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No uso de suas atribuicoes Iegalé\lc nferi aﬂs _Bre]a Lei federal)f“ 8.142/90 e pela Lei Complementar

n® 141/2012, o Pleno do Conselhggllumcnpal de] | aude de Embu-Guagu)reunlu-se para analisar o Relatério

Anual de Gestao referenteca 2025) A apre[sentag:ao dosﬂados fOI Ee/allzada pela Secretaria Municipal de

Saude, conforme determina o rito de transparenma/g:lo SUS. .

f
Destaca-se que, ao longo do exer ICIO de j025 algu[ns Relatonos Detalhados do Quadrimestre
0

Anterior (RDQA) foram aprokifa\c\i‘gs\. pelw:nL Corﬁelh‘r MumelPal de S’a}ude com ressalvas pontuais. Tais
apontamentos foram dewdagnsntg geg\uia___nzk_idfos: no da'mrrer dolf)_)'nodo-: nao comprometendo a execucgao
global das acdes e metas. Dess_a jorma 0 Relatono Anual de Gestao (RAG) apresenta-se em conformidade,
nao havendo necessidade dg ressalvas em suf‘:i aprovac;ao |

Considerando que a L_a_presentag:ao do RAG 2025, este Conselho ML!micipaI de Saude, em votagao
decide pelo PARECER FAvin'wEL. =
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
6896146

| A informagsio ndo fol identficada na base de dados
e =7 4652314800101

* RUA PEDRO CHRISTE 255

" saude embuguacu@gmai com

| 1146649150

Fonte Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES) Data da consulta 19/03/2025

| FRANCISCO JOSE DO NASCIMENTO

~ ELIANE ALVES FARIA

1146649150

- 06/1991
~ 11.408.997/0001-30
FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAQ DIRETA MUNICIPAL

ELIANE ALVES FARIA

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta
Online Data da consulta: 16/10/2024

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

https://digisusgmp.saude.gov.br 3de 49



‘-\.'rf sRArPRITERA B

<>

Regido de Saude: Mananciais

COTIA 323 891 287004 886,11
EMBU DAS ARTES 70.079 259323 3.700,44
EMBU-GUAGU 155036 68805 443,80
ITAPECERICA DA SERRA 151.458 163928 1.082,33
JUQUITIBA 521598 28007 53,69
SAO LOURENGO DA SERRA 186.709 16458 88,15
TABOAO DA SERRA 20478 284274 13.881,92
VARGEM GRANDE PAULISTA 33512 52103 1.554,76

Fonte Departamento de Informética do SUS (DATASUS) Ano de referéncia 2023

1 .7. Conselho de Saude

-

L =

' Intrumento Legal de Criagsio ' LEN
Enderecgo . RUA PEDRO CHRISTIE, 225
E-mail ‘mnummmm@gmmlm
- Nome do Presidente EDGAR BORGES DE LIMA
Numero de conselheiros por segmento Utuidol | 12
Governo 6

Fonte Sistema de Informagbes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS) Ano de referéncia

1 .8. Casa Legislativa

1°* RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentagio na Casa Data de Apresentagdo na Casa Data de Apresentagdo na Casa Legislativa
Legislativa Legislativa
29/05/2025 ] 26/09/2025 i 26/02/2026 &
» Consideragdes

O municipio de Embu-Guacu integra a Regido Metropolitana de Sdo Paulo, composta por 39 municipios, situando-se na por¢ao sudoeste da
capital paulista. No &mbito da organizagéo regional do Sistema Unico de Saude (SUS), o municipio faz parte da Regido de Salude dos Mananciais,
juntamente com os municipios de Cotia, Embu das Artes, Itapecerica da Serra, Juquitiba, Sao Lourengo da Serra, Taboao da Serra e Vargem Grande
Paulista, estabelecendo importante articulagdo regional para a organizagao e oferta dos servigos de saude.

No que se refere ao controle social, informa-se que o Conselho Municipal de Saude, bem como os Conseihos Gestores das unidades,
encontram-se em pleno funcionamento, realizando reunides ordinarias mensais conforme estabelecido em seu regimento interno. A legislagao que
regulamenta o Conselho foi atualizada por meio da Lei Municipal n® 2.927, de 6 de maio de 2019, reforgando os mecanismos de participagao social e
acompanhamento das politicas publicas de saude no municipio.

Durante o periodo analisado, houve processo de renovag¢do da composi¢cao do Conselho Municipal de Saude, com a realizagao de eleigdes
para seus membros, cujo resultado foi oficializado por meio da Portaria n° 1.005/2025. O colegiado mantém composigao paritaria, sendo formado por
24 conselheiros titulares e igual nimero de suplentes, distribuidos entre 12 representantes do segmento de usuarios, 6 representantes da gestao e 6
esentantes dos trabalhadores da saude, garantindo a representatividade dos diferentes segmentos que compdem o controle social no SUS.

As informagdes de gestado anteriormente registradas no sistema Dgisus encontram-se equivocadas e necessitam de retificagao.
/; Dessa forma, informa-se que, no periodo em andlise, o Chefe do Poder Executivo é o Sr. José Francisco do Nascimento, e a Secretaria
Municipal de Saude cadastrada é a Sra. Eliane Alves Faria.
A atual diretoria do Conselho tomou posse em 26 de agosto de 2025, sendo presidida pelo Sr. Edgar Borges de Lima, tendo como vice-
! presidente o Sr. Luiz Henrik Borges dos Santos, conduzindo os trabalhos de acompanhamento, deliberagado e fiscalizagdo das politicas publicas de
saude desenvolvidas no municipio.
Para fins de comunicagao institucional, seguem os dados de contato do Conselho Municipal de Saude:
Essas instancias reforcam o compromisso do municipio com a participagdo social, a transparéncia e o fortalecimento da governanga do Sistema
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2. Introducgao

‘ s Anﬂises .l_ Consider-aqg_gs = | ______ :I

O presente Relatério Anual de Gestdo (RAG) do exercicio de 2025 constitui o instrumento fundamental de prestagdo de contas da Secretaria
Municipal de Saude de Embu-Guagu, elaborado em estrita observancia a Lei Complementar n® 141/2012. Este documento consolida os resultados de um
ano marcado por uma produtividade recorde, totalizando mais de 1,3 milhdo de agdes de saide voltadas a uma populagdo onde 85,82% dos habitantes
s30 exclusivamente dependentes do Sistema Unico de Saude (SUS).

O ano de 2025 evidenciou uma transicdo administrativa e epidemiologica significativa.O municipio enfrentou uma inversao no perfil de agravos, com
as Causas Externas (traumas e violéncias) consolidando-se como a principal causa de intemag&o, o que demandou um esforgo sem precedentes da Rede
de Urgéncia e Emergéncia (RUE), responsavel por mais de 46 mil atendimentos médicos apenas no ultimo quadrimestre. Apesar dos desafios impostos pela
alta dependéncia de recursos proprios com 0 Tesouro Municipal financiando 63% da saide ; a gestdo demonstrou um compromisso inequivoco com a
area ao atingir o altissimo percentual de aplicagéo de 35,07%, valor que supera amplamente o minimo constitucional exigido.

Este relatério detalha o cumprimento de 72% das metas pactuadas na Programagdo Anual de Saude (PAS), destacando avangos na
informatizag@o da rede, na redugdo de filas de especialidades e na expansdo de servigos de saiude mental. Contudo, o documento também sinaliza
a necessidade de um olhar estratégico sobre a saide do trabalhador para mitigar o absenteismo e a busca continua pela sustentabilidade financeira
através de repasses interfederativos. Assim, o RAG 2025 serve nd3o apenas como balango de um ciclo, mas como base diagnostica para o
planejamento do préximo periodo plurianual, visando a integralidade e a eficiéncia do cuidado a populagdo de Embu-Guagu.

https://digi saude gov br
ttps://digisusgmp g0 §de 49
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagédo estimada por sexo e faixa etaria

socrnaﬂ:

Periodo: 2025

0a4anos 2.096

4.046

1.950
5a9anos 2.563 2.316 4879
| 10 a 14 anos 2.756 2.514 5270
15 a 19 anos 2.598 2.404 5.002
20 a 29 anos I 5.061 4 954 10.015
30 a 39 anos 4818 5.009 9.827
40 a 49 anos | 5.223 5.482 10.705
50 aso m- . 3.987 4.340 8.327
60 a 69 anos 2.909 3.352 6.261
70 a 79 anos . . I 1.503 1.866 3.369
80 anos e mais 487 . 725 1.212
Toti S R =k | - | 34.001. o 34.912 68.913
Fonte Estimativas prelmnares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE | |

(DataSUS/Tabnet) Data da consulta 12/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.
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EMBU-GUACU 787 755 804 717

Fonte Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos
(MS/SVS/DASIS/SINASC) Data da consulta 12/03/2026.

3.3. Principais causas de intemacgao por local de residéncia

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

IAhmdoen;aswﬁemmas;ﬁamsnam . i iRl 705 14 ‘ 273 220

Il. Neoplasias (tumores) 173 196 257 271 260
Ill. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar -50. 58 57 58 67
IV. Doengas endocrinas nutricionais e metabolicas 108 125 120 131 134

V. Trmétorrm mentais e comportamentais | 39 61 131 74 53

VI. Doengas do sistema nervoso 56 79 81 76 97

| VIl. Doengas do olho e anexos 152 203 121 253 l 258
Viil.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide 1 8 4 8 12

IX. Doengas do aparelho circulatorio | 615 . 726 772 743 739

X. Doencas do aparelho respiratério 515 599 590 593 661

Xl. Doengas do aparelho digestivo 313 505 581 666 577

- XIl. Doengas da pele e do te subcutaneo 72 86 108 122

' \XIII. Joenga - e tec conjuntivo 30 73 76 71 82
https:/ 6 de 49
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XIV. Doengas do aparelho geniturinario 224 297 312 371 418
XV. Gravidez parto e puerpério 746 694 695 598 547
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 114 123 118 120 130
XVIi.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 27 23 27 45 41
XVIIl.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 164 227 230 245 216
XIX. LesbGes enven e alg out conseq causas extemas 541 742 824 939 902
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade . . - . "
XXI. Contatos com servicos de saide 75 216 108 131 120
CID 10* Revisdo néo disponivel ou ndo preenchido . . . . 5
Total 4.720 5.255 5.450 5.788 5.623
Fonte' Sistema de Informagdes Hospttalares do SUS
(SIH/SUS) Data da consulta: 12/03/2026
3.4 Mortalidade por grupos de causas
Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
| T T ot GO T T T ey e aom ek
. ' : o ~ i P e SR e e s S L L v i TS __.-_m...,__..__._.,_._.a._'_ e Sl WA SN kYN AR RS e |
|. Aigumas doengas infecciosas e parasitarias 156 53 28 18
Il. Neoplasias (tumores) 67 80 61 72
Il. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 2 1 2 :
IV. Doengas endocrinas nutricionais e metabdlicas 28 17 21 39
V. Transtornos mentais e comportamentais 4 4 6 6
VI. Doengas do sistema nervoso 12 13 21 22
VIl. Doengas do olho e anexos - . - :
Viil.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide : . : g
IX. Doengas do aparelho circulatono 242 270 271 216
X. Doencgas do aparelho respiratorio 79 76 87 64
XI. Doengas do aparelho digestivo 25 34 16 23
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutineo 3 1 5 4
Xlll. Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 4 3 .
XIV. Doengas do aparelho geniturinano 16 15 24 21
XV. Gravidez parto e puerpério 1 1 G 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 5 5 3 10
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 4 1 2 4
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 19 12 8 19
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas extemas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 41 29 39 47
XXI. Contatos com servigos de saude - . . -
706 616 §97 566
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e Anidlises e Consideragdes sobre Dados Demogrificos ¢ de Morbimortalidade

DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE
Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

A andlise da base cadastral do SUS em Embu-Guacgu, confrontada com as projegcbes populacionais de 2024, revela uma taxa de cobertura de
82.6%, totalizando 56.840 cidaddos vinculados & rede municipal. Observa-se uma clara predominancia feminina nos cadastros (53,6%), evidenciando

uma maior adesdo das mulheres as politicas preventivas.
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Um ponto de destaque para este relatério é a fidelizagdo da terceira idade: nas faixas acima de 70 anos, o niumero de cadastros ativos iguala
ou supera a estimativa populacional (chegando a 121,7% na faixa de 80+ anos), 0 que demonstra a dependéncia vital desta parcela da populagao em
relagdo aos servicos publicos municipais. Em contrapartida, identifica-se um hiato no publico masculino adulto (20-49 anos), com cobertura inferior a
media, sugerindo a necessidade de estratégias de busca ativa especificas.
Nascidos Vivos

O monitoramento da natalidade em 2025 confirma a consolidagdo de uma transicdo demografica historica em Embu-Guagu. O municipio, que
registrava mais de 1.100 nascimentos anuais no inicio dos anos 2000, apresenta em 2025 um total parcial de 564 nascidos vivos.

Perfil Matemo: A maior concentragao de partos ocorre em mulheres na faixa de 20 a 29 anos (290 casos).

Vulnerabilidade: Foram registrados 50 nascimentos de maes com menos de 20 anos, dado que justifica a manutengao das agbées do Programa
Saude na Escola (PSE).

Equilibrio de Género: A paridade biolégica mantém-se estavel com 283 nascimentos masculinos e 281 femininos.

_!:: ----- i iEEE B H._"- rﬂ TP
?DP_PPM sajas 0 ! =% EMBUGUACU
\,‘»_ A T -
o
Nascidos vivos por idade da mbe - 2025
" Evolugdo dos nascidos vivos - 2000 a 2024 ¥ &
1:3:'?1
Ik
m[‘F?‘!ﬁ-ﬂﬂgi r"i I"'.;_,,.‘
oo B B8 B 19 B 6 4 O 6 O 06 56 O O O e
THiitiriret AV =
" %.}j:_‘éﬁ;“rg};l"!EHJiili_”’:E i;{iifi;*‘ '“T
uz}*ir*;'a*llh;} ,;7'-;~E'.:'i1' ?:g.‘r;-f!.' 1 i~l
- THHEELE Ei{ 11 H.-H‘! 1 FEL
; £ = BE b o £F 54 5 all B3 M = 1 ' ~ Qg
I o L T L
- S EE LR "'“*l dHE
1 LR T
; - SHEEEEEL R L LR T
H ey Ty 7Y T PP Ererrer v erree vy
ALY FF i ] F

ncipais causas de internagdo por local de residéncia

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Compromnmes oo ¢ 'utura 80 lado da Nosas pents
A morbidade hospitalar revela uma inversdo histérica no perfil de agravos do municipio. Pelo segundo ano consecutivo, as Causas Externas

(Capitulo XIX da CID-10), que englobam traumas, acidentes e violéncias, consolidam-se como a principal causa de internagdo, totalizando 838 casos até
novembro de 2025.
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O ranking de intemacgbdes em 2025 é composto por: Lesbes e Causas Externas (838) Doengas do Aparelho Circulatério (676) Doengas do
Aparelho Respiratério (603) Doengas do Aparelho Digestivo (532) Gravidez, Parto e Puerpério (500)

Nota-se que, enquanto as internagdes obstétricas recuam em linha com a natalidade, as doengas cronicas (circulatérias e geniturinarias) e os traumas
agudos pressionam a rede de urgéncia e emergéncia.

Mortalidade por grupos de causas

O perfil de mortalidade em 2025 acompanha a tendéncia de sobremortalidade masculina, com 265 6bitos de homens frente a 212 de mulheres no
acumulado parcial.

-
S5 suswm

Principais Causas de Obito em 2024
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Historicamente (série 2020-2024), as Doengas do Aparelho Circulatério permanecem como o principal grupo de causas de 6bito, embora tenham
apresentado uma redugdo de 271 casos em 2023 para 216 em 2024. No entanto, observa-se uma ascensdo preocupante em dois grupos especificos:
Causas Externas (Cap. XX): Crescimento constante, atingindo 47 6bitos em 2024 e Doengas Enddcrinas e Metabdlicas: Quase dobraram em relagdo ao
ano anterior, saltando de 21 para 39 6bitos, 0 que exige um reforgo no monitoramento de diabéticos e hipertensos graves na Atengdo Primaria.

Concluindo os indicadores demograficos e de morbimortalidade de 2025 apontam para a necessidade de um redirecionamento estratégico da
Secretaria Municipal de Salide. O saldo vegetativo positivo (nascimentos superando ébitos) estd diminuindo, e a carga de doengas migrou de causas

materno-infantis para causas extemas e crénicas. O planejamento para o préximo ciclo do Plano Municipal de Salde (PMS) deve priorizar a Rede de
Urgéncia e o monitoramento metabdlico intensivo.

Yy
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3. Dados da Produg&o de Servicos no SUS
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A disponibilizagdo dos dados do SIS AR, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

3.1. Produgéo de Atengdo Basica

Fonte' Sistema de informagao em Saude para a Atengdo Basica - SISAB

3.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

01Acoesdeprm|ocaoeprevencaaemsaude

mmmmmmdw
mmmcinm -
MPMMMW
05Tmpianteadeurgam meoﬁm

- 06 Medicamentos

- 07 Orteses, proteses e materiais especiais
TBBAcoesmbm_emaresdaatemaoasaﬁe

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados”

Total

97

97

Fonte Sistemas de Informagbes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS

(SIH/SUS) Data da consulta: 16/03/2026.

3.3. Produgdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

532,67

532,67

1.223

1.223

504.975,14

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial

|
|
v

Fonte' Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagbes Hospitalares do SUS

(SIH/SUS) Data da consulta: 16/03/2026.

3.4.Produgdo de Atengio Ambulatc \ Necializac
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PRAPRITURA DR | Secretaria

Municipal de
Saude
AR ,,_.,, iz e "‘F ad Wﬁ! Valor aprovado
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 4610 - - o - M)
02 Procedimentos com finalidade diagnosm ' 166.885 268.204,24 - | .
03 Prmadh'l_ontm clinicos 652.536 3.177.478,35 1.223 504.975.1{
04 Procedimentos cirurgicos 262 _ . - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - . - -
06 Medicamentos - | - . .
- 07 Orteses, proteses e materiais especiais - | . - .
08 Acoes complementares da atencao a saude - = - .
- . _
Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados” - | - . -
Total 824.293 3.445.682,59 1.223 504.975,14

Fonte. Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS) Data da consulta 16/03/2026.

3.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestio da esfera estadual.
Portanto, ndo hd produgdo sob gestio municipal.

3.6. Producéao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

r. .'.. .l'. % 110 '._|l'
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3 S e

| SSedasibes s b0
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 4610 -
Total 4.610 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoniais do SUS (SIA/SUS) Data da consulta 16/03/2026.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servicos no SUS

1. PERFIL POPULACIONAL E VIGILANCIA EM SAUDE

A produgdo do terceiro quadrimestre apresou-se de forma homogénea. O municipio registra atualmente uma populagdo de 59.142
habitantes exclusivamente dependentes do SUS, o0 que representa um percentual de 85,82%.

Na area de Vigilancia em Zoonoses, foram realizadas 2.459 aplicagdes de vacinas em cdes e gatos. O programa de arboviroses
contou com 440 participantes em palestras, instrugfes e ca mpanhas de mobilizagdo. Foram executadas buscas técnicas de focos em imoveis
especiais e pontos estratégicos, além de agdes de saude diretamente no territorio.

A Vigilancia Sanitaria totalizou 1950 procedimentos, abrangendo orientagdes ao setor regulado, inspe¢des, interdigdes, emissao de
licengas e cadastros.
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Na Vigilancia Epidemiolégica, a cobertura vacinal em menores de um ano manteve-se entre 70% e 90% para as vacinas Triplice Viral,
Pneumocdcica 10-valente, Poliomielite (VIP) e Pentavalente.

Foram aplicadas 37.117 vacinas gerais e 3.345 vacinas de COVID. Foram notificados 1267 agravos no SINAN. Observou-se um
aumento de notificagdes neste quadrimestre em relagdo ao restante do ano, devido a identificagdo de casos de sifilis ndo especificada e

violéncia interpessoal.

AGRAVOS E CAMPANHAS PREVENTIVAS
Tuberculose: 29 pacientes diagnosticados, com 9 altas, 5 tratamentos de contatos e nenhum 6bito registrado.

Hanseniase: Registro de alta do unico paciente que estava em tratamento.
COVID-19 e Dengue: O boletim acumulado registrou 2.269 casos de COVID-19 e 1.153 de Dengue. Observa-se uma tendéncia de

alta para COVID-19 neste quadrimestre, enquanto a Dengue manteve-se estavel.

Foram realizadas diversas campanhas de intensificagdo, incluindo Tuberculose, Febre Amarela, Multivacinagao, Gripe (Influenza), SCR,
aléem da campanha "Fique Sabendo" para diagnostico de ISTSs.

NUTRIGAO E EDUCAGAO PERMANENTE

O servigo de Nutrigdo realizou 170 atendimentos ambulatoriais e 4 domiciliares, além de atividades em grupo. Os dados apresentaram
um indice elevado de IMC (Indice de Massa Corporal) entre os pacientes acompanhados.

Na Educagdo Permanente, 0 municipio participou da 1* Mostra de Educagdo Permanente e Humanizagdo em Saude da Regidao de
Mananciais com cinco trabalhos técnicos:

1. Atuacao do ACS na Assisténcia Farmacéutica (Relato de Experiéncia);

2 Mental Game e a Reforma Psiquiatrica (Gamificagdo na Educagdo Permanente);

3. Imunizagdo sem Trauma (Estratégias ladicas na vacinagdo infantil contra COVID-19);
4. Preceptoria promovendo acessibilidade, inclusdo e a voz do ACS na comunidade.

Alem disso, esta em andamento a capacitagdo "Nés na Rede", em parceria com a Fiocruz e a SGTES, focada no cuidado de pessoas
em sofrimento mental, dependéncia quimica e individuos em conflito com a lei.

ASSISTENCIA SOCIAL, TRANSPORTE E REDE DE CUIDADOS

A Rede da Pessoa com Deficiéncia promoveu atividades em grupo e festividades. Destaca-se a criagcdo do Espago Psicossocial da
Infancia e Juventude: Sementes do Futuro, que ampliou a estrutura do antigo "Quintal", oferecendo agora um espacgo fisico maior para
absorver a demanda crescente.

Servigo Social: 21.000 atendimentos realizados.

Transporte Sanitario: 5.255 atendimentos. O suporte logistico praticamente dobrou neste periodo.

Oxigenoterapia: 138 pacientes em acompanhamento.

O servigo de IST realizou oficinas, agdes extramuros, orientagdes, aconselhamentos e distribuicdo de autotestes e kits preventivos.

SERVICO SOCIAL

T .. mTst. GUS &
1y EMBUGUACU s b

Servigo Social

~21.000

Atendimentos Sociais Totais

Transporte Sanitario

Oxigenoterapia

138 g% - - .

Pacientes na Oxigenoterapia Demanda de Transporte
ARSI ¥ - NRT - NRT * 4 ﬂ.‘ix.li &
URGENCIA, EMERGENCIA E SAUDE MENTAL
SAMU: 2.551 atendimentos e participagdes em treinamentos.

UPA: 59.910 atendimentos médicos e 166.033 procedimentos de enfermagem. Foram realizados 1.581 eletrocardiogramas. Houve a
{ implantagdo do Raio-X, reformas de zeladoria, organizagdo de prontuarios e disponibilizagdo da segunda ambulancia.

Unidade Mista de Saude (UMS): 83.483 atendimentos médicos e 265.036 procedimentos de enfermagem. Realizou 20.367 exames de
Raio-X, 9.063 atendimentos de nutrigdo, 1.222 internagdes e 3.919 observagdes.

https://digisusgmp.saude.gov.br 12 de 49
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Saiude Mental (CAPS): 9.457 atendimentos multiprofissionais e procedimentos diversos (acolhimento, matriciamento e oficinas).
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ATENGAO PRIMARIA E ESPECIALIZADA
A Atencdo Primaria registrou:
: 135.243 visitas domiciliares (ACS),
: 37.486 consultas médicas e 17.772 atendimentos de enfermagem,;
; 1.882 coletas de Papanicolau (citopatol6gico);
17.434 exames laboratoriais (servico retomado apés interrupgdo do fornecimento estadual);
71.125 procedimentos de auxiliares/técnicos e de enfermeiros,

220 agdes do Programa Saude na Escola e 482 atividades coletivas.
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Procedimentos Totais (USF) (948071832085 . 265008 |

Atendimentos Psicologas (Individua AB 1663 “8.694 _ & . 17434 . |
Visitas de Agentes Comunitarios (ACS) [ 1187 |

Exame Citopatologico | 933 1 7902 . 2976 |

Coleta de Exames Laboratoriais | 686 | 746 1 1761 |

Consultas de Enfermagem 4997 1 88585 11072

Consultas Médicas 12020 [ 14772 @ = 20792 |
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No Melhor em Casa (Atencdo Domiciliar), foram realizados 4.771atendimentos.
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O AME realizou 14.539 atendimentos, com aumento de 65% na oferta de especialidades como Ginecologia, Dermatologia, Oftaimologia e
Clinica Medica.
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No CER, foram realizados 7.246 atendimentos de Fisioterapia e 1.672 de Fonoaudiologia.

GAO E GESTAO

Houve uma ampliagado histérica no acesso:

Houve ampliagdo significativa nos agendamentos das consultas. As cotas passaram de 1.935 para 3.317, representando aumento de
71,45%. O Dbolsdo teve crescimento ainda mais expressivo, passando de 822 para 2.971, com aumento de 261,56%. No total geral, as
consultas subiram de 2.817 para 6.288, correspondendo a um aumento de 123,23%. Houve ampliagdo significativa na oferta de exames. As
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cotas passaram de 3.172 para 5.858, representando aumento de 84,69%. O bolsdo também apresentou crescimento importante, passando de
709 para 1.725, com aumento de 143,30%. No total geral, os exames subiram de 3.881 para 7.583, correspondendo a um aumento de 95,39%.
A gestao implementou o site da Regulagdo, o Prontuério Eletrdnico do Cidaddo (PEC) no Ambulatério de Especialidades e o sistema SIRESP
Digital. Essas medidas zeraram as filas de espera para especialidades como Vascular, Coloproctologia, Gastroenterologia, Oftalmologia
Cirurgica, Otorrinolaringologia, Reumatologia, Urologia e Pneumologia Infantil. Especialidades como eletroneuromiografia e ultrassom com
Doppler reduziram o tempo de espera de anos para meses.
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ASSISTENCIA FARMACEUTICA e OUVIDORIA
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A Assisténcia Farmacéutica realizou 141.830 atendimentos e dispensagdes. A Ouvidoria registrou 125 manifestagdes, com um destaque nos elogios no 3°
quadnmestre.

OUVIDORU

Secretaria .
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CONSIDERACOES FINAIS

O ciclo de 2025 encerra-se com uma produtividade recorde para o municipio de Embu-Guagu, ultrapassando a marca de 1,3 milhdo de
acdes de saude realizadas. Este volume reflete o compromisso com a universalidade do atendimento para uma populagdo de 59.142
habitantes, onde 85,82% dependem exclusivamente do SUS.

A gestdo demonstrou uma transformagdo significativa na eficiéncia da rede. Através da implementagdo de novas tecnologias, como 0
Prontuario Eletrénico e o site da Regulagdo, fol possivel alcangar um aumento histérico na oferta de servigos: os agendamentos de consultas
reguladas subiram 123,23% (saltando de 2.817 para 6.288) e a oferta de exames cresceu 95,39%. Esses avangos permitiram zerar filas de
espera em especialidades como Vascular, Coloproctologia e Urologia, além de reduzir drasticamente o tempo de espera para exames
diagnoésticos.

Para além dos numeros de consultério, 0 municipio fortaleceu sua rede de prote¢do e cuidado integral. Destacam-se:

Vigiladncia e Prevencgdo: A aplicagdo de mais de 37 mil vacinas gerais e a manutengdo de coberturas vacinais sélidas em menores de um ano.
Cuidado Humanizado: A criagdo do Espacgo Psicossocial da Infancia e Juventude: Sementes do Futuro, que ampliou a estrutura para absorver a

demanda crescente em saide mental. Assisténcia na Ponta: A realizacdo de 135.243 visitas domiciliares pelos Agentes Comunitarios de Saide e 0
fortalecimento do programa Melhor em Casa, com 4.771 atendimentos. Suporte Social: O expressivo volume de 21.000 atendimentos realizados
pelo Servigo Social, demonstrando um olhar atento a vulnerabilidade da nossa gente.

A qualidade e a resolutividade desse trabalho sdo evidenciadas pela tendéncia de alta nos elogios registrados pela Ouvidoria no
terceiro quadrimestre. Os resultados consolidados reafirmam a eficiéncia da rede municipal de Embu-Guagu, garantindo um sistema de saude
mais agil, modemo e, acima de tudo, humano.

-
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4. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

4.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 12/2025

el il W il i Sl G e ] | el i o o gl g el il il p— S o i PR e — " el T g M i

POSTO DE SAUDE 0 0 11 11
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 3 3
| UNIDAbE DE VIGILANCIA EM SA.UDE- | 0 | 0 1 1
PRONTO ATENDIMEI';TO 0 0 1 1
| CENTRA[ DE. ﬁEGUMCAO DO ACESSO 0 0 1 1
| POLICLINICA | 0 0 1 1
| CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 o T
|CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA | 0 0o 1
| CU&ICMCéNTRO DE ESPECIALIDADE‘ 0 0 2 2
FARMACIA 0 0 2 2
| UNIDADE MISTA 0 0 1 1
| F'OLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E AGRAVOS E PROMOCAO DA SAUDE 0 0 1 ' 1
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
_Tou____ el I . o o__ = =

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao numero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores de
servicos ao SUS Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 19/03/2025.

4.2. Por natureza juridica

" | s : e R = L
- r . ) L -
L : ! T e T =, N T a1 - "] .
T = . — - s .
e T hy v T e e B
- 5y e e & o Rl M :, ]
i Loy e - " - 1'_.-._'3- = aad
F . = f
10 F = o £ gl =, ’
= - -
: =- A J
"

[ =k '% [ | | i 7 - s’ . H
B s s A e

ADMINISTRACAO PUBLICA
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MUNICIPIO 26 0 0 26
ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

| ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS

dadas apregentados referem-se ao numero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores de
servicos ao SUS Fokld Caddefro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

{ e Anali omldoraqéos sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
\ A rede de servicos de saide do municipio de Embu-Guacu apresenta configuragio estrutural consistente, diversificada e compativel com o perfil

epidemiolégico e as demandas assistenciais do territério. O municipio dispde de uma rede de atengdo a saude com um grau de autonomia, capilaridade
capacidade de resposta.
https://digisusgmp.saude.gov.br 17 de 49



"x\l."r PRAPRITURDA DR
| Secretaria
i EMBUGUACU = i
!‘% - Saude
> Comromines com o [Ulura 80 lado da nows gents

A organizagdo da rede evidencia a presenga articulada dos diferentes niveis de atengdo. Na base do sistema, destaca-se a Atengéo Primaria a
Saude, estruturada por meio de 11 unidades distribuidas estrategicamente no territério, com o objetivo de assegurar acesso, cobertura populacional e
coordenagdo do cuidado. No &mbito da Média e Alta Complexidade, 0 municipio conta com servico de urgéncia e emergéncia em funcionamento
ininterrupto, por meio de Unidade Mista de Saude e Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 horas Cip6, além do suporte do Servigo de Atendimento
Mével de Urgéncia (SAMU), garantindo resposta oportuna as situagbes agudas.

Observa-se, ainda, a presenca de servigos de Atengdo Especializada, que ampliam a resolutividade da rede municipal:
Reabilitagdo: Centro Especializado em Reabilitagdo (CER), com unidades no Centro e no distrito do Cipd, ofertando cuidado multiprofissional e
integral aos usuarios. Saude Mental: Rede estruturada com Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) e atendimento ambulatorial, garantindo linha de

cuidado continua e articulada.

Saude Bucal: Estrutura organizada com Centro de Especialidades Odontolégicas (CEO) e consultérios odontolégicos nas Unidades Basicas de
Salude Sapateiro, Jardim Progresso, Centro e Paulo Maneta.

Assisténcia Farmacéutica: Estrutura logistica com farmacias no Centro, Cip6, Valflor e Penteado, voltada a ampliagdo do acesso e a eficiéncia
na dispensagdo de medicamentos.

Essa configuragdo evidencia a existéncia de uma rede de atengdo & salde abrangente e estruturada, orientada pelos principios e diretrizes do
Sistema Unico de Salude, com integragdo entre agGes de promogdo, prevengdo, assisténcia especializada e atendimento de urgéncia, visando maior
resolutividade e ampliagdo do acesso aos servicos no ambito do proprio municipio.

Destaca-se que a populacdo do municipio apresenta elevada dependéncia do Sistema Unico de Saude, sendo a rede publica municipal a
principal e, em muitos casos, a Unica porta de acesso aos servicos assistenciais. Estima-se que 85,82% da populagdo seja dependente do SUS, o que
corresponde a 59.142 usuérios, enquanto 10.075 pessoas possuem cobertura por planos de salude. No que se refere as situagcdes de urgéncia e
emergéncia, 0 atendimento é realizado essencialmente pelas unidades do SUS, especialmente por meio da UPA 24 horas e do suporte do SAMU,
inexistindo alternativas privadas com capacidade significativa de absorcao dessa demanda.

Nesse contexto, a rede municipal de saude assume papel estratégico e indispensavel, devendo estar dimensionada e estruturada para garantir
atendimento oportuno, continuo e resolutivo & populagdo, assegurando o cumprimento dos principios de universalidade, integralidade e equidade do
Sistema Unico de Saude.

REFERENCIAS
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5. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 02/2025

Publica (NJ grupo 1) Autdnomos (0209, 0210) 1 0 0 0 0
Bolsistas (07) 22 0 0 0o 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 28 39 50 138 94-
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 47 15 5 27 0
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Publica (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao 3 6 4 12 0
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES) Data da consulta: 12/03/2026.
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Publica (NJ grupo 1) o . Autus(, 0210) D - 1 | 1 1
Bolsistas (07) 12 10 17 20
Estatutarios e empregados ptblicos (0101, 453 368 462 | S00
0102)
I.ntennediados por outra entidade (08) 23 73 121 118
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 1 - | 1
Pablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao 69 31 29 31

(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES) Data da consulta: 12/03/2026.

» Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

A estrutura da forga de trabalho da saude municipal, conforme os dados extraidos do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
em dezembro de 2025, revela uma rede composta por 554 postos de trabalho. Desse total, a rede conta com 460 servidores concursados, 33
profissionais nomeados, 57 bolsistas do programa Qualifica, além da contribuicdo pedagdgica de 37 estagiarios (24 via CIEE e 13 via BEEM).

A analise da composigdo profissional demonstra uma predominancia de categorias estratégicas para a assisténcia. O grupo de Nivel
Superior soma 167 profissionais, com destaque para a Enfermagem (59 profissionais), Clinica Geral (27) e Psicologia (12). O suporte técnico é
garantido por 138 profissionais de nivel técnico e auxiliar, sendo a maior concentragdo voltada aos Auxiliares de Enfermagem (81). J4 o grupo de

Qualificagdo Elementar € o0 mais numeroso, com 249 postos, impulsionado pela presen¢a fundamental de 94 Agentes Comunitarios de Salde e 150
profissionais de apoio administrativo.

Historicamente, entre 2021 e 2024, observa-se uma transi¢cdo na natureza dos vinculos, com a redugdo progressiva de contratos temporarios

e a consolidagdo de vinculos estatutarios e empregos publicos. Essa mudanga é vital para a estabilidade da rede, uma vez que a populagio municipal

S possui um elevado percentual de dependéncia em relagdo ao SUS. Entretanto, o cendrio atual apresenta desafios criticos no que diz respeito a
permanéncia e disponibilidade fisica desses profissionais no ambiente de trabalho.

5 Os indicadores de absenteismo doyterceiro quadrimestre permanecem em patamares elevados. Foram registradas 82 licengas médicas
' a 15 dias, evidenciando um significalivo na escala de longo prazo, somadas a 40 licengas sem vencimentos, 10 licengas-
e duas licengas sindicais.
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A instabilidade diaria nas unidades de saude é refletida pelo total de 1.441 faltas durante o periodo. O més de outubro representou o apice
dessa problematica, registrando 400 faltas (uma média de 21 auséncias didrias). Em termos comparativos, houve um aumento absoluto de 125
ocorréncias em relagdo ao segundo trimestre, o que representa um crescimento percentual de 9,6% no absenteismo.
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Em suma, embora a rede apresente uma estrutura robusta e um movimento de profissionalizagdo dos vinculos, 0 monitoramento continuo e

a criacdo de estratégias para redugdo do absenteismo sdo fundamentais. A recomposicéo gradual dos quadros efetivos e o planejamento de recursos
humanos tornam-se indispensaveis para mitigar as oscilagdes nos atendimentos e garantir a sustentabilidade, a qualidade e a resolutividade das
aches de saude ofertadas & populagao.

N B
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6. Programagao Anual de Saude - PAS

6.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

o do Al “-ngwwrﬁ-:; s

s ..._- "d':!‘fl- l;g-t.r_.f .rj# -t *

1. CONSOLIDAR A REDE DE

NUMERO DE 0

127,51

47.100 Numero 60.059,00

ATENGCAO BASICA COMO PORTA  CONSULTAS DE NIVEL
DE ENTRADADO USUARIODO  SUPERIOR NA
SERVICO DE SAUDE PARAQUE  ATENGCAO BASICA
ESTE SEJA CUIDADO DE FORMA
QUALIFICADA, HUMANIZADA E
COM RESOLUTIVIDADE
A¢do N° 1 - Realizar atendimentos com os profissionais das equipes de Saude da Familia
2. Estabelecer processos de Numero de Numero 8 2 Numero 2,00 100,00
matriciamento das equipes de - matriciamentos realizados
atengao basica - com as equipes de
- ateng@o basica
At;éo N° 1- Estabelecerz processosﬂematriclamentodas equipes deatent;éo basica
3. Capacntar de fonna pefmanente os Profissionais capacitados = Numero 0 240 240 Numero 240,00 100,00

profissionais da atengdo basica para ' ara a organizagdo e

a organizacao e atendimento da

atendimento da demanda

demanda espontanea de acordo com espontanea de acordo

a Politica Nacional

- com a Politica Nacional

Acdo N° 1 - Capacitar de forma permanente os profissionais da atengdo bésica para a organizagdo e atendimento da demanda espontanea de acordo

com a Politica Nacional

- Unidades de Saude com

4. Promover o acolhimento por Numero 11 11 Numero 11,00 100,00
risco e vulnerabilidades acolhimento por risco e
(Sofrimento Mental, uso nocivode  vulnerabilidades

alcool e drogas, Adolescentes,
pessoas em situagao de rua,

(Sofrimento Mental, uso
- nocivo de alcool e drogas,

pessoas em situagdo de violéncia)  Adolescentes, pessoas
e articulagdo da AB com todos os | em situagao de rua,
pontos de ateng&o e durante todo pessoas em situagao de
0 pariododeatendunento  violéncia)

Acdo N° 1 - Pranoveroaoolhknentopornscoevulmrabmdades (Sofrimento Mental, uso nocivo de alcool e drogas, Adolescentes, pessoas em
smat;ioderua pessoasamsltmg&odeviolérma)earﬁmlagaodaﬁ.ﬁmtodosospontosdeatengaoedurantetodoopenododemlmento

5. Atualizar protocolos das Linhas de Numero de protocolos das Numero 8 2 Numero 3,00 150,00
Cuidado da Atengao Basica Linhas de Cuidado da
Atencdo Basica
| - atualizados
Acdo N° 1 - Atualizar protocolos das Linhas de Cuidado da Atengdo Basica
6. Realizar processos de Educagdo = Encontros de Educagéo Numero 6 6 Numero 2,00 33,33
Permanente com as Equipes de Permanente com as
Saude da Familia - Equipes de Saude da
- Familia
Acdo N° 1 - Realizar de Educagdo Permanente com as Equipes de Saude da Familia
7. Manter o Programa Sayde na  Numero de escolas Nomero 2022 14 14 14 Numero 1400 100,00
Escola participantes noPrograma |
' Salde na Escola
K N°1- er ¢ Programa Saude na Escola nas 14 escolas inscritas
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8. Promover agdes promotoras da  realizacso de acdes Numero | 2 2 Numero 200 100,00
Satde da Mulher e do Homem “promotoras da Salde da |
(outubro rosa e novembro azul)  Mulher e do Homem
- (outubro rosa e novembro
azul) por ano

Aﬁow1-mea¢mMM&MedaMMQMHmm(wmmmommmm

' 9. Promover agdes de promogdoe  Realizagdo de agbes de Numero 2 4 Numero 10,00 250,00

prevencao em saude promogado e prevengao
em saude por ano

A@W1-Pmmm«pmmumn¢omm

10. Manter o acompanhamento das  Percentual de cobertura Numero 75,00 75,00 Percentual 78,00 104,00
condicionalidades do programade = de acompanhamento das
transferéncia direta de renda vigente: condicionalidades de
Bolsa Familia/Auxilio Brasil Saude do Programa
Bolsa Familia/Auxilio
Brasil

Aﬁo N° 1 - Manter o ammpanhamento das mndicnonalidades do programa de transferéncia direta de renda vigente: Bolsa Familia/Auxilio Brasil

11. Qualificar o cuidado do diabético Numero de Unidades de Numero 1 1 Numero 11,00 100,00
e garantir acesso aos insumos e Saude com cuidado ao
medicamentos para seu cuidado diabético e garantia de

insumos e medicamentos

para seu cuidado

Agao N° 1 - Quallﬁcar o} mldado do d:abéhco e garantlr acesso aos insumos e medicamentos para seu cuidado

a ., = . iy L { . e e N L B = T B Ny "
w, . . . Ny e Ty e ., L % ¥ - A gy R T . n - 3 e, T ey e T e
L I w0 s w N Vgl e Iy N g ey b T -t e - ok, L e 5 gy oy, L i, T g y =) . "-'-1'_ ™ I s T Tk ™
= e '-'.' 1 T, g .r“..,‘r_.- = ‘_1_'.._ L '.‘-I. -h'-l..--.- ::“'Lr:- -..‘ L. -" b L '-.'_1'-.-:!- AL -.:_ul..i_ » :‘L = _In._'l._\--,._. -.f'- My e L, :-_ Ny, el -."": " P, =
¥ _ H P ., i N T " - s B -l F = ! ke (1

1. Ampliar a Estratégia de Implantagdo de Equ:pe de Numero 2022 O 1 1 Numero 0 0
Saude da Familia na USF | Atencdo Primaria (EAP) na
Filipinho (EAP) ~ Estratégia de Saude da Familia

Flllpinho

Aq:ﬁo N°1- Amphar a Estratégla de Saude da Famma na USF Flllpmho (EAP)

2. Ampliar o numero de Implantagaode equipe desaude Numero 0 2 | 2 Numero 1,00 50,00
equipes de saude bucal na " bucal

atengo | 4si |

'AcaONH Alnpharonwnemdaeqmpesdesaudebucalnaalengéobésm

3. Contratar ACS para compor = Numero de ACS contratados Numero 0 40 10 Numero 0 0

as Equipes de Saude da -

Familia

Acgdo N° 1 - Contratar ACS para compor as Equipes de Saude da Fanika

4. Cadastrar 80% dos usuarios = Percentual da populagéo Nimero 2022 70 80,00 85,00 Percentual 82,00 96,47
do territério - cadastradas nas equipes

Agdo N° 1 - Cadastrar 85% dos usudrios do teritério

- 5. Ampliar a realiza¢édo de testes NUmero de Unidade de Salde Numero 11 1 Numero 11,00 100,00
rapidos de HIV/Sifilis e garantir o com realizagado de testes
tratamento de todos os casos de rapidos HIV/Sifilis
‘ siﬂln nas USF

Aclo N°1- Amplnar a realzag;io de testes rapidos de HIV/Sifilis e garantir o tratamento de todos 0s casos de sifilis nas USF

- 6. Ampliar a oferta de citologia = Razdo de exames Razdo 2021 028 048 0,35 Razdo 012 3429
- oncética (Papanicolau) para citopatolégicos do colo do utero
mulheres na faixa etaria em mulheres de 25 a 64 anos
de 25 a 49 anos de acordo - na populagdo residente de

com o protocolo MS - determinado local e a populagéo
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Saude

da mesma faixa etaria

Acdo N° 1 - Ampliar a oferta de citologia oncética (Papanicolau) para as mulheres na faixa etéaria de 25 a 49 anos de acordo com 0 protocolo MS

7. Implantar o0 programa de implantagdo de programa de Numero 0 1 1 Numero 1,00 100,00
incentivo ao aleitamento incentivo ao aleitamento materno
matemo como Unico e mais como unico e mais adequado
adequado para aMaeeo paraa Mae e o Bebé&, com
- Bebé, com realizagbes de realizagOes de diversas agles,
diversas agdes, inclusive inclusive Semana Municipal de
Semana Municipal de Aleitamento Materno
Aleitamento Matemo

Acdo N° 1 - Implantar o programa de incentivo ao aleitamento materno como unico e mais adequado para a Mae e o Bebé, com realizagbes de
diversas a¢des, inclusive Semana Municipal de Aleitamento Materno

sintomas respiratorios
J/digisusgmp.saude.gov.br

8. Alcancar as coberturas Vacinas com coberturas vacinais Numero 2021 O 3 4 Nomero 4,00 100,00
vacinais adequadas do adequadas do calendario basico
calendario basico de de Vacinagdo da Criangas
Vacinagao da Criangas
Acdo N° 1 - Alcangar as coberturas vacinais adequadas do calendario basico de Vacinat;éo da Criangas
e R R N S o ‘“*“’"“f—‘i.-_'.,‘.?'_‘-i'.___, R N RN i s T e e L e e
E_;GBJETW N° 1 .3 Estruturar a rodo ﬁalca das Unldadn Bisicas de Saﬁdo UsF T R e s . e -.v;
ey e e e | e T — *n:ﬂ-"ﬂ-‘-’““?rﬂ e j:.;,, ;:. -;-j:,_,.c, sz
“'ﬁi ““w S Indicador para ‘Unidade Ano « o tEE Mgt T | __:J'._-u_i iz %M ’5
: o G Linha- de w
;Mcﬂﬂo da Meta monitoramento e - de ~ Linha- Plano(2022 Meta m I y 5 m
IS ' avaliagdo da meta "~ medida Base 2% % 2028) S N B 355 &' am
& | | _
1. Melhorar/manter a Percentual de USF com Percentual 2021 80,00 100,00 100,00 Percentua 80,00 80,00
ambiéncia de todas as ambiéncia adequada para |
Unidades de Saude da o atendimento.
Familia;
Acdo N° 1 - Melhorar/manter a ambiéncia de todas as Unidades de Saude da Familia;
2. Adquirir materiais e Numero de unidades Numero 2022 1 11 1 Numero 10,00 90,91
equipamentos para Atengdo contempladas com
Basica materiais/equipamentos
Acdo N° 1 - Adquirir materiais e equipamentos para Atengdo Basica
3. Adequar espaco fisicoda Unidade de Saude Niomero 2022 1 1 1 Numero 1,00 100,00
USF Filipinho Filipinho com espago |
adequado para
atendimento
Acdo N° 1 - Adequar espago fisico da USF Filipinho
4. Adequar espago fisicoda Unidade de Saude Flérida ~ Numero 0 1 Nao Numero
USF Flérida com espago adequado programada
para atendimento
5. Adequar espacgo fisicoda Unidade de Saude Valflor Numero 2021 0 1 1 Numero 1,00 100,00
USF Valfior com espacgo adequado
para atendimento
Acdo N° 1 - Unidade de Saude do Valflor com espago adequado para atendimento
IOBJETIVO N° 1 .4 - Qualificar as agdes de enfrentamento a pandemla do ccmo-n (AB) T '; ;;;i‘.ﬂ;'% B s P e S ) ”; ;’"’;: 3 :
R T AR R A Tt T ;.'“L.. e L ST
by R * P 1 :w A “E IR 4 S R R ;;'.'H&L*fg-:f'f’ }:’ e Ok 4& 1
. R R Unidad Ano -  Meta 30 U"“ "_'_‘|. '_ SEaGh, ""’;
'Descrigio da Meta ’ ode Linhe Pmm mm S -ada
i monitoramento e avaliagao medida  Baaa. Bm_ m e
1. Manter espaco fisico das Unidades de Saude com 1 Nao
nidades de ateng¢do basica espacgo fisico para acolher os programad
para acolher 0s casos com casos de pacientes com a

sintomas respiratérios
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- (COVID-19) (CoviD-19) B 3 R #
| |
:} I
2. Acolher casos suspeitos e -

confirmados de COVID 19 em com acolhimento de casos
todas as Unidades Basicas de suspeitos e confirmados do
COVID 19

Saude

.' i . |
'~ Unidades Basicas de Saude 0 11 N&o

1. CONSOLIDAR A REDE DE DE
URGENCIA E EMERGENCIA E
ATENCAO ESPECIALIZADA PARA
QUALIFICAR O ACESSO
HUMANIZADO E INTEGRAL AOS
USUARIOS EM SITUACAO DE
URGENCIA/JEMERGENCIA NOS
SERVICOS DE SAUDE E/OU COM
NECESSIDADE DE ATENCAO

ESPECIALIZADA, DE FORMA AGILE

OPORTUNA.

124.280

- 124.260

Numero de | 0
atendimentos |
individuais (RUE e

AE)

Acdo N° 1 - Realizar atendimentos com os profissionais das equipes de rede de Urgéncia e Emergéncia e Atengao Especializada

- 2. Realizar Educagao continuada para
- as equipes da Urgéncia e
Emergéncia

Numero de Numero 12 3

- eventos de

Educagao
Continuada para

as equipes da
Urgéncia e
- Emergéncia

Af,'.ao N°1- Realizar Educac.ao continuada para as equipes da Urgéncia e Emergéncia

3. Daranda:mntonahabmlacéoa
UPA Cipé porte |

4 Padtonizar o garants materias
~ insumos para os servigos de urgéncia
e emergéncia (UPA, UMS e SAMU)

| para alcancgar a
Habilitagdo da

'UPA Cip6 porte |

| Numaro de 0 2 2
- padronizagbes de -

~materiais e

insumospara 0s

- servigos de

Promov&r acoes Numero 1 - Nao Numero

Numero 2,00

urgéncia e

- emergéncia (UPA,

. UMS e SAMU)

At;ao N’ 1- Padromzar e g&rantlf rnatariais e insmnos para os senrk;m de urgéncia e emefgéncia (UPA, UMS e SAMU)

SCapmmproﬁssmaBdos
- servicos especializados para atuarem
- como matriciadores

Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais dos servigos especializados para

Nurnero de Numero 2 2 Numero 2,00
profissionais

matriciadores da

Atencao

Especializada
rem como matriciadores

Nimero 169.826,00

Numero 5,00

136,65

166,67

100,00

100,00
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6. Implantar protocolos clinicos e de
acesso para 0s agravos de maior
prevaléncia com a participagao dos
profissionais da rede

- Numero de
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Numero 8 2 Numero 2,00
protocolos clinicos

e de acesso para

os agravos de

maior prevaléncia

implantados/ano

Acdo N° 1 - Implantar protocolos clinicos e de acesso para os agravos de maior prevaléncia com a participagao dos profissionais da rede

7. Manter o CER equipado para
atendimento dos servigos de

reabilitagcao

Manutengéo do 0 1 1 NOmero 1,00

CER equipado
para atendimento
dos servigos de
reabilitagao

Agdo N° 1 - Manter o CER equipado para atendimento dos servigos de reabilitagao

8. Manter a oferta de servigos de
apoio diagnostico como
ultrassonografia e radiografia

Numero de NUmero 3 3 Namero 3,00
servicos de apoio

diagnostico (1de

exames de

ultrassonografia e

2 de radiografia na

UPA e UMS)

Acdo N° 1 - Manter a oferta de servigos de apoio diagnostico como ultrassonografia e radiografia

9. Qualificar os processos que
envolvem a realizagcado dos exames
laboratoriais n0 municipio € no servico
de referéncia estadual

Realizagdo de Numero 2 2 Numero 2,00
discussao sobre

OS processos que

envolvem exames

laboratoriais

Acdo N° 1 - Qualificar os processos que envolvem a realizagdo dos exames laboratoriais no municipio e no servigo de referéncia estadual

10. Garantir o funcionamento diariodo ' Numero de Numero 60 60 Numero 60,00
- Programa Melhor em casa, incluindo pacientes
finais de semana e feriados elegiveis atendidos
pelo Programa
Melhor em Casa
Acdo N° 1 - Garantir o funcionamento do Programa Melhor em casa
11. Realizar agdes voltadas para a Realizagao de 0 8 2 Numero 2,00
ruptura da cultura manicomial através ' agdes/ano voltadas
da discussdo de direitos humanos e para a ruptura da
cidadania cultura manicomial
através da
discussdo de
direitos humanos e
cidadania
Acdo N° 1 - Realizar agbes voltadas para a ruptura da cultura manicomial através da discussdo de direitos humanos e cidadania
12. Implantar estratégias de Numero de 0 6 8 Numero 11,00
articulagdo e didlogo permanente com  estratégias de |
as unidades de referéncia a fim de articulagdo com as
que sejam fortalecidas as relagOes unidades de
entre os servicos Municipais e referéncia a fim de
Estaduais que sejam
fortalecidas as
relagdes entre os
servicos Municipais
e Estaduais
(Regulagao
Municipal)

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

137,50
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AgBo N° 1 - Implantar estratégias de articulacio e didlogo permanente com as unidades de referéncia a fim de que sejam fortalecidas as relagdes
~entre os servicos Municipais e Estaduais

| 13. leﬁwuwﬂudeatmm ﬁeall:aﬁode 'Numero 2 2 i Numero 200 100,00

psicossocial no territério: realizar agdes de atengdo |
| i !

capacitagbes para os profissionais da  psicossocial com |

Rede de Atengdo a Salde, oficinase  os profissionais da

“intercambio com os profissionaisna  Rede de Saude

regiao _ L e | | i . ._
"Agdo N° 1 - - Qualificar as agdes de atengdo psicossocial no teritério: realizar capacitagdes para os profissionais da Rede de Atengdo a Saude, oficinas
ehmmvo mrnosproﬁssmnaregiao
14, mwmmdemm " Implantagéo de 0 1 1 - Numero 0 0
- fluxo nos servigos de Urgéncia e iwvll;ode |
- Emergéncia ~orientagdo de fluxo |
| - Nos servigcos de

Urgéncia e

- Emergéncia Loty
At;ﬁoN"l miplsﬂarsmdembntagéodeﬂwonmmdeumndaemm
15. Reduzir o tempo resposta do Tempominimode 0 30 30 'Nimero 3000 100,00
“atendimento pré-hospitalar (SAMU)  resposta do | |

- atendimento pré-

hospitalar (SAMU)
Agéo N° 1 - Reduzir o tempo resposta do atendimento pré-hospitalar (SAMU)
16. Estruturar a rede de saude para Rede estruturada Numero 2022 1 1 Numero 1,00 100,00
acolhimento e cuidados das criangas e para atendimento
adolescentes com TEA e outros de criancas e

adolescentes com

TEA e outros

Acdo N° 1 - Estruturar a rede de saude para acolhimento e cuidados das criangas e adolescentes com TEA e outros
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1. Reforma da Reforma da Unidade Mista ~ Numero 2021 0 1 'Nao NUmero
“Unidade Mista de de Saude concluida ‘ programada
- Saude
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~ Sadde
1. Manter o atendimento - Atendimentos de pacientes 0 - 15.000 Nao ~ Numero
especializado de acordocom ' com sintomas respiratérios programad
as necessidades da - (COVID- 19) a |
populagao (com 0s novos '
protocolos de cuidado -

- COVID-19)

2. Ampliar Ieitos de mtemaqéo Numaro de Ieﬂm de 0 6 N3&o Ndmero
com suporte ventilatorio para  intemagdo com suporte programad
atendimento de casos ventilatorio para a
suspeitos e confimadosde ' atendimento de casos
COVID19 suspeitos e confirmados de

COVID-19

! ; _'f' - _.i .: ..,‘.': :‘l:'". _:‘:. 'l+_. -"!'I
St e I [E
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AR e S e _f-.-" o ’ ) F [ e

1. APOIAR E ARTICULAR E Numero de proﬁssionais 0 180 180 Nﬁmero 31200 17333
INTEGRAR TODOS OS capacitados (rede de

EQUIPAMENTOS DE SAUDE COM O  saude)

OBJETIVO DE QUALIFICAR O

ACESSO HUMANIZADO E INTEGRAL
AOS USUARIOS , DE FORMA AGIL E
OPORTUNA NO SERVICOS DE
SAUDE

Acao N° 1 - Capacltar de forma permanente os profissionais da Rede de Saude

2. Implantar a¢des de valorizagdo e Numero de agdes de 0 24 6 | Numero 1,00 16,67
Educagao Permanente para os valorizagdo e Educagao | |
trabalhadores da salde, aperfeicoando Permanente para os '
0s espacos de dialogo e cogestao trabalhadores da saude,
(Humanizagao). aperfeicoando os
espagos de dialogo e
cogestao
(Humanizagao). |
Acdo N° 1 - Implantar agdes de valorizagdo e Educagdo Permanente para os trabalhadores da saude, aperfeicoando os espagos de dialogo e
cogestdao (Humanizagao).
- 3. Qualificar os processos de Ter o processo de 0 1 1 Numero 0 0
avaliagdo e controle sobre as agbese  Controle e Avaliagdo na
servicos da area da saude; gestao

A@’Ao N° 1 - Qualificar os processos de avaliagdo e controle sobre as agbes e servigos da area da saude;

4. Reestruturar e qualificar a Regulagdo Regulagao Municipal Numero 1 1 - Numero 1,00 100,00
Municaw qualificada e estruturada j

Ago N° 1 - Reestruturar e qualificar a Regulago Municipal

8. Estruturar o servigo de Ouvidoria, Servigo de Ouvidoria 0 1 1 Numero 1,00 100,00
5 ampllaMo sua divulgagao a ponulat;éo estruturado |

AgaoNH EstrutumommdoOwndoda ampliando sua divulgagdo a populag3o.

- 6. Estruturar e padronizar os processos  Processo de compras 0 1 1 Numero 1,00 100,00

- de compras da SMS estruturado (fluxo

T organizado)
A;ﬂoNH-EstmturarepadronlzarosprocessmdemprasdaSMS )
7. Implantar estratégia de apoio Apoio institucional para 0 1 1 Numero 1,00 100,00

| institucional para as unidades de as unidades de salde
saude

N° 1 - Implantar estratégia de apoio insti : idadés de saude
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8. Estruturar a assisténcia farmacéutica Assisténcia 0 1 1 4 Nomeo 100 10000
com descentralizagdo das farmécias farmacéutica | | i | |
para as UBS de acordo com perfil descentralizada | | .

Acdo N° 1 - Estruturar a assisténcia farmacéutica com descentralizag8o das farmécias para as UBS de acordo com perfil

FPRAFRITURA

EIBU'GUACU Sadde

Comprominsa corm o fUtrc 30 lado da notLs gants

9. Qualificar a assisténcia farmacéutica e Medicamentos 0 120 120 Nomero 120,00 240,00
garantir acesso aos medicamentos da padronizados na
REMUME REMUME

At;ao N°1- Qualﬂicar a assisténcia fannacdutica e narantlr acesso aos medlcamoruoc da REMUME

s e ———————

10. Mwmmﬁm Numerodemodlcmnentm 0 240 240 Nt'muo 24000 100,00
de Urgéncia e Emergéncia | ~ padronizados na Urgéncia
- @ Emergéncia

Ac&o N° 1 - Garantir acesso aos medicamentos de Urgéncia e Emergéncia
11. Agilizar, junto a SES, os processos  Medicamentos do 0 9.000 9.000 NOmero 12.00000 133,33
de Dispensagdo de Medicamentosdo =~ Componente
Componente Especializado.  Especializado (SES)

dl&pensados
Agédo N° 1- Agllizar junto a SES, os processos de Dispensa¢do de Medicamentos do Componente Especializado.
12. Fortalecer as agdes intersetoriais e Construgado e 0 4 1 Numero 1,00 100,00
0s processos de regionalizagdo na implantagdo das redes

construgcdo e implantagdo das redes - teméticas de atencdo a
tematicas de atengdo asaude (Linha  saulde (Linha de saude)

de saude) - regional (mananciais)

Acdo N° 1 - Fortalecer as agdes intersetoriais e os processos de regionalizagdo na construgdo e implantagdo das redes tematicas de atengdo a saude
(Llnha de saude)
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1, Aquns:g:éo de computadores Numem de computadores 0 80 20  Numero 10,00
para implementar a adquiridos para informatizacao da |
informatizagdo da rede de rede de saude ?
saude |

Agdo N° 1 - Aqulsn;éo de computadﬂres para Implementar a informatizagao da rede de saude

2. Implementar a rede logicade Numero de Unidades de Saude 0 1" 1" Numero 11,00 100,00
conectividade para a com rede logica implantada com

implantagdo Prontuario uso de Prontuario Eletronico

eletronico -

Acdo N° 1 - Implementar a rede logica de conectividade para a implantagdo Prontuario eletrénico
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N3 3- t&co"nti&ar'a parucimao popuur 0

da Meta
1. Realizar eleu;.ﬂo para os Conselhoa Realizac;ﬁo de elen;éo 0 | 2 1 ~ Numero 1,00 100,00 '
Gestores e Conselho Municipal de para os Conselhos | |
Saude com ampla divulgagio das ; Gestores e Conselho
etapas do processo eleitoral | Murﬂcbal de Saude |
A950N°1 ReaharoluqﬂoparaosConsalhosGestomeCms&lhoMunlcipaldeSaudemannpladivulgaqhdasotapasdomsoeHm
2. Capacitar os integrantes dos -Capacitagoesde 0 2 i - Numero 0 0

Conselhos Gestores e do Conselho - conselheiros de saude
Municipalde saude

\ Acao N° 1 - Capacitarmintegrantesdosc
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1. Manter o Comité de Comité de Emergéncia 0 1
Emergéncia parao para o Enfrentamento

Enfrentamento da Pandemia da Pandemia COVID- |
COVID-19 com participagdo 19 |

popular (Conselho) enquanto | |

indicado | | ﬁ,

2. Executar e manter o Planode  Execugdo de Planode 0 | 1 Nao Namero
Contingéncia Municipal de Contingéncia Municipal | programada
Enfrentamento COVID-19 de Enfrentamento |

enquanto indicado COVID-19 1

3. Implantar servico de Implantagdo de servico 0 | : 12 No Namero
agendamento da vacinagao de agendamento da ' | programada
COWD-‘IGpeIaUBS ou ACS vaclnat;ﬂo COVID-19 |

4. Mm Rewm Hunanos Pementual de Ranursos 0 100,00 Nao Percentua
qualificado para o atendimento ~ Humanos qualificado programad |
aos casos de COVID-19 para o atendimento aos a

casos de COVID-19 |

5. Implantar estratégias de Unidades com 0 12 Néo Numero
comunicagdo e informagdo para  estratégias de programad
a populagao sobre COVID-19 comunicagao e a

informacgdo para a

populagao sobre
COVID- 19
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1. CONSOLIDAR A VIGILANCIAEM  Numero de acbes 0 | 163.600 63.600 Numero 6843300 107,60
SAUDE PARA DESENVOLVER AS realizadas em |

ACOES DE VIGILANCIA, PROMOGCAO, Vigildncia em Saide
PREVENGCAO E CONTROLE DE (Agbes da VISA, VE e |
DOENCAS E AGRAVOS A SAUDE, ‘Zoonoses: atividades,
GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA  vacinas, notificagdes,
ATENCAO A SAUDE visitas, castragdes,

etc)

Ag:ﬁo N" 1- Realizar agﬁes de vlgllanctas promogao, prevant;.ao e controle de dnent;as e agravos a saude
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1. Implantar comité de vigilancia lmplantagao e manutent;:ao 0 1 1 Numero 0 0
de morte precoces e elaborar de comité de vigilancia de - :
plano de intervengao para morte precoces

redugdo dos Obitos precoces

Acado N° 1 - Implantar comité de vigilancia de morte precoces e elaborar plano de intervengdo para redugdo dos ébitos precoces

2. Ampliar as notificagbes de Numero de notificagdes de 0 140 200 Numero 1.267,00 633,50
violéncias na rede e no intersetor  violéncia na rede e intersetor

Acgdo N° 1 - Ampliar as notificagbes de violéncias na rede e no intersetor

https://digisusgmp.saude.gov.br 29 de 49
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3. Realizar monitoramento Monitoramento dos principais ' 0 | ' 1 1 mm 1,00 100,00
dos pﬂncipah indicadoru indicadores ' | | _

AcBo N° 1 - Realizar mmtmmanto dos principais Indicadores
4. Adquirir equupamenm e Aquisicio de equipamentose 0 | | 8 2 Numero 0 0

materiais permanentes para o0 materiais permanentes | | | |
desenvolvimento das agdes de

| Vlgilancia em Saude
AcéoNH mmmmmomammmnmmﬂmmomwmommmmwmsm
5. Desamomrutmténhs]mto Numero de estratégias juntoas | 0 '; 8 2 Numero 2,00 100,00
as unidades de saude para unidades de saude para manter | |
manter cobertura vacinal em cobertura vacinal em niveis
niveis adequados adequados
Acdo N° 1 - Desenvolver estratégias ]unto as unidades de saude para manter cobartura vachal em niveis adequados
6. Fortalecer as equipes para o NUumero de awes integradas 0 | 8 2 NGmero 2,00 100,00
desenvolvimento de agdes para a identificagdo e o manejo -

integradas para a identificagdoe dos determinantes e
o manejo dos determinantes e condicionantes sociais
condicionantes sociais

Acdo N° 1 - Fortalecer as equipes para o desenvolvimento de agdes integradas para a identificagdo e 0 manejo dos determinantes e condicionantes |

2
7. Promover a vigilancia de Numero de Unidades com 0 | | 11 11 Numero 11,00 100,00
efeitos adversos e colaterais de = vigilancia de efeitos adversos e | | | |

medicamentos, insumos e colaterais de medicamentos, ‘

produtos juntos as unidades de  insumos e produtos juntos as | |

saude umdades de saude | |

N;éo N" 1- Promovar a wgllémta de efeitos advemos e colaterais de medicamentos, insmms e produtos juntos as unidades de saude

8. Adquirir veiculo parausodas  Numero de visitas técnicase | anaro 2022 | 0 1 ‘1 Niamero 0 0
Vigilancias atividades no teritério

Agdo N° 1 - Adquirir veiculo para uso das Vigilancias
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1. Implementar agbes Acdo permanente de doagdode 0 | | 1 3 " NGmero 200 66,67
' permanentes de posse “animais na UVZ (quando | | | | | |

 responsével (castragdo de houver) | | |
~ cées e gatos e adogdo de | | |

- animais) quando tiver animais |

naUVZ |

{

Ar;éo N" 1- Implementar acbes permanentes de posse responsavel (castmt;ao de c&es e gatos e adoqéo de ammaas) quando tiver animais na UVZ

2.Desemolverar,=bes Numero de agdes 0 8 | & Numero 1,00 50,00
- compartilhadas com a AB no ' compartilhadas com a AB no |

- controle e prevengao das - controle e prevengdo das

- zoonoses, arboviroses e de -zoonoses, arboviroses e de

addantescom animais - acidentes com animais

pet;onhem::sewmm pegonhentos e venenosos

jﬁhn;lt:>l~~l"1 Pmm«awdﬁndadmmmmaodateramdemedhamentm imunmaprodutm]mtosaawﬂdadesdesm

- 3. Realizare Campanha de Realizagdo de Campanha de 0 1 1 Numero 1,00 100,00
~. vacinagdo antirrabica (quando - vacinagdo antirrabica (quando
) \ indicado temmemuSES) “indicado tecnicamente/SES)

\ N°1- Realizar a Campanha de vacinagao antirrabica (quando INQ)IC tecnicamente/SES)
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'Numero de ciclos com minimo 0 ; 2 2 Numero 0 0
‘de 80% de iméveis visitados - :
para controle vetorial da

Dengue
- Agdo N° 1 - Atingir ciclos com minimo de 80% de imoéveis visitados para controle vetorial da Dengue

4. Atingir ciclos com minimo de
- 80% de imoveis visitados para
controle vetorial da Dengue
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1. Estruturar acdes de vigilancia da Percentualde 0 100,00 2400 24,00

qualidade da &gua para consumo agbes de |
- humano vigilancia da |
| qualidade da 4gua
para consumo
humano

Ac!o N° 1 Esh'uturar ag:ﬂm de vlgllénda da qualidade da agua para consumo hwnano

2. Realizar agbes educativas
compartihadas com a AB junto a
populacao e ainda com 0s
estabelecimentos sobre a produgao e
circulagdo de bens e prestagao de
servicos de interesse da saude visando
pmnirﬁscoseagravosasaude

Nimerode agbes 'O 24 3 - Numero 3,00 100,00
educativas com AB
junto a populagao

estabelecimentos

Agdo N° 1 - Realizar agbes educativas mnpamlradas com a AB jUﬂlO a populat;éo e ainda com 0s astabeleclmmtos sobre a pmducéo e cmlaﬁo
de bens e prestagdo de servicos de interesse da saude visando prevenir riscos e agravos a satude

3. Aumentar a cobertura de inspegoes
sanitarias no municipio e alinhar os

“alvaras de funcionamento sanitario no
municipio

Agdo N° 1 - Aumentar a cobertura de inspegdes sanitarias no municipio e alinhar os alvaras de funcionamento sanitario no municipio

4. Estruturar a equipe (recursos humanos)
para dar seguimento nas agdes da VISA

——

Numero de 0 120 120 Numero 183,00 152,50

inspecgoes
sanitarias(anual)

' Ampliago de 0 2 1 Numero 100 100,00
' Recursos |

Humanos para a

- equipe de VISA

Acdo N° 1 - Estruturar a equipe (recursos humanos) para dar seguimento nas agdes da VISA
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confimados de COVID-19 em
todas as Unidades de
Atencdo Basica e Urgéncia e
Emergéncia

2. Investigar e monitorar casos
leves e moderados de
COVID19 notificados e seus

\

https://digisusgmp.saude.gov.br

Salude com notificagdo de
casos suspeitos e
confimados de COVID-19

Percentual de 0
monitoramento de casos
leves/moderados de 5
COVID notificados (de

Numero de Unidades de 0

80,00

31de 49



3. Realizar testagem para
COVID-19 da populagao de
acordo com protocolo
pactuado para o estado de

Séo Paulo

4. Realizar vacinagao COVID-
19 da populagdo de acordo
com protocolo pactuado do
estado de Sdo Paulo
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122 -

Administracao
Geral

301 - Atengéio

Descri¢do das Metas por Subfungdo 2

1 Secretaria

(de acordo com protocolo
estadual)
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APOIAR E ARTICULAR E INTEGRAR TODOS OS EQUIPAMENTOS DE SAUDE COM O OBJETIVO DE
QUALIFICAR O ACESSO HUMANIZADO E INTEGRAL AOS USUARIOS , DE FORMA AGIL E OPORTUNA
NO SERVICOS DE SAUDE
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Realizar eleigdo para os Conselhos Gestores e Conselho Municipal de Saude com ampla divulgagao das
etapas do processo eleitaral

Aquisicao de computadores para implementar a informatlza(;ao da rede de saude

Implantar agbes de valorizagao e Educagao Permanente para os trabalhadoras da saude, aperfeicoando os
espat;os de dlélogo e cogestao (Humanizagao).

Capacitar os integrantes dos Conselhos Gestofes e do Conselho Munlc:pal de saude

Impiementar a rede logica de mnectwldade para a implantacao Prontuario eletrbnm

Qualificar os processos de avaliagdo e controle sobre as acdes e servicos da area da saude;
Reestruturar e qualificar a Regulagdo Municipal

Estruturar o servigo de Ouvidoria, ampliando sua divulgagado a populagdo.

Estruturar e padronizar os processos de compras da SMS

Implantar estratégia de apoio institucional para as unidades de saude

Estruturar a assisténcia farmacéutica com descentralizagdo das farmacias para as UBS de acordo com perfil
Qualificar a assisténcia farmacéutica e garantir acesso aos medicamentos da REMUME

Garantir acesso aos medicamentos de Urgéncia e Emergéncia

Agihzar Junto a SES, os processos de Dispensagao de Medicamentos do Camponente Especializado.

Fortalecer as agdes intersetoriais e os processos de regsonallzagao na construgcao e implantagao das redes
tematicas de atengéo a saude (Linha de salude)

CONSOLIDAR A REDE DE ATENGAO BASICA COMO PORTA DE ENTRADA DO USUARIO DO
SERVICO DE SAUDE PARA QUE ESTE SEJA CUIDADO DE FORMA QUALIFICADA, HUMANIZADA E
COM RESOLUTIVIDADE

Melhorar/manter a ambiéncia de todas as Unidades de Saude da Familia;

Ampliar a Estratégia de Saude da Familia na USF Filipinho (EAP)

Estabelecer processos de matriciamento das equipes de aten¢éo basica

Adquirir materiais e equipamentos para Aten¢do Basica
Ampliar o numero de equipes de saude bucal na atengdo basica

Capacitar de forma permanente os profissionais da aten¢ao basica para
demanda espontanea de acordo com a Politica Nacional

izagdo e atendimento da

Adequar espaco fisico da USF Filipinho
Contratar ACS para compor as Equipes de Saude da Familia

//digisusgmp.saude.gov.br

Municipal de

- Saude
Percentual de testagem 0 100,00 Nio Percentual
para COVID-19 de acordo programada
com os protocolos
vigentes
Percentual de vacinagéo 0 80,00 N&o Percentual
COVID-19 da populagado programada

1

120
240
9.000

47.100

100,00

1

240

10

10

120
240
12.000

60.059

10

240
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302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

https://digisusgmp.saude.gov.br

W17 PRLFLITUSA D

Secretaria
Municipal de

Saude

Comprommas com ¢ fulura 80 \ada da NOWRE gents

Promover o0 acolhimento por risco e vulnerabilidades (Sofrimento Mental, uso nocivo de éicool e drogas,
Adolescentes, pessoas em situacdo de rua, pessoas em situagdo de violéncia) e articulagéo da AB com todos
os pontos de atencdo e durante todo o periodo de atendimento

Cadastrar 80% dos usuarios do territorio
Atualizar protocolos das Linhas de Cuidado da Atengdo Basica
Adequar espaco fisico da USF Valflor

Ampliar a realizacdo de testes rapidos de HIV/Sifilis e garantir o tratamento de todos os casos de sifilis nas
USF

Realizar processos de Educacdo Permanente com as Equipes de Saude da Familia

Ampliar a oferta de citologia oncética (Papanicolau) para as mulheres na faixa etaria de 25 a 49 anos de
acordo com 0 protocolo MS

Manter 0 Programa Saude na Escola

Implantar o programa de incentivo ao aleitamento materno como unico e mais adequado paraaMae e o
Bebé, com realizagbes de diversas agdes, inclusive Semana Municipal de Aleitamento Materno

Promover agoes promotoras da Saude da Mulher e do Homem (outubro rosa e novembro azul)
Alcangar as coberturas vacinais adequadas do calendario basico de Vacinagado da Criangas
Promover agoes de promogao e prevencao em saude

Manter 0 acompanhamento das condicionalidades do programa de transferéncia direta de renda vigente:
Bolsa Familia/Auxilio Brasil

Qualificar o cuidado do diabético e garantir acesso aos insumos € medicamentos para seu cuidado

CONSOLIDAR A REDE DE DE URGENCIA E EMERGENCIA E ATENCAO ESPECIALIZADA PARA
QUALIFICAR O ACESSO HUMANIZADO E INTEGRAL AOS USUARIOS EM SITUACAO DE

URGENCIA/EMERGENCIA NOS SERVICOS DE SAUDE E/OU COM NECESSIDADE DE ATENGCAO
ESPECIALIZADA, DE FORMA AGIL E OPORTUNA.

Realizar Educacgao continuada para as equipes da Urgéncia e Emergéncia
Padronizar e garantir materiais e insumos para os servicos de urgéncia e emergéncia (UPA, UMS e SAMU)
Capacitar os profissionais dos servigos especializados para atuarem como matriciadores

Implantar protocolos clinicos e de acesso para os agravos de maior prevaléncia com a participagao dos
profissionais da rede

Manter o CER equipado para atendimento dos servicos de reabilitagéo
Manter a oferta de servicos de apoio diagnostico como ultrassonografia e radiografia

Qualificar os processos que envolvem a realizagédo dos exames laboratoriais no municipio e no servigo de
referéncia estadual

Garantir o funcionamento diario do Programa Melhor em casa, incluindo finais de semana e feriados

Realizar agbes voltadas para a ruptura da cultura manicomial através da discussdo de direitos humanos e
cidadania

Implantar estratégias de articulagdo e dialogo permanente com as unidades de referéncia a fim de que
sejam fortalecidas as relagdes entre os servigos Municipais e Estaduais

Qualificar as agdes de atengdo psicossocial no territério: realizar capacitagdes para os profissionais da Rede
de Atengdo a Saude, oficinas e intercambio com os profissionais na regido

Implantar servigo de orientagdo de fluxo nos sérvit;:os de Urgéncia e Enwrgéncta

Reduzir o tempo resposta do atendimento pré-hospitalar (SAMU)

Estruturar a rede de saude para acolhimento e cuidados das criangas e adolescentes com TEA e outros
Estruturar agoes de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano

Realizar agbes educativas compartilhadas com a AB junto a populagdo e ainda com os estabelecimentos
sobre a produgao e circulagdo de bens e prestagdo de servicos de interesse da saude visando prevenir
riscos e agravos a saude

Aumentar a cobertura de inspegdes safitark
no Municipio

0 municipioe alinhar os alvaras de funcionamento sanitario

1"

75,00

11

124.280

100,00

120

1

82,00

11

0,12

14

10

78,00

1

169.826

1

24,00

183
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305 -
Vigilancia
Epidemiolégica

W\ v

P BEuaAcy =

Estruturar a equipe (recursos humanos) para dar seguimento nas agbes da VISA

il

CONSOLIDAR A VIGILANCIA EM SAUDE PARA DESENVOLVER AS ACOES DE VIGILANCIA,
PROMOGAO, PREVENGAO E CONTROLE DE DOENGAS E AGRAVOS A SAUDE, GARANTINDO A
INTEGRALIDADE DA ATENGAO A SAUDE

Estruturar agdes de vigilAncia da qualidade da agua para consumo humano

Implementar agdes permanentes de posse responsavel (castragdo de cdes e gatos e adogao de animais)
quando tiver animais na UVZ

Implantar comité de vigildncia de morte precoces e elaborar plano de intervengdo para redugdo dos 6bitos
precoces

Ampliar as notificagdes de violéncias na rede e no intersetor

Realizar agdes educativas compartilhadas com a AB junto a populagéo e ainda com os estabelecimentos
sobre a producdo e circulagdo de bens e prestagdo de servigos de interesse da saide visando prevenir
riscos e agravos a saude

Desenvolver agdes compartilhadas com a AB no controle e prevengdo das zoonoses, arboviroses e de
acidentes com animais pegonhentos e venenosos

Realizar monitoramento dos principais indicadores

Aumentar a cobertura de inspegdes sanitarias no municipio e alinhar os alvaras de funcionamento sanitario
NO Municipio

Realizare Campanha de vacinagdo antirrabica (quando indicado tecnicamente/SES)

Adquirir equipamentos e materiais permanentes para o desenvolvimento das a¢des de Vigilancia em Saude
Estruturar a equipe (recursos humanos) para dar seguimento nas a¢des da VISA

Atingir ciclos com minimo de 80% de iméveis visitados para controle vetorial da Dengue

Desenvolver estratégias junto as unidades de saude para manter cobertura vacinal em niveis adequados

Fortalecer as equipes para o desenvolvimento de a¢gdes integradas para a identificagdo e o manejo dos
determinantes e condicionantes sociais

Promover a vigilancia de efeitos adversos e colaterais de medicamentos, insumos e produtos juntos as
unidades de saude

Adquirir veiculo para uso das Vigilancias

https://digisusgmp.saude.gov.br

63.600

100,00

1"

68.433

24,00

1.267

1"
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Transferéncias de fundos  Transferéncias defundos  Transferéncias  Operagles
& Fundo de Recursos do a0 Fundo de Recursos do de convénios de Crédito
S8US, provenientes do SUS, provenientes do destinados & vinculadas
Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) SaGde (RS) 4 Saide

N/A N/A N/A

N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A  18.900.000,00 6.000.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 24.900.000,00
g";'::."hm Capital N/A 10.000,00 50.000,00 40.000,00 N/A N/A N/A NA  100.000,00
301 -Atengdo  Cormrente NA  12.450.000,00 3.100.000,00 1.000.000,00 N/A N/A N/A N/A 16.550.000,00
— Capital N/A 100.000,00 200.000,00 200.000,00 N/A N/A N/A NA  500.000,00
302 - Corrente NA 28.219.000,00 3.270.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A N/A 31.589.000,00
ﬁz:::ae Capital N/A 200.000,00 100.000,00 200.000,00 N/A N/A N/A NA  500.000,00
Ambulatorial
303 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
gur:ﬁlo :t?m e  Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Terapéutico _
304 - Vigilancia Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A . 0,00
— Capital N/A N/A N/A N/A . N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia Corrente N/A 27.000,00 60.000,00 40.000,00 N/A N/A N/A N/A 127.000,00
— Capital N/A 5.000,00 5.000,00 10.000,00 N/A N/A N/A N/A 20.000,00
306 - . Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
ﬂ&mo y Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta
Online Data da consulta: 12/03/2026.

» Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Saude - PAS

A analise do desempenho das metas estabelecidas para o exercicio de 2025 evidencia um resultado global favoravel para a Secretaria Municipal
de Salde. Do total de 75 metas pactuadas, 54 foram plenamente alcangadas, correspondendo a 72,0%, o que demonstra elevado grau de execut das
acdes planejadas, bem como a manutengdo da oferta de servigos e politicas publicas de saude a populagao.

Adicionalmente, 4 metas (5,33%) foram parciaimente alcangadas com execugdo superior a 50%, indicando avangos consistentes em sua implementagéo,
ainda que ndo tenham atingido integralmente os resultados previstos. Outras 7 metas (9,33%) apresentaram execucgdo parcial abaixo desse patamar,
refletindo iniciativas em andamento que demandam continuidade e aprimoramento nos préximos ciclos de planejamento.

As 10 metas ndo alcangadas (13,33%) concentram-se, predominantemente, em agdes de carater estruturante, que envolvem maior complexidade
administrativa, tais como contratacdo de recursos humanos, aquisicdo de veiculos e equipamentos, implantacdo de novos servicos e constituicdo de
instancias de govemanca. Essas iniciativas dependem de etapas como planejamento técnico, disponibilidade orgcamentaria, tramites licitatorios e
processos de reorganizagcdo administrativa, fatores que podem impactar diretamente os prazos de execugao.

Destaca-se que 0 exercicio de 2025 foi marcado por um processo de transicdo administrativa, com mudanga na gestdo municipal e reestruturagdes na
conducdo da administracdo publica. Esse contexto implica, naturalmente, periodos de reorganizagdo institucional, revisdo de prioridades e adequagao de

fluxos de trabalho, influenciando o ritmo de execugdo de determinadas metas, especialmente aquelas que demandam decisdes estratégicas e
investimentos de maior porte.

Ainda assim, os resultados demonstram a manutengdo da capacidade operacional da rede municipal de saude, evidenciada pela expressiva
maioria das metas alcangadas e pelo avango significativo de diversas outras. Merecem destaque metas parcialmente executadas com elevado
desempenho, como o cadastro de usuarios do territério (96,47%), a aquisicdo de materiais para a Atengédo Basica (90,91%) e as agdes de melhoria da
ambiéncia das unidades (80,0%), refletindo esforgos continuos para o fortalecimento da rede e a qualificagdo do atendimento prestado a populagao.

Dessa forma, os resultados apresentados reafirmam o compromisso institucional com a continuidade das politicas publicas de saude e
evidenciam a capacidade de adaptagao da gestao frente a mudangas administrativas. As metas nao alcangadas ou parcialmente executadas configuram-
seé como pontos estratégicos de atengdo para 0s exercicios subsequentes, orientando o aprimoramento das acdes e o fortalecimento das iniciativas

iencigl dog, servigos de saude nomumclplo
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7.Indicadores de Pactuagao Interfederativa

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta
Online Data da consulta: 12/03/2026.

https://digisusgmp.saude.gov.br 36 de 49
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8. Execug¢ao Orcamentaria e Financeira

A disponibilizagdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo FNS/SE/MS

8.1. Execugdo da programagao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saide por Fonte e Subfunglo

r—— T ——— %, T i, = e o W W T P o —— = —— e — T A — T TR T m———— e T (—— g i W e g - i ——— i W T W
gy — ,

Subfungbes  Recursos Receitas  de Transferénclas Fundo & Transferéncias Fundo a 'rm.m Yransferéncias da Unifio - Royaltiesdo Outros  TOTAL 1
£ 0 o " Ordinkdos Impostos @ de FundodeRecursosdo  Fundo de Recursos do S8US de Convénios de Crédito Incisoldoart. °dalel Petréleo Recursos :
; = B  Transferéncia de SUS provenientesdo  provenientes do Governo  destinadasd  vinculadas  Complementar 173/2020 destinados & Destinados & =
f Fonte  Impostos -Saide Goveno Federal Estadual ' ~ Saide b Saide _  Saide Saiude ‘!
:; . h,-.a-q....;.+:.._a.q_....|..—~.;n-t -:‘“‘;; h-:.- L .n.ﬁ‘u-.-..,:‘l.;-_a e U Tl aB AL WS 5 e e T s - sl g e e - _— : —— ; - — . . - -
301- Cormente 0,00 07081584 8 382.160,80 9.748 218 81 0,00 0.00 0,00 000 18708083 19278 185,13
Aonglo Caplal 0.00 0,00 200.000,00 0,00 0,00 0,00 0.00 000 7438897 27438697
302 - Corrente 0,00 15.119.652,55 6.790.026,18 0,00 273.069,00 0,00 0,00 000 260847243 24791 220,18
Assisiéncia
Captal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00
Hospltalar e
‘Ambulatonial
303- Comente 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 000 0.00 000
Suporte 0 0,00 0,00 0.00 0.00
Profiidthco ’ ' A .DZI B.m " I
% Caplal 0,00 0,00 0,00 00 0
Terapéutico
304 - Cormente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 030 0.00
2 genr 0,00 0,00 0.00 0.00
Santana 0.00 : . : .
Caphal 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
305- Corente 0,00 0,00 34.907,61 728 087,27 0,00 0,00 0,00 0,00 000 78299428
o Captal 0,00 0,00 0,00 215028
0,00 0,00 2.150,88 0,00 0,00 0,00 ; ; : :
Epdemioidgica
306 - Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 ¢x
R Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 0.00
Nutngio :
Owras Comente 0,00 47214 40385 4.510 620,80 0,00 0,00 0,00 0,00 000 41054880 5213557125
oo anes Captal 0.00 135.602,65 357590 0,00 0,00 0,00 0.00 000 14885172 28903027
TOTAL 7y 0,00 63.449.474 69 19.903 451,17 10.476 305,88 273 069,00 0,00 0,00 000 343123880 97333353954

(M ASPS. Agﬁn.*; -Sam;ns Publicos em Saide
Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Orcamentos Publicos em Saude

(SIOPS) Data da consulta: 12/03/2026.

8.2. Indicadores financeiros

- = a 2 F e S Ee — -
gt e e gl TN, Mgl R el T g el e g e g u = R o -y - . i - W - q

e e = Indicadores do Ento Federado _ . |

BEgrat ta - B | Indicador | ' | Transmissdo
: 11 Parbctpacﬂo da recerta de :mpostos na receita total do Municipio | 1525 ~%
1.2 : Participagdo das transferéncias mtergovemamentaus na receita total do Munx::pao 75,98 %
- i.3 Paruclpacﬁo % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para o Mmtcipio 14,40 %
1..4 Participagao % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos transferidos para a saude no Municipio . 77,81 %
, 1.5 Participagdo % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de Transferéncias da Unido para o Municipio 24,53 %
, 16 Participagdo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita Total do Municipio 53,93 %
2.1 Despesa total com Salde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Municipio, por habitante | ¥ - ! R$ 1.415,31
22 | Participacao da despesa com pessoal na despesa total com Salde } 50,47 %
23 Participagdo da despesa com medicamentos na deépesa total com Saide . | t 8,18 %
} 24 Participagao da desp. com servigos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com Salde | ' 31,88 %
l 25 Participagdo da despesa com investimentos na despesa total com Satide ' ! 0,58 %
; 26 Despesas com InstituicSes Privadas Sem Fins Lucrativos = N D l 0,00 %
} 31 Pamclpa;ao das transferéncm para a Saude em relagao ) despesa total do Municipto cum saude | S  : R ;; 38,19 % .
5 | Bt .j 35,14 %

I 32 Pamwaqﬁndameuapmpdaapmam&ude

ﬂ'.-'m.—.——l.__h e gl A i T, R el ek g sl e e e il M s &R

e. Sistema de Informacbes sobre Orgamentos Publicos em Saude

S) Data da consulta: 12/03/2026.
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8.3. Relatério Resumido da Execugdo Orcamentaria (RREO)

’- RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E PREVISAO PREVISAO RECEITAS munm 3 }
TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS INICIAL ATUALIZADA (a |
) Até 0 Bimestre ®) %m x 100 ]
RECEITA DE IMPOSTOS (i) 56.919 202,76 56 919.202,76 51.041.749,14 89,67
Receita Resultante do Imposto Predial e Termitorial Urbano - IPTU 24.352.797,00 24.352.797,00 15.227.290,07 62,53
Receita Resultante do Imposto sobre Transmissdo Inter Vivos - ITBI 3.002.000,00 3.002.000,00 2.759.71063 91,93
'Receita Resultante do Imposto sobre Servigos de Qualquer 15.345.000,00 15.345.000,00 16.026.363,76 104 44
Natureza - ISS
Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de | 14.219.405,76 14.219.405,76 17.028.384 68 119,75
-Qualquer Natureza Retido na Fonte - IRRF
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E : 122.465.104,00 122.465.104,00 129.500.392,52 105,74
LEGAIS (Il) 1
Cota-Parte FPM : 68.849.905,00 68.849.905,00 69.338.101,00 100,71
Cota-Parte TR i 15.000,00 15.000,00 64.511,16 430,07
Cota-Parte do IPVA _’ 13.966.000,00 13.966.000,00 13.645.432,97 97,70
Cota-Parte do ICMS 39.378.698,00 39.378.698,00 45.983.271,83 116,77
Cota-Parte do IPI - Exportagéo ; 255.501,00 255.501,00 469.075,56 183,59
Compensagdes Financeiras Provenientes de Impostos e ;' 0,00 0,00 0,00 0,00
- Transferéncias Constitucionais |
TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E j 179.384.306,76 179.384.306,76 180.542.141,66 100,65
TRANFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - () = () + (I)
~ DESPESASCOMAGOESE DOTACAO  DOTACAO DESPESAS ~ DESPESAS DESPESAS PAGAS Inscritas
SERVIGOS PUBLICOS DE INICIAL ATUALIZADA EMPENHADAS LIQUIDADAS em Restos
SAUDE (ASPS) - POR (c) | = a Pagar
. CATEGORIA ECONOMICA bimestre(d} x 140 bimestre (e) x 100 Dbimestre(f) (fc) pocessad
SN S S e R GG o SN 2 Tk
ATENCAO BASICA (IV) - 4.200.000,00 079.817,00 979.81584 10000 97981584 100,00 453.909,24 46,33 0,00
Despesas Correntes " 4.200.000,00 979.817.00 97981584 100,00 97981584 100,00 453.909,24 46,33 0,00
Despesas de Capital - 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ASSISTENCIA HOSPITALAR  25.200.000,00 15.144.17567 15.119.65255 99,84 15.119.652,55 99,84 12.629.236,47 83,39 0,00
'E AMBULATORIAL (V) _
Despesas Comentes - 125.000.000,00 15.144.17567 15.119.65255 99,84 15.119.652,55 99,84 12.629.236,47 83,39 0,00
'Despesas de Capital | 200.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
' SUPORTE PROFILATICOE 0,00 0,00 000 0,00 000 0,00 000 0,00 0,00
' TERAPEUTICO (V1) }
| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 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
25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.000,00 0,00 10,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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3
*Empmhos de 27.081.321,24 63.449.474,69 36.368.153,45 7.439.125,25 0,00 000 000 7.439.12525 0,00 36.368.153.45
2025
lEmpenhosde 24.252.530, 52 51.511.406,89 27.258.876,37 0.00 0,00 000 000 0,00 000 27.258.876.37
2024 |
j' Empenhosde 20.912.930,66 52.742.751,24 31.829.820,58 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 31.829.820,58
2023 |
'Empenhosde 19.153.332,51 42.363.529,19 23.210.196,68 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 2321019668
2022 !
Empenhos de_] 16.176.750,15 33.436.361,96 17.259.611,81 0,00 518.331,73 000 0,00 0,00 000 17.777.943 .54
; 2021 ’
Empenhosde 126455459 23.808.740,86 11.163.194.90 0,00 0,00 000 0,00 000 000 11.163.194,90
2020
Empenhmda 13.060.327,18 30.404.306,66 17.343.979,48 0,00 19.000,0 000 0,00 0,00 0,00 17.362.979,48
2019 , 0
Empenhosde 12.099.609,45 23.597.359,71 11.497.750,26 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 11.497.750,26
12018
Empenhosde 11.292.085,91 23.226.030,21 11.933.944,30 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 11.933.944 30
2017 |
Emmu 9.347.664, 13 21.810.513,06 12.462.848,93 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 12.462.848,93
2016
- Empenhos def 10.820.734,05 24.283.267,72 13.462.533,67 0,00 0,10 000 0,00 0,00 0,00 13.462.533,77
2015
Emperlhasde 10.261.365,90 22.540.757,47 12.279.391,57 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 12.279.391,57
2014 |
Empenhosde 9.679.515,50 22.338.331,18 12.658.815,68 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 12.658.815,68
2013
TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O 0,00
CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "r") -
TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ANTERIOR QUE AFETARAM O 0,00

CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII) (valor informado no demonstrativo do exercicio anterior)

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO 0,00 [
DO LIMITE (XXIIf) = (XXI - XVII) (Artigo 24 § 1° e 2° da LC 141/2012) :

. CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU  Saldo Inicial (W)  Despesas Custeadas no Exercicio de Saldo Final (ndo
- PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE - Referéncia aplicado)’ (aa)
- APLICACAO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA Empenhadas (x) Liquidadas(y) Pagas (2) =(w-(xouy))
. CONFORME ARTIGO 24§ 1° e 2° DA LC 141/2012 - | |
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2025 aser 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
cornpanadm (XXIV) ~.
'Restos a pagar cancelados ou pruu'im em 2024 a ser ; 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
'Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2023 aser 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
- compensados (XXVI) uips
Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercicios 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- anteriores a serem compensados (XXVII) :
' TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PRESCRITOS A COMPENSAR (xxvul) |
| ' RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE PREVISAO PREVISAO RECEITAS REALIZADAS }
NAO COMPUTADAS NO cALcULo DO MINIMO INICIAL ATUALIZADA (a) e o
Até o Bimestre % (b/a)x 100
'RECEITAS DE TRANSFERENCIAS PARA A $AL 14.705.000,00 14.705.000,00 37.250.393,01 253,32
da Unido 13.735.000,00 13.735.000,00 28.983.116,18 211,02
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EMBUGUACU E£E:
Comprormees cem o Tulura 80 L3 da NOWE Qe &Ude
;Promniontas dos Eshdos i Sy } 970.000,00 970.000,00 8.267.276,83 852,30
Provenientes de Outros Municipios H 3 0,00 0,00 0,00 0,00
RECEITA DE OPERACOES DE CREDITO INTERNAS E ExTERNAs 0,00 0.00 0,00 0,00
- VINCULADAS A SAUDE (XXX) ;
OUTRAS RECEITAS (XXXI) | 0,00 0,00 0,00 0,00
' TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA ' 14.705.000,00 1470500000  37.250.393,01 253,32
- SAUDE (XXXI1) = (XXIX + XXX + XXXI) 1
 DESPESAS COMSAUDE  DOTAGAO  DOTAGAO DESPESAS DESPESAS DESPESAS PAGAS Inscritas
- POR SUBFUNGOES E INICIAL ATUALIZADA EMPENHADAS LIQUIDADAS em Restos
. CATEGORIA ECONOMICA (c) e | a Pagar
B CONBUTADAS NO | Até o % (d/c) Até o %(elc)  Atéo % 30 |
" CALCULO DO MINIMO bimestre  x 100 bimestre(e) x  bimestre  (flc) procegsad
: (d) - 100 N X os (@)
| ; | - 100 :
'ATENGAO BASICA (XXXIl) = 4.498.460,00 18.913.23500 18.572.756,26 9820 18.517.91426 97,91 15.178.90668 8026  54.842.00
Despesas Comentes | 374738400 18.362.050,00 18.298.369,29 99,65 18.243527,29 99,35 15.116.547,25 8232  54.842,00
Despesas de Capital . 751.076,00 551.176,00  274.386,97 49,78  274.386,97 4978  62.35943 1131 0,00
' ASSISTENCIA HOSPITALAR | 6.823692,00  9.776.884,00 967156761 9892 0.649.02815 98,69 8299.82852 8489 2253946
'E AMBULATORIAL (XXXIV)
Despesas Correntes | 6.523.692,00  9.776.784, 00 067156761 9892 064902815 9869 8.299.82852 84,89  22.53948
‘Despesas de Capital ' 300.000,00 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
' SUPORTE PROFILATICOE 0,00 0,00 000 0,00 000 000 000 0,00 0,00
- TERAPEUTICO (XXXV) |
'Despesas Correntes | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA SANITARIA 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- (OXXVI)
Despesas Corentes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA 496.076.00  1.137.55500 76514576 67,26  765.14576 67,26  569.673,92 50,08 0,00
' EPIDEMIOLOGICA (XXXVII)
'Despesas Correntes 351.076.00  1.03540400 762.99488 7369 76299488 7369  567.523,04 54,81 0,00
Despesas de Capital 145.000,00 102.151,00 2.150,88 2,11 2.150,88 2,11 2.150,88 2,11 0,00
ALIMENTAGAO E 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
 NUTRICAO (XXXVIiI)
‘Despesas Comentes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00
‘Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
OUTRAS SUBFUNGCOES | 450846000 518251273 507459522 9792 507459522 97,92 4.548.257,74 87.76 0.00
| (XXXIX) 2
'Despesas Comentes | 441846000  5.029.08500 4.921.16760 9785 4.921.167.60 97,85 4.517.760,20 89,83 0,00
‘Despesasde Capital | 9000000 153427738  153427,62 10000 15342762 10000  30.497,54 19,88 0,00
' TOTAL DAS DESPESAS 116.326688,00 35.010.186,73 34.084.064,85 97,35 34.006.68339 97,13 28.506.666,86 8168  77.381,46
'NAO COMPUTADASNO
‘cALcULo DO MINIMO (XL)
‘= (XXX + XXXIV + XXXV
;+ XXXV + XXXV + |
&xxxwu xxxm ’-'
=i e ;
ESPESAS TOTAISCOM  DOTAGAO DESPESAS DESPESAS PAGAS  Inscritas i
:. SAUDE EXECUTADAS COM tmclAL LIQUIDADAS | m an :
ﬂ‘lgi;usgm;##hgu:gry o e e - S IR i okl . s i Al il - LR A i e i - L' ol 41 dc 49
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08.29 19.497.730.10

00,48 24.768.680,70

0,00

|
; 0,00
|

0,00 0,00
|

67,26 765.145,76

|

98,01 15.632.815,92

99,39 20.929.064,99

0,00 0,00

0,00 0,00

67,26  569.673,92

7858 54.842,00

8398  22.539,46

000 0,00 000

16 326 638 00 35 010 186 73 34.084.064.85

SPESAS | 58.235.000, oo 163476.988,99 63.440.47469

0,00 0,00

99,79 52.424.601,52

99,03 97.456.158,08

97,35 34.006.683,39

99,96 63.449.474,65

o;m Oim '.
99,79 47.475.46147

98,95 84.607.016,30

99,96 56.010.349,44

1 - Nos cinco primeiros bimestres do excreicio, 0 acompanhamento serd feilo com base na despesa liquidada No ultimo bimestre do exercicio. o valor deverd comesponder ao (otal da despesa empenhada
2 - Ak o exercicio de 2018, o controle da execuglo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga) A parur do exercicio de 2019, o controke da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar

processados ¢ ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transfendor

0,00 0,00
0,00 0,00
50,08 0,00
0,00 0,00
90,37 0,00

8591 77.381,46

88,24

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

- Blocode Programas de Trabalho

R - —— i — ——— A S e e g m s magem . — = = e e e ——— g ———

N T —— T . & —— e — T — S T —_ . I — e Tl T T e s o e

Valor
Transferido em
2025 (Fonte:
FNS)

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

PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS

VENCIMENTOS DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015119219A - PISO DA ATENGCAO PRIMARIA EM SAUDE

NACIONAL

NACIONAL

1030251188585 - ATENGAO A SAUDE DA POPULACAO P

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE -

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

1030251 132590 INCREMENTO TEMPORARIO AO CIJSTEIO DOS SERVICOS DE
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS -

DIMENTOS NO MAC

R$ 22.451,37

Valor
Executado

97,13 28.506.666,86 8168  77.381,46

0,00

— e —— e —

RS 22.451,37

R$ 2.960.100,00 R$ 2.960.100,00

RS 10.346.324,48

RS 15.657,25

RS 10.346.324 48

RS 15.657,25

RS 4.399.998,00 R$ 4.399.998,00

R$ 2.500.000,00 R$ 2.500.000,00

R$ 5.933.21868 R$ 593321868
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10303511720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS
ESTRATEGICOS NA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10303511720AH - ORGANIZAGCAO DOS SERVIGOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

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

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

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

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

10306513320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANGA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA
SAUDE

Fonte Fundo Nacional de Saude (FNS)

R$ 356.950,80

R$ 12.000,00

R$ 38.731,00

R$ 236.808,00

R$ 236.747,01

R$ 133.964,40

RS 38 206,18

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacao de contas
2 - Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

o Andlises e Consideragdoes sobre Execugcdao Or¢camentaria e Financeira

RELATORIO DE EXECUGAO ORGCAMENTARIA E FINANCEIRA DA SAUDE

1. Receitas para Apuragdo da Aplicagdo em Saude (LC 141/2012)

Projegao Inicial/Atualizada (Anual): R$ 179.384.306,76
Valor Arrecadado (Total): R$ 180.542.141,66
o Impostos Préprios: R$ 46.811.690,66
o Transferéncias Federais: R$ 69.402.612,16
o Transferéncias Estaduais: R$ 60.097.780,36
Aplicagdo Obrigatéria (15%): R$ 27.081.321,24
Valor Efetivamente Liquidado (Recursos Préprios): R$ 63.316.854,90
Percentual de Aplicagdo: 35,07% (representando mais que o dobro do minimo legal exigido).

2. Receitas Vinculadas (Transferéncias SUS e Emendas)

O montante total de recursos vinculados arrecadados foi de R$ 37.034.816,76, composto por:

e Unido: R$ 28.767.539,93
o Estado: R$ 8.267.276,83
* Rendimentos de Aplicagdes: R$ 2.551.638,23

Detalhamento por Bloco (Recursos Federais):

Atencdo Primaria: R$ 17.760.285,91 (inclui R$ 6,3 milhGes em emendas).

Média e Alta Complexidade (MAC): R$ 8.433.218,68 (inclui R$ 2,5 milhGes em emendas).
Vigilancia em Sadde: R$ 646.250,41

Assisténcia Farmacéutica: R$ 368.950,80

3. Sintese das Receitas (Acumulado Jan-Dez 2025)
A composigdo da receita total da saude reflete a seguinte distribuicao:

* Tesouro (Municipal): R$ 63.316.854,90 (63%)
» Unido: RS 28.767.539,93 (29%)

e Estado: R$ 8.267.276,83 (8%)

o Total Geral de Receitas: R$ 100.351.671,66

4. Despesas do 3° Quadrimestre (Setembro a Dezembro/2025)

As despesas realizadas exclusivamente neste periodo somaram R$ 36.847.848,86:

e Folha de Pagamento (Pessoal): RS 18.424.741,30
» Outras Despesas Correntes: R$ 18.148.720,59
» Investimentos: R$ 274.386,97

(
N

isusgmp.saude.gov.br

R$ 356.950,80
R$ 12.000,00

R$ 38.731,00

RS 236.808,00

RS 236.747,01

R$ 133 964 40

RS 38.208,18
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5. Despesas por Bloco de Atuagio (Empenhado Acumulado)

PREFRITURA B

Comprommnes coem o FAuTe #0 "0 dé NOows Qer'e

Secretaria
Municipal de

Saude

O total empenhado ao longo do ano atingiu R$ 97.533.539,54, distribuido entre as seguintes éareas:

e Gestdo (Administragdo Geral): R$ 52.424.601,52 (53,75%)

» Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial: R$ 24.791.220,16 (25,42%)

o Atencdo Basica: R$ 19.552.572,10 (20,05%)
Vigilancia Epidemiolégica: R$ 765.145,76 (0,78%)

1. Superacio das Metas Constitucionais: O municipio demonstrou um forte compromisso com a area da satde, aplicando 35,07% das suas receitas
de impostos e transferéncias, 0 que representa mais que o dobro do minimo de 15% exigido pela Lei Complementar n® 141/2012. Esse indice

reafirma que a saude é a prioridade da gestao financeira municipal.

L= o ]
B sl dle

Saude

susule

PERCENTUAL DE APLICACAO NA SAUDE SOBRE A

RECEITA LIQUIDA DE IMPOSTOS

ACUMULADO - 3* QUADRIMESTRE / 2025

I

35,07%

3553 — 2 a. TR

2824

cChsnBNY

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

R |

N Y e O e T
& o WAL URE § ACLMULALGS DE JANDLZ DN

2. Dependéncia do Tesouro Municipal: A andlise das receitas revela que a saude em Embu-Guacgu & sustentada majoritariamente por recursos
proprios (Tesouro), que representam 63% do financiamento total. Ha uma clara disparidade entre o custo da saude local e os repasses regulares das

esferas estadual e federal, especialmente no que tange aos programas fixos.

3. Relevincia das Emendas Parlamentares: O orgamento foi significativamente reforcado por emendas parlamentares, tanto na esfera federal
quanto estadual. Sem esses recursos extras, o financiamento de areas ccmo Atengdo Primaria e MAC (Média e Alta Complexidade) estaria
severamente comprometido, evidenciando que as verbas e 0os programas regulares sao insuficientes para a demanda real. Consta abaixo as emendas

especiais que tem prazo de execugao 01/07/2026.
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RECEITAS VINCULADAS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE

- RECURSOS FEDERAIS -
FARMACSUTCA R$ 368.650,80 RS 368 950,80
mﬂumwl RS 5.933.218.68 R$ 2.500.00000 R$8433.21868
ATENGAD PRIMARIA RS 11.360.287 91 R$S830900800 RS 17.760.28561
| cesToDOWs  RSZSLY  RSZSI
WVIGILANCIA EM SAUDE RS 646.250 41 RS 646 250 41
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RECEITAS VINCULADAS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE

- RECURSOS ESTADUAIS -

Demandas Perdamentses R$ 1000 000
B £ mendas R$ 700 000

Emendas RS 400 000
Demandas Padamentaros R$1 000 000,00
Demandas Pudlamentees RS 200 000,00
Demandas Pedaméentaras RS 300 000,00

Emendas - R$30000000
Demandas Paramentares. RS 300 000,00
Domandas Parlamontaros R$1 000 000,00
Demandss Paramontares RS 200 000,00
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4. Alocagdo e Desafios de Custeio: A maior parte da despesa anual concentrou-se no bloco de Gestio e Administragdo (53,75%), que absorve
grande parte da folha de pagamento, seguido pela assisténcia hospitalar. O baixo valor recebido para a Assisténcia Farmacéutica (apenas RS 368
mil no ano) destaca-se como um ponto critico, exigindo que o municipio cubra com recursos proprios quase a totalidade da compra de
medicamentos.

Em suma, o relatério aponta para uma gestdo que cumpre e supera as obrigagdes legais, mas que enfrenta o desafio continuo de equilibrar
a alta dependéncia de recursos municipais frente a limitada participagdo financeira dos demais entes federados nos programas de saude rotineiros.

\J\ &/
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9. Auditorias

N&o had informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias Fonte Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-
SUS) Data da consulta 12/03/2026

Secretaria

Corngrommas tnem o fut s B0 S0 da FYeas geite

Outras Auditorias

Fonte. DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta
Online Data da consulta 12/03/2026

Andlises e Consideragdes sobre Auditoria
N&o houve auditoria no periodo realizado.
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10.Andlises e Consideracdes Gerais
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Com base nos dados extraidos do 3° RDQA de 2025, a gestdo da saude em Embu Guagu revela um cendrio de produtividade alto, mas sob
severa pressdo financeira @ operacional O municipio encerrou 0 exerciclo com uma produgio anual que uftrapassa 1.3 milhdo de acfes de saide |
impulsionada especiaimente pela Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE), que realizou mais de 45 mil atendimentos médicos apenas neste
quadrimestre. Esse desempenho ocore em meio & uma mudanca no perfil epidemiologico, onde as Causas Externas (fraumas e violéncias)
consolidaram-se como a principal causa de intemacg8o , exigindo que a rede de urgéncia atue como 0 pilar central de suporte & populacio

Do ponto de vista financeiro, 0 compromisso municipal é evidenciado pelo altissimo percentual de aplicacdo de 35,07% das receitas de
impostos e transferéncias. Este indice representa mais que 0 dobro do minimo constitucional de 15%, reafirmando a priorizacio da saide na gestdo
orcamentaria. Entretanto, esse esforgo reflete uma dependéncia critica do Tesouro Municipal, que sustenta 63% do financiamento lotal da saide O
cendrio aponta para uma disparidade entre 0 custo real dos servicos e 0s repasses regulares da Unido e do Estado , tornando a gestio dependents de
emendas parlamentares para 0 custeio de areas vitais como a Atengdo Priméaria e a Média e Alta Complexidade. A insuficéncia de recursos externcs é
notdvel na Assisténcia Famacéutica, que recebeu apenas RS 368 mil no ano , obrigando 0 muniCipio a cobrir quase a lotalidade da compra de
medicamentos com verda propria.

No campo dos Recursos Humanos, a rede enfrenta desafios estruturais significativos. Embora 0 municipio conte com 554 postos de trabalho o
um movimento de consolidagdo de vinculos estatutarios , 0 quadro é enxuto e sofre com um alto indice de absenteismo. No terceiro quadrimestre,
registraram-se 1441 faltas , com um pico em outubro que atingiu uma média de 21 auséncias diarias. Esse crescimento de 9.6% no absenteismo em
relacdo ao periodo anterior gera uma instabilidade cotidiana nas unidades , tornando a recomposicao dos quadros efetivos e o planejamento de RH
medidas indispensaveis para garantir a sustentabilidade e a resolutividade do atendimento a populacdo dependente do SUS, estimada em 85 82% dos
habitantes.

As recomendacles estratégicas para a gestdo de saude de Embu-Guagu devem focar, prioritariamente, na mitigagcdo do alto absenteismo
através de politicas de saude do trabalhador e valorizagdo do servidor. Paralelamente, é essencial fortalecer a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE),
que suporta a maior carga assistencial, investindo em educagdo continuada para o manejo de Causas Extemnas e na habilitagdo de servigos como a
UPA Cipd para garantir repasses federais. No ambito da infraestrutura, deve-se priorizar a zeladoria predial das unidades e a conclusdo da
informatizacdo da rede, assegurando a funcionalidade plena do Prontuario Eletronico. Por fim, diante do altissimo percentual de aplicagdo municipal de
35,07%, €& imperativo buscar o equilibrio financeiro mediante a captacdo de emendas parlamentares e 0 aumento de repasses externos para custear
areas criticas como a Assisténcia Farmacéutica e a contratagdo de novos Agentes Comunitarios de Saude.
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11.Recomendac¢des para o Préximo Exercicio

o Andlises e Consideragdes sobre Recomendagdes para o Préximo Exercicio

Para o préximo exercicio, a gestdo deve priorizar a superagdo dos déficits estruturais, com foco na melhoria da infraestrutura logistica, ampliagdo
do transporte sanitario, recomposicdo do quadro de pessoal e regularizagio da manutengdo e zeladoria das unidades. E essencial garantir previsdo
orgcamentaria adequada para aquisicdo de equipamentos, incorporagdo de tecnologias e fortalecimento do suporte técnico, assegurando melhores
condigdes de trabalho e maior resolutividade da rede.

Paralelamente, recomenda-se institucionalizar a Educagdo Permanente em Saude e as diretrizes de Humanizagdo como eixos estruturantes da
gestdo, promovendo a qualificagdo continua das equipes e o fortalecimento do controle social.

No ambito dos indicadores, destaca-se a necessidade de monitoramento e qualificagdo da Atengdo Basica, com énfase na ampliagdo da
cobertura, melhoria dos indicadores de desempenho e aumento da produgdo assistencial. Recomenda-se o acompanhamento sistematico dos
atendimentos médicos e de enfermagem, visando ampliar 0 acesso, reduzir vazios assistenciais e garantir maior equilibrio entre demanda e oferta de
Servicos.

Por fim, € fundamental manter e consolidar as metas ja alcangadas, assegurando a continuidade das agdes e a sustentabilidade dos resultados,
com fortalecimento das linhas de cuidado e dos programas estratégicos.
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Reunidao Ordinaria do Conselho Municipal de Saude

NOME
Eliane Maria da Silva

Geralda Ap. do Nascimento Almeida
Juliana Aparecida Eiras da Silva

| 563.804.106-00

| Lucimeire Campos de Oliveira

25/03/26
~ CPF ___ASSINATURA
862.498,356-87

| Raoberto Alves Junior

254.357.498-08
| 270.337.928-59
Marlene Emerick dos Santos Delfim 277.833.488-23
389.038.348-36
_' ~ 1299.314.538-00

| Alessandra Marina Silva

Alice Moreira Neves Pedrao
Claudia Marcia Barbosa
| Edgar Bomima
' Eliane Alves Faria
l_H_ilm_a Guilherme dos Santos

078.418. 106—3

285.313. 353_

077.518.988-01

157.974.598-92

569.784.484-00

.‘MP

l' ILI Ef&idr

SEGMENTO: TRABALHADORES/GESTAO (SUPLENTES)

~___NOME | "CPF
Angelita de Jesus Santos Lopes 1 287.882.368-03
Joao Vitor Pereira Paiva | 472.522.088-42
Lenita Moraes ~ 1176.447.708-10

Marco Antonio Luiz Ferreira
Maria Denise Ferreira da Silva Santos

Patricia Claudino Toledo

157.130.638-28

180.018.308-96

| 344.958.878-82

' Wendell Goulart Batista
Thiago Francisco dos Santos
Daniela de Jesus Calvao Daniluz

1 172.647.178-01

381.627.998-85

| 273.699.818-94

Adriana Santos Araujo o
Guilherme de Moraes Cremm

267.548.778-39
383.588.008-00

[ Claudinete Macedo Oliveira da Silva

191.895.808-42

Rua Pedro Christe, 225, Centro, 06900-155 Embu-Guacu SP (11) 4664-9150
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Reunidao Ordinaria do Conselho Municipal de Saude

25/03/26
SEGMENTO: USUARIOS (TITULARES)
24 NOME ~ CPF _ASSINATURA
Ana Paola Abrao Jana | 157.556.388-61

| Aparecida Gong:al_v_e-s Roschel Silva

273.685.148-00

Manoel Domingues

Michele Celeste Leal

971.159.248-72

Eliezer Rodrigues de Souza ~ 1011.324.458-41 |2 =
| H"ﬁ/ AL
Geine Pires Aguirra 145.692.038-33 [ —
Hélio Pires da Silva 009.039.768-11 |, .
[ José Anténio Gomes — [646.191.508-78 1 At ¢
[ Leila Silva Paiva O [ 178.237.318-78 B
Luiz Henrik_E_orges dos Santos 371.571.078-285 :

320.196.958-39

| Roberta Roschel Ribeiro

Terezinha Dores Pereira Santos

285.854.498-23

148.194.538-66 <1, 00 . \PJ&Q:“B?

SEGMENTO: USUARIOS (SUPLENTES)

l— NOME Lo CPF —@gw ASSINATURA
| Alexina Ferreira G. Pires da Silva 398.915.346-34
“Antonio Lombas [007.335.77822 =
| Cassia Schunck 278.109.648-28 |
Cléia Alves dos Santos 350.014.958-81
Cleide Aparecida dos Santos 101.504.548-05 _J_
Daniel da Silva ' 005.968.578-61 B
Efiana dos Santos [ 135.806.968-90 | -
Gisele de Jesus Paes Batista 364 .696.578-93

Julia Ferreira dos Santos Ribeiro

Maria Gercineide Rod. dos S. Pereira

| 132.416.188-46

| 047.775.698-02

Mayke Reymond da Cruz Ferreira 424.919.028-50
Miiton Angel‘co 037.987.238-26
Rosilda Maria da Silva Batista 710.232.324-72
Rosilene do Espirito Santo 172.572.968-78 |

SEGMENTO: TRABALHADORES/GESTAO (TITULARES)
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