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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

Sp

ITAPEVA

Itapeva

1.826,75 Km?

89.728 Hab

50 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 26/05/2025

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE ITAPEVA SP

6378684

A informago ndo foi identificada na base de dados

46634358000177

AVENIDA VATICANO 1249

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

00 00000000

Il

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/05/2025

1 .3. Informagdes da Gestdo

MARIO SERGIO TASSINARI

LUIZ FERNANDO TASSINARI

lufeta@hotmail.com

1535210619

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 26/05/2025

1.4. Fundo de Satde

LEI

09/1991

13.694.379/0001-29

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Luiz Fernando Tassinai

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 26/05/2025

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/05/2025

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Itapeva

APIAT 968.841 24886 25,69
BARRA DO CHAPEU 407.286 5256 12,90
BOM SUCESSO DE ITARARE 133221 3610 27,10
BURI 1194.977 20674 17,30
GUAPIARA 407.619 17256 42,33
https://digisusgmp.saude. gov.br 3de 29



ITABERA

ITAPEVA

ITAPIRAPUA PAULISTA
ITARARE

ITAOCA

NOVA CAMPINA
RIBEIRA

RIBEIRAO BRANCO
RIVERSUL
TAQUARIVAI

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

1.7. Conselho de Satude

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

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

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA

Data de Apresentaciio na Casa Legislativa

o Consideragdes

1082.851
1826.754
406.306
1003.576
182.495
385.328
335.029
697.813
386.204
232.963
LEI
avenida vaticano,
MARLENE MORAES MACIEL
Usuérios 24
Governo 8
Trabalhadores 15
Prestadores 4
2°RDQA
Data de Apr 40 na Casa Legislativa
& &

3*RDQA

Data de Apr

18258
92324
4405
45327
3490
8631
3166
18930
5647

7112

na Casa Legisl.

16,86
50,54
10,84
45,17
19,12
22,40

9,45
27,13
14,62

30,53

O Conselho Municipal de Satide de Itapeva/SP encontra-se em pleno funcionamento, cumprindo regularmente suas atribuicdes legais conforme disposto na Lei n° 8.142/90. Durante o exercicio analisado, o conselho

manteve sua periodicidade de reunides ordindrias mensais, com quérum adequado e ampla participacdo de seus membros, representando de forma paritiria os segmentos dos usudrios, trabalhadores da satde, gestores e

prestadores de servigos.

As reunides do Conselho tém sido um espago efetivo de deliberagio, acompanhamento e fiscalizagdo das politicas pablicas de satide implementadas no municipio. Dessa forma o Conselho Municipal de Satde de Itapeva/SP

reafirma seu papel estratégico como instancia colegiada de carater permanente e deliberativo no Sistema Unico de Saiide (SUS), contribuindo de maneira expressiva para o fortalecimento da gestdo participativa e democratica

no municipio.

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

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A saide publica é um dos pilares fundamentais para o bem-estar da populacdo de Itapeva/SP. O municipio conta com uma rede de atendimento que abrange unidades basicas de satde, pronto
atendimento e servigos hospitalares, buscando suprir as necessidades dos moradores. Nos tltimos anos, desafios como a alta demanda por atendimentos emergenciais e a necessidade de ampliar
0 acesso a servigos especializados tém exigido esforgos continuos da gestdo publica.

Fatores como a vacinag@o, a estrutura hospitalar e a organizacio dos servicos influenciam diretamente a qualidade do atendimento oferecido. A adocdo de medidas estratégicas e investimentos
na area da satde sdo essenciais para garantir que a populacdo receba cuidados adequados e eficientes.

Este relatério anual busca apresentar um panorama da saide no municipio, destacando avangos, desafios e oportunidades para melhorias, com o objetivo de contribuir para a constru¢io de um
sistema de saide mais acessivel e eficaz para todos.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos 3678 3511 7189
5a9 anos 3662 3484 7146
10 a 14 anos 3286 3123 6409
15 a 19 anos 3327 3159 6486
20 a 29 anos 7723 7570 15293
30 a 39 anos 7475 7564 15039
40 a 49 anos 6291 6739 13030
50 a 59 anos 5339 5774 11113
60 a 69 anos 3685 3909 7594
70 a 79 anos 1881 2152 4033
80 anos e mais 825 1084 1909
Total 47172 48069 95241

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 26/05/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

ITAPEVA 1424 1463 1374 1304 1252

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 26/05/2025.

3.3. Principais causas de internagio por local de residéncia

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 285 304 356 1093 516
II. Neoplasias (tumores) 425 451 350 329 476
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 41 44 36 32 50
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 150 123 97 111 147
V. Transtornos mentais e comportamentais 8 22 20 32 35
VI. Doencas do sistema nervoso 59 57 57 52 69
VII. Doengas do olho e anexos 14 31 31 35 43
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide 7 7 6 - 10
IX. Doencas do aparelho circulatorio 835 683 558 588 763
X. Doencas do aparelho respiratdrio 795 554 239 163 409
XI. Doengas do aparelho digestivo 484 471 339 624 607
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 79 68 50 51 49
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 63 89 36 47 80
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 605 474 339 386 469
XV. Gravidez parto e puerpério 1345 1370 1143 1152 1232
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 150 158 141 115 124
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 41 61 31 47 53
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 61 99 57 49 73
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 547 480 440 434 510
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 81 40 24 22 21
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 6075 5586 4350 5362 5736
Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/05/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2018 2019 2020 2021 2022

1. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 15 26 86 392 55
II. Neoplasias (tumores) 121 135 121 111 107
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 2 6 3 4
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 27 20 34 42 47
V. Transtornos mentais e comportamentais 6 13 16 15 12
VI. Doengas do sistema nervoso 10 13 20 24 24
VII. Doencas do olho e anexos - - - - -

VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - 2 - -

IX. Doengas do aparelho circulatorio 194 214 241 224 240
X. Doengas do aparelho respiratorio 112 110 64 74 111
XI. Doengas do aparelho digestivo 24 43 40 47 47
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 3 - 3 2 1
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 - - 3 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 27 28 22 28 39
XV. Gravidez parto e puerpério 1 - 1 7 2
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 16 17 5 17 13
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 3 5 9 4 4
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 35 23 31 54 68

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 41 38 43 60 55
XXI. Contatos com servicos de satide - - - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - - - -
Total 637 687 744 1107 830

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 26/05/2025.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
Em 2021, a populagio estimada era de 95.241 habitantes, com distribui¢do equilibrada entre homens e mulheres. A maioria se concentra entre 20 e 39 anos, refletindo um perfil jovem-adulto. Cerca de 14% tém 60 anos ou mais, indicando um leve
processo de envelhecimento populacional.

O niimero de nascidos vivos em Itapeva caiu de 1.424 em 2018 para 1.252 em 2022. A reducdo pode estar associada ao envelhecimento populacional e 4 queda da taxa de fecundidade.

As internagdes diminuiram 24,6% no periodo, passando de 1.940 para 1.463. As principais causas em 2022 foram doengas circulatorias, digestivas, geniturinarias e neoplasias. Internagdes por doengas respiratérias apresentaram queda significativa,

durante a

O pico de mortalidade ocorreu em 2021 (1.107 6bitos), influenciado pelas doengas infecciosas, possivelmente relacionadas a COVID-19. As principais causas de morte continuam sendo doengas circulatorias, respiratérias e neoplasias. Em 2022,

houve queda nos 6bitos, totalizando 830.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 351.799
Atendimento Individual 176.527
Procedimento 385.876
Atendimento Odontologico 20.167

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

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 1694 5678,44

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 79636 1073880,79 - -

03 Procedimentos clinicos 137975 919368,03 5014 8898873,18
04 Procedimentos cirurgicos 1525 26520,86 2349 2922644,91
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - 29 43885,41

06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/05/2025.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 303 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/05/2025.

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 203302 5864,74

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 642580 4832476,76 - -

03 Procedimentos clinicos 1746260 11838310,04 5020 8899273,33
04 Procedimentos cirurgicos 9209 320818,18 3141 4311824,07
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - 29 43885,41

06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, proteses e materiais especiais 176 70305,06 - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 26/05/2025.
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4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilincia em Satde

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 5322 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 689 -
Total 6011 -

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

Data da consulta: 26/05/2025.

® Anilises e Consideracdes sobre Dados da Produgio de Servicos no SUS

O municipio demonstrou uma ampla producio de servi¢os na rea da satde ao longo do periodo analisado. A Aten¢do Bésica apresentou volume expressivo, com destaque para as visitas domiciliares e procedimentos

realizados, evidenciando o fortalecimento das agdes preventivas e de promogio a satde.

Na area de Urgéncia e Emergéncia, os procedimentos clinicos e cirtirgicos foram as principais demandas tanto no ambito ambulatorial quanto hospitalar, refletindo a necessidade de atendimento a quadros agudos e

complexos.

Em relacdo a Atengdo Psicossocial, a produgio foi concentrada no atendimento ambulatorial, com volume moderado de acompanhamentos registrados.

A Atenc¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar manteve producdo elevada, com predominio de procedimentos clinicos e diagnésticos, além da realizacdo de cirurgias.

A Assisténcia Farmacgutica, no que se refere ao componente especializado, nio apresentou produgao sob a gestdo municipal, uma vez que é responsabilidade da esfera estadual.

Por fim, a Vigildncia em Satde registrou producdo focada em agdes de promogao, prevengao e procedimentos diagnésticos, reforcando o carater estratégico dessa drea para o controle e monitoramento de riscos a satide

piiblica.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2022

Rede e ctabelemenos de s par podesabeedmens

I N = = ===
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 1 1 2
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 2 2
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 1 0 1
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
POLICLINICA 0 1 2 3
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 23 23
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 5 5
FARMACIA 0 0 2 2
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 3 3
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 2 2
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1
Total 0 3 47 50

Observagao: Os dados apr d £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 26/05/2025.

de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2022
Relel dectmbeetmens dessidepurmargdes
I == )
ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 3 0 3
MUNICIPIO 41 0 0 41
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 4 0 0 4

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 2 0 0 2
PESSOAS FISICAS
Total 47 3 0 50
Observagio: Os dados apr fi 20 nimero de leci de satde pablicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/05/2025.

5.3. Consoéreios em satde

O ente ndo estd vinculado a consoércio puiblico em satde

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

O municipio conta com uma rede diversificada de estabelecimentos de satde, incluindo unidades hospitalares, de atengdo basica, especializadas e de apoio diagnéstico. Esses servi¢os sido
distribuidos conforme o nivel de gestdo (municipal e estadual) e a natureza juridica, abrangendo 6rgdos publicos, entidades empresariais e organizacdes sem fins lucrativos. Todos os
estabelecimentos prestam servicos piiblicos ou estdo vinculados ao Sistema Unico de Sadde (SUS).
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2022

Piblica (NJ grupo 1) Autdnomos (0209, 0210)

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 32
Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Auténomos (0209, 0210) 12
Celetistas (0105) 2
Sem Fins Lucrativos (NJ grupo 3) =~ Auténomos (0209, 0210) 149
Celetistas (0105) 1

60

94

69

34

216

339

106

0

Publica (NJ grupo 1)

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

Sem Fins Lucrativos (NJ Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301,
grupo 3) 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 29/05/2025.

Privada (NJ grupos 2, 4 ¢ 5) Auténomos (0209, 0210)
Celetistas (0105)

Outros

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

Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados puiblicos (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08)

Outros

Residentes e estagiarios (05, 06)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Auténomos (0209, 0210)

Celetistas (0105)

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102)

Outros

39

617

101

240

666

20

106

676

240

754

107

644

244

754

88

665

246

805

Publica (NJ grupo 1)
010302, 0104)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3)
010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 29/05/2025.

® Anilises e Consideragdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Contratos tempordarios e cargos em comissao (010301,

Contratos temporarios e cargos em comissao (010301,

A forca de trabalho no SUS é composta por profissionais de diferentes formagdes e vinculos empregaticios, distribuidos entre estabelecimentos publicos, privados e entidades sem fins lucrativos. Os vinculos incluem

estatutérios, celetistas, autdnomos, bolsistas, contratos temporarios e cargos em comissdo, sendo os profissionais alocados em diversas categorias, como médicos, enfermeiros, agentes comunitdrios de satide e demais

trabalhadores de nivel médio e superior. Essa diversidade de contratos reflete a complexidade da gestio de pessoal no sistema piiblico de sadde, exigindo planejamento continuo para garantir a manutengio e qualidade dos

servigos ofertados a populac@o.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. IMPLANTAR SISTEMA DE TECNOLOGIA DA PERCENTUAL DE axa 2022 25,00 100,00 Taxa
INFORMACAO EM TODOS OS SERVICOS DE SAUDE = SERVICOS
IMPLANTADOS

Agio N° 1 - META ATINGIDA NO PERIODO

1. CONSTRUIR NOVO ELENCO DE =~ REMUME ATUALIZADA E Nimero 2022 Nimero
MEDICACOES REMUME PUBLICADA

Agio N° 1 - META NAO ATINGIDA

1. INVESTIR RECURSOS FINANCEIROS PROPRIOS PARA VALOR Taxa 2022 100,00 100,00 100,00 Taxa 100,00 100,00
CONTRATAGAO DE EQUIPE MULTIPROFISSIONAL EM APOIO  RESERVADO E
AO PROGRAMA MELHOR EM CASA APLICADO

Acdo N° 1 - META ATINGIDA NO PERIODO

1. PROJETO PARA  PROJETO APROVADO PARA CONSTRUCAO DE Niamero 2022 Nao Nimero
IMPLANTACAO UNIDADE PROPRIA, RH, INCLUSAO NA LOA programada

1. ATENDER AS NECESSIDADES DE DESTINAR 1% DOS axa 2022 100,00 100,00 Néo Taxa
CAPACITACOES E EDUCACAO PERMANENTE, RECURSOS PROPRIOS programada
APONTADAS PELAS EQUIPES DE TRABALHO PARA AS ACOES DE

DAS UNIDADES DE SAUDE DO MUNICIPIOS EDUCACAO PERMANENTE
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1. ELABORAR PLANO DE
GESTAO NOS DIVERSOS NIVEIS
DE SAUDE E PLANO DE

CARREIRA SAUDE

CRIACAO DE CARGOS NOS DIFERENTES
NIVEIS DE SAUDE E PROJETO DE LEI
INSTITUINDO PLANO DE CARREIRA DA

2022 Nio

programada

Razao 100,00 100,00 Taxa

1. CRIAR COMITE DA PLANO MUNICIPAL E COMISSAO DA Nidmero 2022 Nao Nimero
PRIMEIRISSIMA PRIMEIRISSIMA INFANCIA INSTITUIDO NO programada
INFANCIA MUNICIPIO

1. GARANTIR O FORNECIMENTO DE
MEDICACAO PARA GESTANTES, PUERPERAS,
CRIANCAS MENOS DE UM ANO E
PORTADORES DE DOENCAS CRONICAS;
MONITORAR MULHERES COM CITO
ONCOTICA E MAMO ALTERADAS;
PREVENCAO DAS DOENCAS CRONICAS E
PROMOCAO DA SAUDE DA POP. ACOMETIDA
POR CONDICOES CRONICAS

Acdo N° 1 - META ATINGIDA NO PERIODO

ADQUIRIR 100% DOS axa
MEDICAMENTOS ELENCADOS

NA REMUME; ACOMPANHAR

100% DAS MULHERES COM CITO

ONCO E MAMO ALTERADAS;
REALIZAR ACOES DE

EDUCACAO EM SAUDE EM 100%

NOS SERVICOS DE SAUDE

2022 100,00 100,00 100,00 Taxa 100,00 100,00

1. AQUISICAO DE CERTIFICACOES DIGITAIS PARA

CATEGORIAS DE PROFISSIONAIS DA SMS PARA
UTILIZACAO NOS SISTEMAS DE INFORMACAO,

PROVENDO A REDUCAO DA UTILIZACAO DE PAPEIS

AQUISICAO DE axa
CERTIFICADOS

DIGITAIS POR

CATEGORIA

PROFISSIONAL

2022 100,00 100,00 Taxa

programada

1. AQUISICAO DE SERVICO DE INTERNET E INTRANET,

AQUISICAO DE  Ndmero 2022 Nimero

CONECTAR TODAS AS UNIDADES DA SMS UTILIZANDO OS  SERVICO DE programada
SERVICOS E INFRAESTRUTURA DA EMPRESA TECNOLOGIA
CONTRATADA, POSSIBILITANDO A UTILIZAGAO DE VOIP VOIP

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. NEBULIZACAO DE TERRITORIOS AQUISICAO DE Nimero 2022 Niao Nimero
IDENTIFICADOS COMO VULNERAVEIS AS NEBULIZADOR PARA programada
ARBOVIROSES SMS

1. CRIACAO DE COMITE DE IMPLANTACAO DO COMITE E  Niimero Nio Nimero
ENFRENTAMENTO AS VIOLENCIAS  REGIMENTO INTERNO programada

122 - IMPLANTAR SISTEMA DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO EM TODOS OS SERVICOS DE SAUDE 25,00

Administragio N

Geral CONSTRUIR NOVO ELENCO DE MEDICACOES REMUME 0 0
INVESTIR RECURSOS FINANCEIROS PROPRIOS PARA CONTRATACAO DE EQUIPE MULTIPROFISSIONAL EM APOIO AO 100,00 100,00

PROGRAMA MELHOR EM CASA

GARANTIR O FORNECIMENTO DE MEDICACAO PARA GESTANTES, PUERPERAS, CRIANCAS MENOS DE UM ANO E 100,00 100,00
PORTADORES DE DOENCAS CRONICAS; MONITORAR MULHERES COM CITO ONCOTICA E MAMO ALTERADAS;
PREVENCAO DAS DOENCAS CRONICAS E PROMOCAO DA SAUDE DA POP. ACOMETIDA POR CONDICOES CRONICAS
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0 - Informacdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

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

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Data da consulta: 29/05/2025.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacgio Anual de Satide -

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

44.003.239,87
689.653,56
N/A

N/A

991.855,17
3.087.144,21
32.118.077,59

2.285.345,67

3.857.076,66

N/A

N/A
N/A
734.234,25
N/A
N/A

N/A

858,06
N/A
N/A

N/A

8.754.143,14
262.692,33
45.741.772,53

N/A

848.219,78

N/A

3.867,19
N/A
751.041,03
N/A

N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

934.183,27
39.992,00
227.118,59

N/A

172.306,54

N/A

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

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

44.004.097,93

689.653,56

10.680.181,58
3.389.828,54
78.086.968,71

2.285.345,67
4.877.602,98
0,00
3.867,19
0,00

1.485.275,28

O municipio alcancou uma expressiva propor¢do de indicadores previstos no Plano Anual de Satide, demonstrando avancos significativos na execugdo das acdes planejadas. No entanto,

identificam-se oportunidades de aprimoramento em determinados indicadores, visando qualificar ainda mais a oferta e a resolutividade dos servigos de satide.
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/05/2025.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

991.855,17 8.754.143,14 934.183,27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.680.181,58

0,00 3.087.144,24 262.692.33 39.992,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 3.380.828.57
0,00 32.118.077.59 45.741.772.53 227.118,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 78.086.968.71
0,00 2.285.345.67 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 228534567
0,00 3.857.076,66 848.219,78 172.306.54 0,00 0,00 0,00 0,00 000 4.877.602.98
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 3.867,19 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.867.19
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 100.778,00 751.041,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 851.819,03
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 44.003.239.87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 44.003.239,87
000 689.653,56 858,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 690.511,62
0,00 87.133.170.76 56.362.594,06 1.373.600.40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 144.869.365.22

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

Data da consulta: 26/05/2025.

9.2. Indicadores financeiros

14,73 %
96,63 %
34,98 %
55,20 %
R$ 1.521,08

26,95 %

36,87 %
39,35 %

30,95 %

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

Data da consulta: 26/05/2025.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

56.913.100,00 65.040.265,73 64.885.513,52 99,76
19.578.000,00 16.339.986,51 16.322.555,45 99,89
15.400.000,00 11.729.501,72 11.712.070,66 99,85
4.178.000,00 4.610.484,79 4.610.484,79 100,00
6.500.100,00 12.656.637,80 12.535.687,17 99,04
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6.500.000,00 12.656.637,80 12.535.687,17 99,04
100,00 0,00 0,00 0,00
23.185.000,00 24.989.781,23 24.973.410,71 99,93
21.800.000,00 23.889.938,45 23.873.567,93 99,93
1.385.000,00 1.099.842,78 1.099.842,78 100,00
7.650.000,00 11.053.860,19 11.053.860,19 100,00
173.207.000,00 200.865.837,81 200.865.837,81 100,00
55.500.000,00 66.373.753,73 66.373.753,73 100,00
5.300.000,00 4.017.661,38 4.017.661,38 100,00
18.000.000,00 22.365.273,52 22.365.273,52 100,00
78.000.000,00 89.491.189,08 89.491.189,08 100,00
612.000,00 574.344,21 574.344,21 100,00
15.795.000,00 18.043.615,89 18.043.615,89 100,00
15.795.000,00 18.043.615,89 18.043.615,89 100,00
0,00 0,00 0,00 0,00
230.120.100,00 265.906.103,54 265.751.351,33

4.835.561,55 4.978.398,03 4.078.999,41 3.384.786,20 67,99  3.346.791,75 67,23  694.213,21
813.590,09 1.340.983,79 991.855,17 73,96 933.969,39 69,65 926.469,39 | 69,09 57.885,78
4.021.971,46 3.637.414,24 3.087.144,24 84,87 2.450.816,81 67,38 2.420.322,36 66,54  636.327,43
14.868.146,17 35.013.993,21 = 34.403.423,26 98,26 31.079.986,00 88,76  31.071.195,80 88,74 3.323.437,26
14.753.003,91 32.704.946,54  32.118.077,59 98,21 = 28.794.640,33 88,04 28.785.850,13 | 88,02 3.323.437,26
115.142,26 2.309.046,67 2.285.345,67 98,97 2.285.345,67 98,97  2.285.345,67 98,97 0,00
3.008.853,67 3.879.853,65 3.857.076,66 99,41 3.461.824,95 89,23 3.317.544,64 85,51  395.251,71
3.008.853,67 3.879.853,65 3.857.076,66 99,41 3.461.824.,95 89,23 3.317.544,64 8551  395.251,71
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100.853,67 100.853,67 100.778,00 99,92 30.240,90 29,98 30.240,90 ' 29,98 70.537,10
100.853,67 100.853,67 100.778,00 99,92 30.240,90 29,98 30.240,90 29,98 70.537,10
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
41.217.480,00 45.975.479,97  44.692.893,43 97,21  44.302.094,29 96,36  43.664.815,86 94,97  390.799,14
40.145.880,00 45.262.879,97  44.003.239,87 97,22 43.788.876,25 96,74  43.227.718,80 95,50  214.363,62
1.071.600,00 712.600,00 689.653,56 96,78 513.218,04 72,02 437.097,06 61,34 176.435,52
64.035.895,06 89.948.578,53 = 87.133.170,76 96,87  82.258.932,34 91,45 81.430.588,95 90,53 4.874.238,42
87.133.170,76 82.258.932,34 81.430.588,95
4.874.238,42 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00
82.258.932,34 82.258.932,34 81.430.588,95
39.862.702,69

N/A

42.396.229,65 42.396.229,65 41.567.886,26
0,00 0,00 0,00

30,95 30,95 30,64

39.862.702,69 = 82.258.932,34  42.396.229,65  5.702.581,81 4.874.238,42 0,00 ' 5.702.581,81 0,00 ' 47.270.468,07
30.394.096,21 | 60.286.962,14  29.892.865,93  4.494.232,95 1.702.920,15 0,00 | 2.018.090,00 ' 1.563.053,19 ' 913.089,76 30.682.696,32
23.818.852,62  45.863.208,58 = 22.044.355,96  3.042.164,24 1.797.510,33 0,00 | 1.639.814,27  804.402,11 597.947,86 23.243.918,43
22.562.709,29  42.856.449,73 = 20.293.740,44 = 5.922.291,37 2.632.427,55 0,00  4.816.389,48  552.950,99  552.950,90 22.373.217,09
20.865.655,92  38.717.693,41 = 17.852.037,49  1.805.288,58 0,00 0,00 | 1.721.007,64 0,00 84.280,94 17.767.756,55
19.510.709,47 = 33.617.678,51 = 14.106.969,04 715.862,44 270.524,53 0,00 674.913,02 0,00 | 40.949,42 14.336.544,15
18.348.680,16 = 28.972.539,20 = 10.623.859,04 723.194,72 410.105,95 0,00 620.394,02 0,00 | 102.800,70 10.931.164,29
17.111.353,06 = 31.704.293,18 = 14.592.940,12 970.895,06 299.086,05 0,00 674.913,02  263.778,36  32.203,68 14.859.822,49
16.460.525,66 = 29.839.112,38 = 13.378.586,72  1.102.833,08 0,00 0,00 507.852,47  507.852,47  87.128,14 13.291.458,58
15.252.787,15 © 23.951.239,38  8.698.452,23  1.360.623,94 150.675,21 0,00 | 1.219.524,84 80,00  141.019,10  8.708.108,34
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0,00 0,00

49.402.090,00 57.502.340,13 56.999.940,13 99,13
48.308.700,00 55.581.109,92 55.078.709,92 99,10
1.093.390,00 1.921.230,21 1.921.230,21 100,00
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
49.402.090,00 57.502.340,13 56.999.940,13 99,13

9.473.700,00 12.434.874,56 9.991.010,74 9.121.739,88 8.865.787,25 869.270,86
9.473.700,00 11.410.234,73 9.688.326,41 84,91 8.974.015,25 78,65 8.724.516,52 76,46  714.311,16
0,00 1.024.639,83 302.684,33 29,54 147.724,63 14,42 141.270,73 13,79  154.959,70
38.863.710,00 46.933.773,36 = 45.968.891,12 97,94 44.221.542,74 94,22 44.172.219,27 94,12 1.747.348,38
38.863.710,00 46.779.042,36  45.968.891,12 98,27  44.221.542,74 94,53  44.172.219,27 94,43  1.747.348,38
0,00 154.731,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
732.200,00 1.593.215,53 1.020.526,32 64,05 992.566,36 62,30 992.563,36 | 62,30 27.959,96
732.200,00 1.593.215,53 1.020.526,32 64,05 992.566,36 62,30 992.563,36 62,30 27.959,96
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

4.000,00 4.000,00 3.867,19 96,68 3.867,19 96,68 3.867,19 96,68 0,00
4.000,00 4.000,00 3.867,19 96,68 3.867,19 96,68 3.867,19 96,68 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
551.000,00 861.053,97 751.041,03 87,22 701.702,92 81,49 693.423,88 80,53 49.338,11
551.000,00 861.053,97 751.041,03 87,22 701.702,92 81,49 693.423,88 80,53 49.338,11
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

0,00 63.566,87 858,06 1,35 858,06 1,35 858,06 1,35 0,00

0,00 58.500,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 5.066,85 858,06 16,93 858,06 16,93 858,06 16,93 0,00
49.624.610,00 61.890.484,29  57.736.194,46 55.042.277,15 54.728.719,01 2.693.917,31

14.309.261,55

17.413.272,59

14.070.010,15

12.506.526,08

12.212.579,00

70,13

1.563.484,07

53.731.856,17

81.947.766,57

80.372.314,38

75.301.528,74

75.243.415,07

91,82

5.070.785,64
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FONTE: SIOPS, So Paulo10/03/23 10:12:14
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2- At 0 exercicio de 2018, o controle da exccugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar considera os restos a pagar processados  ndo processados (regra
nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

3.741.053,67 5.473.069,18 4.877.602,98 89,12 4.454.391,31 81,39 4.310.108,00 78,75  423.211,67
9.000,00 4.000,00 3.867,19 96,68 3.867,19 96,68 3.867,19 96,68 0,00
651.853,67 961.907,64 851.819,03 88,56 731.943,82 76,09 723.664,78 75,23  119.875,21
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
41.217.480,00 46.039.046,84  44.693.751,49 97,08 44.302.952,35 96,23 43.665.673,92 94,84  390.799,14
113.660.505,06 = 151.839.062,82  144.869.365,22 95,41 137.301.209,49 90,43 136.159.307,96 ' 89,67 7.568.155,73
49.624.610,00 61.890.484,29  57.736.194,46 93,29 55.042.277,15 88,93 54.728.719,01 88,43 2.693.917,31
64.035.895,06 89.948.578,53  87.133.170,76 96,87 | 82.258.932,34 91,45 81.430.588,95 90,53 4.874.238,42

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

Bloco de Financiamento

Estruturacdo da Rede de Servicos Publicos de
Satide (INVESTIMENTO)

Manutengio das A¢des e Servigos Piblicos de
Satde (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

Programas de Trabalho

1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE
1030250188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE
COD. NAO INFORMADO - CONSTRUCAO E AMPLIACAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE-UBS
10128502120YD - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

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

103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC
1030250188585 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE - NACIONAL (CREDITO EXTRAORDINARIO)

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

10303501720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

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

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

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

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

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

Valor
Transferido em
2022
(Fonte: FNS)

R$ 153.726,00
R$ 314.645,00
R$ 81.600,00
R$ 5.587,68
R$ 192.483,86

R$ 33.303,66

R$ 600.000,00

RS 6.762.135,76

R$ 250.000,00

R$ 37.944.363,57

R$ 720.000,00

RS 645.526,56

R$ 24.000,00

R$ 85.552,60

R$ 764.897,02

R$ 13.000,00

Valor
Executado

314645,00

192483,86
33303,66

600000,00
6762135,76
250000,00

37944363,57
720000,00

645526,56
24000,00
85552,60

764897,02
13000,00
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0,00

23.893.056,69

1.744.485,92

25.637.542,61

0,00

0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
1.366.016,00 1.366.016,00 1.366.016,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00

0,00

0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 19.606,02 242.620,02 ' 262.226,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.606,02  242.6:
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00

0,00

Gerado em 26/05/2025 15:23:01

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

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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3.457.123,55 1.927.946,45  5.385.070,00

493.722,83 488.117,01 487.366,11
1.434.317,76 1.434.317,76 1.434.317,76

302.514,22

Gerado em 26/05/2025 15:23:01

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Orgamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

1.052.027,81 306.459,81  1.358.487,62

99.760,00 73.068,00 73.068,00
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Gerado em 26/05/2025 15:23:02

Dados obtidos do SIOPS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
26.692,00 26.692,00  25.974,00 = 18.981,00 44.955,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  25.974,00 189
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
e Anilises e Consideracoes sobre Execugdo Orgcamentaria e Financeira
24 de 29
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 29/05/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/05/2025.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Nio realizado auditoria pelo Sistema Nacional de Auditorias.

No periodo ocorreram as auditorias Analiticas e Operacionais pelo ente municipal.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A andlise dos dados de satide do municipio de Itapeva/SP revela uma rede publica estruturada, com predominéancia da gestdo municipal na oferta de servigos e forte atuagdo da Atencdo Basica,
que mantém alto volume de atendimentos e visitas domiciliares. A produgdo ambulatorial e hospitalar demonstra a resposta do sistema de saide local as necessidades da populacdo,
especialmente nos atendimentos de urgéncia e procedimentos clinicos. A estrutura fisica ¢ diversificada e adequada ao porte do municipio, e o quadro de profissionais é composto
majoritariamente por vinculos publicos e celetistas em entidades parceiras, com destaque para a atuagdo médica e de enfermagem.

O perfil demografico indica uma populacdo predominantemente adulta e em processo de envelhecimento, o que exige adequacdes continuas na rede e no modelo de atencdo. Os dados de
internagdes e mortalidade refletem o impacto de doencas cronicas e infecciosas, reforcando a importancia da vigilancia e da prevencdo. A gestdo deve seguir fortalecendo a integracdo entre os
niveis de atencdo, investindo em qualificac@o profissional, amplia¢do do acesso e melhoria continua da qualidade dos servicos ofertados.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

Fortalecer a Atencao Basica, ampliando a cobertura das visitas domiciliares e atendimentos individuais, garantindo continuidade do cuidado e maior capilaridade para prevencdo e controle
de doencas.

Otimizar a Rede de Urgéncia e Emergéncia, aprimorando a capacidade de resposta aos procedimentos clinicos e cirdrgicos, com foco na agilidade, qualificacio técnica e ampliacdo do
acesso, especialmente para casos de maior complexidade.

Integrar melhor a Assisténcia Farmacéutica Especializada, promovendo articulac@o efetiva entre as esferas municipal e estadual, para garantir o acesso regular e adequado a medicamentos
essenciais.

Investir na Atengdo Psicossocial, expandindo o acompanhamento e ampliando os servi¢os voltados a saide mental, respondendo as demandas crescentes nesse campo.
Reforcar a Vigilancia em Satde, ampliando a¢des de promogio, prevengio e diagndstico precoce, com foco em riscos populacionais especificos e em doengas cronicas e transmissiveis.

Aprimorar o monitoramento e a avaliacdo continua da producdo e dos resultados, com uso estratégico dos sistemas de informacdo disponiveis, para identificar gargalos e oportunidades de
melhoria.

LUIZ FERNANDO TASSINARI
Secretario(a) de Saude
ITAPEVA/SP, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICIPIO: ITAPEVA

Relatério Anual de Gestiio - 2022

Parecer do Conselho de Saude
Identificagao
¢ Consideragdes:

Aprovado

Introducgido
¢ Consideragdes:
Aprovado
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade
¢ Consideragoes:

Aprovado

Dados da Produgao de Servicos no SUS
¢ Consideragdes:

Aprovado

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
¢ Consideragoes:

Aprovado

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
o Consideragdes:

Aprovado

Programacdo Anual de Satide - PAS
¢ Consideragdes:
Aprovado
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Execuc¢@o Orcamentéria e Financeira

o Consideragdes:

Aprovado

Auditorias
¢ Consideragoes:

Aprovado

Anélises e Consideragdes Gerais
o Parecer do Conselho de Satde:

Aprovado

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragdes:

Aprovado

Status do Parecer: Aprovado
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ITAPEVA/SP, 29 de Maio de 2025

Conselho Municipal de Satide de Itapeva
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