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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

Sp

GUARAREMA

Alto do Tieté

270,50 Km?

31.236 Hab

116 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 04/03/2024

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE GUARAREMA

6545742

A informago ndo foi identificada na base de dados

46523262000131

AVENIDA DONA LAURINDA 512

sec.saude @ guararema.sp.gov.br

1146938040

Il

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 04/03/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

JOS;, LUIZ EROLES FREIRE

ADRIANA MARTINS DE PAULA

ana.santos @ guararema.sp.gov.br

1146938040

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 04/03/2024

1.4. Fundo de Satde

LEI

06/2002

13.742.561/0001-08

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Adriana Martins de Paula

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 04/03/2024

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

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

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Satde: Alto do Tieté

ARUJA 97.448 86678 889,48
BIRITIBA-MIRIM 316.717 29683 93,72
FERRAZ DE VASCONCELOS 30.071 179198 5.959,16
GUARAREMA 270.496 31236 115,48
GUARULHOS 318.014 1291771 4.061,99
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ITAQUAQUECETUBA 81.777 369275 4.515,63

MOGI DAS CRUZES 714.156 451505 632,22
POA 17.179 103765 6.040,22
SALESOPOLIS 425.842 15202 35,70
SANTA ISABEL 361.494 53174 147,10
SUZANO 205.865 307429 1.493,35

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2022

1.7. Conselho de Saide

Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco Rua Dona Laurinda
E-mail
Telefone
Nome do Presidente Giuliana Lima Franco dos Santos Pereira
Niamero de conselheiros por segmento Usuarios 10
Governo 4

Trabalhadores 7
Prestadores 3
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orgamentos Piiblicos em Satde (SIOPS)

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apr a0 na Casa Legislati Data de Apr 40 na Casa Legislati Data de Apr 40 na Casa Legislativa
26/05/2023 & 28/09/2023 =] 28/02/2024 =

o Consideragoes

Guararema esta localizada na regido metropolitana da capital paulista, a 75km da cidade de Sao Paulo. Pertente a Regido de Atencdo a Satdde - RAS 02 Alto Tieté. Limita-se com os municipios
de Mogi das Cruzes, Biritiba-Mirim, Salesopolis, Jacarei, Santa Branca e Santa Isabel. Segundo dados referentes ao ano de 2021, do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a
populagio estimada de Guararema ¢é de 30.465 habitantes, distribuidos em 270,496 km?, apresentando densidade demografica de 112,63 habitantes/km?. Apresentou os Relatérios do
Quadrimestre Anterior (RDQA) dentro do prazo da Lei Complementar 141. Os dados referentes ao Conselho Municipal de Satde sdo extraidos do SIOPS, sendo ja solicitada a atulizac@o.
Abaixo, registramos os dados corretos e j solicitamos alteragdo para o colaborador que possui acesso no SIOPS:

USUARIOS: 12
GESTORES: 4
TRABALHADORES: 6

PRESTADORES: 2
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

O Relatério de Gestao ¢ o instrumento de gestdo com elaboragido anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcancados com a execuc@o da Programacgao Anual de Satde e orienta
eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano Municipal de Sadde.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos 1020 972 1992
5a9 anos 1036 982 2018
10 a 14 anos 958 879 1837
15 a 19 anos 1051 927 1978
20 a 29 anos 2429 2320 4749
30 a 39 anos 2489 2443 4932
40 a 49 anos 2166 2205 4371
50 a 59 anos 1809 1890 3699
60 a 69 anos 1278 1381 2659
70 a 79 anos 741 787 1528
80 anos e mais 295 407 702
Total 15272 15193 30465

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 04/03/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

432 392 340

GUARAREMA 412

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 04/03/2024.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 73 235 395 131 63
II. Neoplasias (tumores) 122 91 108 120 167
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 50 39 27 22 24
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 36 28 33 24 35
V. Transtornos mentais e comportamentais 27 10 26 24 44
VI. Doencas do sistema nervoso 29 20 13 26 23
VII. Doengas do olho e anexos 72 40 45 129 145
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 8 3 2 5 8
IX. Doencas do aparelho circulatorio 189 183 178 249 242
X. Doencas do aparelho respiratdrio 267 177 164 200 226
XI. Doengas do aparelho digestivo 249 138 154 309 313
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 39 19 12 14 34
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 40 19 18 30 55
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 217 146 118 208 216
XV. Gravidez parto e puerpério 466 394 387 321 320
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 24 25 22 14 37
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 18 15 12 16 26
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 24 11 13 37 56
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 278 223 261 235 289
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 97 34 40 112 148
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 2325 1850 2028 2226 2471

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2024.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 4 54 73 26
II. Neoplasias (tumores) 46 34 36 32
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 2 - 2 -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 20 17 17 16
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 4 3
VI. Doengas do sistema nervoso 6 6 14 6
VII. Doencas do olho e anexos - - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 57 47 55 51
X. Doencas do aparelho respiratério 23 24 13 31
XI. Doengas do aparelho digestivo 12 8 7 9
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - 1 - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 - 1 2
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 8 6 13 12
XV. Gravidez parto e puerpério - - - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 1 3 2
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - 1 1 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 11 23 15 16
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 12 20 20 21
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - - -
Total 206 244 274 231

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 04/03/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Os dados relacionados a Populacdo sio de 2021, nascidos vivos e mortalidade de 2022, sendo que o presente documento ¢ referente ao exercicio de 2023. Por falta de dados atualizados pelo
Ministério da Satde, ndo ha possibilidade de analisar o desempenho da Satde no referido exercicio nesses itens.

Morbimortalidade:

Vemos como principais causas de internacdo: 1. Gravidez, Parto e Puerpério; 2. Doencas do aparelho digestivo e 3. Lesoes envenenamento e alguma outra consequéncia de causas externas.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A disponibiliza¢ao dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 0
Atendimento Individual 88.244
Procedimento 108.293
Atendimento Odontologico 3.260

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

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1150 11230,46 - -
03 Procedimentos clinicos 888 153,71 691 241121,47
04 Procedimentos cirtrgicos 772 17057,42 228 153526,36

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengéo a satde - - - -
Total 2810 28441,59 919 394647,83

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2024.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1850 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2024.

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

01 Agdes de promogdo e prevengdo em saide 19145 137,70

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 324532 1692674,09 - -

03 Procedimentos clinicos 276666 1462579,11 699 241621,77
04 Procedimentos cirtrgicos 1595 19381,36 331 199346,01

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a saide - - - -
Total 621938 3174772,26 1030 440967,78
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Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/03/2024.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

1

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

Portanto, ndo hd produgio sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

01 Agdes de promogdo e prevengdo em saide 1523 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1138 -
03 Procedimentos clinicos 4 -
Total 2665 -

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

Data da consulta: 04/03/2024.

® Anilises e Consideracoes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Com base em relatério extraido do Tabnet (Datasus/MS), o municipio executou em 2023:
Produciio Ambulatorial:

Atencdo Basica: 162.923 atendimentos;

Média e Alta Complexidade: 456.350 atendimentos;
RAAS (Satide Mental). 1.816 atendimentos.

Produciio Hospitalar:

Internagdes: 1030

E possivel observar o esforco do municipio em garantir atendimentos na Média e Alta Complexidade, que superam os atendimentos bésicos.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2023

HOSPITAL GERAL

CENTRAL DE ABASTECIMENTO

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

Total

Observagdo: Os dados apr ds £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 04/03/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023

de saide pblicos ou prestadores de servicos ao SUS

0 1 1

MUNICIPIO

ASSOCIACAO PRIVADA

Total

Observagio: Os dados apr fi ao nimero de

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 04/03/2024.

5.3. Consoéreios em satde

O ente ndo estd vinculado a consoércio puiblico em satde

ADMINISTRACAO PUBLICA

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

1

PESSOAS FISICAS

de satde piblicos ou prestadores de servicos ao SUS

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

O municipio conta com 09 estabelecimentos de saude, onde 07 sdo de administracdo publica (Unidades Bésicas de Saide, CAPS, SAMU, Central de Abastecimento Farmacéutico, Vigilancia
em Satde e Secretaria da Sadde), e um servico privado (Hospital Geral).

Dentro dos nove estabelecimentos citados, temos, no exercicio de 2023 a jungdo de duas UBS,s que foram alocadas em um espago provisério, para reforma dos prédios oficiais.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢io dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢io pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2023

Piblica (NJ grupo 1)

Privada (NJ grupos 2, 4 ¢ 5)

Sem Fins Lucrativos (NJ grupo 3)

Auténomos (0209, 0210)

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 38 22
Intermediados por outra entidade (08) 21 0
Autdnomos (0209, 0210) 1 0
Outros 0 0
Auténomos (0209, 0210) 56 1
Celetistas (0105) 0 22

24

23

31 0
8 0
0 0
0 0
1 0

73 0

Piblica (NJ grupo 1)

Contratos temporarios e cargos em comissao (010301, 010302,

0104)
Privada (NJ grupos 2, 4 e Contratos temporarios e cargos em comissdo (010301, 010302, 0 0
5) 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 26/03/2024.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5)

Publica (NJ grupo 1)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3)

Auténomos (0209, 0210)

Outros 0
Autdénomos (0209, 0210) 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 144
Intermediados por outra entidade (08) 73
Auténomos (0209, 0210) 53
Celetistas (0105) 119

155

78

47

127

1 1

2 4
162 193
90 106
64 69
138 130

Publica (NJ grupo 1)

Contratos tempordarios e cargos em comissao (010301,
010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)

Data da consulta: 26/03/2024.

® Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Os dados trazidos pelo Sistema DigiSUS, estdo até o exercicio de 2022.

Por se tratar de um Relatério que deve analisar o exercicio de 2023, trazemos os dados extraidos do CNES, na competéncia 12/2023:

OTAL

1. Administracio Pablica

124-4 Municipio

2. Entidades Empresariais

204-6 Sociedade Anonima Aberta
206-2 Sociedade Empreséria Limitada
214-3 Cooperativa

3. Entidades sem Fins Lucrativos
399-9 Associagio Privada

4. Pessoas Fisicas

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

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Ampliar a cobertura e qualificar a Atencdo  Cobertura populacional estimada pelas Percentual 63,00 Percentual 64,20 100,00
Primaria & Saide equipes de Atencdo Basica

Acdo N° 1 - Aderir ao programa Médicos pelo Brasil, para ampliacao no quadro de profissionais médicos;

2. Implantar trabalho de Promocao a Saide Proporgao de gravidez na adolescéncia entre  Percentual 12,00 12,70 Percentual 11,56 100,00
intersetorial, com destaque a ISTs, dlcool e as faixas etdrias 10 a 19 anos

drogas, obesidade, prevencdo de gestacdo

precoce com os adolescentes nas escolas.

Agido N° 1 - Realizar campanhas voltadas para o piblico alvo; e Agdes de busca ativa de faltosos com esquemas vacinais em atraso realizada pelas UBS

3. Implantar Linhas de cuidado para pacientes Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo Nimero 35 48 Nimero 76,00 0
portadores de doengas cronicas (hipertensdo,  conjunto das 4 principais DCNT (doengas do
diabetes, doenca renal cronica). aparelho circulatério, cancer, diabetes e

doengas respiratrias cronicas)
Acdo N° 1 - Elaboragdo e Implantagio de protocolo de Linha de Cuidados Multidisplicinar;

Agido N° 2 - Parceria com a Secretaria de Esportes para divulgagdo do cronograma de atividades fisicas.

1. Ampliar e implementacdo do atendimento as condigdes de Agdes de matriciamento Percentual 100,00  Percentual 100,00 100,00
transtornos psicolégicos, mentais e emocionais, incluindo todas  sistemdtico realizadas por

as faixas etdrias, bem como os transtornos gerados pela CAPS com equipes de

dependéncia de substincias psicoativas (alcool e drogas). Atencdo Basica

Acdo N° 1 - Fortalecer e ampliar o atendimento a casos mais predominantes como dependéncia quimica e Autismo com a integracdo de outros servigos e a descentraliza¢do dos
atendimentos;

Agido N° 2 - Com o prontudrio eletrdnico e ja com um tempo importante de utiliza¢do, conhecer o perfil de satide mental do municipio e criar estratégias assertivas e diretivas e reavaliar o
quadro de profissionais;

Acdo N° 3 - Dar continuidade no projeto de estimulagdo precoce;
Acdo N° 4 - Criar novas propostas atendimento interno e extra muro com apoio e parceria de de outros servicos;

2. Implementar a linha de cuidado do homem. Reduzir o ndmero de Percentual 100 2 Nimero 2,00 100,00
6bitos por neoplasia do
aparelho genito urindrio
masculino.

Acdo N° 1 - Realizagdo de Dia D voltado para o homem com palestras e testagens rapidas.

3. Garantir no novo Hospital incentivo ao Parto Normal, com Proporgido de parto normal = Percentual 70,00 18,00  Percentual 36,60 100,00
Centro de Parto Normal — CPN. 1o Sistema Unico de

Satide e na Satide

Suplementar

Agio N° 1 - Implantar o Centro de Parto Normal — CPN para o Hospital Municipal.
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1. Implementar estratégias Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Nacional 100,00 75,00 Percentual 107,00 100,00
intersetoriais para cobertura de Vacinac@o para criangas menores de dois anos de idade
vacinal do calendario infantil. - Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2* dose,

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

Acdo N° 1 - Realizar campanhas voltadas para o piblico alvo; e Ac¢des de busca ativa de faltosos com esquemas vacinais em atraso realizada pelas UBS.

Acdo N° 2 - Realizar parceria com escolas municipais e particulares para verificacdo do cartdo de vacinas no inicio do semestre por um profissional de sadde.

2. Garantir a continuidade das Namero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Niamero 400 3 Namero 4,00 100,00
acdes de controle de Arboviroses  cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da
por meio da contratagdo de dengue

empresa para nebulizacdo e
controle de criadouros.

Acdo N° 1 - Contratagdo de empresa para garantir a continuidade das agdes de controle de Arboviroses para nebuliza¢do e controle de criadouros.

1. Criar e implantar Plano de Cargo e Carreira, independente  Implantacio do Plano de Percentual 100,00 Percentual 100,00
da estruturacao administrativa de outras secretarias. Cargo e Carreira da Satde

Acdo N° 1 - Contratar empresa para elaboragdo do Plano de Cargo e Carreira da Satde.

2. Implantar uma Central de agendamento interativa. Reduzir o percentual de Percentual 18,00 22,00  Percentual 19,60 100,00
absenteismo de consultas e
exames.

Acdo N° 1 - Amplia¢do da disponibilidade de consultas no Portal de Agendamento On-line;
Acdo N° 2 - -Implantacdo de uma Central de Comunicagdo via Whastapp em todas as unidades.

3. Implementar a Ouvidoria, com ferramentas tecnoldgicas, indice de satisfagdo do Percentual 99,00 98,00  Percentual 98,60 100,61
ampliando a interatividade e fazendo interface com as redes  cliente nos servigos de satde
sociais.

Acido N° 1 - Implantagdo de um sistema de gerenciamento das pesquisas de satisfacao.

122 - Administragdo Criar e implantar Plano de Cargo e Carreira, independente da estruturacdo administrativa de outras secretarias.

Geral
Implantar uma Central de agendamento interativa. 22,00 19,60
Implementar a Ouvidoria, com ferramentas tecnoldgicas, ampliando a interatividade e fazendo interface com as redes sociais. 98,00 98,60

301 - Atengdo Bésica ~ Ampliar a cobertura e qualificar a Aten¢do Priméria a Satde 63,00 64,20
Implantar trabalho de Promogéo a Satide intersetorial, com destaque a ISTs, dlcool e drogas, obesidade, prevengio de gestagdo 12,70 11,56

precoce com os adolescentes nas escolas.

Implementar a linha de cuidado do homem. 2 2

Implantar Linhas de cuidado para pacientes portadores de doencas cronicas (hipertensio, diabetes, doenca renal cronica). 48 76
302 - Assisténcia Ampliar e implementagio do atendimento as condi¢cdes de transtornos psicologicos, mentais e emocionais, incluindo todas as 100,00 100,00
Hospitalar e faixas etdrias, bem como os transtornos gerados pela dependéncia de substincias psicoativas (alcool e drogas).
Ambulatorial

Garantir no novo Hospital incentivo ao Parto Normal, com Centro de Parto Normal — CPN. 18,00 36,60
305 - Vigilancia Implementar estratégias intersetoriais para cobertura vacinal do calendario infantil. 75,00 107,00
Epidemiolégica

Garantir a continuidade das acdes de controle de Arboviroses por meio da contratacdo de empresa para nebulizacdo e controle 3 4

de criadouros.
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1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 8,00

0 - Informacdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

Corrente 1,00

Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00
Corrente 1,00 1,00
Capital 1,00 1,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2024.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

Foram propostos 11 Indicadores, com base na extinta Pactuagio Interfederativa (SISPACTO) onde apenas um néo foi atingido:

1,00
1,00

1,00

1,00
1,00
1,00

1,00

1,00

1,00

1,00
1,00
1,00
1,00
1,00

1,00

1,00
1,00

1,00

1,00
1,00
1,00

1,00

1,00

1,00

1,00
1,00
1,00
1,00
1,00

1,00

1,00

1,00

1,00
1,00

1,00

1,00
1,00
1,00

1,00

1,00

1,00

1,00
1,00
1,00
1,00
1,00

1,00

- MORTALIDADE PREMATURA (DE 30 A 69 ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DC DP AP CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E DCS RESPIRATORIAS

CRONICAS).

Ressaltamos que agdes ja estdo sendo tomadas para melhor o monitoramento de pacientes com doengas cronicas, em especial os diabéticos.

https://digisusgmp.saude. gov.br

14 de 28



8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2024.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

17.440.681,15 1.374.724,18 168.288,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18.983.693,33

0,00 23.158,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 2315800

0,00 30.426.785.09 3.829.583,68 250.038.57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 34.506.427,34

000 4.833.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.833,00

000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

000 385.054.73 152.318.91 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 537.373.64

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

000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

000 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 1.540.546,36 42.406,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 1582.953,32
42.621.339.17 298.764.20 244.445,64 0.00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 43.164.549,01
44.161.885.53 48.621.683,13 5.601.072.41 418.346.57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 98.802.987.64

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 11/03/2024.

9.2. Indicadores financeiros

90,66 %

41,22 %

R$ 3.205,98

14,93 %

44,22 %

21,50 %

30,17 %

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 11/03/2024.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

44.780.040,00 44.780.040,00 62.777.858,42 140,19
15.198.000,00 15.198.000,00 17.837.273,38 117,37
13.056.000,00 13.056.000,00 14.869.588,56 113,89
2.142.000,00 2.142.000,00 2.967.684,82 138,55
2.042.040,00 2.042.040,00 3.594.017,95 176,00
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2.040.000,00 2.040.000,00 3.586.882,51 175,83
2.040,00 2.040,00 7.135,44 349,78
24.786.000,00 24.786.000,00 35.052.913,90 141,42
23.766.000,00 23.766.000,00 33.774.478,39 142,11
1.020.000,00 1.020.000,00 1.278.435,51 125,34
2.754.000,00 2.754.000,00 6.293.653,19 228,53
58.205.280,00 58.205.280,00 89.504.201,24 153,77
20.400.000,00 20.400.000,00 34.381.279,89 168,54
65.280,00 65.280,00 150.183,35 230,06
4.896.000,00 4.896.000,00 8.394.757,38 171,46
32.640.000,00 32.640.000,00 46.300.876,17 141,85
204.000,00 204.000,00 277.104,45 135,84
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
102.985.320,00 102.985.320,00 152.282.059,66

14.082.000,00 17.852.142,70 = 17.463.839,15 16.816.945,94 16.542.564,87 92,66  646.893,21
14.081.000,00 17.827.036,00 = 17.440.681,15 97,83 16.805.100,94 94,27 1 16.530.719,87 92,73 635.580,21
1.000,00 25.106,70 23.158,00 92,24 11.845,00 47,18 11.845,00 47,18 11.313,00
24.682.000,00 30.562.535,00  29.561.848,77 96,73 28.421.951,11 93,00  28.405.949,08 = 92,94 1.139.897,66
24.681.000,00 30.529.180,00 = 29.557.015,77 96,82 28.419.791,11 93,09  28.403.789,08 93,04 1.137.224,66
1.000,00 33.355,00 4.833,00 14,49 2.160,00 6,48 2.160,00 6,48 2.673,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
675.000,00 388.670,00 385.054,73 99,07 383.670,81 98,71 377.542,22 97,14 1.383,92
674.000,00 388.170,00 385.054,73 99,20 383.670,81 98,84 377.542,22 97,26 1.383,92
1.000,00 500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 343.765,00 341.171,16 99,25 321.925,66 93,65 321.925,66 93,65 19.245,50
0,00 45.000,00 42.406,96 94,24 23.161,46 51,47 23.161,46 51,47 19.245,50
10.000,00 298.765,00 298.764,20 100,00 298.764,20 100,00 298.764,20 | 100,00 0,00
39.449.000,00 49.147.112,70 = 47.751.913,81 97,16 45.944.493,52 93,48  45.647.981,83 = 92,88 1.807.420,29
47.751.913,81 45.944.493,52 45.647.981,83
1.807.420,29 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
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0,00

0,00

0,00

45.944.493,52

45.944.493,52

45.647.981,83

22.842.308,94

N/A

23.102.184,58

23.102.184,58

22.805.672,89

0,00

0,00

0,00

30,17

30,17

29,97

22.842.308,94  45.944.493,52  23.102.184,58 = 2.103.931,98 1.807.420,29 0,00 ' 2.103.931,98 0,00 ' 24.909.604,87
20.946.770,82  42.289.455,16 = 21.342.684,34  1.673.836,49 0,00 0,00 | 1.673.836,49 0,00 0,00 ' 21.342.684,34
18.023.535,75  35.123.676,57 = 17.100.140,82  1.360.863,31 0,00 0,00  1.181.027,61 159.285,70 = 20.550,00 17.079.590,82
15.126.310,87 = 30.632.634,96 = 15.506.324,09 389.151,48 0,00 0,00 346.150,60 43.000,88 0,00 ' 15.506.324,09
15.405.659,61 = 29.259.298,98 = 13.853.639,37 533.672,14 0,00 0,00 502.646,22 31.025,92 0,00  13.853.639,37
13.764.841,21 = 29.176.423,69 = 15.411.582,48 456.665,20 0,00 0,00 413.539,85 0,00 43.125,35 15.368.457,13
12.072.851,01 = 14.627.627,30 = 2.554.776,29 417.597,88 0,00 0,00 409.613,10 0,00 7.984,78  2.546.791,51
12.028.887,34 | 27.836.963,51  15.808.076,17 345.083,35 0,00 0,00 283.252,13 0,00 61.831,22  15.746.244,95
10.960.755,35 = 22.907.254,55 = 11.946.499,20 41.081,21 0,00 0,00 31.948,09 0,00 9.133,12  11.937.366,08
10.527.816,32 ' 20.994.224,36 = 10.466.408,04 447.725,96 0,00 0,00 348.658,00 0,00 ' 99.067,96 10.367.340,08
11.156.701,08 = 21.289.897,19 = 10.133.196,11 282.134,33 100.885,04 239.463,53 0,00 42.670,80 10.191.410,35

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

0,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

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

0,00

4.751.160,00 4.751.160,00 6.431.712,20 135,37
4.751.160,00 4.751.160,00 5.830.783,33 122,72
0,00 0,00 600.928,87 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
4.751.160,00 4.751.160,00 6.431.712,20 135,37

1.279.080,00 1.619.610,00 1.543.012,18 95,27 1.500.094,48 1.500.094,48 92,62 42.917,70
1.279.080,00 1.619.610,00 1.543.012,18 95,27 1.500.094,48 92,62 1.500.094,48 92,62 42.917,70
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.284.400,00 4.094.065,08 4.774.611,57 116,62 4.431.228,91 108,24  5.389.226,23 131,64 343.382,66
3.284.400,00 4.094.065,08 4.774.611,57 116,62 4.431.228,91 108,24 5.389.226,23 131,64 343.382,66
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
419.220,00 229.400,00 152.318,91 66,40 134.125,21 58,47 134.125,21 58,47 18.193,70
419.220,00 229.400,00 152.318,91 66,40 134.125,21 58,47 134.125,21 58,47 18.193,70
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.384.000,00 46.653.223,47  44.406.331,17 95,18 29.411.774,04 63,04  29.411.774,04 63,04 14.994.557,13
2.334.000,00 1.634.850,00 1.540.546,36 94,23 1.250.156,30 76,47 1.250.156,30 76,47 290.390,06
30.050.000,00 45.018.373,47  42.865.784,81 95,22 28.161.617,74 62,56  28.161.617,74 62,56 14.704.167,07
37.366.700,00 52.596.298,55  50.876.273,83 35.477.222,64 36.435.219,96 15.399.051,19

15.361.080,00

19.471.752,70

19.006.851,33

18.317.040,42

18.042.659,35

92,66

689.810,91

27.966.400,00

34.656.600,08

34.336.460,34

32.853.180,02

33.795.175,31

97,51

1.483.280,32
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FONTE: SIOPS, So Paulo07/02/24 14:20:41
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At 0 exercicio de 2018, o controle da exccugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados  ndo processados (regra
nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento

Manutengio das Acdes e Servigos
Publicos de Saide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.094.220,00 618.070,00 537.373,64 86,94 517.796,02 83,78 511.667,43 82,78 19.577,62
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.394.000,00 46.996.988,47  44.747.502,33 95,21 29.733.699,70 63,27  29.733.699,70 63,27 15.013.802,63
76.815.700,00  101.743.411,25  98.628.187,64 96,94  81.421.716,16 80,03 | 82.083.201,79 80,68 17.206.471,48
4.982.700,00 6.187.520,72 6.019.418,98 97,28 5.370.479,28 86,80 = 5.370.479,28 86,80 648.939,70
71.833.000,00 95.555.890,53  92.608.768,66 96,92 76.051.236,88 79,59  76.712.722,51 80,28 16.557.531,78

Programas de Trabalho

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

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

CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E

AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303501720AE - PROMOGCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENGCAO PRIMARIA EM

SAUDE

Valor
Transferido em Valor
2023 Executado
(Fonte: FNS)

RS 396.670.86
RS 583.885.52

R$ 1.700.001,00

R$ 3.217.395,62

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

ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305502300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS AGENTES

DE COMBATE AS ENDEMIAS

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

SAUDE

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo e ano anterior, nao estardo sendo computados para aquela prestagao de contas.

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

R$ 146.688,00

RS 100.656.90 [W
R$ 13.800,00 m

R$ 4.490,90

R$ 693.967,00

RS 114.722,28

R$ 19.548,00

7.005.935,09

7.005.935,09

0,00

0,00
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0,00

0,00

0,00

39.062,02

39.062,02

39.062,02

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Gerado em 11/03/2024 11:59:39
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Gerado em 11/03/2024 11:59:39
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

371.555,60 ﬂ 371.555,60
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Gerado em 11/03/2024 11:59:41

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

® Anilises e Consideracdes sobre Execugio Or¢amentaria e Financeira
que o icipio direci 30,17% da sua receita propria para a drea da Satde, o que representa um avanco significativo em relagao ao minimo

Ao avaliar a execugdo financeira do exercicio de 2023,

estabelecido pela LC 141/2012.
transferido pela esfera federal para o municipio no mesmo ano foram efetivamente executados e quitados dentro do periodo correspondente. E importante ressaltar que os saldos

Notavel 65% do
foram empenhados 53% para execug¢@o no ano subsequente, garantindo uma gestdo financeira responsavel e alinhada com as diretrizes or¢amentirias estabelecidas.
Quanto as tr &ncias proveni de fonte dual, o io executou 71% do total repassado dentro do exercicio.
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 26/03/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Nao houve.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

O relatorio referente ao exercicio de 2023 revela que o municipio alcangou de forma satisfatoria as metas estabelecidas nos diversos indicadores presentes nos Instrumentos de Gestao. Isso
reflete o compromisso da gestdao em oferecer acdes abrangentes de promogao, prevencao, assisténcia e reabilitacdo a populacdo, fortalecendo assim o sistema de saide municipal.

No entanto, € necessario destacar que a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais dent (d¢ dp ap circulatorio, cancer, diabetes e d¢s respiratérias cronicas) ndo
atingiu a meta estabelecida para o periodo. Este resultado aponta para a necessidade de uma analise aprofundada das causas subjacentes e o desenvolvimento de estratégias especificas para
reduzir esses indices.

Além disso, € essencial ressaltar a importancia do processo de Regionaliza¢do na programacao de servicos regionais. Em areas especificas como Terapia Renal Substitutiva (TRS), Oncologia,
Ambulatério e Cirurgia Ortopédica, bem como no acesso continuo ao componente especializado da Assisténcia Farmacéutica e imunobioldgicos, € essencial que haja uma maior evidéncia e
cumprimento por parte dos entes Estadual e Federal.

Também se faz necessdria a participacdo com respostas rapidas dos governos Federal e Estadual as emergéncias sanitérias. Isso inclui tanto o ponto de vista de financiamento adequado como o
apoio técnico necessario para lidar de forma eficaz com situacdes emergenciais que impactam diretamente a satide da populagdo.

Por fim, ¢ fundamental ressaltar a importancia da distribui¢cao equilibrada e mais compativel das fontes de recursos utilizados para o financiamento da Satde. Isso garantird uma melhor
adequacdo as responsabilidades executivas de cada ente federado, promovendo assim uma gestdo mais eficiente e equitativa dos recursos em prol da satde da populagao.

https://digisusgmp.saude. gov.br 25 de 28



12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

A gestdo da saide no municipio deve priorizar a¢des e atividades que visem a promogéo da satide e a prevencdo de doencas, garantindo a integralidade do cuidado ao individuo em suas
necessidades de satide. Diante do ndo alcance da meta de reduc@o da mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) decorrente das quatro principais DCNT (Doencas Cronicas Nao Transmissiveis) -
Doengas do Aparelho Circulatério, Céancer, Diabetes e Doengas Respiratérias Cronicas, € fundamental intensificar esforcos nesses aspectos. Além disso, apoiar e incentivar o processo de
qualificagao continua dos trabalhadores da saide por meio de um planejamento estratégico, respaldado pela politica nacional de educagdo permanente, estabelecendo-a como um pilar
fundamental da gestdo. Implementar a satide digital como recurso transversal de qualificagdo em toda a Rede de Atengdo a Satide e Areas de Apoio, renovando e adaptando os espagos de
trabalho para suportar as melhores praticas de satde. Buscar um financiamento mais equitativo entre os entes federados, visando a ampliagdo dos recursos destinados as Ag¢des e Servigos
Piiblicos de Saiide. E crucial fortalecer a articulacio com os governos estadual e federal para garantir a sustentabilidade e expansdo das iniciativas de saide no municipio. Estabelecer
mecanismos de cooperacio e resposta rapida entre os governos federal, estadual e municipal para enfrentamento de emergéncias sanitarias, tanto no aspecto de financiamento quanto no
fornecimento de apoio técnico especializado. Essas recomendacdes representam pilares fundamentais para aprimorar a gestdo da satide municipal, fortalecendo as a¢des de promocao da satde,
capacitando os profissionais, adotando tecnologias inovadoras e garantindo um financiamento mais equitativo e sustentdvel para as politicas de satde.

ADRIANA MARTINS DE PAULA
Secretario(a) de Saude
GUARAREMA/SP, 2023
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Identificagao

¢ Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolugdo em anexo.

Introducgido

¢ Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolugdo em anexo.

Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragoes:

Aprovado na 13 Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resoluc¢ao em anexo.

Dados da Produgao de Servicos no SUS

¢ Consideragdes:

Aprovado na 13 Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resoluc¢ao em anexo.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

¢ Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolu¢do em anexo.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

o Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordinaria, sem ressalvas, conforme Resolugdo em anexo.

Programacdo Anual de Satide - PAS

¢ Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolugdo em anexo.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
¢ Consideragdes:
Sem Parecer

Execuc¢@o Orcamentéria e Financeira

o Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolugio em anexo.

Auditorias

¢ Consideragoes:

Aprovado na 13" Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolugao em anexo.

Anélises e Consideragdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satde:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolu¢do em anexo.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio

¢ Consideragdes:

Aprovado na 13* Reunido Ordindria, sem ressalvas, conforme Resolugdo em anexo.

Status do Parecer: Aprovado

https://digisusgmp.saude. gov.br

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICIPIO: GUARAREMA
Relatério Anual de Gestio - 2023

Parecer do Conselho de Saude
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GUARAREMA/SP, 26 de Margo de 2024

Conselho Municipal de Satde de Guararema
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