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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF SP

Município ORINDIÚVA

Região de Saúde São José do Rio Preto

Área 248,30 Km²

População 7.318 Hab

Densidade Populacional 30 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 06/03/2023

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão COORDENADORIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ORINDIUVA

Número CNES 6512909

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 45148970000177

Endereço AV FRANCISCO TOMAZ DE AQUINO 536 CASA

Email fabio.coelho@orindiuva.sp.gov.br

Telefone 1738161297

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 06/03/2023

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) MIRELI CRISTINA LEITE RUVI¿RI MARTINS

Secretário(a) de Saúde em Exercício FABIO HENRIQUE COELHO

E-mail secretário(a) fabio@orindiuva.sp.gov.br

Telefone secretário(a) 17997715154

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 06/03/2023

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 04/2010

CNPJ 12.073.687/0001-74

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo FABIO HENRIQUE COELHO

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 06/03/2023

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2022-2025

Status do Plano Aprovado

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

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: São José do Rio Preto

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

BADY BASSITT 109.587 18013 164,37

BÁLSAMO 150.41 9209 61,23

CEDRAL 197.619 9452 47,83

GUAPIAÇU 325.028 22087 67,95

IBIRÁ 270.748 12639 46,68
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ICÉM 363.132 8363 23,03

IPIGUÁ 135.617 5557 40,98

MIRASSOL 243.802 60768 249,25

MIRASSOLÂNDIA 166.421 4966 29,84

NEVES PAULISTA 232.143 8917 38,41

NOVA ALIANÇA 217.829 7161 32,87

NOVA GRANADA 531.855 21871 41,12

ONDA VERDE 243.435 4462 18,33

ORINDIÚVA 248.299 7318 29,47

PALESTINA 695.358 13285 19,11

PAULO DE FARIA 740.833 8973 12,11

POTIRENDABA 342.388 17668 51,60

SÃO JOSÉ DO RIO PRETO 431.307 469173 1.087,79

TANABI 745.233 26231 35,20

UCHOA 252.213 10191 40,41

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço PRAÇA MARIA DIAS

E-mail

Telefone

Nome do Presidente ROBERTO GONÇALVES GARCIA

Número de conselheiros por segmento Usuários 14

Governo 0

Trabalhadores 12

Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência:

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
Correção Sub-intem

- 1.3 - Nome da Prefeita: Mireli Cristina Leite Ruvieri Martins

E-mail Secretário da Saúde: fabio.coelho@orindiuva.sp.gov.br

- 1.7 Conselho Municipal da Saúde: 

E-mail: conselho.saude@orindiuva.sp.gov.br

Telefone: (17) 3816 9400

Endereço: Avenida Francisco Tomaz de Aquino, S/N, Centro.

Numero de Conselheiros

Usuário: 12

Trabalhadores: 06

Representantes da Secretaria Municípal Secretária saúde: 04 

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa

23/05/2022 30/09/2022 17/02/2023
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
O presente Relatório visa atender a legislação vigente, especialmente a Lei complementar 141/2012 e demais normativas do Ministério da Saúde. 

A elaboração em meio físico vem contribuir com a apresentação de Prestação de contas do Fundo Municipal de Saúde - FMS junto a Câmara Municipal do Município, conforme normativas estabelecidas pela legislação.

Ações que envolvem Atenção Básica, Atenção Especializada e o Serviço de Urgência e Emergência, mantendo como destaque o enfrentamento da pandemia COVID- 19 e a condição de epidemia de dengue com números crescentes no início
de 2022.

Ações estratégicas da equipe de AB (ACS e ACE) e do almoxarifado continuam sendo realizadas para prevenção e diminuição da transmissão de dengue. 
           A Partir de maio destaco a redução gradual dos casos de COVID-19 e dengue. Iniciamos neste mês de março a reforma e ampliação do Centro de Saúde. Parte do recurso, R$
500.000,00 se deu através de Emenda Parlamentar sendo necessário por parte da Prefeitura Municipal acrescentar R$ 194.339,54 como aditivo para complementação da obra.
            Infraestrutura, acomodações e ambiência serão remodeladas para maior conforto do usuário e profissionais.
            O valor da obra ficou em R$ 694.339,54.
            No dia 06 de novembro de 2022 foi realizado Concurso público Municipal, dentre as vagas serão destinados profissionais para cobertura de cargos/ funções deste serviço.
            Informo que a Médica do ESF 2 Dra Janaína está de licença maternidade, sendo substituído através de processo seletivo simplificado por Dr Adriano Sucena Pita.

            A reforma e ampliação do Centro de Saúde, está em andamento conforme segue o cronograma. No dia 06 de novembro de 2022 foi realizado Concurso público Municipal, dentre as
vagas serão destinados profissionais para cobertura de cargos/ funções deste serviço.
            Entendemos que o planejamento da gestão além de requisito legal é um mecanismo para assegurar a singularidade e os princípios constitucionais do Sus.
            Este mecanismo junto a outros instrumentos de planejamento (Plano Municipal de Saúde, Programação Anual de Saúde e Relatório Anual de Gestão, além dos Relatórios de monitoramento quadrimestral ) são  ferramentas fundamentais
para qualificar e consolidar as políticas públicas de saúde no município, além de potencializar consideravelmente o envolvimento dos órgãos de controle externos e internos bem como da sociedade em geral na gestão dos recursos e serviços da
saúde, priorizando a oferta de um atendimento de excelência e qualidade aos munícipes abrangido pelas ações desta secretaria.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2021

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 286 273 559

5 a 9 anos 276 268 544

10 a 14 anos 260 243 503

15 a 19 anos 285 271 556

20 a 29 anos 654 638 1292

30 a 39 anos 670 608 1278

40 a 49 anos 533 542 1075

50 a 59 anos 371 361 732

60 a 69 anos 231 225 456

70 a 79 anos 101 111 212

80 anos e mais 53 58 111

Total 3720 3598 7318

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 27/03/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2018 2019 2020

ORINDIUVA 81 82 76

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 27/03/2023.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2018 2019 2020 2021 2022

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 15 20 26 67 18

II. Neoplasias (tumores) 57 51 31 38 32

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 3 1 - 2 -

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 12 20 27 18 6

V. Transtornos mentais e comportamentais 7 3 6 3 4

VI. Doenças do sistema nervoso 9 8 5 8 2

VII. Doenças do olho e anexos 4 2 1 6 5

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 4 1 1 1 3

IX. Doenças do aparelho circulatório 42 50 53 38 41

X. Doenças do aparelho respiratório 26 25 11 16 20

XI. Doenças do aparelho digestivo 32 51 40 34 51

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 8 6 5 2 3

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 7 3 4 1 7

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 38 41 34 31 34

XV. Gravidez parto e puerpério 42 54 42 64 61

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 12 14 19 26 26

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 2 4 1 3 2

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 10 16 4 12 4

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 42 34 42 20 34
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 2 10 5 5 7

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 374 414 357 395 360

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 27/03/2023.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2018 2019 2020

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 1 2 10

II. Neoplasias (tumores) 8 7 10

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 1 - -

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 1 2 9

V. Transtornos mentais e comportamentais - - 1

VI. Doenças do sistema nervoso 1 2 2

VII. Doenças do olho e anexos - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 1 - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 3 5 8

X. Doenças do aparelho respiratório 4 1 1

XI. Doenças do aparelho digestivo 2 4 2

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo - 1 -

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 2 2 2

XV. Gravidez parto e puerpério - - -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal - - -

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas - - -

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat - - -

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 2 6 6

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 26 32 51

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 27/03/2023.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Nascidos Vivos:

Unidade Federação 2018 2019 2020 2021 2022 Variação Percentual à 2021

Orindiúva 81 82 76 74 75  1,35%

Principais Causas de Internações:

CID-10 2020 2021 2022 Variação Percentual à 2021

 Gravidez parto e puerpério 42 64 61  4,68%

Doenças do aparelho digestivo 40 34 51  50%

Doenças do aparelho circulatório 53 38 41  7,89%

Doenças do aparelho geniturinário 34 31 34  9,67%

 Lesões enven e alg out conseq causas externas 42 20 34  70%
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Neoplasias (tumores) 31 38 32  15,78%

Mortalidade por Grupos de Causas:

CID-10 2018 2019 2020 2021 2022 Variação Percentual à 2021

 Neoplasias (tumores) 8 7 10 13 14  1,35%

Doenças do aparelho respiratório 4 1 1 3 3 0

Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 1 2 9 0 1  100%

Doenças do aparelho circulatório 3 5 8 7 9  28,51%

Causas externas de morbidade e mortalidade 2 6 6 0 0 Nenhum registro encontrado no tabnet

total 26 32 51 57 52  8,77%

Através da coleta de dados nos possibilita a analisar e investigar informações, para buscar melhorar e oferecer uma assistência em saúde que pode incluir uma série de ações e serviços para
promover, proteger e restaurar a saúde da nossa  população ou indivíduo.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 44.538

Atendimento Individual 84.723

Procedimento 124.974

Atendimento Odontológico 4.157

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos - - - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 07/01/2023.

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 3727 6403,05

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 07/01/2023.

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 3354 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 33304 141103,34 - -

03 Procedimentos clínicos 10093 35278,31 - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais 249 37350,00 - -

08 Ações complementares da atenção à saúde 9482 46935,90 - -

Total 56482 260667,55 - -
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Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 07/01/2023.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 3354 -

Total 3354 -

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

Data da consulta: 07/01/2023.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
O  início de 2022 foi marcado por uma alta taxa de transmissibilidade do SARS COVID -19, e logo após uma epidemia de dengue, que consequentemente para realizar o acompanhamento desses cliente se fez

necessária  mudança da forma organizacional do serviço.

                 Ações envolvem Atenção Básica, Atenção Especializada e o Serviço de Urgência e Emergência. Destaco a redução gradual dos casos de COVID-19 e dengue.

                 Agendamentos e consultas estão sendo realizados dentro dos parâmetros  de normalidade do SUS.

                 Ações estratégicas da equipe de AB (ACS e ACE) e do Almoxerifado continuam sendo realizadas para prevenção e diminuição da transmissão de dengue.

                 Iniciamos neste 2 (segundo quadrimestre) a reforma e ampliação do Centro de Saúde. Parte do recurso, R$ 500.000,00 se deu através de Emenda Parlamentar sendo necessário por
parte da Prefeitura Municipal acrescentar R$ 194.339,54 como aditivo para complementação da obra.

                 Infraestrutura, acomodações e ambiência serão remodeladas para maior conforto do usuário e profissionais.

                 O valor da obra ficou em R$ 694.339,54.

                 No dia 06 de novembro de 2022 foi realizado Concurso público Municipal, dentre as vagas serão destinados profissionais para cobertura de cargos/ funções deste serviço.

Atendimentos farmácia: 52.304
Atendimentos laboratório: 34.896
Atendimentos Ultrassom : 1.244
CAPS: 15.159
Centro de reabilitação: 11.284
Atendimentos Odontológicos: 2.991 
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 12/2022

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1

Total 0 0 5 5

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 06/03/2023.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2022

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 5 0 0 5

ENTIDADES EMPRESARIAIS

PESSOAS FISICAS

Total 5 0 0 5

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 06/03/2023.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Não houve alteração na rede prestadora. O serviço de urgência e emergência foi aprimorado com aquisição  de ventilador mecânico, Novo aparelho de RX, bombas infusoras de medicação, monitor cardíaco, medicações sedativas e vasoativas, leitos/
camas para adequadas para acomodação de pacientes, macas, mesas auxiliares, suportes de soro, cadeiras de hidratação,  gerador de energia, reforma de prédio de apoio, entre outras necessidades emergências. 
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2022

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 6 4 0 5 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 14 2 20 26 15

Informais (09) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3, 4 e 5)

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

2 0 5 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3, 4 e 5)

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 30/03/2023.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2018 2019 2020 2021

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 1 1 0 0

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 109 118 109 0

Informais (09) 3 3 1 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2018 2019 2020 2021

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
0104)

8 9 6 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 30/03/2023.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Houve necessidade de contratações emergências frente a condição grave epidemiológica e sanitária. A demanda espontânea aumentada a consultas, procedimentos e atendimentos de equipe multidisciplinar. O quadro de colaboradores era deficitário,
para adequação foi realizado um Concurso público no dia 06/11/2022, dentre as vagas serão destinados profissionais para cobertura de cargos/funções deste serviço.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Garantir a população acesso a serviços na Atenção Básica com qualidade e equidade em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde.

OBJETIVO Nº 1.1 - Adequar a infraestrutura da Rede Básica de Saúde afim de propiciar uma ambiência acolhedora e atendimento eficiente a população.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar ajustes, adequações, reformas e
modernização necessárias nas infraestruturas dos
serviços de saúde.

Adequação e modernização dos
serviços de saúde.

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ajustes, adequações, reformas e modernização necessárias nas infraestruturas dos serviços de saúde.

2. Estruturar os serviços garantindo atenção integral a
demanda com resolução de 80% das condições
apresentadas.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

0 80,00 20,00 Percentual 20,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantia de acesso ao serviço com resolutividade e em ambiente adequado.

3. Adequar quadro de recursos humanos para garantir a
operacionalização dos serviço.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atenção Básica

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Adequar a infraestrutura da Rede Básica de Saúde afim de propiciar uma ambiência acolhedora e atendimento eficiente a população.

4. Garantir materiais, insumos para desenvolvimento de
ações de saúde

Garantia de condições de
trabalho e acesso da população.

0 80,00 20,00 Percentual 20,00 100,00

Ação Nº 1 - Adequar a infraestrutura da Rede Básica de Saúde afim de propiciar uma ambiência acolhedora e atendimento eficiente a população.

OBJETIVO Nº 1.2 - Garantir ações que propiciem ampliação e qualidade no atendimento da Atenção Básica.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Proporcionar diagnóstico precoce e
tratamento oportuno (por exemplo, úlcera,
insuficiência cardíaca, diabetes) ou controle e
acompanhamento apropriados (por exemplo
diabetes, doença cardiovascular)

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)
pelo conjunto das 4 principais DCNT
(doenças do aparelho circulatório, câncer,
diabetes e doenças respiratórias crônicas)

0 80,00 20,00 Proporção 20,00 100,00

Ação Nº 1 - Proporcionar diagnóstico precoce e tratamento oportuno (por exemplo, úlcera, insuficiência cardíaca, diabetes) ou controle e acompanhamento apropriados (por exemplo
diabetes, doença cardiovascular). Busca ativa de pacientes faltosos, monitoramento e acompanhamento. Garantir 1000% cobertura ESF'S

2. Reconhecer as necessidades de saúde da
população sob responsabilidade, organizando as
necessidades desta população em relação aos
outros pontos de atenção à saúde, contribuindo
para que a programação dos serviços de saúde
parta das necessidades de saúde dos usuários

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atenção Básica

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Reconhecer as necessidades de saúde da população sob responsabilidade, organizando as necessidades desta população em relação aos outros pontos de atenção à saúde,
contribuindo para que a programação dos serviços de saúde parta das necessidades de saúde dos usuários

3. Atendimento para situações agudas e também
para o acompanhamento de condições clínicas
crônicas conforme as necessidades reais da
população (funcionamento ao meio-dia, durante
à noite, aos finais de semana);

Acompanhamento de atendimentos de
condições agudas e crônicas.

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Busca ativa de casos.

Ação Nº 2 - Melhorar comunicação entre PA e ESF´s

4. Garantia de ações preventivas e de promoção
da saúde (vacinação, pré-natal, teste rápidos,
exames laboratoriais) durante todo o período de
funcionamento da unidade.

Número de ações preventivas. 0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir de ações preventivas e de promoção da saúde (vacinação, pré-natal, teste rápidos, exames laboratoriais) durante todo o período de funcionamento da unidade.

5. Implementar saúde do homem. Aumentar o número de atendimento de sexo
masculino.

0 70,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir acesso a saúde do homem.

6. Aumentar a cobertura de exames
citopatológico de colo uterino em mulhres de
25 a 64 anos

60% das mulheres da idade alvo com exames
realizados nos 4 anos.

0 60,00 15,00 Percentual 15,00 100,00

Ação Nº 1 - Aumentar a cobertura de exames citopatológico de colo uterino em mulhres de 25 a 64 anos
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7. Aumentar a cobretura de exames de
mamografia em mulhres de 50 a 69 anos.

60% das mulheres na idade alvo com
mamografia realizada nos 4 anos.

0 60,00 15,00 Percentual 15,00 100,00

Ação Nº 1 - Aumentar a cobretura de exames de mamografia em mulhres de 50 a 69 anos.

8. Proporção de gestantes com pelo menos seis
consultas realizadas sendo a 1º até 12 semanas
de gestação.

80% das gestantes com 6 consultas realizadas 0 60,00 15,00 Percentual 15,00 100,00

Ação Nº 1 - Acompanhar gestantes com pelo menos seis consultas realizadas sendo a 1º até 12 semanas de gestação.

9. Realizar ezames de sífilis, HIV, HBV e HCV
em gestantes

80% das gestantes com exames realizados. 0 80,00 20,00 Percentual 20,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar exames de sífilis, HIV, HBV e HCV em gestantes

10. Gestantes com atendimento odontológico
realizado.

70% das gestantes acompanhadas pelo
Cirurgião Dentista.

0 70,00 20,00 Percentual 20,00 100,00

Ação Nº 1 - Gestantes com atendimento odontológico realizado.

11. 95% de cobertura vacinal de crianças
menores de 1 ano.

Proporção de vacinas selecionadas do
Calendário Nacional de Vacinação para
crianças menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica 10-
valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e
Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal
preconizada

0 95,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - 95% de cobertura vacinal de crianças menores de 1 ano.

12. Monitorar tendência de gravidez em
adolescentes de 10 a 19 anos objetivando
nortear ações de saúde na Unidade e através do
PSE.

Número de gestante na fx etária de 10 a 19
anos

0 40,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitorar tendência de gravidez em adolescentes de 10 a 19 anos objetivando nortear ações de saúde na Unidade e através do PSE

13. Garantir recursos materiais e humanos para
a operacionalização das Linhas de Cuidado,
investir em ações sobre o Cuidados
Nutricionais, hábitos alimentares, rede cegonha,
amamentação nos primeiros anos de vida .

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atenção Básica

0 100,00 25,00 Percentual 20,00 80,00

Ação Nº 1 - Garantir recursos materiais e humanos para a operacionalização das Linhas de Cuidado, investir em ações sobre o Cuidados Nutricionais, hábitos alimentares, rede cegonha,
amamentação nos primeiros anos de vida .

14. Aumentar ações educativas em saúde bucal
nas escolas.

Acompanhamento por Cirurgiões denstistas
semestralmente nas escolas.

0 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ações educativas em saúde bucal nas escolas.

15. Aumentar a demanda de atendimento no
Laboratório Regional de Prótese Dentária
(LRPD)

Cobertura populacional estimada de saúde
bucal na atenção básica

0 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir acesso a população que necessita de prótese.

16. Investir em equipamentos da saúde bucal e
manutenção conforme necessidade

Cobertura populacional estimada de saúde
bucal na atenção básica

0 40,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

Ação Nº 1 - Investir em equipamentos da saúde bucal e manutenção conforme necessidade.

17. Educação permanente e continuada para
equipes.

Uma ação de EP ou EP por mês. 0 48 12 Número 5,00 41,67

Ação Nº 1 - Educação permanente e continuada para equipes.

DIRETRIZ Nº 2 - Fortalecer o Sistema de Vigilância em Saúde ampliando a capacidade de análise da situação de saúde e intervindo frente as necessidades.
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OBJETIVO Nº 2.1 - Fortalecer a promoção e as ações de Vigilância em Saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Proporção de cura de novos casos de
Tuberculose Pulmonar Bacílifera.

Proporção de cura de novos casos de
Tuberculose Pulmonar Bacílifera.

0 90,00 22,50 Percentual 22,50 100,00

Ação Nº 1 - Fortalecer a promoção e as ações de Vigilância em Saúde.

2. Acompanhamento dos contatos de novos
casos de Tuberculose Pulmonar

90 % dos contatos de TB Pulmonar com
confirmação laboratorial examinados

0 90,00 90,00 Proporção 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Acompanhamento dos contatos de novos casos de Tuberculose Pulmonar

3. Acompanhamento de contatos de novos
casos de Hanseníase

Acompanhamento de contatos de novos casos
de Hanseníase

0 90,00 22,50 Percentual 22,00 97,78

Ação Nº 1 - Fortalecer a promoção e as ações de Vigilância em Saúde.

4. Proporção de cura de novos casos de
Hanseníase

Proporção de cura dos casos novos de
hanseníase diagnosticados nos anos das
coortes

0 90,00 90,00 Proporção 90,00 100,00

Ação Nº 1 - Fortalecer a promoção e as ações de Vigilância em Saúde.

5. Ampliar testagem de HCV, HBV, HIV e
Sífilis.

Ampliação testagem de HCV, HBV, HIV e
Sífilis.

Percentual 100,00 300 75 Número 75,00 100,00

Ação Nº 1 - Ampliar testagem de HCV, HBV, HIV e Sífilis.

6. 75% do número de análises obrigatórias
de água.

Proporção de análises realizadas em amostras
de água para consumo humano quanto aos
parâmetros coliformes totais, cloro residual
livre e turbidez

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Fortalecer a promoção e as ações de Vigilância em Saúde.

7. Reduzir óbitos prematuros por DCNT (
aparelho circulatório, câncer, diabetes e
doenças respiratórias crônicas)

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais DCNT (doenças do
aparelho circulatório, câncer, diabetes e
doenças respiratórias crônicas)

0 10,00 0,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Reduzir óbitos prematuros por DCNT ( aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas)

8. Monitorar e acompanhar a investigação
dos óbitos de mulheres em idade fértil e
materna.

Proporção de óbitos de mulheres em idade
fértil (10 a 49 anos) investigados.

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitorar e acompanhar a investigação dos óbitos de mulheres em idade fértil e materna.

9. Acompanhar e monitorar a execução do
Plano de Ação em Dengue no ano vigente

Número de ciclos que atingiram mínimo de
80% de cobertura de imóveis visitados para
controle vetorial da dengue

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Acompanhar e monitorar a execução do Plano de Ação em Dengue no ano vigente

10. Desenvolver ações de Vigilância
Sanitária de forma integrada com os demais
serviços

Número de ações de Vigilância Sanitária
realizadas com os demais serviços

0 48 12 Número 5,00 41,67

Ação Nº 1 - . Desenvolver ações de Vigilância Sanitária de forma integrada com os demais serviços

11. Acolher e atender com resolutividade e
de forma integral casos suspeitos e
confirmados de COVID 19 na Rede
Municipal de Saúde.

Cobertura populacional estimada pelas equipes
de Atenção Básica

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Acolher e atender com resolutividade e de forma integral casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede Municipal de Saúde.

12. Contratação de equipe para estruturação
da escala de serviço para atendimento
efetivo de casos que necessitem da equipe
multidisciplinar.

Cobertura populacional estimada pelas equipes
de Atenção Básica

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - Contratação de equipe para estruturação da escala de serviço para atendimento efetivo de casos que necessitem da equipe multidisciplinar.

13. Garantir a oferta de ações de promoção
de saúde mental e de prevenção e cuidado
do adoecimento psíquico na Atenção
Básica, CAPS e EMAESM.

Ofertar atendimento a 100% da demanda. 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir a oferta de ações de promoção de saúde mental e de prevenção e cuidado do adoecimento psíquico na Atenção Básica, CAPS e EMAESM.

14. Treinamento para ACE para captura e
destino adequado de escorpiões.

Realizar treinamento uma vez ao ano 0 4 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Treinamento para ACE para captura e destino adequado de escorpiões.
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DIRETRIZ Nº 3 - Implementar e qualificar os processos de gestão participativa e o Controle de Social.

OBJETIVO Nº 3.1 - Qualificar processos de gestão participativa e controle social.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar o gerenciamento orçamentário e
financeiro da Secretaria Municipal da Saúde

Realizar audiências públicas e
participação da Comissão de finanças do
CMS.

0 16 12 Número 12,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar o gerenciamento orçamentário e financeiro da Secretaria Municipal da Saúde

2. Realizar 12 reuniões ano Participação social 0 48 12 Número 12,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar o gerenciamento orçamentário e financeiro da Secretaria Municipal da Saúde

Ação Nº 2 - Qualificar processos de gestão participativa e controle social.

DIRETRIZ Nº 4 - Reorganizar a Assistência Farmacêutica, por meio de um conjunto de ações voltadas à promoção, proteção e recuperação da saúde, tanto individual como
coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e visando o acesso e seu uso racional, garantindo aos usuários do Sistema Único de Saúde o acesso a medicamentos
essenciais, de forma racional, com estrutura adequada e recursos humanos qualificados, visando a sua satisfação.

OBJETIVO Nº 4.1 - Garantir o acesso aos medicamentos necessários ao tratamento precoce e adequado dos agravos à saúde passíveis de atendimento na Atenção Básica,
Conforme determinado na Portaria nº 1.555, de 30 de julho de 2013. Trabalhar com uma Relação Municipal de Medicamentos, visando garantir o acesso a medicamentos e do
seu uso racional.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Revisar a atual Relação Municipal de
Medicamentos anualmente e assegurar que 80 % dos
medicamentos dispensados estejam na REMUME

REMUME- RELAÇÃO MUNICIPAL
DE MEDICAMENTOS.

0 80,00 20,00 Percentual 20,00 100,00

Ação Nº 1 - Revisar a atual Relação Municipal de Medicamentos anualmente e assegurar que 80 % dos medicamentos dispensados estejam na REMUME

2. Garantir recursos humanos em número suficiente,
estrutura física adequada à demanda e informatização
nas Unidades Dispensadoras de Medicamentos

Otimização e treinamentos de recursos
humanos, aquisição de equipamentos e
utilização do sistema Horus.

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - arantir recursos humanos em número suficiente, estrutura física adequada à demanda e informatização nas Unidades Dispensadoras de Medicamentos

3. Reestruturar os processos de seleção, programação,
aquisição, armazenamento, distribuição e utilização
(prescrição, dispensação e uso) dos medicamentos do
município

Compras de medicamentos realizados
por período

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - eestruturar os processos de seleção, programação, aquisição, armazenamento, distribuição e utilização (prescrição, dispensação e uso) dos medicamentos do município

4. Reorganizar o acesso a insumos e medicamentos
demandados judicialmente por meio de avaliação e
estudos de casos para a adequação

Número de reuniões constituídas com
equipe para discussão de processo duas
vezes no ano e sempre que necessário

0 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Reorganizar o acesso a insumos e medicamentos demandados judicialmente por meio de avaliação e estudos de casos para a adequação

DIRETRIZ Nº 5 - Garantir a população acesso a serviços na Atenção Especializada com qualidade e equidade em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde.
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OBJETIVO Nº 5.1 - Adequar infraestruturas e quadro de recursos humanos na Rede Especializada Municipal de Saúde afim de propiciar ambiente acolhedor, atendimento
eficiente e resolutivo a população. Aprimorar o serviço de Urgência e Emergência garantindo insumos e equipamentos necessários para assistência segura e de qualidade.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar ajustes, adequações, reformas e modernização
necessárias nas infraestruturas dos serviços de saúde.(
CAPS, CENTRO DE REABILITAÇÃO, EMAESM,
SRT)

Adequação de infraestrutura em 4
anos.

0 80,00 20,00 Percentual 10,00 50,00

Ação Nº 1 - Realizar ajustes, adequações, reformas e modernização necessárias nas infraestruturas dos serviços de saúde.( CAPS, CENTRO DE REABILITAÇÃO, EMAESM, SRT)

2. Garantir o funcionamento da Unidade de Pronto
Atendimento com atendimento resolutivo e de qualidade.

100% dos casos atendidos com
resolutividade.Avaliar média de
atendimento anual.

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir o funcionamento da Unidade de Pronto Atendimento com atendimento resolutivo e de qualidade.

3. Realizar reuniões entre equipe do Centro de
Reabilitação, Secretaria de Educação e Atenção Básica
(Coordenadores e supervisores escolar) para
acompanhamento e planejamento dos casos em
atendimento..

Reuniões semestrais para
discussão de casos.

0 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar reuniões entre equipe do Centro de Reabilitação, Secretaria de Educação e Atenção Básica (Coordenadores e supervisores escolar) para acompanhamento e
planejamento dos casos em atendimento..

4. Adequação do quadro de recursos humanos das
unidades, para suprir a demanda de serviços internos e
atendimentos.( CAPS, CENTRO DE REABILITAÇÃO,
EMAESM, SRT).

Número de profissionais
contratados e consursados no
período

0 90,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - dequação do quadro de recursos humanos das unidades, para suprir a demanda de serviços internos e atendimentos.( CAPS, CENTRO DE REABILITAÇÃO, EMAESM,
SRT).

5. Implementar as ações no CAPS com atualização
metodológica de trabalho, reoorganização do modelo
ambulatorial e médico centrado, com efetivação do
modelo interdisciplinar de cuidados em saúde mental.

Aprimorar atendimento CAPS,
aumentando porcentual de alta
com ressocialização e desfecho
favorável dos casos.

0 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00

Ação Nº 1 - . Implementar as ações no CAPS com atualização metodológica de trabalho, reoorganização do modelo ambulatorial e médico centrado, com efetivação do modelo
interdisciplinar de cuidados em saúde mental.

6. Educação permanente e Educação Continuada para
colaboradores que compõe a rede.

Realizar ações duas vezes ano. 0 8 2 Número 2,00 100,00

Ação Nº 1 - Educação permanente e Educação Continuada para colaboradores que compõe a rede.

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção
Meta
programada
para o exercício

Resultados

122 - Administração
Geral

Realizar ajustes, adequações, reformas e modernização necessárias nas infraestruturas dos serviços de saúde. 25,00 25,00

Realizar ajustes, adequações, reformas e modernização necessárias nas infraestruturas dos serviços de saúde.( CAPS, CENTRO DE
REABILITAÇÃO, EMAESM, SRT)

20,00 10,00

Revisar a atual Relação Municipal de Medicamentos anualmente e assegurar que 80 % dos medicamentos dispensados estejam na
REMUME

20,00 20,00

Realizar o gerenciamento orçamentário e financeiro da Secretaria Municipal da Saúde 12 12

Proporcionar diagnóstico precoce e tratamento oportuno (por exemplo, úlcera, insuficiência cardíaca, diabetes) ou controle e
acompanhamento apropriados (por exemplo diabetes, doença cardiovascular)

20,00 20,00

Estruturar os serviços garantindo atenção integral a demanda com resolução de 80% das condições apresentadas. 20,00 20,00

Garantir o funcionamento da Unidade de Pronto Atendimento com atendimento resolutivo e de qualidade. 100,00 100,00

Garantir recursos humanos em número suficiente, estrutura física adequada à demanda e informatização nas Unidades Dispensadoras
de Medicamentos

25,00 25,00

Realizar 12 reuniões ano 12 12

Reconhecer as necessidades de saúde da população sob responsabilidade, organizando as necessidades desta população em relação
aos outros pontos de atenção à saúde, contribuindo para que a programação dos serviços de saúde parta das necessidades de saúde
dos usuários

25,00 25,00

Adequar quadro de recursos humanos para garantir a operacionalização dos serviço. 25,00 25,00

Realizar reuniões entre equipe do Centro de Reabilitação, Secretaria de Educação e Atenção Básica (Coordenadores e supervisores
escolar) para acompanhamento e planejamento dos casos em atendimento..

2 2
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Reestruturar os processos de seleção, programação, aquisição, armazenamento, distribuição e utilização (prescrição, dispensação e
uso) dos medicamentos do município

25,00 25,00

Garantir materiais, insumos para desenvolvimento de ações de saúde 20,00 20,00

Adequação do quadro de recursos humanos das unidades, para suprir a demanda de serviços internos e atendimentos.( CAPS,
CENTRO DE REABILITAÇÃO, EMAESM, SRT).

25,00 25,00

Reorganizar o acesso a insumos e medicamentos demandados judicialmente por meio de avaliação e estudos de casos para a
adequação

2 2

Garantia de ações preventivas e de promoção da saúde (vacinação, pré-natal, teste rápidos, exames laboratoriais) durante todo o
período de funcionamento da unidade.

25,00 25,00

Implementar as ações no CAPS com atualização metodológica de trabalho, reoorganização do modelo ambulatorial e médico
centrado, com efetivação do modelo interdisciplinar de cuidados em saúde mental.

25,00 25,00

Educação permanente e Educação Continuada para colaboradores que compõe a rede. 2 2

Aumentar a cobretura de exames de mamografia em mulhres de 50 a 69 anos. 15,00 15,00

Contratação de equipe para estruturação da escala de serviço para atendimento efetivo de casos que necessitem da equipe
multidisciplinar.

25,00 25,00

Garantir a oferta de ações de promoção de saúde mental e de prevenção e cuidado do adoecimento psíquico na Atenção Básica,
CAPS e EMAESM.

100,00 100,00

301 - Atenção
Básica

Realizar ajustes, adequações, reformas e modernização necessárias nas infraestruturas dos serviços de saúde. 25,00 25,00

Proporção de cura de novos casos de Tuberculose Pulmonar Bacílifera. 22,50 22,50

Proporcionar diagnóstico precoce e tratamento oportuno (por exemplo, úlcera, insuficiência cardíaca, diabetes) ou controle e
acompanhamento apropriados (por exemplo diabetes, doença cardiovascular)

20,00 20,00

Estruturar os serviços garantindo atenção integral a demanda com resolução de 80% das condições apresentadas. 20,00 20,00

Garantir recursos humanos em número suficiente, estrutura física adequada à demanda e informatização nas Unidades Dispensadoras
de Medicamentos

25,00 25,00

Acompanhamento dos contatos de novos casos de Tuberculose Pulmonar 90,00 90,00

Reconhecer as necessidades de saúde da população sob responsabilidade, organizando as necessidades desta população em relação
aos outros pontos de atenção à saúde, contribuindo para que a programação dos serviços de saúde parta das necessidades de saúde
dos usuários

25,00 25,00

Adequar quadro de recursos humanos para garantir a operacionalização dos serviço. 25,00 25,00

Reestruturar os processos de seleção, programação, aquisição, armazenamento, distribuição e utilização (prescrição, dispensação e
uso) dos medicamentos do município

25,00 25,00

Acompanhamento de contatos de novos casos de Hanseníase 22,50 22,00

Atendimento para situações agudas e também para o acompanhamento de condições clínicas crônicas conforme as necessidades reais
da população (funcionamento ao meio-dia, durante à noite, aos finais de semana);

25,00 25,00

Garantir materiais, insumos para desenvolvimento de ações de saúde 20,00 20,00

Reorganizar o acesso a insumos e medicamentos demandados judicialmente por meio de avaliação e estudos de casos para a
adequação

2 2

Proporção de cura de novos casos de Hanseníase 90,00 90,00

Garantia de ações preventivas e de promoção da saúde (vacinação, pré-natal, teste rápidos, exames laboratoriais) durante todo o
período de funcionamento da unidade.

25,00 25,00

Implementar saúde do homem. 25,00 25,00

Ampliar testagem de HCV, HBV, HIV e Sífilis. 75 75

Aumentar a cobertura de exames citopatológico de colo uterino em mulhres de 25 a 64 anos 15,00 15,00

Educação permanente e Educação Continuada para colaboradores que compõe a rede. 2 2

75% do número de análises obrigatórias de água. 25,00 25,00

Aumentar a cobretura de exames de mamografia em mulhres de 50 a 69 anos. 15,00 15,00

Reduzir óbitos prematuros por DCNT ( aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas) 0,00 0,00

Proporção de gestantes com pelo menos seis consultas realizadas sendo a 1º até 12 semanas de gestação. 15,00 15,00

Monitorar e acompanhar a investigação dos óbitos de mulheres em idade fértil e materna. 100,00 100,00

Realizar ezames de sífilis, HIV, HBV e HCV em gestantes 20,00 20,00

Acompanhar e monitorar a execução do Plano de Ação em Dengue no ano vigente 25,00 25,00

Gestantes com atendimento odontológico realizado. 20,00 20,00

Desenvolver ações de Vigilância Sanitária de forma integrada com os demais serviços 12 5

95% de cobertura vacinal de crianças menores de 1 ano. 25,00 25,00

Acolher e atender com resolutividade e de forma integral casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede Municipal de Saúde. 100,00 100,00
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Monitorar tendência de gravidez em adolescentes de 10 a 19 anos objetivando nortear ações de saúde na Unidade e através do PSE. 10,00 10,00

Contratação de equipe para estruturação da escala de serviço para atendimento efetivo de casos que necessitem da equipe
multidisciplinar.

25,00 25,00

Garantir recursos materiais e humanos para a operacionalização das Linhas de Cuidado, investir em ações sobre o Cuidados
Nutricionais, hábitos alimentares, rede cegonha, amamentação nos primeiros anos de vida .

25,00 20,00

Garantir a oferta de ações de promoção de saúde mental e de prevenção e cuidado do adoecimento psíquico na Atenção Básica,
CAPS e EMAESM.

100,00 100,00

Aumentar ações educativas em saúde bucal nas escolas. 2 2

Treinamento para ACE para captura e destino adequado de escorpiões. 1 1

Aumentar a demanda de atendimento no Laboratório Regional de Prótese Dentária (LRPD) 5,00 5,00

Investir em equipamentos da saúde bucal e manutenção conforme necessidade 10,00 10,00

Educação permanente e continuada para equipes. 12 5

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Realizar reuniões entre equipe do Centro de Reabilitação, Secretaria de Educação e Atenção Básica (Coordenadores e supervisores
escolar) para acompanhamento e planejamento dos casos em atendimento..

2 2

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Estruturar os serviços garantindo atenção integral a demanda com resolução de 80% das condições apresentadas. 20,00 20,00

Garantir o funcionamento da Unidade de Pronto Atendimento com atendimento resolutivo e de qualidade. 100,00 100,00

Realizar reuniões entre equipe do Centro de Reabilitação, Secretaria de Educação e Atenção Básica (Coordenadores e supervisores
escolar) para acompanhamento e planejamento dos casos em atendimento..

2 2

Garantir a oferta de ações de promoção de saúde mental e de prevenção e cuidado do adoecimento psíquico na Atenção Básica,
CAPS e EMAESM.

100,00 100,00

304 - Vigilância
Sanitária

Estruturar os serviços garantindo atenção integral a demanda com resolução de 80% das condições apresentadas. 20,00 20,00

75% do número de análises obrigatórias de água. 25,00 25,00

Desenvolver ações de Vigilância Sanitária de forma integrada com os demais serviços 12 5

Acolher e atender com resolutividade e de forma integral casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede Municipal de Saúde. 100,00 100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Proporção de cura de novos casos de Tuberculose Pulmonar Bacílifera. 22,50 22,50

Estruturar os serviços garantindo atenção integral a demanda com resolução de 80% das condições apresentadas. 20,00 20,00

Acompanhamento dos contatos de novos casos de Tuberculose Pulmonar 90,00 90,00

Acompanhamento de contatos de novos casos de Hanseníase 22,50 22,00

Proporção de cura de novos casos de Hanseníase 90,00 90,00

75% do número de análises obrigatórias de água. 25,00 25,00

Reduzir óbitos prematuros por DCNT ( aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas) 0,00 0,00

Monitorar e acompanhar a investigação dos óbitos de mulheres em idade fértil e materna. 100,00 100,00

Acompanhar e monitorar a execução do Plano de Ação em Dengue no ano vigente 25,00 25,00

Acolher e atender com resolutividade e de forma integral casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na Rede Municipal de Saúde. 100,00 100,00

Treinamento para ACE para captura e destino adequado de escorpiões. 1 1
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários - Fonte
Livre (R$)

Receita de impostos e de
transferência de impostos
(receita própria - R$)

Transferências de fundos à
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo Federal
(R$)

Transferências de fundos ao
Fundo de Recursos do SUS,
provenientes do Governo Estadual
(R$)

Transferências de
convênios
destinados à Saúde
(R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente 85.000,00 70.000,00 15.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 170.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

122 -
Administração
Geral

Corrente 7.344.000,00 7.344.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 14.688.000,00

Capital 1.260.000,00 1.260.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 2.520.000,00

301 - Atenção
Básica

Corrente 1.584.000,00 N/A 1.484.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A N/A 3.168.000,00

Capital 10.000,00 N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 20.000,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 1.013.000,00 315.000,00 698.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 2.026.000,00

Capital 510.000,00 300.000,00 210.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.020.000,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 1.020.000,00 1.000.000,00 20.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 2.040.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 43.000,00 N/A 43.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 86.000,00

Capital 5.000,00 N/A 5.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 10.000,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 30/03/2023.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
Ano de 2022 foi bem produtivo, com alcance de metas programadas, melhora da assistência e acompanhamento dos usuários. 

Embora grande número de contaminados por COVID e Dengue todos tiveram assistência e acompanhamento adequado. 

- Aconteceram ações de educação permanente e continuada. 

- Houve uma queda de 13% de  óbitos por DCNT (  2021 -  23 óbitos e 2022 - 20 óbitos) 

- Iniciamos adequação, ampliação e reforma do Centro de Saúde, assim como adequações no quadro de funcionários. 

- Centro de Reabilitação passará por adequação mobiliária e CAPS programação de reforma.   

As demandas para estes serviços foram todas  assistidas e acompanhadas.

- Algumas metas são difíceis mensurar pois quando elaboramos o  PMS e PAS estávamos em apropriação do sistema. Por isso as unidades de medidas das metas muitas vezes são
dificultadas devido a unidade de medida escolhida. 
Mas, informamos que todas as ações programadas obtiveram boa resposta desde vigilância sanitária, epidemiológica, atendimentos em AB, farmácia, laboratório, especialidades, Centro de
Reabilitação  CAPS e EMAESM. Assim como, reforma e modernização da unidade básica que está em andamento. 
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de Consolidação CIT nº 1/2021. 
Para mais informações, consultar a Nota Técnica nº 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 30/03/2023.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

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

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 07/01/2023.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 07/01/2023.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 6.706.250,00 6.706.250,00 903.470,74 13,47

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 534.750,00 534.750,00 21.984,70 4,11

IPTU 333.500,00 333.500,00 0,00 0,00

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 201.250,00 201.250,00 21.984,70 10,92

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 1.000.000,00 1.000.000,00 488.980,02 48,90

ITBI 1.000.000,00 1.000.000,00 488.980,02 48,90

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 0,00 0,00 0,00 0,00

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 4.046.000,00 4.046.000,00 307.844,06 7,61

ISS 4.000.000,00 4.000.000,00 306.843,21 7,67

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 46.000,00 46.000,00 1.000,85 2,18

Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza
Retido na Fonte - IRRF

1.125.500,00 1.125.500,00 84.661,96 7,52

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 30.405.000,00 30.405.000,00 5.919.478,94 19,47

Cota-Parte FPM 11.000.000,00 11.000.000,00 2.566.450,18 23,33

Cota-Parte ITR 400.000,00 400.000,00 16.684,39 4,17

Cota-Parte do IPVA 1.700.000,00 1.700.000,00 860.181,14 50,60

Cota-Parte do ICMS 17.100.000,00 17.100.000,00 2.453.900,45 14,35

Cota-Parte do IPI - Exportação 125.000,00 125.000,00 22.262,78 17,81

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências Constitucionais 80.000,00 80.000,00 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 80.000,00 80.000,00 0,00 0,00

Outras 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (III) = (I) + (II)

37.111.250,00 37.111.250,00 6.822.949,68 18,39

DESPESAS COM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (ASPS) - POR

SUBFUNÇÃO E CATEGORIA
ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS
PAGAS

Inscritas
em Restos a
Pagar Não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x 100 Até o
bimestre

(f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 8.109.000,00 8.013.000,00 1.308.052,69 16,32 872.567,28 10,89 758.736,17 9,47 435.485,41

Despesas Correntes 6.999.000,00 6.903.000,00 1.294.351,79 18,75 858.866,38 12,44 745.035,27 10,79 435.485,41

Despesas de Capital 1.110.000,00 1.110.000,00 13.700,90 1,23 13.700,90 1,23 13.700,90 1,23 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

460.000,00 380.000,00 13.487,24 3,55 10.578,91 2,78 8.565,23 2,25 2.908,33

Despesas Correntes 160.000,00 160.000,00 13.487,24 8,43 10.578,91 6,61 8.565,23 5,35 2.908,33

Despesas de Capital 300.000,00 220.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO
(VI)

1.000.000,00 1.000.000,00 565.667,39 56,57 523.644,67 52,36 201.196,09 20,12 42.022,72

Despesas Correntes 1.000.000,00 1.000.000,00 565.667,39 56,57 523.644,67 52,36 201.196,09 20,12 42.022,72
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Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 420.000,00 475.000,00 6.520,00 1,37 6.520,00 1,37 6.520,00 1,37 0,00

Despesas Correntes 270.000,00 270.000,00 6.520,00 2,41 6.520,00 2,41 6.520,00 2,41 0,00

Despesas de Capital 150.000,00 205.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (VIII) 0,00 15.000,00 5.141,00 34,27 5.141,00 34,27 5.141,00 34,27 0,00

Despesas Correntes 0,00 15.000,00 5.141,00 34,27 5.141,00 34,27 5.141,00 34,27 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (IX) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

TOTAL (XI) = (IV + V + VI + VII + VIII +
IX + X)

9.989.000,00 9.883.000,00 1.898.868,32 19,21 1.418.451,86 14,35 980.158,49 9,92 480.416,46

APURAÇÃO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MÍNIMO PARA APLICAÇÃO EM ASPS DESPESAS
EMPENHADAS (d)

DESPESAS
LIQUIDADAS (e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 1.898.868,32 1.418.451,86 980.158,49

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) N/A N/A N/A

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados à Parcela do Percentual Mínimo que não foi
Aplicada em ASPS em Exercícios Anteriores (XIV)

0,00 0,00 0,00

(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados
(XV)

0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 1.898.868,32 1.418.451,86 980.158,49

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 1.023.442,45

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x % (Lei Orgânica Municipal) N/A

Diferença entre o Valor Aplicado e a Despesa Mínima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (d ou e) -
XVII)

875.425,87 395.009,41 -43.283,96

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 -43.283,96

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E
LEGAIS APLICADO EM ASPS (XVI / III)*100 (mínimo de 15% conforme LC n° 141/2012 ou %
da Lei Orgânica Municipal)

27,83 20,78 14,36

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL
MÍNIMO NÃO CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES
PARA FINS DE APLICAÇÃO DOS RECURSOS VINCULADOS

CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual) (h)

Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado) (l) = (h -

(i ou j))Empenhadas (i) Liquidadas (j) Pagas (k)

Diferença de limite não cumprido em 2021 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2020 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2019 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em exercícios anteriores 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DA DIFERENÇA DE LIMITE NÃO CUMPRIDO EM
EXERCÍCIOS ANTERIORES (XX)

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

EXERCÍCIO DO EMPENHO Valor Mínimo
para

aplicação em
ASPS (m)

Valor aplicado
em ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado além

do limite
mínimo (o) =

(n - m), se

Total
inscrito em

RP no
exercício (p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor inscrito
em RP

considerado
no Limite (r)
= (p - (o +

q)) se

Total
de RP
pagos

(s)

Total
de

RP a
pagar

(t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o
valor

aplicado
além do

limite e o
total de RP
cancelados
(v) = ((o +

q) - u))

Empenhos de 2022 1.023.442,45 1.418.451,86 395.009,41 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Empenhos de 2021 5.236.907,49 10.008.731,67 4.771.824,18 80,00 80,00 0,00 80,00 0,00 0,00 4.771.904,18

Empenhos de 2020 4.099.470,67 9.466.183,96 5.366.713,29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.366.713,29

Empenhos de 2019 4.226.002,54 7.779.952,88 3.553.950,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.553.950,34

Empenhos de 2018 4.030.725,37 8.177.092,77 4.146.367,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.146.367,40

2

https://digisusgmp.saude.gov.br 23 de 32



Empenhos de 2017 3.772.641,70 6.985.198,91 3.212.557,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.212.557,21

Empenhos de 2016 3.420.408,60 6.691.438,41 3.271.029,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.271.029,81

Empenhos de 2015 3.332.368,47 5.862.015,66 2.529.647,19 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.529.647,19

Empenhos de 2014 3.547.487,10 6.846.578,10 3.299.091,00 0,00 110.087,82 0,00 0,00 0,00 0,00 3.409.178,82

Empenhos de 2013 3.335.684,78 5.673.381,97 2.337.697,19 0,00 45.869,81 0,00 0,00 0,00 0,00 2.383.567,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO
LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "r")

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO
DO LIMITE (XXII) (valor informado no demonstrativo do exercício anterior)

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE
(XXIII) = (XXI - XVII) (Artigo 24 § 1º e 2º da LC 141/2012)

0,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICAÇÃO DA
DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 1º e 2º

DA LC 141/2012

Saldo Inicial (w) Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado)  (aa) =

(w - (x ou y))Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2022 a ser compensados
(XXIV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a ser compensados
(XXV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados
(XXVI)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercícios anteriores a serem
compensados (XXVII)

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

TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A
COMPENSAR (XXVIII)

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

RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAÚDE NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO MÍNIMO

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 2.585.000,00 2.585.000,00 587.538,44 22,73

Provenientes da União 2.485.000,00 2.485.000,00 587.538,44 23,64

Provenientes dos Estados 100.000,00 100.000,00 0,00 0,00

Provenientes de Outros Municípios 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITA DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO INTERNAS E EXTERNAS
VINCULADAS A SAÚDE (XXX)

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

OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAÚDE
(XXXII) = (XXIX + XXX + XXXI)

2.585.000,00 2.585.000,00 587.538,44 22,73

DESPESAS COM SAUDE POR
SUBFUNÇÕES E CATEGORIA

ECONÔMICA NÃO COMPUTADAS NO
CÁLCULO DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS
PAGAS

Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o
bimestre (d)

% (d/c) x
100

Até o
bimestre (e)

% (e/c) x 100 Até o
bimestre

(f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 1.594.000,00 1.594.000,00 245.221,98 15,38 108.306,97 6,79 106.744,70 6,70 136.915,01

Despesas Correntes 1.584.000,00 1.584.000,00 245.221,98 15,48 108.306,97 6,84 106.744,70 6,74 136.915,01

Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIV)

908.000,00 998.000,00 240.129,10 24,06 146.057,74 14,64 146.057,74 14,64 94.071,36

Despesas Correntes 698.000,00 708.000,00 234.129,10 33,07 140.057,74 19,78 140.057,74 19,78 94.071,36

Despesas de Capital 210.000,00 290.000,00 6.000,00 2,07 6.000,00 2,07 6.000,00 2,07 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO
(XXXV)

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

Despesas Correntes 20.000,00 20.000,00 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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 13.000,00 13.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 8.000,00 8.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XXXVII) 50.000,00 50.000,00 2.235,00 4,47 2.235,00 4,47 2.235,00 4,47 0,00
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Despesas Correntes 50.000,00 50.000,00 2.235,00 4,47 2.235,00 4,47 2.235,00 4,47 0,00

Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XXXVIII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

TOTAL DAS DESPESAS NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO DO MÍNIMO
(XL) = (XXXIII + XXXIV + XXXV + XXXVI
+ XXXVII + XXXVIII+ XXXIX)

2.585.000,00 2.675.000,00 487.586,08 18,23 256.599,71 9,59 255.037,44 9,53 230.986,37

DESPESAS TOTAIS COM SAÚDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS

PRÓPRIOS E COM RECURSOS
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS
PAGAS

Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV + XXXIII) 9.703.000,00 9.607.000,00 1.553.274,67 16,17 980.874,25 10,21 865.480,87 9,01 572.400,42

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XLII) = (V + XXXIV)

1.368.000,00 1.378.000,00 253.616,34 18,40 156.636,65 11,37 154.622,97 11,22 96.979,69

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO
(XLIII) = (VI + XXXV)

1.020.000,00 1.020.000,00 565.667,39 55,46 523.644,67 51,34 201.196,09 19,73 42.022,72

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV) = (VII +
XXXVI)

433.000,00 488.000,00 6.520,00 1,34 6.520,00 1,34 6.520,00 1,34 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XLV) =
(VIII + XXXVII)

50.000,00 65.000,00 7.376,00 11,35 7.376,00 11,35 7.376,00 11,35 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XLVI) =
(IX + XXXVIII)

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII) = (X +
XXXIX)

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

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

12.574.000,00 12.558.000,00 2.386.454,40 19,00 1.675.051,57 13,34 1.235.195,93 9,84 711.402,83

(-) Despesas da Fonte: Transferências da União
- inciso I do art. 5º da Lei Complementar
173/2020

2.585.000,00 2.675.000,00 487.586,08 18,23 256.599,71 9,59 255.037,44 9,53 230.986,37

TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS
COM RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

9.989.000,00 9.883.000,00 1.898.868,32 19,21 1.418.451,86 14,35 980.158,49 9,92 480.416,46

FONTE: SIOPS, São Paulo20/09/22 07:16:34
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e não processados (regra
nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho
Valor Transferido

em 2022 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços Públicos de
Saúde (INVESTIMENTO) 1030150198581 - ESTRUTURAÇÃO DA REDE DE SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA DE SAÚDE R$ 3.586,00 3586,00

Manutenção das Ações e Serviços Públicos de
Saúde (CUSTEIO)

10128502120YD - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE R$ 814,87 814,87

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 1.872.490,29 1872490,29

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE R$ 2.999,44 2999,44

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM
SAÚDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 250.000,00 250000,00

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 1.770.918,52 1742883,68

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO
PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 31.525,20 19993,11

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA
EXECUÇÃO DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 12.000,00 12000,00

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A
VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 71.187,61 71187,61

Fonte: Fundo Nacional de Saúde (FNS)

1 – Os valores pagos em outro exercício fiscal mesmo tendo sua memória de cálculo e ano anterior, não estarão sendo computados para aquela prestação de contas.
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2 – Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2021)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção e
estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

485.604,45 720,18 486.324,63

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não específicas
para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus
(COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do FNS
aos fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no
exercício de 2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem
recursos do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo de
mitigar as dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo nº 6,
de 20 de março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus (Covid-
19). MP 938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

485.604,45 720,18 486.324,63

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 2.235,00 2.235,00 2.235,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 2.235,00 2.235,00 2.235,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2021 -

Saldo
total (c) =

a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2021 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2021 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2021 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2021 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2021 -
RPs não

processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2021) -
Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre

(Rps
inscritos

em 2021) -
Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo até
o bimestre

(Rps
inscritos

em 2021) -
Saldo até

o bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

Inscrição
em 2020 -
Saldo de

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
Saldo de
RPs não

processados
(b)

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 55.716,06 55.716,06 0,00 0,00 0,00 28.077,54 0,00 0,00 27.638,52 27.638,52 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Informações
Complementares

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

Total 0,00 55.716,06 55.716,06 0,00 0,00 0,00 28.077,54 0,00 0,00 27.638,52 27.638,52 0,00

Gerado em 07/01/2023 16:31:23
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Não há informações cadastradas para o período da Covid-19 Recursos Próprios.

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Não há informações cadastradas para o período da Covid-19 Repasse Estadual. 

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
OS RECURSOS DESTINADOS, A SAÚDE, FORAM SUFICIENTES PARA ATENDER AS DEMANDAS DA POPULAÇÃO.  CONFORME INFORMAÇÕES APRESENTADAS NOS
SISTEMA DE INFORMAÇÕES SOBRE ORÇAMENTOS PÚBLICOS EM SAÚDE- SIOPS.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 30/03/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 30/03/2023.

Análises e Considerações sobre Auditorias
Não foram realizadas auditorias.
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11. Análises e Considerações Gerais

Houve uma reorganização dos serviços de APS para, simultaneamente, enfrentar a pandemia  e  epidemia de dengue e manter a  oferta regular,  ações  e readequação teve destaque em 2022.  Mesmo reconhecendo as diversas fragilidades de atuação
das equipes, ressalta-se que a Estratégia Saúde da Família (ESF) é o modelo mais adequado por seus atributos de responsabilidade territorial e orientação comunitária, para apoiar as populações na prevenção à saúde, mais do que nunca, foi  preciso
manter o contato e o vínculo das pessoas com os profissionais, responsáveis pelo cuidado à saúde. Com a retomada dos atendimentos pudemos alcançar boa parte da população e o município teve destaque ficando muito bem classificado nos 3
quadrimestres no programa Previne Brasil.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
Remodelação do acesso com orientações efetivas quanto importância de consulta programada, rastreamento e acompanhamento das DCNT. Otimização de educação permanente. 

Tendo em vista o crescimento do serviço de saúde também há de ser necessário alterações no espaço físico e ambiência da unidade, melhorando além do fluxo o acolhimento e resolutividade nos atendimentos. 

Foi realizado o concurso público para ajuste do quadro de colaboradores. 

 
FABIO HENRIQUE COELHO 

Secretário(a) de Saúde 
ORINDIÚVA/SP, 2022
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Dados Demográficos e de Morbimortalidade
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APROVADO

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
APROVADO

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
APROVADO

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
APROVADO

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
APROVADO

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
APROVADO

Auditorias
Considerações:
APROVADO

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
ESPERAMOS TER CONTRIBUÍDO COM BOM DESENVOLVIMENTO DO SERVIÇO DE SAÚDE. 

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
APROVADO

Status do Parecer: Aprovado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO

MUNICÍPIO: ORINDIUVA 
Relatório Anual de Gestão - 2022 

Parecer do Conselho de Saúde
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ORINDIÚVA/SP, 20 de Junho de 2023 

Conselho Municipal de Saúde de Orindiúva
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