidades de

Salde com

prontuario

eletrénico

implantado

54,00 100,00

Agdo N2 1 - Manter e monitorar as Unidades de Atengéo Primaria que ja estdo 100% informatizadas

Acao N2 2 - Manter e qualificar o aplicativo de agendamento de consultas nas unidades de atengdo primaria

Agdo N2 3 - Realizar intervengdes junto a empresa CDZ para qualificar e adequar o sistema, a fim de atender as demandas da Secretaria Municipal de
Saude e possibilitar a implantagéo do "Prefeitura Sem Papel"

Acéo N©° 4 - Substituir os computadores obsoletos e adquirir novas maquinas, necessarias para equipar todos os ambientes dos equipamentos publicos

de saude

Acao N2 5 - Solicitar a Secretaria Municipal de Administracao capacitacdo aos profissionais para uso do sistema "Prefeitura sem Papel"

Agdo N2 6 - Acompanhar a execugéo de infraestrutura e a compra de equipamentos de informatica

Acdo N° 7 - Manter as reunides periédicas com a empresa responsavel pelo sistema informatizado da Prefeitura, a fim de qualificar o sistema e sanear

os problemas identificados no dia a dia

3. Realizar o monitoramento e a
avaliacao das acoes e dos servicos de
salde, visando a producao de
informacoes estratégicas que
potencializem a capacidade de
identificagao de problemas e que
subsidiem o processo de tomada de
decisdo

Sistema de Nimero 2021 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00

auditoria
implantado e
mantido

Acao N2 1 - Manter regularidade nos espacos de negociagao e pactuacdo com os prestadores de servigos do terceiro setor contratualizados com a

Secretaria Municipal de Saude

Agdo N2 2 - Garantir maior atuagao das comissdes de acompanhamento e monitoramento dos contratos de gestdo e convénios firmados com o

terceiro setor

Agdo N2 3 - Requerer as formalidades necessarias para oficializar a equipe de auditoria municipal existente, vinculado ao Setor de Regulagéo,
regulamentando a sua composicao, organizagao e atuacdo

Acao N2 4 - Monitorar os sistemas de cadastramento de propostas de emendas parlamentares, convénios e programas e acompanhar todas as
portarias e resolucdes que tratam do novo sistema de financiamento do SUS, a fim de captar recursos financeiros vinculados para composicao do

orgamento e desoneragdo do tesouro municipal

OBJETIVO N2 5 .4 - Transformar o processo de trabalho, orientado pela melhoria da qualidade dos servicos e para a equidade no

cuidado e no acesso aos equipamentos publicos de saude

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
T . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2024 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Instituir politicas trabalhistas Atendimento psicolégico  NUmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00

com foco na prevencdo do
adoecimento mental,
estabelecendo medidas
protetivas para o autocuidado
dos profissionais

no Nucleo de Apoio ao
Servidor - NAS - mantido

Acao N2 1 - Garantir o acesso dos servidores ao servico mantido através da Secretaria Municipal de Administragdo - Nucleo de Apoio ao Servidor - NAS

2. Promover, através da
humanizacdo, a valorizacao
dos diferentes sujeitos
implicados no processo de
producéo de salde, com
espagos de encontro,
construgdo e troca de saberes

Percentual de unidades Percentual 2021 80,00 Percentual 80,00 100,00

de atengdo priméaria com
realizagao de grupos e/ou
rodas de conversas para

discussdes pertinentes

50,00 90,00

Agdo N2 1 - Promover a realizagédo de rodas de conversas nas unidades de atengdo primaria

Acao N2 2 - Qualificar a articulagdo regional por meio da participacdo sistematica nas reuniées da Camara Técnica, CIR, CONDEMAT, COSEMS, Grupos

de Trabalho e Redes

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Agdo N2 3 - Fomentar as reunides das equipes das unidades de atengdo primaria com o conselho gestor e comunidade

Acdo N9 4 - Participar e monitorar a implantacdo e execucao das redes de atencdo a salde no ambito regional (rede cegonha, rede de urgéncia e
emergéncia, rede de atengéo a pessoa com deficiéncia, rede de atencdo as doengas cronicas)

Acao N2 5 - Participar e monitorar a implantagao e execucdo da regionalizagdo no Estado de Sao Paulo

3. Desenvolver acbes de NUmero 2021 6 48 12 Ndmero 16,00 133,33

capacitagdo e valorizagdo do
trabalhador em saude

AgOes de capacitagao
e/ou valorizacdo do
trabalhador realizadas

Acdo N° 1 - Instituir e manter reunides periddicas na Secretaria Municipal de Salde, em todos os niveis de gestdo, com pautas pré determinadas, para
o desenvolvimento de planos coletivos de intervencdes e estratégias de monitoramento dos desafios prioritarios

Acao N2 2 - Instituir processos licitatérios, de acordo com a lei de licitagdes, que possibilitem a qualificagcdo de contratacao de terceiros para cursos,
palestras e afins

Acao N2 3 - Promover o processo de acolhimento dos novos profissionais, garantindo o ingresso humanizado e otimizado

Acéo N° 4 - Reformar o auditério do Ambulatério de Especialidades Dr Joracy Cruz e adquirir equipamentos e mobilidrios necessarios, a fim de destinar
espaco fisico apropriado para a realizagdo dos processos de educagdo permanente

Acao N2 5 - Organizar processos de formacdo para os gerentes, de acordo com as demandas prioritarias identificadas

Agdo N2 6 - Firmar parcerias com as instituicbes de ensino para a concessdo de campo de estagio, inclusive para o curso de medicina

OBJETIVO N2 5 .5 - Assegurar e qualificar os processos de gestao participativa e o controle social

Indlc_ador para Unidade Ano - . Meta LIHEECE % meta
o monitoramento N Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta . de Linha- Plano(2022- . alcancada
e avaliacao da N Base 2024 medida Anual
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Garantir e ampliar o acesso dos Ouvidoria Ndmero 2021 1 1 1 Namero 1,00 100,00
cidadaos na busca efetiva dos seus mantida

direitos
Agdo N2 1 - Manter em pleno funcionamento a Ouvidoria da Secretaria Municipal de Saude

Agdo N2 2 - Capacitar a ouvidora da Secretaria Municipal de Saude para o uso das ferramentas disponibilizadas pela SES e MS para o registro,
acompanhamento e finalizagdo das demandas de ouvidoria

Acao N° 3 - Efetivar a capacitacao e formacao dos conselheiros gestores locais

Acdo N2 4 - Organizar nucleos de formagdo nos distritos de salde - Palmeiras, Boa Vista e Centro - e capacitacao de profissionais da atengdo e gestdo
para o processo de formagao

2. Fomentar os féruns participativos, a Unidades de Ndmero 2021 24 24 24 Ndmero 20,00 83,33
fim de possibilitar a negociacdo entre Salde com

gestores, trabalhadores e sociedade civil conselho gestor

para o direcionamento e fiscalizagdo das  implantado

politicas publicas de saude

Agdo N2 1 - Instituir e manter reunides periddicas na Secretaria Municipal de Satude, em todos os niveis de gestdo, com pautas pré determinadas, para
o desenvolvimento de planos coletivos de intervencdes e estratégias de monitoramento dos desafios prioritarios

Acdo N° 2 - Realizar periodicamente, de acordo com definicdes do pleno, reunides ordindrias ou extraordinarias nas regides de saude, a fim de
promover a participagao da populacdo, bem como a discussao de demandas locais

Acao N2 3 - Promover a capacitagao e formagao dos conselheiros municipais de salde, a fim de fortalecer e qualificar a participacdo popular e garantir
um habil exercicio do controle social

Agdo N2 4 - Promover ampla divulgagao e participagdo dos gestores, trabalhadores e da comunidade nas reunides peridédicas do Conselho Gestor
Local e Conselho Municipal de Saude

Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
Subfuncodes Descricao das Metas por Subfuncao z;(:gr:mada Resultados
exercicio
122 - Oferecer as especialidades basicas nas Unidades de Atencdo Primaria em quantidade adequada a 13 12
Administracdo populacao de referéncia
Geral ~
Garantir e ampliar o acesso dos cidadaos na busca efetiva dos seus direitos 1 1
Instituir politicas trabalhistas com foco na prevengdo do adoecimento mental, estabelecendo medidas 1 1
protetivas para o autocuidado dos profissionais
Implementar o sistema de telesalde como ferramenta de interacao e integragdo para o intercambio de 0 0
informacgdes vélidas para o diagndéstico, tratamento e prevencao de doencas e lesbes, pesquisa e
avaliagcao, e para educacao continuada dos profissionais
Qualificar as condigdes de trabalho, a fim de evitar prejuizos materiais e de promover a fixagao de 100,00 75,00
profissionais nos equipamentos publicos de saude
Promover a manutengao preventiva e corretiva interna e externa dos equipamentos publicos de saude 100,00 80,00
Capacitar os profissionais das unidades notificadoras quanto ao atendimento eficaz a pacientes 100,00 100,00
portadores de agravos de notificacdo compulséria
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Manter as ac¢des de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a todos os municipios 100,00 85,71

Implementar estratégias e acdes intersetoriais para promover o empoderamento feminino no combate as 0 0
violéncias
Fortalecer a conexao entre os pontos de atengdo a salde para o manejo adequado e a gestdo do cuidado 3 3

em tempo oportuno, considerando a diversidade do publico-alvo nas dimensdes biopsicossocial
Ampliar o acesso ao exame de mamografia de rastreamento 1 1

Fortalecer e qualificar a porta de urgéncia/emergéncia do municipio através de estrutura compativel com 0,00 100,00
o porte do servigo

Implantar Centro de Especialidades Odontolégicas ou servigo similar nas regides norte e sul, a fim de 2 2
descentralizar as ac0es de salde bucal, favorecendo o acesso da populacdo aos servigos

Implementar estratégias e agdes intersetoriais para atendimento multiprofissional de criangas com 0 0
deficiéncia fisica, intelectual, transtorno do espectro autista (TEA) e quadros neuroldgicos

Realizar a atengéo ao pré-natal de alto risco de acordo com as singularidades de cada usuéria, com 5 5
integracéo a atengéo primaria, a qual cabe a coordenagdo do cuidado, com garantia de atencéo a saude
progressiva, continuada e acessivel a todas as mulheres

Discutir e propor uma nova territorializacdo, através da delimitacao da drea de atuacao das unidades de 0 0
atencao primaria, organizacao do atendimento oferecido e identificacdo das necessidades da comunidade

Promover atividades de promog&o em salde por meio das Praticas Integrativas Complementares em 100,00 100,00
Saude - PICS

Aumentar a cobertura de salde bucal na atengéo primaria 40,00 46,46
Fortalecer e ampliar as equipes de atencao primaria e de estratégia de saude da familia, a fim de 68,00 71,50

aumentar a cobertura da atencao primaria no municipio

Fomentar os féruns participativos, a fim de possibilitar a negociagdo entre gestores, trabalhadores e 24 20
sociedade civil para o direcionamento e fiscalizagao das politicas publicas de saude

Promover, através da humanizagdo, a valorizagdo dos diferentes sujeitos implicados no processo de 80,00 80,00
producéo de salde, com espagos de encontro, construgéo e troca de saberes

Implantar em todos os equipamentos publicos de salide o prontudrio eletronico do cidadao e, 90,00 70,83
consequentemente, a informatizacao de toda a rede de salde, a fim de permitir o acompanhamento dos
usuarios, a organizacdo dos servicos e agilidade na obtencéo de informacdes

Qualificar o sistema transporte sanitério, a fim de viabilizar a locomocdo de pacientes acamados e/ou 23 29
com dificuldades de locomogdo que necessitam de atendimento dentro e fora do municipio, para

pacientes em tratamento de hemodidlise, quimioterapia e radioterapia, além de idosos, deficientes fisicos

e/ou outras deficiéncias, de acordo com anélise técnica prévia

Adequar as instalagdes dos equipamentos publicos de salde, de acordo com as normativas de 28,00 14,00
infraestrutura e assistenciais, bem como aos novos protocolos de biossegurancga a partir da pandemia do
coronavirus, para a atengao individual e coletiva

Organizar as acdes de prevencdo e controle da dengue 3 3

Estabelecer estratégias que orientem no processo de enfrentamento das iniquidades e desigualdades em 100,00 100,00
salide enfoque na abordagem étnico-racial

Desenvolver agdes que ampliem o acesso a prevengao, promogao e recuperagao da salide, com 12 36
humanizagao

Reestruturar a rede de frio 0 1

Ampliar e qualificar as agdes de prevencao e de atencdo as IST/AIDS, seguindo as diretrizes preconizadas 100,00 100,00
pela Secretaria Estadual de Saude e Ministério da Saude

Promover a descentralizagdo do atengdo secundaria municipal, a fim de facilitar o acesso e reduzir o 2 2
absenteismo

Organizar os trabalhos das equipes multiprofissionais de forma horizontal, utilizando prontuério Unico 2 2
compartilhado por toda equipe, a fim de promover um atendimento integral aos pacientes e seus

familiares

Adequar a base atual do SAMU, com vistas a qualificacdo do servico 0 0
Manter e adequar a equipe multidisciplinar de atendimento domiciliar (EMAD) existente, promovendo o 100,00 100,00

acompanhamento e acolhimento dos pacientes com indicagdo e perfil para o programa

Garantir o funcionamento de, no minimo, 04 Centros de Atengéo Psicossocial, a fim de qualificar e 4 4
diversificar o tratamento da populagdo com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas

Assegurar as gestantes consultas, bem como a solicitacdo, realizacédo e avaliagdo em tempo oportuno do 55,00 55,00
resultado dos exames preconizados no atendimento ao pré-natal

Realizar féruns e/ou reunides para apoiar, subsidiar e ampliar as agdes das areas técnicas para o 100,00 100,00
enfrentamento as DCNT, na perspectiva da promocao a salde

Ampliar o atendimento em prétese dentdria na atengdo primaria 100 100
Atender criancas de 0 a 6 anos, promovendo o acesso da faixa etaria as acdes de saude bucal 46 830
Desenvolver agdes de capacitagao e valorizagao do trabalhador em saude 12 16
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Realizar o monitoramento e a avaliacdo das acdes e dos servicos de salde, visando a producdo de 1 1
informagdes estratégicas que potencializem a capacidade de identificagdo de problemas e que subsidiem
o processo de tomada de decisdo

Criar mecanismos de visibilidade da relevancia, definicdo de intervencdes e monitoramento do cuidado 100,00 100,00
para a populagdo negra, outras etnias e LGBTQIA+

Garantir o controle dos agendamentos de consultas em especialidades médicas, exames de apoio 1 1
diagnéstico e terapias especializadas, bem como das internagdes eletivas, de forma ordenada

Garantir o acompanhamento da populagdo infantojuvenil, considerando sua maior vulnerabilidade, 100,00 100,00
buscando estratégias intersetoriais para alcancar o publico-alvo

Reduzir a mortalidade prematura por doengas croénicas nao transmissiveis - DCNT 425 324

Estabelecer o acolhimento como mecanismo de ampliagdo e facilitacdo do acesso e como dispositivo de 100,00 100,00
(re)organizagdo dos processos de trabalho em equipe

Assegurar o acesso aos medicamentos, insumos e atendimento de demandas judiciais, através da 1 0
manutengdo da politica de assisténcia farmacéutica

Manter a execugdo de atividades de controle de zoonoses, a fim de evitar as enfermidades que 1 1
acometem o homem, através dos animais

Ampliar e qualificar as agdes de prevengao, monitoramento e tratamento da tuberculose, seguindo as 0 0
diretrizes preconizadas pela Secretaria Estadual de Saude e Ministério da Saude

Garantir, através do Laboratério Municipal, agilidade na anélise dos exames, emissdo e envio dos 1 1
resultados, a fim de garantir o apoio ao diagnéstico de doengas e inicio do tratamento em tempo

oportuno

Inserir a atengcao hospitalar, sistematicamente e de forma integrada, como ponto de atencao das 1 1

diferentes redes tematicas de atencao a salde, a fim de responder as condicdes agudas ou aos
momentos de agudizagéo das condigdes cronicas

Articular fluxos assistenciais a fim de assegurar as mulheres o desenvolvimento de agdes nos diferentes 0 1
pontos de atengdo e nas diferentes fases da vida

Garantir as necessidades do cuidados em satide mental com qualidade, integralidade e continuidade do 0 0
cuidado
Auxiliar na habilitagdo e reabilitagdo das pessoas com deficiéncia e/ou com perda temporéria da 2 2

capacidade funcional, promovendo o desenvolvimento de habilidades funcionais, a fim de promover sua
autonomia e independéncia

Implantar servico de urgéncia e emergéncia na regido norte e qualificar o servigo existente na regido sul 0 1

Promover o acesso aos servigos de salde de forma integral, livre de preconceito e discriminacéo, a 1 1
populagdo de rua, levando em conta suas interseccionalidades, de acordo com suas necessidades

Qualificar a atengdo ao recém nascido através de intervengdes junto a maternidade da Irmandade da 11,00 12,89
Santa Casa de Misericérdia e garantia de puericultura nas Unidades de Atengdo Primaria

Pactuar agdes junto as Unidades de Saude da Familia e Unidades de Atencao Primaria avaliacoes 30,00 27,00
periédicas dos pacientes hipertensos, de acordo com as definicées do Ministério da Salude - Previne Brasil

Promover o acesso aos servigos de salde de forma integral, livre de preconceito e discriminagdo, a 1 1
populagdo de rua, levando em conta suas interseccionalidades, de acordo com suas necessidades

Pactuar agdes junto as Unidades de Salde da Familia e Unidades de Atengdo Primaéria avaliagdes 20,00 22,00
periddicas dos pacientes diabéticos, de acordo com as definigdes do Ministério da Salde - Previne Brasil

301 - Atencao  Oferecer as especialidades basicas nas Unidades de Atencdo Primaria em quantidade adequada a 13 12
Basica populacao de referéncia
Capacitar os profissionais das unidades notificadoras quanto ao atendimento eficaz a pacientes 100,00 100,00

portadores de agravos de notificagdo compulséria

Implementar estratégias e agdes intersetoriais para promover o empoderamento feminino no combate as 0 0
violéncias
Atingir a cobertura vacinal preconizada para criancas de até 1 ano de idade, vinculadas as unidades de 95,00 92,00

atencdo primaria, contra: Difteria, Tétano, Coqueluche, Hepatite B, infeccbes causadas por Haemophilus
Influenzae tipo B e Poliomielite Inativada

Fortalecer a conexao entre os pontos de atengdo a salde para o manejo adequado e a gestdo do cuidado 3 3
em tempo oportuno, considerando a diversidade do publico-alvo nas dimensdes biopsicossocial

Ampliar o acesso ao exame de mamografia de rastreamento 1 1

Implantar Centro de Especialidades Odontoldgicas ou servico similar nas regides norte e sul, a fim de 2 2
descentralizar as ages de salde bucal, favorecendo o acesso da populagéo aos servigos

Implementar estratégias e agdes intersetoriais para atendimento multiprofissional de criangas com 0 0
deficiéncia fisica, intelectual, transtorno do espectro autista (TEA) e quadros neuroldgicos

Realizar a atengdo ao pré-natal de alto risco de acordo com as singularidades de cada usudaria, com 5 5
integracdo a atencgdo primaria, a qual cabe a coordenagdo do cuidado, com garantia de atengéo a satde
progressiva, continuada e acessivel a todas as mulheres
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Expandir a deteccdo precoce de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis, com énfase na hipertensao 100,00 100,00
arterial sistémica, diabetes mellitus e obesidade nas Unidades de Salde

Discutir e propor uma nova territorializagéo, através da delimitacdo da area de atuagdo das unidades de 0 0
atencdo priméria, organizagédo do atendimento oferecido e identificagdo das necessidades da comunidade

Promover atividades de promocdo em salde por meio das Praticas Integrativas Complementares em 100,00 100,00
Saude - PICS

Aumentar a cobertura de salide bucal na atengéo primaria 40,00 46,46
Fortalecer e ampliar as equipes de atengdo priméria e de estratégia de salde da familia, a fim de 68,00 71,50

aumentar a cobertura da atengdo primaria no municipio

Desenvolver agdes que ampliem o acesso a prevencdo, promocao e recuperacao da salde, com 12 36
humanizacao

Assegurar as gestantes consultas, bem como a solicitagéo, realizagdo e avaliagdo em tempo oportuno do 55,00 55,00
resultado dos exames preconizados no atendimento ao pré-natal

Realizar féruns e/ou reunides para apoiar, subsidiar e ampliar as agdes das areas técnicas para o 100,00 100,00
enfrentamento as DCNT, na perspectiva da promogéo a salde

Ampliar o atendimento em prétese dentéria na atengao primaria 100 100

Desenvolver agdes que ampliem o acesso a prevengdo, promogao e recuperagao da salde, com 5.200 17.926
humanizagéo

Garantir o acompanhamento da populagao infantojuvenil, considerando sua maior vulnerabilidade, 100,00 100,00
buscando estratégias intersetoriais para alcancar o publico-alvo

Reduzir a mortalidade prematura por doengas croénicas nao transmissiveis - DCNT 425 324
Atender criangas de 0 a 6 anos, promovendo o acesso da faixa etaria as agdes de saude bucal 46 830
Estabelecer o acolhimento como mecanismo de ampliagao e facilitacdo do acesso e como dispositivo de 100,00 100,00

(re)organizagao dos processos de trabalho em equipe

Garantir as necessidades do cuidados em salde mental com qualidade, integralidade e continuidade do 0 0
cuidado
Articular fluxos assistenciais a fim de assegurar as mulheres o desenvolvimento de agdes nos diferentes 0 1

pontos de atencdo e nas diferentes fases da vida

Promover a estratificagdo dos pacientes hipertensos, a fim de qualificar a assisténcia e definir o plano 50,00 50,00
terapéutico para cada caso

Garantir atendimento odontoldgico as gestantes em atendimento de pré natal na atengdo primaria 73,00 83,00
Garantir as necessidades do cuidados em satde mental com qualidade, integralidade e continuidade do 0 0
cuidado

Promover o acesso aos servigos de salde de forma integral, livre de preconceito e discriminagéo, a 1 1

populagado de rua, levando em conta suas interseccionalidades, de acordo com suas necessidades

Qualificar a atencao ao recém nascido através de intervencdes junto a maternidade da Irmandade da 11,00 12,89
Santa Casa de Misericérdia e garantia de puericultura nas Unidades de Atencdo Primaria

Pactuar agdes junto as Unidades de Salude da Familia e Unidades de Atengdo Primaria avaliagdes 30,00 27,00
periddicas dos pacientes hipertensos, de acordo com as definicdes do Ministério da Salude - Previne Brasil

Promover o acesso aos servigos de satude de forma integral, livre de preconceito e discriminacéo, a 1 1
populagdo de rua, levando em conta suas interseccionalidades, de acordo com suas necessidades

Pactuar agdes junto as Unidades de Saude da Familia e Unidades de Atencao Primaria avaliacoes 20,00 22,00
periddicas dos pacientes diabéticos, de acordo com as definicées do Ministério da Salde - Previne Brasil

302 - Expandir a detecgdo precoce de Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis, com énfase na hipertensdo 100,00 100,00
Assisténcia arterial sistémica, diabetes mellitus e obesidade nas Unidades de Salude

Hospitalar e . | ) . . N ) L

Ambulatorial Implementar o sistema de telesalde como ferramenta de interagao e integragao para o intercambio de 0 0

informacdes validas para o diagndstico, tratamento e prevencdo de doengas e lesdes, pesquisa e
avaliacdo, e para educagao continuada dos profissionais

Facilitar o acesso dos municipes aos medicamentos prescritos nas Unidades de urgéncia e emergéncia 2 1
em finais de semana, feriados e horarios noturnos

Fortalecer a conexao entre os pontos de atengdo a salde para o manejo adequado e a gestdo do cuidado 3 3
em tempo oportuno, considerando a diversidade do publico-alvo nas dimensdes biopsicossocial

Ampliar o acesso ao exame de mamografia de rastreamento 1 1

Fortalecer e qualificar a porta de urgéncia/emergéncia do municipio através de estrutura compativel com 0,00 100,00
o porte do servigo

Implantar Centro de Especialidades Odontolégicas ou servigo similar nas regides norte e sul, a fim de 2 2
descentralizar as acOes de salde bucal, favorecendo o acesso da populacdo aos servigos

Implementar estratégias e agdes intersetoriais para atendimento multiprofissional de criangas com 0 0
deficiéncia fisica, intelectual, transtorno do espectro autista (TEA) e quadros neuroldgicos
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303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 -
Vigilancia
Sanitaria

305 -
Vigilancia
Epidemiolégica

Garantir o funcionamento de, no minimo, 04 Centros de Atengéo Psicossocial, a fim de qualificar e
diversificar o tratamento da populagdo com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas

Promover a descentralizagdo do atengdo secundéaria municipal, a fim de facilitar o acesso e reduzir o
absenteismo

Organizar os trabalhos das equipes multiprofissionais de forma horizontal, utilizando prontuario Unico
compartilhado por toda equipe, a fim de promover um atendimento integral aos pacientes e seus
familiares

Adequar a base atual do SAMU, com vistas a qualificagcdo do servigo

Manter e adequar a equipe multidisciplinar de atendimento domiciliar (EMAD) existente, promovendo o
acompanhamento e acolhimento dos pacientes com indicacéo e perfil para o programa

Organizar a rede de urgéncia e emergéncia, através da definicdo de pactos e fluxos, com o objetivo de
garantir o acolhimento do paciente, intervir em sua condicao clinica e realizar a contrarreferéncia para os
demais pontos de atengao

Garantir o controle dos agendamentos de consultas em especialidades médicas, exames de apoio
diagnéstico e terapias especializadas, bem como das internagdes eletivas, de forma ordenada

Garantir as necessidades do cuidados em satide mental com qualidade, integralidade e continuidade do
cuidado

Garantir, através do Laboratério Municipal, agilidade na andlise dos exames, emissao e envio dos
resultados, a fim de garantir o apoio ao diagnéstico de doengas e inicio do tratamento em tempo
oportuno

Inserir a atencdo hospitalar, sistematicamente e de forma integrada, como ponto de atencdo das
diferentes redes tematicas de atencao a salde, a fim de responder as condicdes agudas ou aos
momentos de agudizacdo das condicdes crbénicas

Garantir as necessidades do cuidados em satde mental com qualidade, integralidade e continuidade do
cuidado

Promover o acesso aos servigos de salude de forma integral, livre de preconceito e discriminacéo, a
populagdo de rua, levando em conta suas interseccionalidades, de acordo com suas necessidades

Implantar servigo de urgéncia e emergéncia na regido norte e qualificar o servigo existente na regido sul

Auxiliar na habilitagdo e reabilitagdo das pessoas com deficiéncia e/ou com perda temporaria da
capacidade funcional, promovendo o desenvolvimento de habilidades funcionais, a fim de promover sua
autonomia e independéncia

Facilitar o acesso dos municipes aos medicamentos prescritos nas Unidades de urgéncia e emergéncia
em finais de semana, feriados e horérios noturnos

Manter a regularidade na revisao e adequagao da Relagdo Municipal de Medicamentos - REMUME
Garantir a distribuicdo dos medicamentos e materiais médico-hospitalares padronizados de forma regular

Assegurar o acesso aos medicamentos, insumos e atendimento de demandas judiciais, através da
manutengdo da politica de assisténcia farmacéutica

Implantar nas Unidades de Atencao Priméria atendimento de farmécia clinica, a fim de garantir
assisténcia individualizada aos pacientes com dificuldades, fomentando a ades&o ao tratamento
medicamentoso, com foco nos portadores de hipertensao e diabetes

Manter as agdes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a todos os municipios

Desenvolver agdes que ampliem o acesso a prevengdo, promogao e recuperagao da salde, com
humanizacao

Adequar as instalacdes dos equipamentos publicos de saude, de acordo com as normativas de
infraestrutura e assistenciais, bem como aos novos protocolos de biosseguranca a partir da pandemia do
coronavirus, para a atengao individual e coletiva

Discutir e propor uma nova territorializacdo, através da delimitacao da drea de atuagao das unidades de
atengdo primaria, organizagao do atendimento oferecido e identificagdo das necessidades da comunidade

Manter as a¢es de avaliagdo de densidade larvaria para reducdo do risco de ocorréncia de epidemias de
dengue, zika, chikungunya e o risco de urbanizagdo da febre amarela

Capacitar os profissionais das unidades notificadoras quanto ao atendimento eficaz a pacientes
portadores de agravos de notificagdo compulséria

Implementar estratégias e agdes intersetoriais para promover o empoderamento feminino no combate as
violéncias

Promover o didlogo entre os componentes da Vigilancia em Salde, fortalecendo a capacidade de gestdo
o sistema de maneira mais equanime e integradora

Atingir a cobertura vacinal preconizada para criancgas de até 1 ano de idade, vinculadas as unidades de
atencgdo priméria, contra: Difteria, Tétano, Coqueluche, Hepatite B, infecgdes causadas por Haemophilus
Influenzae tipo B e Poliomielite Inativada

Fortalecer a conexao entre os pontos de atencdo a salde para o manejo adequado e a gestdo do cuidado
em tempo oportuno, considerando a diversidade do publico-alvo nas dimensdes biopsicossocial
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Ampliar e qualificar as agdes de prevencgao e de atengdo as IST/AIDS, seguindo as diretrizes preconizadas 100,00 100,00
pela Secretaria Estadual de Salde e Ministério da Saude

Organizar as acdes de prevencdo e controle da dengue 3 3
Investigar os ébitos infantis e maternos 100,00 100,00
Estabelecer estratégias que orientem no processo de enfrentamento das iniquidades e desigualdades em 100,00 100,00

salde enfoque na abordagem étnico-racial

Desenvolver acées que ampliem o acesso a prevencdo, promocao e recuperacao da salde, com 12 36
humanizagao

Reestruturar a rede de frio 0 1

Ampliar e qualificar as agdes de prevengdo, monitoramento e tratamento da hanseniase, seguindo as 1 1
diretrizes preconizadas pela Secretaria Estadual de Saude e Ministério da Saude

Definir estratégias para reducéo da forca de transmissédo da doenca, por meio do controle do vetor e de 1 1
seus criadouros

Investigar ébitos de mulheres em idade fértil 100,00 100,00

Criar mecanismos de visibilidade da relevancia, definicdo de intervencdes e monitoramento do cuidado 100,00 100,00
para a populagdo negra, outras etnias e LGBTQIA+

Ampliar e qualificar as agdes de prevengao, monitoramento e tratamento da tuberculose, seguindo as 0 0
diretrizes preconizadas pela Secretaria Estadual de Saude e Ministério da Saude

Manter a execugdo de atividades de controle de zoonoses, a fim de evitar as enfermidades que 1 1
acometem o homem, através dos animais
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncées Categoria Recursos ita de il T éncias de Transferéncias de Transferéncias Operacoes Royalties Outros Total(R$)

Econdmica ordinarios e de transferéncia fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do petréleo recursos

- Fonte de impostos (receita Recursos do SUS, Recursos do SUS, i a i il il
Livre (R$) prépria - R$) provenientes do provenientes do Saude (R$) a Salde a Saidde a Satde
Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$)
(R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A  16.969.418,12 2.188.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A  19.157.418,12
Administracao
Geral Capital N/A 162.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 162.000,00
301 - Atencao Corrente N/A  97.747.320,42 23.953.465,24 1.237.000,00 N/A N/A N/A N/A 122.937.785,66
Basica

Capital N/A 333.550,57 200.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 533.550,57
302 - Assisténcia Corrente N/A  161.154.440,56 31.297.579,47 5.898.000,00 N/A N/A N/A N/A  198.350.020,03
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A 87.549,58  27.100.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A  27.187.549,58
303 - Suporte Corrente N/A 9.216.002,94 1.814.000,00 717.000,00 N/A N/A N/A N/A  11.747.002,94
Profilatico 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 7.395.101,00 293.171,99 N/A N/A N/A N/A N/A 7.688.272,99
Sanitéria

Capital N/A 84.999,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 84.999,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A 1.579.737,50 1.603.386,76 N/A N/A N/A N/A N/A 3.183.124,26
Epidemiolégica

Capital N/A 8.561,50 193.441,25 N/A N/A N/A N/A N/A 202.002,75
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentacao e
Nutricdo Capital N/A N/A 30.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 30.000,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/07/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS

Os instrumentos para o planejamento no @mbito do Sistema Unico de Salde (Plano Municipal de Salde, as respectivas Programacdes Anuais, 0s
Relatérios Quadrimestrais e o Relatério Anual de Gestdo) interligam-se sequencialmente, compondo um processo ciclico de planejamento para
operacionalizagao integrada e sistémica do SUS.

O Plano Municipal de Salde é o balizador para o planejamento, monitoramento e avaliagdo das politicas e programas da Secretaria Municipal de Saude. Ja
a Programagdo Anual de Saude constitui um importante instrumento de gestdo, e operacionaliza as intencdes expressas no Plano Municipal de Saude,
sendo que através deste ja foram definidas as diretrizes, os objetivos e as metas a serem alcangadas a cada ano. Portanto, a Programagdo Anual de
Saude é feita para anualizar o Plano Municipal de Satde, bem como prever as agdes que auxiliardo no alcance das 81 metas ja estabelecidas.

A elaboragdo se deu de forma articulada com as Diretorias e Coordenagdes da Secretaria Municipal de Saude, alinhada com as propostas apresentadas na
92 Conferéncia Municipal de Saude, Plano de Governo, Plano Plurianual e demais instrumentos vigentes.

Os resultados alcancados sao explanados em planilha que segue anexada, na qual é possivel observar também a relacdo entre os valores previstos e
executados para cada eixo.

Importante destacar que os resultados exibidos relacionados a natalidade e mortalidade sdo dados preliminares, estando sujeitos a revisdo futura. Tal
situacdo ocorre em virtude da forma de contabilizacdo, pois os nimeros sao registrados nos sistemas e sofrem alteracées ao longo do exercicio, de
acordo com a investigacao e encerramento dos casos, verificacdo de enderecos informados, datas de registro, entre outros, o que mantém os sistemas
em retroalimentacdo, até a finalizacdo de todas as andlises e do lancamento de todas as informacdes por parte dos municipios, j& que os dados sao
apurados por local de residéncia dos pacientes, independentemente de onde tenha ocorrido a assisténcia.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/07/2025.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

Corrente. 0,00 96.173.912,92 0,00 000  34.733.379,09
Capital 0,00 109.878,63 0,00 0,00 854.052,28
Corrente. 0,00 145.200.578,52 0,00 000  94.064.04512
- 0,00 1.068.793,60 0,00 000  23.953.409,76
Corrente. 0,00 8.931.005,99 0,00 000  3.019.845,64
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 6.595.164,89 0,00 0,00 238.052,09
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 1.022.213,35 0,00 0,00 923.487,91
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 16.028.452,64 0,00 0,00 795.313,76
Capital 0,00 25.589,55 0,00 0,00 0,00
Tota 000  275.164.590,09 0,00 000 158.581.585,65

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 28/03/2025.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 28/03/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)
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0,00
0,00
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0,00
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0,00 0,00
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0,00 0,00
0,00 0,00
0,00

621.525,00
62.773,79
4.832.576,62
168.948,97

1.486.465,16
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

140.000,00
9.570,00

|
|
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131.528.817,01
1.026.704,70
244.106.200,26
25.191.152,33

13.437.316,79
0,00

6.833.216,98
0,00
1.945.701,26
0,00
0,00

0,00

16.963.766,40
35.159,55

0,00 7.321.859,54 441.068.035,28

20,56 %
62,96 %
14,57 %
81,87 %
39,88 %
55,85 %
1.432,06
23,86 %

3,15%

8,73 %

5,96 %
53,29 %
34,51 %

29,27 %
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357.850.000,00 357.850.000,00 341.271.320,60 95,37

170.370.000,00 170.370.000,00 163.001.953,33 95,68

18.000.000,00 18.000.000,00 15.776.057,91 87,64
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128.480.000,00 128.480.000,00 116.970.735,14 91,04
41.000.000,00 41.000.000,00 45.522.574,22 111,03
586.200.000,00 586.200.000,00 585.976.475,26 99,96
125.000.000,00 125.000.000,00 129.389.201,43 103,51
150.000,00 150.000,00 185.155,07 123,44
71.000.000,00 71.000.000,00 68.780.053,52 96,87
388.000.000,00 388.000.000,00 384.666.362,14 99,14
2.050.000,00 2.050.000,00 2.955.703,10 144,18
0,00 0,00 0,00 0,00
944.050.000,00 944.050.000,00 927.247.795,86

96.870.856,26  96.870.856,26  96.283.791,55 95.824.276,24 92.844.281,94 459.515,31
96.710.976,63 96.710.976,63 96.173.912,92 99,44 95.714.399,47 98,97 92.734.405,17 95,89 459.513,45
159.879,63 159.879,63 109.878,63 68,73 109.876,77 68,72 109.876,77 68,72 1,86
147.596.197,59 148.043.948,43 145.830.621,28 98,50 144.545.372,94 97,64 141.397.153,56 95,51  1.285.248,34
146.527.403,35 146.975.154,19 144.761.827,68 98,49 143.476.579,34 97,62 140.328.359,96 95,48 1.285.248,34
1.068.794,24 1.068.794,24 1.068.793,60 100,00 1.068.793,60 100,00 1.068.793,60 100,00 0,00
9.185.804,56 9.185.804,56 8.931.005,99 97,23 7.534.504,54 82,02 7.072.468,53 76,99  1.396.501,45
9.185.804,56 9.185.804,56 8.931.005,99 97,23 7.534.504,54 82,02 7.072.468,53 76,99 1.396.501,45
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6.933.140,10 6.933.140,10 6.595.164,89 95,13 6.589.977,14 95,05 6.197.524,06 89,39 5.187,75
6.848.141,10 6.848.141,10 6.595.164,89 96,31 6.589.977,14 96,23 6.197.524,06 90,50 5.187,75
84.999,00 84.999,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.101.404,18 1.101.404,18 1.022.213,35 92,81 1.022.213,35 92,81 951.231,39 86,37 0,00
1.101.404,18 1.101.404,18 1.022.213,35 92,81 1.022.213,35 92,81 951.231,39 86,37 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
16.481.698,62 16.481.698,62 16.054.042,19 97,41 15.900.527,13 96,47 15.001.950,77 91,02 153.515,06
16.448.398,62 16.448.398,62 16.028.452,64 97,45 15.874.937,58 96,51 14.976.361,22 91,05 153.515,06
33.300,00 33.300,00 25.589,55 76,85 25.589,55 76,85 25.589,55 76,85 0,00
278.169.101,31 278.616.852,15 274.716.839,25 271.416.871,34 263.464.610,25 3.299.967,91

https://digisusgmp.saude.gov.br

274.716.839,25

271.416.871,34

263.464.610,25

39 de 49



3.299.967,91 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

271.416.871,34

271.416.871,34

263.464.610,25

139.087.169,37

N/A

132.329.701,97

132.329.701,97

124.377.440,88

0,00

0,00

0,00

29,27

29,27

28,41

139.087.169,37 271.416.871,34 132.329.701,97 11.252.229,00 3.299.967,91 11.252.229,00
124.802.201,24 258.428.036,67 133.625.835,43 0,00 2.059.874,80 0,00 0,00 0,00 0,0(
115.532.669,26 207.569.890,97 92.037.221,71 0,00 9.206.237,31 0,00 0,00 0,00 0,0(
100.351.478,10 164.362.509,91 64.011.031,81 0,00 1.897.780,46 0,00 0,00 0,00 0,0(
81.205.144,85 152.081.415,47 70.876.270,62 0,00 5.014.136,69 0,00 0,00 0,00 0,0(
84.114.831,29 140.590.360,88 56.475.529,59 0,00 4.828.154,45 0,00 0,00 0,00 0,0(
67.424.052,01 125.231.898,62 57.807.846,61 0,00 4.522.160,80 0,00 0,00 0,00 0,0(
67.726.299,02 106.491.986,34 38.765.687,32 0,00 1.300.787,01 0,00 0,00 0,00 0,0(
54.242.038,35 105.966.083,30 51.724.044,95 0,00 1.112.980,98 0,00 0,00 0,00 0,0(
58.635.295,87 98.886.880,66 40.251.584,79 0,00 1.897.978,18 0,00 0,00 0,00 0,0(
56.496.216,00 94.739.384,69 38.243.168,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,0(
54.293.186,11 81.839.804,22 27.546.618,11 0,00 1.156.343,49 0,00 0,00 0,00 0,0(
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87.525.044,71 87.525.044,71 152.501.211,10
79.673.044,71 79.673.044,71 124.855.616,65 156,71
7.852.000,00 7.852.000,00 27.645.594,45 352,08
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
87.525.044,71 87.525.044,71 152.501.211,10

37.699.242,43  37.699.242,43  36.271.730,16 35.782.388,95 35.007.847,30 489.341,21
35.862.733,38 35.862.733,38 35.354.904,09 98,58 34.932.490,03 97,41 34.815.948,38 97,08  422.414,06
1.836.509,05  1.836.509,05 916.826,07 49,92 849.898,92 46,28 191.898,92 10,45 66.927,15
160.116.917,97 160.478.997,13 122.656.901,31 76,43 119.774.234,19 74,64 118.663.696,90 73,94 2.882.667,12
111.843.126,40 112.205.205,56 98.534.542,58 87,82 96.842.698,46 86,31 95.826.951,35 85,40 1.691.844,12
48.273.791,57 48.273.791,57 24.122.358,73 49,97 22.931.535,73 47,50 22.836.745,55 47,31 1.190.823,00
4.599.889,39  4.599.889,39  4.506.310,80 97,97  4.093.436,26 88,99  3.893.557,26 84,64  412.874,54
4.599.889,39  4.599.889,39  4.506.310,80 97,97  4.093.436,26 88,99  3.893.557,26 84,64  412.874,54
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
293.171,99 293.171,99 238.052,09 81,20 206.002,23 70,27 206.002,23 70,27 32.049,86
293.171,99 293.171,99 238.052,09 81,20 206.002,23 70,27 206.002,23 70,27 32.049,86
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.502.120,25  2.502.120,25 923.487,91 36,91 840.816,80 33,60 825.678,73 33,00 82.671,11
2.308.679,00  2.308.679,00 923.487,91 40,00 840.816,80 36,42 825.678,73 35,76 82.671,11
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193.441,25 193.441,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
30.000,00 30.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
30.000,00 30.000,00 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
2.503.805,74 2.503.805,74 944.883,76 37,74 928.244,40 37,07 928.244,40 37,07 16.639,36
2.493.805,74 2.493.805,74 935.313,76 37,51 928.244,40 37,22 928.244,40 37,22 7.069,36

10.000,00 10.000,00 9.570,00 95,70 0,00 0,00 0,00 0,00 9.570,00

207.745.147,77

208.107.226,93

165.541.366,03

161.625.122,83

159.525.026,82

3.916.243,20

134.570.098,69

134.570.098,69

132.555.521,71

131.606.665,19

127.852.129,24

948.856,52

307.713.115,56 308.522.945,56 268.487.522,59 87,02 264.319.607,13 85,67 260.060.850,46 84,29 4.167.915,46
13.785.693,95 13.785.693,95 13.437.316,79 97,47 11.627.940,80 84,35 10.966.025,79 79,55 1.809.375,99
7.226.312,09 7.226.312,09 6.833.216,98 94,56 6.795.979,37 94,04 6.403.526,29 88,61 37.237,61
3.603.524,43 3.603.524,43 1.945.701,26 53,99 1.863.030,15 51,70 1.776.910,12 49,31 82.671,11
30.000,00 30.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
18.985.504,36  18.985.504,36  16.998.925,95 89,54 16.828.771,53 88,64 15.930.195,17 83,91 170.154,42
485.914.249,08 486.724.079,08 440.258.205,28 90,45 433.041.994,17 88,97 422.989.637,07 86,91 7.216.211,11
199.745.147,77 200.107.226,93 165.541.366,03 82,73 161.625.122,83 80,77 159.525.026,82 79,72 3.916.243,20
286.169.101,31 286.616.852,15 274.716.839,25 95,85 271.416.871,34 94,70 263.464.610,25 91,92 3.299.967,91

FONTE: SIOPS, S&o Paulo10/02/25 15:59:23

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corr
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execug&o dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucao dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas s&o consideradas executadas pelo ente transferidor.

ao total da desp

empenhada.

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

Bloco de Financiamento

https://digisusgmp.saude.gov.br

Programas de Trabalho

Transferido
em 2024

Valor

Valor
Executado

(Fonte: FNS)

42 de 49



10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E RS 817.388,40 786244,40
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM ’ !

10126512121GM - TRANSFORMAGAO DIGITAL NO SUS R$ 233.699,90 0,00

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM

SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL ESRL2BORLEYY 120947.80

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS R$ 91000
DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE 5.213.104,00 '
- ] . R$
103015119219A - PISO DA ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE 15.778.084,87 | 157780848
10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO - NACIONAL R$ 9.602,56 0,00
1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENGAO PRIMARIA EM R$ | 000000.00
SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 10.000.000,00 '
Manutencéo das Agées e 1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E R$ [ Losas100.0
Servigos Publicos de Saude AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 39.535.199,00 '
(CUSIEID) 1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVIGOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E R$ [ 000000.00
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DE METAS 2.000.000,00 '
o . ~ R$
1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULAGCAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC 20.771.870,06 L 27718700
10303511720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO A a——
PRIMARIA EM SAUDE 2.660.923,72 '

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

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

R$ 198.432,00  198432,00

R$ 799.192,00  799192,00

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE 1.700.072 :Z 1176816,87

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

VIGILANCIA EM SAUDE R$ 365.033,79  228806,47

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo 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 Consideragdes sobre Execugao Orgamentdria e Financeira

Os dados apresentados neste item foram extraidos do SIOPS - Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude. O SIOPS é um sistema
alimentado pelo municipio, e um dos indicadores gerados é do percentual de recursos préprios aplicados em acdes e servicos publicos de salde, que
demonstra a situacéo relativa a aplicagdo da lei complementar n? 101/2012. O preenchimento de dados do SIOPS tem natureza declaratéria e busca
manter compatibilidade com as informagdes contédbeis geradas e mantidas pelo municipio. As informagdes prestadas ao SIOPS sdo provenientes do setor
responsavel pela contabilidade, que as insere no sistema eletronicamente, por meio da internet, para o banco de dados do DATASUS, gerando indicadores
de forma automatica, a partir das informagdes declaradas.

Em cumprimento a legislacdo vigente, a cada quadrimestre a Secretaria Municipal de Salde prestou contas junto ao Conselho Municipal de Salde e
Camara Municipal de Vereadores, demonstrando as transferéncias de valores de aplicacdo de recursos financeiros nos devidos periodos. O percentual de
aplicagdo de recursos em salde alcangou quase 15 pontos do minimo constitucional estabelecido (29,27%).

Para melhor visualizacdo e entendimento dos dados apresentados, estd anexado no sistema, devidamente identificado, relatérios contendo dados
detalhados das despesas executadas (empenhadas, liquidadas e pagas). Quanto as receitas, estas foram repassadas ao municipio pelos governos
estadual e federal, de acordo com valores pré definidos em portarias ministeriais, com repasses per capita, por série histérica de producdo e/ou outros
parametros estabelecidos e publicados.

De acordo com a legislagdo vigente, a gestdo do SUS deve ser tripartite. No entanto, os valores repassados pelos entes estadual e federal
corresponderam a pouco menos de 30% do total gasto em saude, ou seja, o crescimento das despesas com salde nao tem sido acompanhado por igual
crescimento de receita dos demais entes federados, o que obrigou o municipio a aplicar quase quinze pontos percentuais acima do minimo estabelecido.

Os recursos foram utilizados para as despesas rotineiras, como aquisigdo de materiais de consumo e insumos, medicamentos, combustivel, locacdes,
equipamentos e materiais permanentes, manutengdo e modernizagao, além de servigos contratados para atender as demandas dos equipamentos
publicos de salde e dos setores vinculados aos respectivos grupos.

Quando resta saldo bancério, estes ficam aplicados em instituicdes financeiras, sendo utilizados para pagamento de notas fiscais de produtos e/ou
servigos entregues em novembro-dezembro/2024, com pagamento previsto para janeiro/2025, bem como para despesas correntes dos primeiros meses
de 2025. Os saldos remanescentes sdo transpostos para o ano subsequente, passando a compor as receitas daquele exercicio, a titulo de superavit
financeiro. Outros saldos bancérios de exercicios anteriores, que ndo foram executados dentro do periodo de referéncia, seguem aplicados e ficam
disponiveis para uso no ano 2025. E habitual e esperado que os recursos ndo sejam praticados na totalidade dentro do ano de recebimento. Dificuldades
para finalizacdo de procedimentos licitatérios, atrasos na entrega de produtos ou servigos por parte das empresas contratadas e alteragdes nos planos de
trabalho sao fatores que interferem no uso dos valores, o que nao impede o seu uso futuramente.

Importante destacar que todos os gastos com folha de pagamento (pessoal e encargos) dos profissionais que prestam servicos na Secretaria Municipal de
Salde, admitidos pela Prefeitura, foram custeados com recursos do tesouro.

Ha&, ainda, recursos oriundos do governo federal, do grupo de investimento, destinados a aquisicdo de equipamentos, mobilidrios e/ou reforma e
construgao de servicos. Estes recursos foram repassados entre os anos 2018 e 2023, e serao explanados em RAG tao logo tenham a execugao encerrada.
Embora ainda em fase de finalizagdo de execugéo, é importante destacar a aquisicdo de duas Unidades Odontolégicas Mdéveis ao longo do exercicio,
referente a proposta cadastrada através da portaria n® 544/2023.

A gestao de saude no municipio de Suzano estd sendo pautada nas necessidades da populacdo, buscando a implementacdo da rede de servicos publicos.
Para tanto, é possivel observar o crescente e elevado investimento do municipio com recursos préprios, que correspondeu a 29,27% no exercicio 2024. O
gasto total com salde por habitante foi de R$ 1.432,06 (um mil, quatrocentos e trinta e dois reais e seis centavos). Estes dados demonstram o elevado
grau de comprometimento do orgamento municipal, necessario para financiar completamente o custeio da complexa e diversificada rede de servigos de
saude, que, ainda assim, mostra-se insuficiente para o pleno atendimento das necessidades da populagdo.

Cabe destacar que é muito dificil atribuir um custo para cada uma das metas, indicadores e acdes previstos no Plano Municipal de Saude e Programacao
Anual de Salde, pois as referidas acdes nem sempre possuem relagdo direta com a programacdo da despesa. O orcamento é elaborado com base no
custo de manutencao da rede assistencial de salde, e ndo com a complexidade de acdes desenvolvidas dentro de cada servico, até porque muitas delas
ndo tem impacto financeiro, constituindo-se apenas de processos internos de trabalho.
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 17/07/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/07/2025.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias
N&o houve auditorias, tédo pouco a formalizagdo de Termo de Ajuste Sanitério - TAS e/ou Termo de Ajuste de Conduta - TAC no periodo

Foram realizadas acdes de verificacdo, acompanhamento e monitoramento da gestdo publica municipal, através de érgdos de fiscalizacdo e controle
municipais, estaduais e federais, além dos conselhos de classe, tratando-se apenas de rotinas de trabalho destes, sendo que todos os questionamentos e
diligéncias foram atendidos.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Diante de todo exposto no presente Relatério Anual de Gestdo, é possivel destacar dificuldades enfrentadas, que podem incluir uma variedade de fatores
que impactam diretamente na qualidade do atendimento e na eficdcia das politicas publicas de satde, como:

Demanda por servigos que frequentemente excede a capacidade de atendimento dos equipamentos publicos de salde, o que resulta em longas filas de
espera, especialmente para consultas especializadas e exames;

Necessidade de aumentar a infraestrutura e a contratacao de profissionais de salde suficientes para atender a populacdo de forma adequada e em tempo
oportuno;

Dificuldades orcamentdrias que limitam a contratacdo de novos profissionais, a ampliacdo de servicos e até mesmo a realizagdo de cursos de capacitacao;
Financiamento insuficiente por parte dos governos estadual e federal;

Disparidades no acesso aos servigos entre as diferentes regies da cidade, sendo que hé éreas periféricas ou com maior vulnerabilidade social com
dificuldades para obter atendimentos de salde, evidenciando desigualdades sociais.
Desafios relacionados ao controle e a prevengao de doencas cronicas e endémicas, como hipertensao, diabetes, doengas respiratdrias e também doengas de transmissao vetorial (como dengue);

Falhas na integragédo entre diferentes niveis de atencdo a salde (atencdo bésica, média e alta complexidade) por dificuldades no fluxo de informagdes entre unidades de salde, hospitais,
ambulatérios e clinicas especializadas, o que pode comprometer o acompanhamento dos pacientes e a continuidade do tratamento;

Direcionamento das energias das equipes e boa parte dos recursos para o enfrentamento das recorrentes agudizacdes das crises, dinamica popularmente conhecida comaapagando incéndios;

Precariedade dos meios de instrumentos de trabalho e atraso na implantacédo e implementagéo de tecnologias de informagdo e comunicacdo que facilitem os processos de trabalho, de planejamento
e de gestdo, com a adequada utilizagao das informagdes produzidas;

Burocratizagdo dos processos de gestdo e morosidade nos fluxos processuais.
Apesar das dificuldades, a saude publica municipal também apresentou avangos importantes, entre os quais é possivel destacar:

Investimento na expansédo da rede de Atencao Basica a Salde, através da construgao de novas unidades, implantagéo de equipes itinerantes e ampliacdo de equipes de eSF e eAP, o que permite um
maior acesso da populagdo aos servigos de salde priméria, como consultas médicas, vacinas e atendimentos de enfermagem. A ampliagdo da cobertura da atengdo basica é um avango significativo
para a redugdo de doengas evitaveis e para a promogao da saude;

Fortalecimento de programas de salde preventiva, como campanhas de vacinagao, rastreamento de doencgas e educagao em saude;

Reforma e ampliagdo dos equipamentos publicos de salde, buscando melhorar o ambiente e atender as normas de biosseguranga vigentes para o atendimento da populagao;
Implementacéo de programas especificos para o acompanhamento de pacientes com transtornos psicolégicos e psiquiatricos;

Formalizagao de parcerias com a rede privada com o objetivo de melhorar a qualidade do atendimento e ampliar o acesso a satde.

Finalmente, é possivel concluir que a satde publica de Suzano, como em muitos outros municipios, enfrenta uma série de desafios relacionados a recursos financeiros, infraestrutura e desigualdade
no acesso. O elevado grau de comprometimento dos recursos do tesouro (29,27%) néo foi suficiente para financiar completamente o custeio da diversificada rede de servicos de salde. No entanto,
0s avangos s&o evidentes, principalmente nas areas de ampliagdo da atengdo bdsica e na busca por melhorias nos servicos de salide mental e preventiva.

O caminho para a melhoria continua do sistema de salde passa pela implementacao de solugdes inovadoras e pela maior integragao entre os diferentes
niveis de atengdo a saude. Além disso, é fundamental que o municipio continue a investir em capacitagéo profissional e em politicas publicas voltadas a
prevencdo e promogcao da saude, para que os resultados alcancados se tornem sustentdveis e tragam beneficios reais para a populacao.

O engajamento da sociedade e a colaboragdo com outras esferas do governo também sdo essenciais para que as politicas de salude publica se tornem
mais eficazes. A busca pela equidade no acesso e pelo aprimoramento dos servigos é uma meta constante para garantir que todos os cidaddos tenham
direito a um atendimento digno e de qualidade.

Enfim, cabe destacar que o municipio tem avangado, mas ainda ha desafios a serem superados para que a salde publica seja verdadeiramente acessivel
e eficiente para toda a populagao.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio

Para melhorar a saude publica municipal, algumas recomendagdes podem ser adotadas, focando tanto na ampliagdo da infraestrutura quanto no
aprimoramento dos servigos e processos.

Essas sugestdes, divididas em &reas chave, visam otimizar a gestdo de salde, resolver os problemas identificados e promover uma abordagem mais
preventiva e integradora.

1 - Fortalecimento da Atencédo Primaria:

Ampliar a cobertura das unidades de atencdo bésica, especialmente em areas periféricas e com maior vulnerabilidade social, garantindo que a populagao
tenha acesso a servigos essenciais préoximos de sua residéncia;

Investir na ampliagcdo e modernizagao das unidades existentes, garantindo que tenham infraestrutura adequada e estejam bem equipadas;
Aumentar o nimero de equipes eSF e eAP e otimizar o uso de recursos humanos para garantir um atendimento mais préximo e eficaz a populagao;

Promover a educacao em saude, através da realizacdo de campanhas de prevencdo de doencgas, promogao da salde e orientacdo sobre cuidados com
doencas cronicas, como hipertensao, diabetes e doencas respiratérias, incorporando essa dinamica na rotina de trabalho das equipes, entendo que este
pode ser um fator decisivo na reducao de problemas de salde a longo prazo.

2 - Aprimoramento da infraestrutura e Recursos

Investir em reformas e ampliagdes nos equipamentos publicos de salde existentes, buscando a qualificacdo do atendimento, especialmente em periodos
de alta demanda, como no inverno ou em surtos epidemiolégicos;

Investir na modernizacao de equipamentos médicos essenciais e na atualizacao do estoque de medicamentos e materiais diversos;

Garantir que as unidades de salde tenham condigdes adequadas para eventual atendimento de urgéncias e emergéncias, com equipes treinadas e
materiais apropriados;

3 - Integracao e Qualificacdo da Rede de Servicos de Saude

Melhorar a comunicagdo e integragdo entre as unidades de atengdo basica, ambulatérios e centros especializados, urgéncia e emergéncia e a rede
hospitalar, através de sistemas de informagdes mais eficientes e protocolos de atendimento claros;

Implementar a transferéncia eletronica de informacdes de salde entre as unidades, o que pode garantir maior continuidade no tratamento dos pacientes
e reduzir a duplicagao de exames e consultas;

Expandir a oferta de servigos de saude mental, com mais profissionais especializados em atendimento psicolégico e psiquiatrico;
Criar programas de acolhimento e apoio para pacientes com transtornos mentais, promovendo a reintegragao social e o suporte continuo;
Investir na capacitacao continua dos profissionais da salide, oferecendo cursos de atualizacédo e treinamentos para melhorar a qualidade do atendimento;

Incentivar a valorizagdo dos profissionais, garantindo condicdes de trabalho e salarios adequados, o que pode contribuir para a redugao da rotatividade e
para um atendimento mais qualificado

4 - Acdes de Prevencao e Vigilancia em Saude

Expandir e intensificar as campanhas de vacinagdo, especialmente contra doengas sazonais e endémicas, como a gripe e a dengue;
Ampliar a realizacdo de exames preventivos, facilitando o acesso da populagao;

Desenvolver estratégias eficazes de combate a doengas endémicas, incluindo agdes de conscientizagdo da populagdo sobre os cuidados com o ambiente
e o descarte de lixo;

Investir em tecnologias de monitoramento para identificar surtos precocemente e adotar medidas rapidas e eficazes.

5 - Gestdo e Governanca

Qualificar a transparéncia na gestdo dos recursos de salde, promovendo uma comunicagao clara sobre o orcamento, gastos e resultados alcangados,
através da utilizacao de plataformas digitais para tornar as informagdes acessiveis a populagao;

Ampliar e qualificar os canais de participagdo popular, para que a populagdo possa opinar sobre as politicas de satde e sugerir melhorias;

Investir em solugdes tecnoldgicas, como telemedicina, prontudrios eletrénicos e sistemas de agendamento de consultas online, para otimizar o
atendimento e reduzir as filas de espera;

Criar aplicativos de salde que permitam a populagdo acompanhar seus exames, histéricos médicos e realizar consultas a distancia, facilitando o acesso
aos servicos de saude.

6 - Parcerias e Colaboracao Interinstitucional

Estabelecer parcerias com universidades e centros de pesquisa para desenvolver programas de salde inovadores, além de incentivar a formacgdo de
profissionais qualificados que atendam as necessidades locais;

Buscar maior apoio financeiro junto aos governos Estadual e Federal;
Manter programas de estagio e residéncia para médicos e profissionais de saide em unidades de saude do municipio;

Buscar apoio de empresas para investir em programas de salde preventiva, como campanhas de vacinagdo e promogdo da salde no ambiente de
trabalho.
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