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1. Identificação 

 
1.1. Informações Territoriais 

 

 

UF SP 

Município CACHOEIRA PAULISTA 

Região de Saúde Circuito da Fé e Vale Histórico 

Área 287,84 Km² 

População 32.482 Hab 

Densidade Populacional 113 Hab/Km² 

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 

Data da consulta: 01/11/2024 

 

 

1 .2. Secretaria de Saúde 
 

 

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CACHOEIRA PAULISTA 

Número CNES 6825893 

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados 

CNPJ da Mantenedora 45192275000102 

Endereço RUA ANTONIO SACILOTTI FILHO 60 

Email saude@cachoeirapaulista.sp.gov.br 

Telefone 1231031109 

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 

Data da consulta: 01/11/2024 

 

 

1 .3. Informações da Gestão 
 

 

Prefeito(a) ANTONIO CARLOS MINEIRO 

Secretário(a) de Saúde em Exercício ROSIANE ARAUJO FERREIRA 

E-mail secretário(a) saude@cachoeirapaulista.sp.gov.br 

Telefone secretário(a) 1231866022 

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

Data da consulta: 01/11/2024 

 

 

1.4. Fundo de Saúde 
 

 

Instrumento de criação LEI 

Data de criação 09/1991 

CNPJ 12.072.954/0001-99 

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL 

Nome do Gestor do Fundo Rosiane Araújo Ferreira 

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

Data da consulta: 01/11/2024 

 

 

1.5. Plano de Saúde 
 

mailto:saude@cachoeirapaulista.sp.gov.br
mailto:saude@cachoeirapaulista.sp.gov.br
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Período do Plano de Saúde 2022-2025 

Status do Plano Aprovado 

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

Data da consulta: 23/08/2024 

 

 

1.6. Informações sobre Regionalização 
 

 

Região de Saúde: Circuito da Fé e Vale Histórico 
 

 

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade 

APARECIDA 120.939 33223 274,71 

ARAPEÍ 155.707 2355 15,12 

AREIAS 306.566 3625 11,82 

BANANAL 616.32 10109 16,40 

CACHOEIRA PAULISTA 287.837 32482 112,85 

CANAS 53.494 5049 94,38 

CRUZEIRO 304.572 76513 251,21 

CUNHA 1407.172 22456 15,96 

GUARATINGUETÁ 751.443 121710 161,97 

LAVRINHAS 166.86 7328 43,92 

LORENA 413.776 87370 211,15 

PIQUETE 175.881 12570 71,47 

POTIM 44.651 20767 465,10 

QUELUZ 249.408 9146 36,67 

ROSEIRA 130.19 11095 85,22 

SILVEIRAS 414.698 6313 15,22 

SÃO JOSÉ DO BARREIRO 570.629 3898 6,83 

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 

Ano de referência: 2024 

 

 

1 .7. Conselho de Saúde 
 

 

Intrumento Legal de Criação LEI 

Endereço Rua Sete de Setembro 

E-mail 
 

Telefone 
 

Nome do Presidente Laura Beatris de Castro Frayha 

Número de conselheiros por segmento Usuários 6 

Governo 2 

Trabalhadores 4 

Prestadores 2 

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

Ano de referência: 

 

 

1 .8. Casa Legislativa 
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1º RDQA 

Data de Apresentação na Casa Legislativa 

2º RDQA 

Data de Apresentação na Casa Legislativa 

3º RDQA 

Data de Apresentação na Casa Legislativa 

 

   

 Considerações 

Em relação ao dados informados acima, considerar correção com relação ao prefeito em exercicio, sendo o correto Ailton Vieira empossado 

em 24 de Abril de 2024. 

E o secretário em exercicio, senhora Carmen Lucia Rodrigues Conti, empossada em 09 de Setembro de 2024 permanecendo no cargo ate 23 de 

Dezembro de 2024, portanto, durante o quadrimestre que este relatorio faz referencia se faz mensão a estes gestores. 

Com relação ao Conselho Municipal de saúde encontra-se empossado com presidente o senhor Guilherme Capucho Bueno, sendo a Vice 

presidente a senhora Laura Frayha. 

Os demais dados encontram-se em conformidade com o cenario apresentado. 

28/05/2024 27/09/2024 25/02/2025 
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2. Introdução 

 

 Análises e Considerações sobre Introdução 

Relatório Anual de Gestão é um dos instrumentos de planejamento estabelecido por portaria do Ministério da Saúde e é utilizado em todas 

esferas de gestão do SUS. O processo de desenvolvimento dos Relatórios de Gestão está regulamentado pela nas Leis nº 8.080, de 19 de setembro 

de 1990; 8.142, de 28 de dezembro de 1990 e Lei complementar nº 141, de 13 de janeiro de 2012. Além de Comprovar a aplicação de recursos 

do SUS, os Relatórios de Gestão também apresentam os resultados alcançados com a execução da Programação anual de Saúde e orientam, 

ainda, a elaboração de nova Programação Anual e eventuais redirecionamentos que se façam necessários no Plano de Saúde. 

O relatório contém informações sobre o desenvolvimento do serviço de saúde resultante de ações de saúde incluindo aquelas prestadas 

diretamente à população e as para promoção de saúde e prevenção de agravos. Estão apresentados os dados quantitativos de produção de serviços 

assistenciais à população em atenção básica realizados nas unidades municipais de atenção básica de saúde, serviços de média complexidade 

municipais e dos demais prestadores do SUS e atenção hospitalar em média e alta complexidade. Esses dados são apresentados trimestralmente 

nas audiências públicas na Câmara Municipal. A base de dados utilizada é proveniente dos sistemas de informação ambulatorial, hospitalar e 

da atenção básica do Sistema Único de Saúde. 

O perfil de morbimortalidade analisa resumidamente os principais dados epidemiológicos utilizados pelo município para demonstrar o nível de 

saúde da população. Os dados são processados pelos sistemas nacionais de informação TABNET, além dos sistemas específicos para determinados 

programas. 

Essa avaliação foi elaborada a partir dos dados coletados pelos setores técnicos específicos e discutidos em reunião de trabalho com coordenadores, 

técnicos e profissionais da saúde. O relatório também apresenta informação sobre os recursos financeiros recebidos e os gastos conforme previsão 

orçamentária devidamente aprovada sistematizado conforme planilhas utilizadas no Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos - SIOPS. 
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade 
 

 

3.1. População estimada por sexo e faixa etária 
 

 
Período: 2021 

 

Faixa Etária Masculino Feminino Total 

0 a 4 anos 1160 1108 2268 

5 a 9 anos 1176 1100 2276 

10 a 14 anos 1118 1011 2129 

15 a 19 anos 1012 1056 2068 

20 a 29 anos 2415 2293 4708 

30 a 39 anos 2718 2701 5419 

40 a 49 anos 2381 2520 4901 

50 a 59 anos 1969 2150 4119 

60 a 69 anos 1540 1695 3235 

70 a 79 anos 792 1007 1799 

80 anos e mais 329 576 905 

Total 16610 17217 33827 

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 

Data da consulta: 17/02/2025. 

 

 

3.2. Nascidos Vivos 
 

 
Número de nascidos vivos por residência da mãe. 

 

Unidade Federação 2020 2021 2022 2023 2024 

CACHOEIRA PAULISTA 436 342 339 346 276 

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 

Data da consulta: 17/02/2025. 

 

 

3.3. Principais causas de internação por local de residência 
 

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

 

Capítulo CID-10 2020 2021 2022 2023 2024 

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 144 359 100 103 89 

II. Neoplasias (tumores) 150 149 192 231 202 

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 18 35 48 37 23 

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 61 54 62 64 29 

V. Transtornos mentais e comportamentais 26 19 36 53 38 

VI. Doenças do sistema nervoso 14 25 23 11 11 

VII. Doenças do olho e anexos 45 56 62 61 31 

A disponibilização dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES 
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VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 4 2 6 2 9 

IX. Doenças do aparelho circulatório 230 233 288 306 201 

X. Doenças do aparelho respiratório 171 168 215 253 134 

XI. Doenças do aparelho digestivo 143 158 177 272 177 

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 41 40 53 49 28 

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 21 18 40 38 35 

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 183 187 203 240 142 

XV. Gravidez parto e puerpério 326 269 270 277 226 

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 47 35 52 35 46 

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 15 9 10 24 16 

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 50 20 44 51 32 

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 188 197 216 214 166 

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - - 

XXI. Contatos com serviços de saúde 18 25 17 30 41 

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

Total 1895 2058 2114 2351 1676 

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

Data da consulta: 17/02/2025. 

 

 

3.4. Mortalidade por grupos de causas 
 

 
Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10 

 

Capítulo CID-10 2020 2021 2022 2023 2024 

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 26 80 27 9 22 

II. Neoplasias (tumores) 54 50 53 44 35 

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 3 1 4 5 1 

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 20 21 20 22 17 

V. Transtornos mentais e comportamentais 2 1 - 1 1 

VI. Doenças do sistema nervoso 2 10 13 6 9 

VII. Doenças do olho e anexos - - - - 0 

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - - - 0 

IX. Doenças do aparelho circulatório 40 63 78 59 56 

X. Doenças do aparelho respiratório 23 32 23 25 28 

XI. Doenças do aparelho digestivo 12 9 8 14 11 

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 1 1 4 2 4 

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - 1 1 1 

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 14 33 17 20 13 

XV. Gravidez parto e puerpério - - - 1 0 

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 4 4 7 - 0 
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1

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas56 5 - 2 - 1 

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat0 44 41 29 37 56 

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas extern10as - - - - 0 

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 15 15 20 15 10 

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - - 0 

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - - 1 

Total 266 361 306 261 266 

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 

Data da consulta: 17/02/2025. 

 

 Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade 

Pelo presente relatório conclui-se que o município apresentou diminuição da população residente, em relação ao IBGE de 2021. 

 

Quantos aos dados de mortalidade, observa-se que a maior incidencia esta relacionada a neoplasia nos dando um indicador de controle e prevenção destas 

doenças e no âmbito das Unidades de Atenção Primária, já que nosso município possui 100% de cobertura de acompanhamento da população realizado através 

das ESF’s e além disso o fortalecimento de toda a rede saúde municipal e seus diversos equipamentos de saúde visando o cuidado integrado. 

A taxa de natalidade manteve-se dentro dos padrões esperados considerando a media dos ultimos anos. 
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS 
 

 

4.1. Produção de Atenção Básica 
 

 

 

Tipo de Produção Quantidade 

Visita Domiciliar 34.180 

Atendimento Individual 28.873 

Procedimento 34.765 

Atendimento Odontológico 5.210 

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 Acoes de promocao e prevencao em saude - - - *OBS (GRUPO DE 

PROCEDIMENTO NÃO 

FATURADO PELO SUS) 

- - 

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1852 R$: 4.536,35 - - 

03 Procedimentos clinicos 2100 R$: 480,18 - - 

04 Procedimentos cirurgicos 347 R$: 7.489,91 - - 

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - - 

06 Medicamentos - - - - 

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - - 

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - - 

Total 4299 R$: 1.2506,44 - - 

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 

Data da consulta: 17/02/2025. 

 

 

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



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
FONTE: Setor Faturamento Santa Casa - SIA/SUS  

Data da consulta: 01/02/2025 

 

QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$

Serv. Hosp. Pto Atendimento 3.098 35.388,61 3.614 41.595,96 4.334 50.193,70 4.480 51.226,77 4.506 48.781,44 4.027 45.857,39 3.591 41.157,55 3.395 38.664,68 3.484 39.950,91 3.426 39.302,91 3.168 36.102,27 3.472 39.527,76 44.595 512.449,79

Atend. Enferm. Pto Atendº 3.684 212,58 4.037 105,21 4.842 173,25 4635 119,07 4.419 90,09 4.586 39,69 4.053 89,46 3.871 76,23 4.124 129,15 3852 406,35 3.680 145,53 4.086 100,80 49.869 1.637,64

2346 1.125,18 2.325 1.227,24 2.570 1.301,58 3168 1.709,82 3.588 1.837,08 3.695 1.413,72 3649 1.610,91 3.440 1.386,63 3.453 1.365,21 3810 1.401,12 3.213 1.239,84 3.750 1.409,31 39.007 16.830,45

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

Eletrocardiog. Pto Atendº 172 885,80 143 736,45 148 762,20 128 659,20 132 679,80 166 854,90 170 875,50 176 906,40 156 803,40 156 803,40 116 597,40 162 834,30 1.825 9.378,15

Atend.  Assist. Social 66 415,80 4 25,20 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 70 441,00

Atend. Acidente Trabalho 10 100,00 6 60,00 15 150,00 10 100,00 12 120,00 10 100,00 14 140,00 6 60,00 9 90,00 14 140,00 9 90,00 11 110,00 126 1.220,00

Ex. Anal.Clínicas Pto Atendº 2.688 9.381,43 3.448 16.456,71 4.106 24.680,22 3488 22.230,21 2.651 8.333,81 3.578 12.090,47 2.927 9.913,33 2.726 8.679,08 0 0,00 2146 7.000,17 1.536 5.092,37 1.826 6.275,52 31.120 132.310,46

Ex. Anal. Clínicas Obstétrico 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Ex. Radiológico Pto Atendº 612 4.492,55 454 3.452,29 656 4.909,47 719 5.401,93 882 6.673,59 861 6.422,24 889 6.483,72 867 6.379,75 0 0,00 756 5.549,74 240 1.693,12 605 4.495,30 7.541 55.892,22

Hemoterapia Pto. Atendº 0 0,00 0 0,00 15 121,35 4 32,36 0 0,00 12 97,08 2 16,18 22 177,98 15 121,35 3 24,27 3 24,27 1 8,09 77 703,83

0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Remoção Internação Hospitalar 122 0,00 116 0,00 146 0,00 155 0,00 206 0,00 231 0,00 232 0,00 132 0,00 188 0,00 187 0,00 158 0,00 163 0,00 2.036 0,00

12.798 52.001,95 14.147 63.659,06 16.832 82.291,77 16.787 81.479,36 16.396 66.515,81 17.166 66.875,49 15.527 60.286,65 14.635 56.330,75 11.429 42.460,02 14.350 54.627,96 12.123 44.984,80 14.076 52.761,08 176.266 730.863,54

Transf. Plasma Fresco

TOTAL GERAL

Procedimentos Aux. Enferm.

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO ACUMULADO/ANO

Procedimentos Tec. Enferm.

SERVIÇO SUS URGÊNCIA/EMERGÊNCIA - CONSULTAS E DEMAIS PROCEDIMENTOS -  DE JANEIRO A DEZEMBRO/2024

PROCEDIMENTOS
JANEIRO FEVEREIRO MARÇO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO
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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 668 - 

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: 17/02/2025. 
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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 Acoes de promocao e prevencao em saude 2028 - - - 

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 120856 R$:512.081,43 - - 

03 Procedimentos clinicos 155230 R$: 676.640,36 124 R$: 33.613,64 

04 Procedimentos cirurgicos 1014 R$: 18.707,15 - - 

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - - 

06 Medicamentos - - - - 

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - - 

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - - 

Total 279128 R$: 1.207.428,94 124 R4: 33.613,64 

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 

Data da consulta: 17/02/2025. 



 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$ QTDE R$

Atendimento Clínico Geral 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Atendimento Endocrinologista 49 490,00 0 0,00 38 380,00 11 110,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 98 980,00

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

Atendimento Ginecologista 86 860,00 41 410,00 31 310,00 43 430,00 0 160,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 201 2.170,00

Atendimento Neurologista 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Atendimento Neuropediatra 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Atendimento Obstétrico 0 0,00 30 300,00 24 240,00 9 90,00 16 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 79 630,00

Atendimento Oftalmologista 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

114 1.140,00 172 1.720,00 105 1.050,00 100 1.000,00 51 510,00 105 1.050,00 124 1.240,00 133 1.330,00 118 1.180,00 157 1.570,00 134 1.340,00 40 400,00 1.353 13.340,00

289 3.271,36 393 4.468,46 694 7.818,70 488 5.470,28 449 5.030,89 409 4.589,78 473 5.328,17 524 5.843,51 636 7.109,60 606 6.810,59 561 6.312,45 335 3.791,91 5.857 65.107,31

0 0,00 37 233,10 27 170,10 71 447,30 70 441,00 76 478,80 84 529,20 84 529,20 100 630,00 100 630,00 76 478,80 47 296,10 772 4.813,20

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

44 440,00 51 510,00 43 430,00 49 490,00 34 340,00 55 550,00 47 470,00 88 880,00 68 680,00 28 280,00 26 260,00 13 130,00 546 5.540,00

37 370,00 58 580,00 41 410,00 14 140,00 0 0,00 101 1.010,00 31 310,00 26 260,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 308 3.780,00

Ex. Anal.Clínicas ESFs 9.511 39.582,11 9.435 40.116,49 7.951 34.579,82 9887 41.417,12 9.152 37.444,43 7.636 31.438,58 5.868 26.798,35 2.807 16.114,58 2.970 10.973,83 284 1.778,88 290 1.746,05 29 112,03 65.820 286.742,50

Ex. Anal. Clínicas Obstétrico 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Atendim. Pequena Cirurgia 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Atendim. Enferm. Obstétrico 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Ex. Radiológicos  ESFs 154 1.362,31 55 498,18 449 4.037,79 406 3.739,53 354 3.303,57 241 2.079,21 295 2.645,23 392 3.530,17 1207 9.590,76 361 3.156,29 119 1.021,75 248 2.205,87 4.281 36.604,64

Sessões Fisiot. Int./Externo 922 5.406,14 786 4.611,42 690 3.968,22 1289 7.573,63 992 5.739,76 635 3.684,49 574 3.352,58 367 2.078,45 683 4.048,09 835 4.996,49 631 3.776,69 423 2.427,33 8.827 51.995,20
Ex.Ultrassonografia 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

11.206 52.921,92 11.058 53.447,65 10.093 53.394,63 12.367 60.907,86 11.118 52.969,65 9.258 44.880,86 7.496 40.673,53 4.421 30.565,91 5.782 34.212,28 2.371 19.222,25 1.837 14.935,74 1.135 9.363,24 88.142 471.702,85

SERVIÇO SUS AMBULATÓRIO - CONSULTAS E DEMAIS PROCEDIMENTOS -  DE JANEIRO DEZEMBRO/2024
NOVEMBRO DEZEMBRO ACUMULADO/ANOJULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO

Atendimento Psiquiatra

Atendimento Urologista

Atendimento Vascular

TOTAL GERAL

Atendimento Fonoaudiologista

Atendimento Ortopedista

Atendimento Pediatra

Atendimento Psicólogo

PROCEDIMENTOS
JANEIRO FEVEREIRO MARÇO ABRIL MAIO JUNHO

FONTE: Setor Faturamento Santa Casa - SIA/SUS  

Data da consulta: 01/02/2025 
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Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)           

Data da consulta: 10/02/2025 

 

 

 

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica 

 

Subgrupo proced: 0604 Componente Especializado da Assistência Farmacêutica 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Grupo procedimento 
Sistema de Informações Ambulatoriais 

Qtd. aprovada Valor aprovado 

06 Medicamentos - - 

Total - - 

 

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual. 

Portanto, não há produção sob gestão municipal. 
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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 Acoes de promocao e prevencao em saude 63 - 

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1367 - 

Total 1430 - 

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

consulta: 17/02/2025. 
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 Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS 

De acordo com os dados supracitados, percebe-se que houve a manutenção dos serviços prestados no que se refere à atenção primária no município, ou seja, a 

porta de entrada principal dos usuários através das unidades básicas de saúde. observa-se manutenção das de ações de promoção e prevenção a saúde por 

atendimento individual através dos serviços de odontologia, vacinação e visitas domiciliares. 

O acesso aos serviços de saúde de urgência e atenção especializada também se evidencia manutenção deste, através do acesso a serviços de finalidade 

diagnostica, procedimentos clínicos e cirúrgicos. 

No que diz respeito à Vigilância em Saúde aumentou-se a quantidade de procedimentos de finalidade diagnosticas porem não houve valores aprovados nos 

procedimentos referentes ao tipo de financiamento Vigilância em Saúde, isso se deve ao fato de que os instrumentos para inserção de dados para registro da 

produção referida não possuem faturamento pelo SUS ou incidem sobre outros tipos de financiamento. 

Observância importante também com relação ao acesso de atendimento psicossocial que eles foram mantidos. 
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS 

 
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão 

 

 

 

Período 12/2024 
 

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos 

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total 

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1 

POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1 

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1 

CENTRO DE IMUNIZACAO 0 0 1 1 

POLICLINICA 0 0 2 2 

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1 

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 10 10 

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 2 2 

FARMACIA 0 0 1 1 

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1 

Total 0 0 21 21 

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: 01/11/2024. 

 

 

5.2. Por natureza jurídica 
 

 
Período 12/2024 

 

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica 

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total 

ADMINISTRACAO PUBLICA 

MUNICIPIO 19 0 0 19 

ENTIDADES EMPRESARIAIS 

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS 

FUNDACAO PRIVADA 1 0 0 1 

ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1 

PESSOAS FISICAS 

Total 21 0 0 21 

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: 01/11/2024. 

 

 

 

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

O município apresenta uma rede física prestadora de serviços de saúde composta por 21 estabelecimentos cadastrados, oferecendo atendimentos à população, 

cada qual com suas características inerentes a seu nível de atenção definido visando desta forma um melhor um gerenciamento de risco e a satisfação dos usuários 

em relação ao atendimento recebido. Não houve alteração na composição da rede. 
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS 
 

 

Período 02/2024 
 

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) Autônomos (0209, 0210) 2 0 1 1 0 

Estatutários e empregados públicos 

(0101, 0102) 

15 15 41 55 54 

Privada (NJ grupos 2, 4 

e 5) 

Autônomos (0209, 0210) 11 0 8 0 0 

Celetistas (0105) 0 0 1 0 0 

Sem Fins Lucrativos (NJ 

grupo 3) 

Autônomos (0209, 0210) 19 0 0 0 0 

Celetistas (0105) 6 19 23 51 0 

Informais (09) 1 0 0 0 0 

Intermediados por outra entidade 

(08) 

1 0 0 3 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) 

Contratos temporários e cargos em comissão 

(010301, 010302, 0104) 

11 0 6 6 0 

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 

Data da consulta: 26/02/2025. 
 

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação 

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2020 2021 2022 2023 

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 34 30 19 19 

Celetistas (0105) 7 7 5 5 

Pública (NJ grupo 1) Autônomos (0209, 0210) 9 14 15 5 

Estatutários e empregados públicos 

(0101, 0102) 

234 235 239 248 

Intermediados por outra entidade (08) 2 4 5 0 

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 1 0 

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Autônomos (0209, 0210) 23 22 31 26 

Bolsistas (07) 0 0 1 1 

Celetistas (0105) 172 179 161 182 

Informais (09) 0 0 0 1 

Intermediados por outra entidade (08) 1 2 4 4 

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 4 1 

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2020 2021 2022 2023 

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES. 
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Pública (NJ grupo 1) Contratos temporários e cargos em 

comissão (010301, 010302, 0104) 

1 0 3 23 

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 

Data da consulta: 26/02/2025. 

 

 Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS 

Os dados acima informados referem-se ao tipo de contratação com os estabelecimentos de saúde referidos, gerados através do sistema CNES. Houve manutenção dos 

contratos dos profissionais em 2023 por processo seletivo para atuação assistencial e especializado, não havendo aumento do efetivo da pasta da saude. 
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7. Programação Anual de Saúde - PAS 

 
7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores 

 

 

DIRETRIZ Nº 1 - DIRETRIZ Nº01 ¿ ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE - SAÚDE BUCAL Ampliar e qualificar o acesso aos 

serviços de saúde de qualidade, em tempo adequado, com ênfase na humanização, equidade e no atendimento das necessidades de 

saúde aprimorando a política de Atenção Primária, especializada, ambulatorial e hospitalar no âmbito do SUS. 

 

 
OBJETIVO Nº 1 .1 - Melhorar a atenção à Saúde bucal 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 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Implantar sistema 

de classificação de 

risco em saúde 

bucal nas unidades 

de saúde com 

equipes de saúde 

bucal (homologadas 

ou não aos federais) 

Nº de Unidades que 

realizam CR-SB ÷ 

total de Unidades 

com eSB X 100 

0 
  

100,00 40,00 Percentual 40,00 100,00 

 
Ação Nº 1 - Realizar procedimentos de ações coletivas de prevenção e educação em saúde bucal Realizar tratamento restaurador 

atraumático e outros métodos indicados na odontologia de mínima intervenção 

 
2. Implantar agenda 

vinculada às 

prioridades de risco 

(Classificação de 

risco) em 100 % das 

Unidades de saúde 

com saúde Bucal 

(homologadas ou 

não aos programas 

federais); 

Nº de Unidades com 

agenda vinculada ás 

prioridades de risco 

÷ total de Unidades 

com eSB X 100 

0 
  

100,00 40,00 Percentual 15,00 37,50 

 
Ação Nº 1 - Implantar agenda vinculada as prioridades de risco em saúde bucal nas unidades de saúde que realizam classificação de risco 

 
3. Realizar a 

prospecção de vagas 

para o tipo de 

atendimento de 

consulta agendada 

nas unidades 

Nº de atendimentos 

de consultas 

agendadas realizadas 

pelas Unidades que 

prospectaram as 

vagas ÷ Nº de 

unidades que 

realizaram os 

atendimentos do 

mesmo local e 

período 

0 
  

100,00 40,00 Percentual 10,00 25,00 

 
Ação Nº 1 - Aumentar a cobertura de ESB para população 
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4. Realizar busca 

ativa sobre grupos 

populacionais de 

maior 

vulnerabilidade 

segundo as 

principais afecções 

bucais, para 

prevenção, 

diagnóstico precoce 

e condutas em 

tempo hábil. 

Nº de examinados 

por grupo 

identificados no 

SECR-SB no campo 

“público alvo” em 

determinado local e 

período 

0 
  

100,00 40,00 Percentual 10,00 25,00 

 
Ação Nº 1 - Realizar busca ativa com classificação sobre grupos mais vulneráveis as principais afecções bucais 

 
5. Manter o 

fornecimento de 

materiais e insumos 

para abastecimentos 

das ESBs (Equipes 

de Saúde Bucal) no 

município 

Relatório com nº de 

unidades abastecidas 

no período 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00 

 
Ação Nº 1 - programar compra de insumos, atraves de processo licitatorio anual 

 
6. Investimento nos 

equipamentos e 

profissionais das 

equipes de saúde 

bucal 

Nº de profissionais 

capacitados e 

equipamentos 

adquiridos 

Percentual 
  

100,00 40,00 Percentual 5,00 12,50 

 
Ação Nº 1 - realizar levantamento para compra de equipamento odontologicos, e acompanhar realização de processo licitatorio. 

DIRETRIZ Nº 2 - DIRETRIZ Nº01 ¿ ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde de 

qualidade, em tempo adequado, com ênfase na humanização, equidade e no atendimento das necessidades de saúde aprimorando a 

política de Atenção Primária, especializada, ambulatorial e hospitalar no âmbito do SUS. 

 

 
OBJETIVO Nº 2 .1 - Ampliar, qualificar e aprimorar o acesso aos serviços de saúde integral aos usuários e implantação de 

ferramentas e locais que visem auxiliar um atendimento seguro e confiável dos profissionais nas unidades básicas de saúde. 

  

 

Descrição da Meta 

Indicador para 

monitoramento e 

avaliação da meta 

Unidade 

de 

medida 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

Linha- 

Base 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Informatização das 

Unidades Básicas de 

Saúde 

Nº de unidades 

informatizadas 

0 
  

9 9 Número 5,00 55,56 

 
Ação Nº 1 - Informatizar a porcentagem mínima conforme informado na meta prevista das Unidades de Saúde do município por meio de 

sistemas e aplicativos oferecidos pelo Governo Federal ou Sistemas Próprios visando maior agilidade no atendimento, maior eficiência no 

serviço, confiabilidade nos relatórios e indicadores informados ao Ministério da Saúde, consequentemente aumentando repasse de 

recursos ao município para investimentos na Atenção Básica. 

 
2. Reestruturação 

física das Unidades 

Básicas de Saúde 

Nº de unidades 

reestruturadas 

0 
  

9 3 Número 0 0 

 
Ação Nº 1 - Realizar um levantamento das unidades de saúde de cada território que precisam de reforma estrutural e de equipamentos 

para garantir tais mudanças necessárias no espaço físico e interno, a fim de melhorar o acesso e acessibilidade de seus usuários, a 

ambiência, a integração entre profissional e usuário e garantir a segurança do trabalho 
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3. Construção de 

novas unidades 

básicas de saúde no 

município 

Nº de unidades 

básicas de saúde 

novas construídas 

Número 
  

2 1 Número 1,00 100,00 

Ação Nº 1 - Construir nova Unidade Básica de Saúde devido à expansão territorial do município e necessidade de descentralização de 

alguns serviços de saúde (possibilidade de instituir novas modalidades de equipes de saúde no município como por exemplo UBS e não 

somente ESFs), assegurando espaço para atividades coletivas, levando em consideração as características socioeconômicas e os vazios 

assistenciais nos territórios 

4. Criação de central 

de informações à 

população com seu 

funcionamento em 

100%. 

Relatório de 

divulgação de 

informações 

0 
  

1 1 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Instituir processo de divulgação e esclarecimento à população sobre os programas e atividades desenvolvidas nas Unidades de 

Saúde do SUS, através de utilização mídia 

5. Garantia de 100% 

das equipes de saúde 

da família nas 

unidades 

Nº de equipes 

completas 

0 
  

9 9 Número 100,00 1.111,11 

Ação Nº 1 - Realizar capacitações periódicas e melhores condições de valorização para estimular a permanência destes profissionais na 

equipe, conforme PNAB (Política Nacional de Atenção Básica); Manter o número de profissionais das equipes de acordo com o 

estabelecido pelo MS para cada equipe da RAS. 

6. Garantia de 100% 

do financiamento da 

cobertura da Atenção 

Básica 

Relatórios de 

divulgação 

demonstrando a 

aplicação dos 

recursos 

0 
  

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

Ação Nº 1 - Estimular a participação popular e o controle social através de cursos e palestras gratuitos sobre saúde pública e o 

financiamento do SUS. Buscar recurso para melhorar e ampliar acesso aos serviços do SUS, e divulga-los no portal da transparência 

7. Aumento da oferta 

de exames e 

especialidades 

médicas 

Relatórios de 

divulgação de 

resultados obtidos 

0 
  

40,00 10,00 Percentual 0 0 

Ação Nº 1 - Contratar novos profissionais médicos e aquisição de equipamentos para aumento da oferta de exames 

8. Cobertura dos 

territórios das 

Unidades Básicas de 

Saúde 

Nº de equipes com 

100% de cobertura 

0 
  

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

Ação Nº 1 - Reorganizar territorialmente as áreas de abrangência das Unidades de Saúde e rever protocolos de atendimentos das unidades 

de saúde; 

9. Capacitação dos 

profissionais na 

Atenção Primária 

Nº de profissionais 

capacitados 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 5,00 5,00 

Ação Nº 1 - Capacitar periodicamente os profissionais pertencentes ao quadro da Atenção Básica de Saúde do município; Criação de 

Núcleo de Educação em Saúde no município (NEPS) 

10. Ampliação em, no 

mínimo, 01 veículo da 

frota municipal para 

área da saúde 

Nº de veículos 

adquiridos 

0 
  

6 1 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Adquirir veículo próprio para os profissionais da Atenção Primária e NASF afim de oferecer atendimento com maior 

agilidade e qualidade 
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11. Ampliação do 

quadro de 

profissionais da equipe 

NASF 

Nº de profissionais 

novos contratados 

0 
  

25,00 25,00 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - ontratar novos profissionais para equipe NASF, afim de compor o quadro deficitário atual de composição dos mesmos 

 

DIRETRIZ Nº 3 - DIRETRIZ Nº02 ¿ VIGILÂNCIA EM SAÚDE Atuar na gestão de risco por meio de estratégias para 

identificação, planejamento, intervenção, regulação, comunicação, monitoramento de riscos, doenças e agravos de forma a abranger 

ações voltadas à saúde pública, com intervenções individuais ou coletivas, prestadas por serviços de vigilância sanitária, 

epidemiológica, em saúde ambiental e em saúde do trabalhador, em todos os pontos de atenção. 

 

 
OBJETIVO Nº 3 .1 - Observação e análise permanentes da situação de saúde da população, articulando-se em um conjunto de 

ações destinadas a controlar determinantes, riscos e danos à saúde de populações que vivem em determinados territórios, 

garantindo-se a integralidade da atenção, o que inclui tanto a abordagem individual como coletiva dos problemas de saúde 

  

 

Descrição da Meta 

Indicador para 

monitoramento e 

avaliação da meta 

Unidade 

de 

medida 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

Linha- 

Base 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Ampliação de, no 

mínimo, 20% o nº 

de profissionais 

atuantes na 

Vigilância em Saúde 

Contratar 

profissionais devido à 

alta demanda de 

serviços 

0 
  

20,00 5,00 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - Contratar profissionais devido à alta demanda de serviços 

 
2. Manutenção de 

100% de eficiência 

no cumprimento das 

funções dos ACEs 

Adquirir novos 

equipamentos e 

ferramentas 

necessárias utilizadas 

pelos Agentes de 

Combate a Endemias 

para desempenho de 

suas funções 

0 
  

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

 
Ação Nº 1 - Adquirir novos equipamentos e ferramentas necessárias utilizadas pelos Agentes de combate a endemias 

 
3. Ampliação de, no 

mínimo, 20% a 

cobertura de 

estabelecimentos 

fiscalizados 

Intensificar a 

fiscalização no 

município a locais 

e/ou estabelecimentos 

impróprios ou 

irregulares 

0 
  

20,00 1,00 Percentual 0,05 5,00 

 
Ação Nº 1 - Intensificar a fiscalização no município a locais e/ou estabelecimentos impróprios ou irregulares 

 
4. Alcance de 100% 

dos usuários com as 

dúvidas sobre 

vacinas e COVID 

sanadas 

Reorganizar o fluxo 

de informações 

disponibilizadas na 

área das vacinas e 

COVID; 

0 
  

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

 
Ação Nº 1 - Reorganizar o fluxo de informações disponibilizadas na área das vacinas e COVID; 

 
5. Implantação de 

coleta seletiva no 

município 

Estimular a criação de 

estratégias para 

implementação de 

coleta seletiva de lixo 

no município 

0 
  

100,00 61,00 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - Estimular a criação de estratégias para implementação de coleta seletiva de lixo no município 
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6. Ampliação da 

participação em, no 

mínimo, 12% da 

equipe de Vigilância 

em Saúde nas zonas 

ruais do município 

Aumentar as 

atividades de 

Vigilância em Saúde 

nas zonas rurais do 

município, sejam elas 

educativas ou 

fiscalizadoras 

0 
  

12,00 70,00 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - Aumentar as atividades de Vigilância em Saúde nas zonas rurais e periurbana do município, sejam elas educativas ou 

fiscalizadoras. 

 
7. Manutenção em 

100% das 

campanhas de 

Vigilância em Saúde 

Fomentar campanhas 

de conscientização 

para população no que 

se refere à prevenção 

de doenças e 

arboviroses 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00 

 
Ação Nº 1 - Fomentar campanhas de conscientização para população no que se refere à prevenção de doenças e arboviroses; 

 

DIRETRIZ Nº 4 - DIRETRIZ Nº03 ¿ ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA Realizar ações voltadas à promoção, proteção e 

recuperação da saúde, tanto individual como coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial e visando ao seu acesso e ao seu 

uso racional. 
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OBJETIVO Nº 4 .1 - Regular a distribuição sanitária de medicamentos, promover o uso racional dos mesmos e garantir a 

segurança, eficácia e qualidade destes para a utilização pela população. 

 
 

Descrição da 

Meta 

Indicador para 

monitoramento e 

avaliação da meta 

Unidade 

de 

medida 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

Linha- 

Base 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Ampliação 

em, no mínimo, 

40% o acesso da 

população a 

medicamentos 

Descentralizar a 

distribuição de 

medicamentos no 

município, não manter 

em apenas um único local 

para facilitar o acesso 

destes aos usuários que 

necessitam 

0 
  

40,00 100,00 Percentual 20,00 20,00 

 
Ação Nº 1 - Descentralizar a distribuição de medicamentos no município, não manter em apenas um único local para facilitar o acesso 

destes aos usuários que necessitam 

 
2. Aumento de, 

no mínimo, 20% 

o nº de 

medicamentos 

disponíveis aos 

usuários 

Aumentar a oferta de 

medicamentos 

disponibilizados na Rede 

para a população 

0 
  

20,00 10,00 Percentual 0,05 0,50 

 
Ação Nº 1 - Aumentar a oferta de medicamentos disponibilizados na Rede para a população 

 
3. Capacitação 

de 100 % dos 

profissionais 

envolvidos 

Capacitar os profissionais 

envolvidos na Assistência 

Farmacêutica 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - Capacitar os profissionais envolvidos na Assistência Farmacêutica; 

 
4. Alcance de 

100 % das 

Unidades de 

Saúde com 

sistema de 

integração 

Implantar serviços de 

comunicação 

informatizada integrando 

Farmácia Municipal e 

Unidades de Saúde 

0 
  

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

 
Ação Nº 1 - Implantar serviços de comunicação informatizada integrando Farmácia Municipal e Unidades de Saúde 

 

DIRETRIZ Nº 5 - DIRETRIZ Nº04 ¿ FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL 

 

 
OBJETIVO Nº 5 .1 - Garantir e ampliar a participação popular e do Conselho Municipal de Saúde nas ações voltadas à Saúde do 

município garantindo a publicidade e transparência devidas a todos os cidadãos. 

 
 

Descrição da 

Meta 

Indicador para 

monitoramento e 

avaliação da meta 

Unidade 

de 

medida 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

Linha- 

Base 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Aumento da 

participação 

popular no 

Controle Social 

do município 

Ampliar a oferta de 

serviços e encontros para 

conhecimento de Saúde 

Pública por meio de 

palestras, cursos, 

seminários abertos à 

população 

0 
  

1 25 Número 1,00 4,00 
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Ação Nº 1 - Estimular a participação popular fortalecendo o princípio da Transparência no município; 

Ação Nº 2 - Ampliar os canais de comunicação da população para fiscalização dos recursos e ações de saúde no município; 

Ação Nº 3 - Ampliar a oferta de serviços e encontros para conhecimento de Saúde Pública por meio de palestras, cursos, seminários 

abertos à população; 

2. Capacitação 

de 100 % dos 

Conselheiros 

Municipais 

Capacitar os Conselheiros 

eleitos do Conselho 

Municipal por meio de 

cursos, palestras e 

encontros sobre Saúde 

Pública 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 0 0 

Ação Nº 1 - Capacitar os Conselheiros eleitos do Conselho Municipal por meio de cursos, palestras e encontros sobre Saúde Pública 

3. Garantia de 

100 % dos 

recursos de 

emendas 

divulgados 

Garantir a transparência 

nas emendas 

parlamentares dos 

recursos destinados à 

saúde para o município 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 70,00 70,00 

Ação Nº 1 - Propor ao Conselho Municipal de Saúde e a sua Comissão de Orçamento e Finanças o desenvolvimento de ferramentas de 

monitoramento do orçamento da saúde e sua execução, sendo de livre acesso e fácil manuseio para o uso da população em geral e 

sociedade organizada. 

Ação Nº 2 - Criar ferramenta tecnológica para monitoramento do orçamento e das ações realizadas 

4. Criação de 

ferramentas 

tecnológicas 

para 

monitoramento 

do orçamento e 

das ações 

realizadas 

Propor ao Conselho 

Municipal de Saúde e a 

sua Comissão de 

Orçamento e Finanças o 

desenvolvimento de 

ferramentas de 

monitoramento do 

orçamento da saúde e sua 

execução, sendo de livre 

acesso e fácil manuseio 

para o uso da população 

em geral e sociedade 

organizada 

0 
  

1 1 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Construir estratégias nos territórios para incentivar a participação dos jovens nos conselhos gestores e na construção das 

ações e políticas de saúde no município de Cachoeira Paulista; 

5. Ampliação da 

comunicação 

entre Executivo 

Municipal e o 

Controle Social 

Fortalecer a comunicação 

entre o governo 

municipal, o controle 

social e os movimentos da 

sociedade civil para 

empoderar a comunidade 

a participar da construção, 

do planejamento e da 

avaliação das ações e 

políticas de saúde; 

0 
  

1 1 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Fortalecer a comunicação entre o governo municipal, o controle social e os movimentos da sociedade civil para empoderar a 

comunidade a participar da construção, do planejamento e da avaliação das ações e políticas de saúde; 
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6. Ampliação 

dos canais de 

divulgação das 

ações do 

Conselho 

Municipal 

Construir estratégias nos 

territórios para incentivar 

a participação dos jovens 

nos conselhos gestores e 

na construção das ações e 

políticas de saúde no 

município de Cachoeira 

Paulista; 

0 
  

1 1 Número 0 0 

 
Ação Nº 1 - Construir estratégias nos territórios para incentivar a participação dos jovens nos conselhos gestores e na construção das 

ações e políticas de saúde no município de Cachoeira Paulista; 

 

DIRETRIZ Nº 6 - DIRETRIZ Nº05 ¿ GESTÃO DO SUS Realizar o planejamento, monitoramento e avaliação da saúde como um 

todo no município visando os princípios basilares do SUS como norteador para realização das ações voltadas à assistência da 

população. 

 

 
OBJETIVO Nº 6 .1 - Garantir, monitorar, avaliar e ampliar os recursos destinados aos serviços de saúde no município. 

 
 

Descrição da 

Meta 

Indicador para 

monitoramento e 

avaliação da meta 

Unidade 

de 

medida 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

Linha- 

Base 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Ampliação 

de, no mínimo, 

50% a 

qualidade na 

comunicação 

entre os 

diversos 

setores da RAS 

municipal 

Implantar e qualificar os 

protocolos clínicos, 

integração e fluxos entre os 

serviços de Atenção Básica 

e Especializada, Urgência e 

Emergência e Hospitalar na 

configuração das Redes de 

Atenção à Saúde e Linhas 

de Cuidado; 

0 
  

50,00 12,50 Percentual 10,00 80,00 

 
Ação Nº 1 - Implantar e qualificar os protocolos clínicos, integração e fluxos entre os serviços de Atenção Básica e Especializada, 

Urgência e Emergência e Hospitalar na configuração das Redes de Atenção à Saúde e Linhas de Cuidado; 

 
2. Implantação 

de 01 setor de 

Planejamento 

na Secretaria 

Municipal de 

Saúde 

Implantar setor na 

Secretaria Municipal de 

Saúde afim de garantir 

planejamento, investimento 

e maior monitoramento por 

meio de 

avaliação/fiscalização das 

ações para o acesso 

universal com qualidade e 

boa administração dos 

recursos; 

0 
  

1 1 Número 0 0 

 
Ação Nº 1 - Implantar setor na Secretaria Municipal de Saúde afim de garantir planejamento, investimento e maior monitoramento por 

meio de avaliação/fiscalização das ações para o acesso universal com qualidade e boa administração dos recursos; 

 
3. Alcance de 

100 % de 

cobertura de 

comunicação 

entre 

Secretarias 

Municipais 

Garantir integração Inter 

secretarias existentes no 

território, implantando o 

fluxo de comunicação e 

encaminhamento; 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00 

 
Ação Nº 1 - Garantir integração Inter secretarias existentes no território, implantando o fluxo de comunicação e encaminhamento; 
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4. Alcance de 

100 % de 

cobertura de 

dados através 

de ferramentas 

tecnológicas 

Garantir o acesso universal 

das informações através 

dos sistemas integrados de 

informação entre 

município, estado e união; 

facilitando a comunicação 

referente ao prontuário, 

regulação, produção 

(prontuário eletrônico, 

sistema E-SUS) que se 

comunique entre as 

diferentes instâncias 

governamentais e serviços. 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00 

Ação Nº 1 - Garantir o acesso universal das informações através dos sistemas integrados de informação entre município, estado e união; 

facilitando a comunicação referente ao prontuário, regulação, produção (prontuário eletrônico, sistema E-SUS) que se comunique entre as 

diferentes instâncias governamentais e serviços. 

5. Amplição da 

oferta de 

vagas, em no 

mínimo, 12% 

para pacientes 

CA 

Participar ativamente de 

fóruns de discussão como 

reuniões em CIR para 

deliberação desta 

ampliação e Participar 

ativamente de fóruns de 

discussão como reuniões 

em CIR para deliberação 

desta ampliação 

0 
  

12,00 3,00 Percentual 1,00 33,33 

Ação Nº 1 - Participar ativamente de fóruns de discussão como reuniões em CIR para deliberação desta ampliação 

Ação Nº 2 - Criar estratégias entre Central de Regulação de Vagas e Atenção Básica para identificação precoce dos casos 

6. Implantação 

de 01 setor de 

Ouvidoria 

Implantar Ouvidoria 

específica para atendimento 

dos casos de Saúde do 

município 

0 
  

1 1 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Implantar Ouvidoria específica para atendimento dos casos de Saúde do município 

7. Ampliação 

da oferta de 

exames, em no 

mínimo, 40% 

realizados 

Investir na aquisição de 

equipamentos para 

realização de exames no 

próprio município evitando 

desta forma deslocamentos 

a outros municípios de 

referência; 

0 
  

40,00 10,00 Percentual 2,00 20,00 

Ação Nº 1 - Investir na aquisição de equipamentos para realização de exames no próprio município evitando desta forma deslocamentos a 

outros municípios de referência; 

8. Ampliação 

da cobertura de 

atendimento na 

rede de 

urgência e 

emergência do 

município 

Criação de 01 Central de 

Atendimento de Urgência 

no município 

0 
  

1 1 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Criação de 01 Central de Atendimento de Urgência no município 
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9. Ampliação 

de, no mínimo, 

50% o 

atendimento 

das demandas 

de saúde da 

população 

Implantar mais 

equipamentos públicos, 

para que a população possa 

discutir as questões de 

saúde de maneira geral e 

utilizar os equipamentos já 

existentes para este fim, 

diálogo entre o Estado e 

Município; Aumentar a 

atenção do Executivo 

Municipal no que se refere 

às políticas de Saúde 

Pública no município 

0 
  

50,00 12,50 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - Implantar mais equipamentos públicos, para que a população possa discutir as questões de saúde de maneira geral e utilizar 

os equipamentos já existentes para este fim, diálogo entre o Estado e Município; 

 
Ação Nº 2 - Aumentar a atenção do Executivo Municipal no que se refere às políticas de Saúde Pública no município 

 
10. Aumento 

de, no mínimo, 

40% a 

acessibilidade 

da população 

aos 

medicamentos 

fornecidos 

Realizar compra de 

emergência quando há 

demora nas licitações, 

garantindo o abastecimento 

continuo e permanente dos 

insumos e materiais de 

qualidade nas Unidades de 

Saúde, respeitando o 

consumo médio mensal das 

unidades; 

0 
  

40,00 10,00 Percentual 0 0 

 
Ação Nº 1 - Realizar compra de emergência quando há demora nas licitações, garantindo o abastecimento continuo e permanente dos 

insumos e materiais de qualidade nas Unidades de Saúde, respeitando o consumo médio mensal das unidades; 

 
11. Garantia de 

100 % de 

cobertura de 

manutenção 

dos 

equipamentos 

de saúde no 

município 

Garantir equipes de 

manutenção preventivas 

predial nos equipamentos 

de saúde 

0 
  

100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00 

 
Ação Nº 1 - Garantir equipes de manutenção preventivas predial nos equipamentos de saúde 

 

DIRETRIZ Nº 7 - DIRETRIZ Nº06 ¿ ATENÇÃO HOSPITALAR E ESPECIALIZADA À SAÚDE Realizar ações ambulatoriais e 

hospitalares abrangendo o cuidado integral do usuário na Rede de Atenção Especializada e Hospitalar conforme diretrizes do SUS. 
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OBJETIVO Nº 7 .1 - Oferecer resolutividade ao cidadão a partir da realização de consultas médicas e procedimentos 

especializados como exames de apoio diagnóstico e tratamentos cirúrgicos ambulatoriais preferencialmente no mesmo 

estabelecimento 

 
 

Descrição da 

Meta 

Indicador para 

monitoramento e 

avaliação da meta 

Unidade 

de 

medida 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

Linha- 

Base 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

Resultado 

Anual 

% meta 

alcançada 

da PAS 

 
1. Ampliação 

da cobertura 

de 

atendimento 

da Rede de 

Urgência e 

Emergência 

implantação de áreas de 

atendimento especializado 

no município; aumentar o 

investimento no que se 

refere a equipamentos de 

urgência, ampliar a oferta 

de profissionais e exames na 

rede de atendimento de 

urgência, contratar medico 

pediatra para plantões de 

urgência 

0 
  

1 25 Número 0 0 

 
Ação Nº 1 - Ampliar a oferta de profissionais e exames na rede de atendimento de urgência do município Aumentar o investimento no 

que se refere a equipamentos no atendimento de urgência do município 

 
2. Capacitação 

dos 

profissionais 

da Rede de 

Atenção 

Especializada 

do município 

realizar capacitações 

periódicas a todos os 

profissionais pertencentes 

ao quadro da atenção 

especializada do município: 

CAPS, PRAD, AME, CEO; 

reorganizar o fluxo de 

atendimento no CEO; 

Ampliar a humanização no 

atendimento na rede de 

atenção especializada 

0 
  

50,00 100,00 Proporção 50,00 50,00 

 
Ação Nº 1 - Realizar capacitações periódicas a todos os profissionais pertencentes ao quadro da Atenção Especializada do município 

como: CAPS, PRAD, AME e CEO. 

 
Ação Nº 2 - Ampliar a humanização no atendimento na Rede de Atenção Especializada 

 
Ação Nº 3 - Reorganizar o fluxo de atendimento no CEO; 

 

DIRETRIZ Nº 8 - DIRETRIZ Nº07 ¿ REDE DE ATENÇÃO À SAÚDE Fortalecer a APS para realizar a coordenação do cuidado e 

ordenar a organização da rede de atenção, integrar as ações de âmbito coletivo da vigilância em saúde com as da assistência (âmbito 

individual e clínico), gerenciando o conhecimento necessário à implantação e acompanhamento das RAS e o gerenciamento de risco 

e de agravos à saúde, fortalecer a política de gestão do trabalho e da educação na saúde na RAS e o financiamento do Sistema na 

perspectiva das RAS. 

 

 
OBJETIVO Nº 8 .1 - Promover a integração sistêmica, de ações e serviços de saúde com provisão de atenção contínua, integral, de 

qualidade, responsável e humanizada, bem como incrementar o desempenho do Sistema, em termos de acesso, equidade, eficácia 

clínica e sanitária; e eficiência econômica 
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Descrição 

da Meta 

 

Indicador para 

monitoramento e avaliação 

da meta 

 

Unidade 

de 

medida 

 

Ano - 

Linha- 

Base 

 

 

Linha- 

Base 

 

Meta 

Plano(2022- 

2025) 

 

 

Meta 

2024 

Unidade 

de 

medida - 

Meta 

 

 

Resultado 

Anual 

 

% meta 

alcançada 

da PAS 

1. 

Ampliação 

da cobertura 

do 

atendimento 

em sua 

integralidade 

ao usuário 

Expandir a Rede de Atenção à 

Saúde, enfrentando os vazios 

assistenciais e as iniquidades 

em saúde do território, 

historicamente existente e que 

impactam diretamente nas 

condições de vida da 

população, considerando a 

Reestruturação de Rede em 

discussão no território e o 

fortalecimento da APS; 

considerando as propostas 

previstas no Plano Municipal 

de Saúde 2018-2021 não 

realizadas, considerando o 

Plano de Governo 2020 

instituído pelo Executivo 

Municipal que prevê a 

ampliação da Atenção Básica 

e considerando a necessidade 

de democratização do recurso 

para as áreas mais 

vulneráveis; 

0 
  

1 25 Número 0 0 

Ação Nº 1 - Readequar as agendas locais, conforme planejamento da unidade e estudo da demanda espontânea, baseado em indicadores 

de saúde do território, clínica ampliada e vulnerabilidades, contemplando o acolhimento diário para assistência às necessidades da 

população, com ampliação dos recursos humanos 

Ação Nº 2 - Expandir a Rede de Atenção à Saúde, enfrentando os vazios assistenciais e as iniquidades em saúde do território, 

historicamente existente e que impactam diretamente nas condições de vida da população, considerando a Reestruturação de Rede em 

discussão no território e o fortalecimento da APS; considerando as propostas previstas no Plano Municipal de Saúde 2018-2021 não 

realizadas, considerando o Plano de Governo 2020 instituído pelo Executivo Municipal que prevê a ampliação da Atenção Básica e co 

2. 

Manutenção 

do modelo 

de equipe de 

saúde da 

família nas 

Unidades 

Básicas do 

município 

Garantir a Estratégia Saúde da 

Família como modelo 

prioritário de Atenção Básica 

para o município, e ofertar a 

100% da população os 

serviços prestados 

0 
  

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

Ação Nº 1 - Garantir a Estratégia Saúde da Família como modelo prioritário de Atenção Básica para o município, e ofertar a 100% da 

população os serviços prestados 

Ação Nº 2 - Garantir a universalidade através do investimento na atenção básica (ampliação e qualificação constante da rede e 

profissionais) como porta de entrada e cuidado longitudinal 

3. 

Ampliação 

do 

investimento 

na RAS 

municipal 

Realizar o financiamento das 

ações e serviços de saúde 

baseado no princípio da 

universalidade do SUS e toda 

proposta de reorganização dos 

serviços de Atenção Básica na 

cidade deve considerar toda a 

população de Cachoeira 

Paulista; 

0 
  

1 21 Número 21,00 100,00 
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Ação Nº 1 - Realizar o financiamento das ações e serviços de saúde baseado no princípio da universalidade do SUS e toda proposta de 

reorganização dos serviços de Atenção Básica na cidade deve considerar toda a população de Cachoeira Paulista; 

 
4. 

Ampliação 

dos níveis 

de 

indicadores 

de saúde 

presentes na 

RAS 

municipal 

Estabelecer indicadores de 

qualidade, acompanhamento, 

e produção da Atenção 

Primária, focado nas RAS, 

que tenham respaldo no 

diagnóstico das necessidades 

de saúde dos territórios, na 

literatura científica e que 

sejam pactuados com 

trabalhadores e usuários 

0 
  

50,00 15,00 Proporção 0 0 

 
Ação Nº 1 - Estabelecer indicadores de qualidade, acompanhamento, e produção da Atenção Primária, focado nas RAS, que tenham 

respaldo no diagnóstico das necessidades de saúde dos territórios, na literatura científica e que sejam pactuados com trabalhadores e 

usuários 

 

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção 

 

Subfunções 

 

Descrição das Metas por Subfunção 

Meta 

programada 

para o exercício 

 

Resultados 

122 - Administração 

Geral 

Aumento da participação popular no Controle Social do município 25 1 

Ampliação de, no mínimo, 50% a qualidade na comunicação entre os diversos 

setores da RAS municipal 

12,50 10,00 

Capacitação de 100 % dos Conselheiros Municipais 100,00 0,00 

Manutenção do modelo de equipe de saúde da família nas Unidades Básicas do 

município 

100,00 100,00 

Implantação de 01 setor de Planejamento na Secretaria Municipal de Saúde 1 0 

Garantia de 100 % dos recursos de emendas divulgados 100,00 70,00 

Ampliação do investimento na RAS municipal 21 21 

Alcance de 100 % de cobertura de comunicação entre Secretarias Municipais 100,00 50,00 

Criação de ferramentas tecnológicas para monitoramento do orçamento e das ações 

realizadas 

1 0 

Ampliação dos níveis de indicadores de saúde presentes na RAS municipal 15,00 0,00 

Alcance de 100 % de cobertura de dados através de ferramentas tecnológicas 100,00 50,00 

Ampliação da comunicação entre Executivo Municipal e o Controle Social 1 0 

Amplição da oferta de vagas, em no mínimo, 12% para pacientes CA 3,00 1,00 

Ampliação dos canais de divulgação das ações do Conselho Municipal 1 0 

Implantação de 01 setor de Ouvidoria 1 0 

Ampliação da oferta de exames, em no mínimo, 40% realizados 10,00 2,00 

Ampliação da cobertura de atendimento na rede de urgência e emergência do 

município 

1 0 

Ampliação de, no mínimo, 50% o atendimento das demandas de saúde da 

população 

12,50 0,00 

Aumento de, no mínimo, 40% a acessibilidade da população aos medicamentos 

fornecidos 

10,00 0,00 
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Garantia de 100 % de cobertura de manutenção dos equipamentos de saúde no 

município 

100,00 50,00 

301 - Atenção 

Básica 

Implantar sistema de classificação de risco em saúde bucal nas unidades de saúde 

com equipes de saúde bucal (homologadas ou não aos federais) 

40,00 40,00 

Informatização das Unidades Básicas de Saúde 9 5 

Implantar agenda vinculada às prioridades de risco (Classificação de risco) em 100 

% das Unidades de saúde com saúde Bucal (homologadas ou não aos programas 

federais); 

40,00 15,00 

Reestruturação física das Unidades Básicas de Saúde 3 0 

Realizar a prospecção de vagas para o tipo de atendimento de consulta agendada 

nas unidades 

40,00 10,00 

Construção de novas unidades básicas de saúde no município 1 1 

Realizar busca ativa sobre grupos populacionais de maior vulnerabilidade segundo 

as principais afecções bucais, para prevenção, diagnóstico precoce e condutas em 

tempo hábil. 

40,00 10,00 

Criação de central de informações à população com seu funcionamento em 100%. 1 0 

Manter o fornecimento de materiais e insumos para abastecimentos das ESBs 

(Equipes de Saúde Bucal) no município 

100,00 50,00 

Garantia de 100% das equipes de saúde da família nas unidades 9 100 

Investimento nos equipamentos e profissionais das equipes de saúde bucal 40,00 5,00 

Garantia de 100% do financiamento da cobertura da Atenção Básica 100,00 100,00 

Aumento da oferta de exames e especialidades médicas 10,00 0,00 

Cobertura dos territórios das Unidades Básicas de Saúde 100,00 100,00 

Capacitação dos profissionais na Atenção Primária 100,00 5,00 

Ampliação em, no mínimo, 01 veículo da frota municipal para área da saúde 1 0 

Ampliação do quadro de profissionais da equipe NASF 25,00 0,00 

302 - Assistência 

Hospitalar e 

Ambulatorial 

Ampliação da cobertura de atendimento da Rede de Urgência e Emergência 25 0 

Ampliação da cobertura do atendimento em sua integralidade ao usuário 25 0 

Capacitação dos profissionais da Rede de Atenção Especializada do município 100,00 50,00 

303 - Suporte 

Profilático e 

Terapêutico 

Ampliação em, no mínimo, 40% o acesso da população a medicamentos 100,00 20,00 

Aumento de, no mínimo, 20% o nº de medicamentos disponíveis aos usuários 10,00 0,05 

Capacitação de 100 % dos profissionais envolvidos 100,00 0,00 

Alcance de 100 % das Unidades de Saúde com sistema de integração 100,00 100,00 

304 - Vigilância 

Sanitária 

Ampliação de, no mínimo, 20% o nº de profissionais atuantes na Vigilância em 

Saúde 

5,00 0,00 

Ampliação de, no mínimo, 20% a cobertura de estabelecimentos fiscalizados 1,00 0,05 

Implantação de coleta seletiva no município 61,00 0,00 

305 - Vigilância 

Epidemiológica 

Manutenção de 100% de eficiência no cumprimento das funções dos ACEs 100,00 100,00 

Alcance de 100% dos usuários com as dúvidas sobre vacinas e COVID sanadas 100,00 100,00 

Ampliação da participação em, no mínimo, 12% da equipe de Vigilância em Saúde 

nas zonas ruais do município 

70,00 0,00 
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Manutenção em 100% das campanhas de Vigilância em Saúde 100,00 80,00 
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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 0,00 N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A 0,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

122 - 

Administração 

Geral 

Corrente 0,00 10.979.700,00 1.000,00 1.000,00 N/A N/A N/A N/A 10.981.700,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

301 - Atenção 

Básica 

Corrente 0,00 1.000,00 5.628.215,00 317.165,00 N/A N/A N/A N/A 5.946.380,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

302 - 

Assistência 

Hospitalar e 

Ambulatorial 

Corrente 0,00 6.276.000,00 1.942.000,00 0,00 N/A N/A N/A N/A 8.218.000,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

303 - Suporte 

Profilático e 

Terapêutico 

Corrente 0,00 364.000,00 205.000,00 38.000,00 N/A N/A N/A N/A 607.000,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

304 - Vigilância 

Sanitária 

Corrente 0,00 2.000,00 22.000,00 0,00 N/A N/A N/A N/A 24.000,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

305 - Vigilância 

Epidemiológica 

Corrente 0,00 270.000,00 257.712,00 35.000,00 N/A N/A N/A N/A 562.712,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

306 - 

Alimentação e 

Nutrição 

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A 0,00 

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00 

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

Data da consulta: 26/02/2025. 

 

 Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS 

Observa-se que durante o periodo a rede foi custeada. mas não houve investimento que gera-se melhoria e ampliação dos serviços. 
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa 
 

 

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

Data da consulta: 26/02/2025. 

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 
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9. Execução Orçamentária e Financeira 
 

 

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: 17/02/2025. 

 

9.2. Indicadores financeiros 
 

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

Data da consulta: 17/02/2025. 

 

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)  
 

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

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

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

Não há dados para o período informado 

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção 



https://digisusgmp.saude.gov.br 40 de 47 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



https://digisusgmp.saude.gov.br 41 de 47 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



https://digisusgmp.saude.gov.br 42 de 47 
 

O relatorio detalhado da execução financeira sera anexado a este, tendo em vista que não houve migração de dados para este instrumento de 

gestão. 

Durante o ano, acumulou-se R$: 88.645.117,77 de receitas e transferencias de impostos, sendo R$: 13.296.767,07 aplicados no custeio da 

saúde. 

Emas fotes de recurso aplicado: 

Receitas estaduais recebeu-se um acumulado de R$: 2.929.686,35 

Receita federal recebeu-se um acumulado de R$: 8.805.557,72 

Receita oriundas do tesouro municipal utilizou-se um montande de 22.976.476,14 o que equivale a 25.92% do valor total de recursos recebidos 

durante este periodo. 

Dentro dos elementos de despensas com fonte de recurso do tesouro custeio 8.415.380,62 vencimentos e vantagens de pessoal civil., ja da 

fonte estadua, custeio-se 747.911,09 em subvenção social e federal 5.881.377,19 em vencimentos e vantagens de pessoal civil. 

Evidencia-se pelos elementos de despesas que os valores das fontes de recurso são utilizados basicamente para custeio da saúde, pois o valor 

de investimento durante o periodo atingiram o valor maximo de R$:1.590.954,28, que se apresenta irrisorio pertos das necessidades estruturais 

da rede de saúde municipal. 

 

 

RELATÓRIO DESPESAS FORNECIDO PELA CONTABILIDADE  SERA ANEXADO NESTE RELATORIO, POIS O MESMO 

CONTEM RELATORIO DETALHADOS DAS DESPESAS EMPENHADAS E PAGAS DURANTE O ANO DO QUAL ESTE 

RELATORIO FAZ MENSÃO.  
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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: 26/02/2025. 

 

 

 

Outras Auditorias – realizadas pelo tribunal de contas do estado de são paulo, atraves de fiscalizações ordenadas. 
 

 

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

Data da consulta: 26/02/2025. 

 

 Análises e Considerações sobre Auditorias 

Não houve realização de auditoria internas 

Fiscalização ordenada realizada pelo tribunal de contas e acompanhada pela controladoria interna do municipio, copia dos apontamentos 

disponibilizado ao gestor da pasta em reunião no gabinete do prefeito realizada na terceira semana do mês de janeiro de 2025. 
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11. Análises e Considerações Gerais 

 
Através do RAG 2024 informado, é possível analisar que o município de Cachoeira Paulista, mesmo com a aplicação em saúde com um percentual de 25.92% 

acima do mínimo exigido de 15%, permanece com dificuldades estruturais e assistenciais, pois usa-se para custear o servico de saúde. 

Os valores de investimento apresentam valores irossorios aos valores dos demais elementos de despesas pagas, durante o periodo 

Vimos que o município necessita melhorar toda sua rede de atenção em saúde, pois a diversas dificuldade estruturais, inclusive que forama apontados atraves 

de relatorios situacionais de coordenadores de equipes e apontados tambem por fiscalização ordenada do tribunal de contas. Há necessidade urgente em 

investimento de compra de itens de material permanente e melhorias estruturais dos predios das unidades de saúde sob gestão municipal. 

O quadro efetivo de pessoal inferior a real necessidade da pasta da saúde, não havendo contratações aumento de profissionais desde 2022. 

Bem como tambem se faz necessário direcionar recurso a treinamentos e educação continuada para implantação de protocolos e orientações formais aos novos 

profissionais admitidos e atuantes na pasta da saúde. 

No que diz respeito ao atendimento de urgência, muita a de se fazer, a comecar pela parte estrutural, com a finalidade de humanizer o atendimento e sobre tudo cumprir 

legislações sanitarias. 

Permanecemos empenhados em reestruturar o setor de monitoramento de dados e regulção de oferta de recurso ambulatóriais da Secretaria Municipal de Saúde 

para que seja realizada a captação dos dados com qualidade e rapidez, mas não a efetivo disponivel para se treinar profissionais para atuação dentro deste setor. 
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12. Recomendações para o Próximo Exercício 

 

 Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício Melhor 

distribuição dos valores empenhados por fontes de despesas. 

Buscar alternativas de recurso para investimento macico na reestruturação da rede saúde, melhorando assim as condições de trabalhos dos 

profissionais o que ira refletir em melhor qualidade e acesso ao usuario do sistema de saude. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

JOSE JOAQUIM DOS SANTOS NETTO 

Secretário(a) de Saúde 

CACHOEIRA PAULISTA/SP, 2024 
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

ESTADO: SAO PAULO 

MUNICÍPIO: CACHOEIRA PAULISTA 

Relatório Anual de Gestão - 2024 

 

Parecer do Conselho de Saúde 

Dados Demográficos e de Morbimortalidade 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Dados da Produção de Serviços no SUS 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Programação Anual de Saúde - PAS 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Indicadores de Pactuação Interfederativa 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Execução Orçamentária e Financeira 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Auditorias 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

Análises e Considerações Gerais 

 Parecer do Conselho de Saúde: 

Sem Parecer 

 

Recomendações para o Próximo Exercício 

 Considerações: 

Sem Parecer 

 

 

 

Status do Parecer: Em Análise no Conselho de Saúde 
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CACHOEIRA PAULISTA/SP, 26 de Fevereiro de 2025 

 

 

 

 

Conselho Municipal de Saúde de Cachoeira Paulista 


