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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF SP

Município FRANCO DA ROCHA

Região de Saúde Franco da Rocha

Área 133,93 Km²

População 156.492 Hab

Densidade Populacional 1169 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 09/12/2021

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FRANCO DA ROCHA

Número CNES 6875157

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 46523080000160

Endereço RUA NELSON RODRIGUES S/N

Email saude@francodarocha.sp.gov

Telefone (11)4800-1900

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 09/12/2021

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) FRANCISCO DANIEL CELEGUIM DE MORAIS

Secretário(a) de Saúde em
Exercício

ANA EMILIA GASPAR

E-mail secretário(a) ana.gaspar@francodarocha.sp.gov.br

Telefone secretário(a) 1148001902

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 09/12/2021

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 03/1994

CNPJ 11.737.272/0001-95

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo Ana Emília Gaspar

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
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Data da consulta: 09/12/2021

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

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: Franco da Rocha

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

CAIEIRAS 95.894 104044 1.084,99

CAJAMAR 128.356 79034 615,74

FRANCISCO MORATO 49.164 179372 3.648,44

FRANCO DA ROCHA 133.931 158438 1.182,98

MAIRIPORÃ 321.48 103645 322,40

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço RUA BEZERRA DA SILVA 102 RES SANTO ANTONIO PARQUE LANEL

E-mail aliambr@gmail.com

Telefone 1199106982

Nome do Presidente ALINE PORCINA DE SOUZA SOBRAL

Número de conselheiros por segmento Usuários 7

Governo 2

Trabalhadores 3

Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 202006

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
O município de Franco da Rocha - SP possui uma extensão territorial de aproximadamente 133.931 Km², situado na região
metropolitana so  Estado de São Paulo. Apresenta como limites os municípios Caieiras, Francisco Morato, Cajamar e Mairiporã.O
município em 2020 conta com aproximadamente 156.492 habitantes com densidade populacional de 1,169 hab/ km², segundo as últimas

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa

29/05/2020 29/09/2020 24/02/2021
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estimativas. Possui características socioeconômicas relevantes, com a presença de algumas áreas de apropriação territorial irregular e alta
vulnerabilidade social, fazendo com que grande parte da população utilize o serviço público de saúde. O municipio é composto também
com 5 complexos prisionais sob responsabilidade estadual que com uma população privada de liberdade de 8 000 abrigados.

Apesar de todos os percalços, contém uma Secretária de Saúde estruturada para atendimento aos municipes. Dispomos de um Conselho
Municipal de Saúde atuante que visa fiscalizar as ações tomadas pela Secretaria Municipal de Saúde e trazer os anseios da população
para o conhecimento da gestão, fazendo uma parceria que beneficia os cidadãos, buscando sempre a melhora nos serviços prestados. A
Secretaria Municipal de Saúde é o órgão da administração direta da Prefeitura. Em todas as áreas da Secretaria Municipal de Saúde, as
ações envolvem o trabalho de educação em saúde, mobilização social e comunicação e acontecem de forma intersetorial e transversal, ou
seja, perpassando diferentes setores e níveis de atenção, visando à prevenção, controle e tratamento das doenças e promoção da
qualidade de vida da população.
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
Este relatório tem por objetivo abordar os aspectos considerados mais relevantes de execução orçamentária, financeira, fiscal e
operacional do Fundo Municipal de Saúde do Município de Franco da Rocha - SP, referente ao exercício de 2020. Ao longo deste
documento procurou-se oferecer elementos de forma organizada que permita uma visão de conformidade e desempenho dos atos da
gestão, evidenciando os resultados dos programas desenvolvidos e indicadores pactuados. Os Instrumentos de Gestão em Saúde são os
mecanismos que garantem o funcionamento do Sistema Único de Saúde (SUS) em todos os seus níveis. A gestão do SUS é de
responsabilidade da União, dos estados, do Distrito Federal e dos municípios, que, por meio de seus órgãos gestores, utilizam vários
instrumentos de gestão, objetivando garantir e aperfeiçoar o funcionamento do sistema de saúde. Para cumprir os preceitos
constitucionais, o SUS vem utilizando diversos instrumentos de gestão que vêm sendo criados segundo a necessidade e a capacidade
técnica, administrativa, gerencial e mesmo política dos diversos gestores do SUS ao longo do tempo. Os Principais Instrumentos de
Gestão em Saúde, ligados ao planejamento são: Programações Anuais de Saúde, Planos de Saúde, Relatórios de Gestão, SISPACTO e
Programação Pactuada e Integrada (PPI). No município , os referidos documentos são elaborados de forma ascendente, com a
participação do Conselho de Saúde, visando aprimorar e aproximar da realidade, a Política de Saúde local e regional. O presente
instrumento também apresenta análise situacional proporcionando informações gerais das condições de vida da população, através dos
indicadores de morbimortalidade assim como a apresentação dos serviços assistenciais conforme sua organização, partindo da Atenção
Básica até os serviços mais complexos dentro do Sistema Único de Saúde, incluindo os serviços públicos, contratados e as ações de
Vigilância. Na área da gestão estão apresentadas informações sobre o financiamento da saúde no município assim como questões do
Trabalho, Educação em Saúde e a Participação Popular

O presente relatório foi elaborado em conjunto com todas as áreas da Secretaria Municipal de Saúde.Os desafios para os gestores são
muitos, mas, no que se refere aos processos contínuos de planejamento, é importante destacar o seu caráter técnico e político,
articulando aos princípios da universalidade, integralidade e equidade na definição de ações e serviços e à diretriz da direção única em
cada esfera de governo.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2020

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 6142 5862 12004

5 a 9 anos 6062 5726 11788

10 a 14 anos 6063 5302 11365

15 a 19 anos 6720 5638 12358

20 a 29 anos 13541 12579 26120

30 a 39 anos 14956 13469 28425

40 a 49 anos 11306 11191 22497

50 a 59 anos 7294 7998 15292

60 a 69 anos 4804 5606 10410

70 a 79 anos 2102 2491 4593

80 anos e mais 633 1007 1640

Total 79623 76869 156492

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 09/12/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2016 2017 2018 2019

Franco da Rocha 2239 2318 2204 2160

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 09/12/2021.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2016 2017 2018 2019 2020

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 172 182 219 269 579

II. Neoplasias (tumores) 340 350 420 435 353

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 46 43 41 44 36

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 67 70 102 67 63

V. Transtornos mentais e comportamentais 652 563 521 462 404

VI. Doenças do sistema nervoso 88 126 127 121 83

VII. Doenças do olho e anexos 78 91 142 153 93

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 11 7 6 13 4
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IX. Doenças do aparelho circulatório 608 635 663 653 551

X. Doenças do aparelho respiratório 368 287 295 279 320

XI. Doenças do aparelho digestivo 726 707 882 825 693

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 127 101 126 119 83

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 86 114 108 155 89

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 360 365 301 415 272

XV. Gravidez parto e puerpério 1881 1867 1770 1712 1661

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 70 93 109 237 251

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 68 88 60 86 58

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 93 98 100 80 83

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 786 812 823 869 835

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

XXI. Contatos com serviços de saúde 169 253 278 151 299

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

Total 6796 6852 7093 7145 6810

Capítulo CID-10 2016 2017 2018 2019 2020

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 09/12/2021.

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 2016 2017 2018 2019

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 26 27 42 36

II. Neoplasias (tumores) 141 146 134 154

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 4 3 1 2

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 32 30 32 40

V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 - 2

VI. Doenças do sistema nervoso 11 16 19 18

VII. Doenças do olho e anexos - - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 335 313 331 332

X. Doenças do aparelho respiratório 124 123 80 109

XI. Doenças do aparelho digestivo 51 41 52 61

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 4 3 3 2

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 2 3 4

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 29 22 28 26

XV. Gravidez parto e puerpério 1 2 2 -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 12 19 14 17
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XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 10 11 9 7

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 5 14 10 12

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 79 62 69 72

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - -

Total 867 836 829 895

Capítulo CID-10 2016 2017 2018 2019

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 09/12/2021.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Ao analisar a tabela da população estimada, observa-se no geral uma divisão quase igualitária entre os sexos (50,8% do sexo masculino e
49,2% do sexo feminino). Conforme a tabela 3.1 a faixa etária com maior população é a de 20 a 59 anos totalizando 59% , seguida da
faixa de adolescentes de 15 a 19 anos. Isso demonstra que o perfil do munícipio é mais prevalente de jovens e adultos.Já a população
infantil de 0 a 14 anos representa 22,5% e a idosa de 60 a 80 anos ou mais, representa 10,6%. Em relação a quantidade de nascidos
vivos, segundo Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC), em 2020 nasceram 1926 bebês, No que diz respeito a morbidade
hospitalar, em 2020 foram internadas 6.810 pessoas residentes no município, de acordo com o CID-10 e , sem considerar gravidez, parto
e puerpério (1.661 internações), foram as principais causas de internação: Lesões envenenamentos e causas externas (835), Doenças do
aparelho digestivo (693) e Doenças do Aparelho Circulatório (551). Nota - se uma diminuição de 4,6% nas internações em relação ao
ano de 2019.Esses dados são importantes visto que no ano de 2019 a principal causa de mortalidade foi de doenças do aparelho
circulatório (332 óbitos), seguido das neoplasias (154 óbitos), e doenças do aparelho respiratório (109 óbitos) como descrito na tabela
3.4.

https://digisusgmp.saude.gov.br 9 de 52



4. Dados da Produção de Serviços no SUS

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 177.235

Atendimento Individual 162.242

Procedimento 193.822

Atendimento Odontológico 21.311

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 1564 15035,74 - -

03 Procedimentos clínicos - - 323 376646,16

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 1564 15035,74 323 376646,16

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 10/12/2021.

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 2932 1740,31

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: 10/12/2021.

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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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 5036 5,40 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 581480 2734809,33 - -

03 Procedimentos clínicos 979021 9521827,27 323 376646,16

04 Procedimentos cirúrgicos 2963 82507,53 - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais 590 62605,40 - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 1569090 12401754,93 323 376646,16

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 10/12/2021.

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

Financimento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 3672 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 11315 -

Total 14987 -

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

Data da consulta: 10/12/2021.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
Ao contemplarmos todas as informações aqui expostas, entendemos que conseguimos prestar o atendimento às diferentes faixas etárias
da nossa população, proporcionando-lhe acesso a consultas médicas, atendimento odontológico, exames clínicos, encaminhamentos para
especialistas, realização de campanhas de vacinação, de conscientização e educativas. Assim, atuamos sabendo que aliada à habilidade
técnica dos prestadores torna-se cada vez mais necessário o desenvolvimento da habilidade social, que permite a construção de relações
positivas agregando valor às ações da Secretaria Municipal de Saúde. 

A seguir, será demonstrada a produção dos principais serviços do SUS que foram disponibilizados no período de setembro a dezembro
de 2020 referentes à Atenção Básica, Saúde Mental entre outros. Lembrando que durante todo o período mantivemos o foco no
contingenciamento da pandemia de COVID-19, sendo necessário o cumprimento de normas, decretos e portarias sanitárias que
continuaram a interferir nos serviços disponibilizados e consequentemente e na produção.

Passa-se para os relatórios de produção dos serviços realizada através dos sistemas internos de dados:

ATENÇÃO BÁSICA ANO 2020
Consulta Médica ¿ UBS 73120
Consultas Dentista ¿ UBS 10057
Saúde bucal (procedimentos) ¿ UBS 21572
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Consulta de Enfermeiro ¿ UBS 47084
Procedimentos de Enfermagem ¿ UBS 88681
Visitas domiciliares ACS ¿ UBS 149370
Visita Rn 10 dias ¿ UBS 1065
Consulta/visitas domiciliares - ESF UBS 5837
Coleta de exame citopatológico  UBS 3165
Teste rápido para sífilis UBS 3841
Consultas Fonoaudiologa  NASF 1863
Consultas Psiquiatra  NASF 99
Consultas Psicólogos NASF 1393
Consultas Farmacêuticas  NASF 18794
Consultas nutrição  NASF 1074
Média de pacientes acompanhados pelas
EMAD - SAD 377

Pacientes em atendimento clinico  SAD 558
Pacientes matriciados SAD 44
Visitas médicas e de enfermagem SAD 1971
Visita nutricional  SAD 211
Visitas de fisioterapia SAD 764

PROJETO VIVER BEM
Participantes 5476
Acupuntura 444
Grupos atendidos 46

CTA-SAE
Consultas Infectologia 1091
Consultas de Enfermagem 1962
Testes Rápidos (HIV, Sifilis, Hepatites B
e C) 314

Exames Laboratoriais (Adolfo Lutz e
Municipio) 765

Atividade em Grupo 6
ATENÇÃO ESPECIALIZADA ANO 2020

Atendimentos no CAPS II 7277
Pacientes acompanhados no CAPS II 4828
Atendimentos no CAPS AD 1897
Prontuários abertos no CAPS AD 10340
Atendimentos no CAPS inf. 7673
Pacientes acompanhados no CAPS Inf. 3745
Atendimentos no CECO 2422
Pacientes acompanhados no CECO 1738
Atendimentos UPA 24HORAS 174013
Procedimentos UPA 24HORAS 750764

CENTRO DE ESPECIALIDADES
ODONTOLÓGICAS

Endodontia 779
Periodontia 209
Pequenas Cirurgias 354
Pacientes Especiais 519
Rx Odontológico 2091

CENTRO DE ATENÇÃO À SAÚDE DA
MULHER

Consultas de Mastologia 379
Consultas de Ginecologia 888
Colposcopia/vulvoscopia/biópsia 67
Consultas de Pre natal alto risco 1268
Consulta Pediatria 267
Assistente Social 410
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psicologia 539
Enfermagem 1750

CENTRO DE ESPECIALIDADES
Biopsia 19
Eletrocardiograma 1529
Peq. Cirurgia 242
Consulta Medica Especialidades (1ª
consulta) 16288

VIGILÂNCIA EM SAÚDE ANO 2020
Atendimentos - CEREST

Assistente Social 140
Fisioterapeuta 720
Fonoaudiólogo 474
Psicólogo 37
Médico do Trabalho 16
Terapeuta Ocupacional 180
Tec. Seg. Trabalho 228

Vigilâncias - CEREST
Franco da Rocha 44
Francisco Morato 6
Caieiras 12
Cajamar 2
Mairiporã 24

HOSPITAL CAMPANHA ABRIL A AGOSTO
Atendimentos 11700
Procedimentos 43260
Internações 367

SERVIÇOS ESPECIALIZADOS
CONTRATADOS ANO 2020

Laboratório (CIENTÍFICALAB) Usuários 72272
Laboratório (CIENTÍFICALAB) Exames 523606
Laboratório (FUABC) 1558
Fisioterapia (FISIOFRANCO) Usuários 1839
Fisioterapia (FISIOFRANCO) Sessões 17398
Hidroterapia (FISIOFRANCO) Usuários 8
Hidroterapia (FISIOFRANCO) Sessões 49
Radiologia (SONIC) Usuários 35404
Radiologia (SONIC) Exames 74271
Equoterapia (usuários) 393
Equoterapia (sessões) 1009
Hemodiálise (usuários) 2359
Hemodiálise (sessões) 28128
Hemodiálise (Consultas) 296
Hemodiálise (Leito de UTI
Previna)Pacientes 54

Hemodiálise (Leito de UTI
Previna)Sessões 311

Unilab (Pacientes) 2258
Unilab (Exames) 28077
Leitos de UTI Adulto(Previna) Pacientes 238
Leitos de UTI Adulto(Previna) Diárias 2218
Amarati (Mandado Judicial) Usuários 11
Amarati (Mandado Judicial) Sessões 100
Alpha Vision ( Consultas Oftalmo) 1720
Alpha Vision ( Procedimentos Exames) 165
Ultrassonografia 9422
Mamografia 560
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

Período 12/2020

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

FARMACIA 0 1 2 3

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 21 21

HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 1 0 1

HOSPITAL GERAL 0 2 1 3

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 3 3

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 1 1 2

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1

CONSULTORIO ISOLADO 0 0 5 5

SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO(HOME CARE) 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 6 7

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 1 1 2

POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 3 3

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 1 1

POLICLINICA 0 0 3 3

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1

Total 0 7 52 59

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: 09/12/2021.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2020

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 2 0 0 2

MUNICIPIO 36 0 0 36

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 7 7 0 14

ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1 0 0 1
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EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 1 0 0 1

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 4 0 0 4

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 52 7 0 59

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

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: 09/12/2021.

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 Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (SCNES) é alimentado pela Secretaria Municipal de Saúde, através da
Diretoria de Planejamento pela unidade de Avaliação e Controle (UAC). Os dados do SCNES são importantes para a área de
planejamento e deve refletir a real situação do sistema de saúde, no tocante ao tipo de estabelecimento existente, sua finalidade, seu
corpo clínico e administrativo, sua estrutura bem como os equipamentos consoantes à respectiva habilitação onde constata-se a rede
física de saúde pública e privada prestadora de serviços ao SUS no município é composta por 59 estabelecimentos sendo que 88,2% está
sob gestão municipal e 11,8% sob gestão estadual.

Hoje a Rede própria de Saúde Municipal conta com os seguintes serviços: 13 Unidade Básica de Saúde (UBS), 03 Academia da Saúde,
01 Centro de de Especialidades Médica, 01 Centro de Atenção à Saúde da Mulher, 01 CTA/SAE ,01 Centro de Atendimento
Psicossocial (CAPS II), 01 Centro de Atendimento Psicossocial Infantil (CAPSi), 01 Centro de Atendimento Psicossocial Álcool e
Drogas (CAPS AD ), 02 Residência Terapêutica, 01 Centro de Especialidades Odontológicas (CEO), 01 Centro de Referência em Saúde
do Trabalhador (CEREST) , 01 SAD -Equipe multidisciplinar de Atenção Domiciliar (EMAD), 01 NASF-AB , 01 Centro de
Convivência (CECO), 01 Central de Rede de frio, 01 fármacia Central, 01 Núcleo de Regulação, 01 Nucleo de Prevenção e Assintência
as Vitimas de violência, 01 Núcleo de Vigilância em Saúde e 01 de Vigilância ambiental, 01 SVO, 01 Pronto Atendimento (UPA 24
horas). Além das Unidades Próprias, a Rede de Saúde municipal contrata junto a rede privada complementar ao SUS diversos serviços
de Atenção Secundária e Terciária, de média e alta complexidade tais como serviços de laboratório de análises clinica, serviço de
fisioterapia, radiologia, ultrassonografia,mamografia,hidroterapia, equoterapia,hemodiálise. No 2º quadrimestre de 2020 também foi
criado 01 Hospital de Campanha para o Atendimento de pacientes com suspeita de Covid-19, que permanece ativo. A gestão municipal
também realiza a alimentação do SCNES referente as população privada de liberdade das 5 unidades prisionais do municipio que conta
com 09 equipes de Atenção Básicas.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Período 02/2020

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)

Estatutários e empregados públicos
(0101, 0102)

75 42 118 236 117

Intermediados por outra entidade
(08)

57 33 23 106 0

Autônomos (0209, 0210) 2 0 0 0 0

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

Bolsistas (07) 30 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

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

Intermediados por outra entidade
(08)

11 4 0 13 0

Celetistas (0105) 2 3 2 25 0

Autônomos (0209, 0210) 12 0 4 0 0

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

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

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 2 6 13 15

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: 27/07/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2016 2017 2018 2019

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

Autônomos (0209, 0210) 7 7 11 16

Celetistas (0105) 35 34 33 33

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 0

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autônomos (0209, 0210) 11 2 4 3

Bolsistas (07) 42 37 29 30

Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

700 674 624 705

Intermediados por outra entidade (08) 158 163 219 230

Residentes e estagiários (05, 06) 2 1 1 1
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Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2016 2017 2018 2019

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

44 40 46 47

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 27/07/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Em relação aos dados apurados pelo CNES em dezembro de  2020 destacamos um total de 1498 , sendo 1180 funcionários SUS com
diversos tipos de vínculos (autônomo, bolsistas, estágios, residentes, CLT, comissionados, estatutários), 517 estão cadastrados como
cargo efetivo. Na rede privada temos 316 funcionários cadastrados.

A alimentação dos dados quando se trata do âmbito Municipal se faz necessário a revisão do fluxo de trabalho interno para
aprimoramento da informação, porém quando se trata de prestadores Estaduais, Filantrópicos ou Privados a alimentação do sistema
depende da informação destes e a Gestão Municipal não possui governabilidade para fiscalizá-los.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Qualificar com expansão e efetivação da Atenção Básica como principal porta de entrada para o cuidado à saúde

OBJETIVO Nº 1.1 - Ampliar e melhorar o acesso dos (as) pacientes aos serviços da Atenção Básica.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar a estratégia da Saúde da Família
com aumento da cobertura

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atenção Básica

Percentual 2018 67,50 100,00 90 Percentual 52.1 57,89

2. Ampliar o quadro dos Agentes
Comunitários de Saúde (ACS) para manter as
ações.

Número de ACS para compor as
equipes

0 160 145 Número 123 84,83

3. Garantir composição das equipes da ESF Quantidade de equipes de ESF
composta

0 32 30 Número 24 80,00

4. Incluir a função de apoio administrativo nas
unidades de saúde.

Percentual de inclusão da função
apoio administrativo por equipe de
ESF

0 100,00 90 Percentual 25 27,78

5. Qualificar com encontros de formação as
ações dos Agentes Comunitários de Saúde

Quantidade de Encontros de formação
ao ano

0 8 2 Número 3 150,00

6. Aumentar a cobertura de acompanhamento
do Programa Bolsa Família

Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de Saúde do
Programa Bolsa Família (PBF)

Percentual 2017 72,32 75,00 75 Percentual 52.17 69,56

7. Implantar programa de terapia comunitária
para os ACS.

Percentual de ACS formados 0 100,00 75 Percentual 20 26,67

8. Implantar programa de terapia comunitária
para os ACS.

Programa de Terapia Comunitária em
funcionamento.

0 1 1 Número 0 0

9. Estabelecer o monitoramento de visitas dos
ACS.

Média de Número de Visitas de ACS
por mês.

0 300 300 Número 150 50,00

10. Realizar a atenção ao pré - natal às
gestantes e aos companheiros.

Proporção de nascidos Vivos de mães
com 7 ou mais consultas de pré-natal.

0 80,00 75 Proporção 75 100,00

11. Fortalecer a articulação das ações
conjuntas entre Vigilância em Saúde, Atenção
Básica e Especializada nas ações de prevenção
e combate a sífilis congênita.

Número de casos novos de sífilis
congênita em menores de um ano de
idade

Número 2017 14 15 15 Número 34

226,67

12. Realizar visitas para RN em até 10 dias
após o nascimento.

Percentual de visitas aos RN das
gestantes acompanhadas pelas
unidades básicas.

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

13. Fortalecer a articulação das ações
preventivas conjuntas - Viver Bem com
enfoque nas 4 doenças, com a Atenção Básica.

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

Número 2017 272 268 271 Número 269

99,26

14. Desenvolver ações para o combate a casos
novos de AIDS em menores de 5 anos de
idade.

Número de casos novos de aids em
menores de 5 anos.

Número 2017 0 0 Número 0 0

15. Implantar Caderneta da Mulher
Francorrochense

Razão de exames citopatológicos do
colo do útero em mulheres de 25 a 64
anos na população residente de
determinado local e a população da
mesma faixa etária

Razão 2017 0,54 0,75 .3 Razão .26

86,67
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16. Implantar Caderneta da Mulher
Francorrochense

Razão de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69 anos na população
residente de determinado local e
população da mesma faixa etária.

Razão 2017 0,34 0,65 .35 Razão .27

77,14

17. Implantar Caderneta da Mulher
Francorrochense

Caderneta implantada 0 1 0 Número 0 0

18. Fortalecer as práticas de orientação e
esclarecimento das gestantes acerca do parto
normal.

Proporção de parto normal no Sistema
Único de Saúde e na Saúde
Suplementar

Percentual 2017 52,17 60,00 60 Proporção 48.44 80,73

19. Fortalecer a articulação das ações
preventivas intra e intersetorialmente para
diminuir a incidência da gravidez na
adolescência.

Proporção de gravidez na
adolescência entre as faixas etárias 10
a 19 anos

Percentual 2017 14,97 11,00 12 Proporção 12.44

103,67

20. Fortalecer as ações para diminuir o número
de óbitos infantis.

Número de óbitos infantis,
considerando a média de 2.200 de
nascidos vivos.

0 25 25 Número 11 44,00

21. Fortalecimento das ações de atenção à
saúde da mulher nas diversas fases da vida
com enfoque para ações de prevenção e
promoção de saúde em todos os níveis de
atenção que compõem a rede municipal de
saúde.

Número de óbitos maternos em
determinado período e local de
residência

Número 2017 2 1 1 Número 3

300,00

22. Garantir a realização das consultas
médicas.

Percentual do número de
absenteísmo.

0 25,00 30 Percentual 14 46,67

23. Qualificar as ações gerais na Atenção
Básica.

Percentual de internações por Causas
Sensíveis a Atenção Básica.

0 15,00 15 Percentual 15 100,00

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

OBJETIVO Nº 1.2 - Qualificar a gestão do Cuidado nas UBS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar as ações do
NASF

Número de ações de matriciamento
realizadas por UBS ao mês.

0 1.152 288 Número 288 100,00

2. Implantar linha de
cuidado para obesidade.

Percentual de implantação da linha
de cuidado

0 100,00 85 Percentual 0 0

OBJETIVO Nº 1.3 - Qualificar a oferta do atendimento Serviço de Atendimento Domiciliar (SAD).

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar o Serviço de
Atenção Domiciliar.

Número de pacientes acompanhadas pelo
Serviço de Atenção Domiciliar

0 720 720 Número 558 77,50

OBJETIVO Nº 1.4 - Ampliar projeto de promoção à saúde e prevenção de agravos.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Manter e ampliar as ações
do Programa Viver Bem.

Número de modalidades de
promoção à saúde realizadas ao mês.

0 7 6 Número 5 83,33

2. Qualificar o cuidado a
alimentação e amamentação.

Percentual de profissionais
qualificados.

0 100,00 85 Percentual 85 100,00

DIRETRIZ Nº 1 - Qualificar com expansão e efetivação da Atenção Básica como principal porta de entrada para o cuidado à saúde
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OBJETIVO Nº 1.5 - Ampliar o acesso à Saúde Bucal.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar os pontos de cuidado à
Saúde Bucal na Atenção Básica.

Equipe Completa de Saúde Bucal. 0 4 1 Número 1 100,00

2. Ampliar os pontos de cuidado à
Saúde Bucal na Atenção Básica.

Proporção de exodontia em Relação
aos procedimentos.

0 3,75 4 Proporção 4 100,00

3. Qualificar o cuidado à Saúde
Bucal na Atenção Básica.

Cobertura populacional estimada de
saúde bucal na atenção básica

Percentual 2018 25,18 40,00 34 Percentual 32.91 96,79

4. Qualificar o cuidado à Saúde
Bucal na Atenção Básica.

Percentual da média da ação coletiva
de escovação dental supervisionada.

0 7,00 6.5 Percentual 3 46,15

OBJETIVO Nº 1.6 - Ampliar e qualificar as ações da Atenção Básica às pessoas Privadas de Liberdade.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Manter o programa de atenção
básica nas cinco unidades prisionais.

Cobertura de dez equipes da
atenção básica nas unidades
prisionais.

0 100,00 100 Percentual 90 90,00

OBJETIVO Nº 1.7 - Qualificar mecanismos e ferramentas de informatização dos processos da Atenção Básica.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Implantar e manter o tele saúde como
estratégia para qualificação do cuidado.

Percentual de implantação do
telessaúde nas unidades.

0 100,00 80 Percentual 15 18,75

2. Implantar e manter o Prontuário
Eletrônico do cidadão - PEC.

Percentual de implantação do
PEC nas unidades.

0 100,00 0 Percentual 100 0

DIRETRIZ Nº 1 - Qualificar com expansão e efetivação da Atenção Básica como principal porta de entrada para o cuidado à saúde

DIRETRIZ Nº 2 - Ampliar e Qualificar o acesso aos serviços especializados à população.

OBJETIVO Nº 2.1 - Ampliar a oferta de exames e consultas.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Garantir as vagas de 1ª consulta nas
Especialidades Médicas ao ano

Percentual de 1ª consulta nas
especialidades médicas ao ano

0 20,00 20 Percentual 0 0

2. Garantir o aumento das vagas de
exames e procedimentos especializados
ao ano

Percentual de aumento de exames e
procedimentos especializados ao ano

0 20,00 20 Percentual 0 0

OBJETIVO Nº 2.2 - Ofertar cuidado integral aos pacientes de Saúde Mental de uso abusivo de álcool e utras drogas.
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde
mental especializado para: ¿ Reduzir a taxa de internação
em leitos psiquiátricos em 5% ao ano com base ao número
do ano anterior.

Taxa de internações
psiquiátricas

0 20,00 5 Taxa 5

100,00

2. Fortalecer a rede de saúde mental Ações de matriciamento
sistemático realizadas por
CAPS com equipes de
Atenção Básica

0 144 36 Número 36

100,00

3. Realizar macro ¿ ações - discussões, fóruns, reuniões de
RAPS.

Quantidade de macro ações 0 36 10 Número 10 100,00

4. Aperfeiçoar o fluxo de atendimento das emergências
psiquiátricas

Quantidade de
intercorrências Psiquiátricas
ao mês

Número 2017 10 8 8 Número 8 100,00

5. Garantir composição das equipes dos CAPS AD e
Infanto Juvenil e das RT

Percentual de composição
das equipes de Saúde Mental

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

6. Garantir projeto voltado à atenção psicossocial em
parceria com a Educação e Assistência Social

Projeto Implantado 0 1 0 Número 0 0

7. Implantar as Residências Terapêuticas Quantidade de Residências
Terapêuticas implantadas

0 3 0 Número 0 0

8. Implantar o Centro Especializado em Reabilitação -
CER tipo II

CER implantado 0 1 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 2.3 - Garantir acesso aos serviços especializados.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Criar uma linha de cuidado à Saúde do Idoso Linha de Cuidado criada 0 1 0 Número 0 0

2. Qualificar o cuidado materno-infantil na Casa da
Mulher

Número de encontros do comitê
com participação da Equipe da
Casa da mulher.

0 24 6 Número 6 100,00

3. Manter as ações de educação permanente e
continuada, com atualizações de protocolos e diretrizes
clínicas, das equipes da UPA

Quantidade de ações realizadas 0 80 20 Número 20 100,00

4. Habilitar o CEO Tipo II CEO II Habilitado 0 1 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 2.4 - Estruturar e qualificar as ações de cuidado as vítimas de violência.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Criar um protocolo de cuidado às
vítimas da violência à mulher

Protocolo criado 0 1 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 2.5 - Qualificar o acesso à rede de cuidado materno infantil.

DIRETRIZ Nº 2 - Ampliar e Qualificar o acesso aos serviços especializados à população.
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Descrição da
Meta

Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Implantar a
Maternidade

Maternidade Implantada 0 1 1 Número 0 0

DIRETRIZ Nº 2 - Ampliar e Qualificar o acesso aos serviços especializados à população.

DIRETRIZ Nº 3 - Fortalecimento da Gestão do SUS

OBJETIVO Nº 3.1 - Desenvolver ações para a ampliação da rede física.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Construir Unidades Básicas
de Saúde

Entrega das UBS 0 3 1 Número 0 0

2. Construir Academias da
Saúde

Entrega das Academias da Saúde 0 11 4 Número 0 0

3. Construir a Unidade de
Vigilância em Zoonoses

Entrega da UVZ 0 1 0 Número 0 0

4. Construir serviços de média
e alta complexidade

Construção do CAPS II 0 1 0 Número 0 0

5. Construir serviços de média
e alta complexidade

Construção da Maternidade de
Franco da Rocha

0 1 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 3.2 - Desenvolver ações para reforma da rede física.
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Reformar e adequar o prédio cedido para
a unidade: Jardim Bandeirantes

Entrega das UBS 0 1 0 Número 0 0

2. Reformar e adequar o prédio cedido para
a unidade: Vila Elisa

Entrega das UBS 0 1 1 Número 0 0

3. Reformar as UBS: Parque Vitória Entrega da reforma da UBS 0 1 0 Número 1 0

4. Reformar as UBS: Rosalina Entrega da reforma da UBS 0 1 1 Número 1 100,00

5. Reformar as UBS: Lanel Entrega da reforma da UBS 0 1 0 Número 0 0

6. Reformar as UBS: Mato Dentro Entrega da reforma da UBS 0 1 0 Número 0 0

7. Estruturar e/ou contratar serviço de
manutenção preventiva e corretiva predial

Percentual de realização
manutenção preventiva e
corretiva

0 80,00 80 Percentual 80 100,00

8. Adequar estruturalmente as salas de
Farmácia dos serviços de saúde

Salas de Farmácia adequadas
conforme legislação.

0 2 0 Número 9 0

9. Reformar as unidades da Vigilância em
Saúde

Serviços reformados 0 1 0 Número 0 0

10. Reformar os serviços especializados Serviços especializados
reformados

0 7 2 Número 0 0

11. Reformar o espaço da UPA antiga para
a Diretoria de Planejamento

Espaço reformado 0 1 0 Número 1 0

OBJETIVO Nº 3.3 - Desenvolver plano de trabalho da área para garantir a aquisição de equipamentos e mobiliários para as unidades.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Desenvolver ações para aquisição e manutenção
de equipamentos e mobiliários das UBS

UBS equipada adequadamente 0 14 5 Número 0 0

2. Desenvolver ações para aquisição e manutenção
de equipamentos e mobiliários dos serviços
especializados.

Serviços equipados
adequadamente

0 12 6 Número 0 0

3. Adequar e ampliar as salas de vacina das Unidades
de Saúde

Percentual de Salas de vacina
adequadas segundo legislação
vigente

0 100,00 100 Percentual 50 50,00

4. Equipar e mobiliar a Diretoria de Planejamento Diretoria de Planejamento
equipada e mobiliada

0 1 0 Número 1 0

OBJETIVO Nº 3.4 - Desenvolver um Projeto de Saúde do Trabalhador do SUS.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Implantar programa de Saúde do
Trabalhador para os servidores municipais

Projeto implantado 0 1 1 Número 0 0

OBJETIVO Nº 3.5 - Desenvolver um projeto de Comunicação.

DIRETRIZ Nº 3 - Fortalecimento da Gestão do SUS
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar as ferramentas de
comunicação em saúde com foco na
participação social

Número de Informativos Internos por
ano da Secretaria Municipal da Saúde
(SMS)

0 40 12 Número 2 16,67

2. Ampliar as ferramentas de
comunicação em saúde com foco na
participação social

Distribuir guia da saúde 0 40.000 10000 Número 10000 100,00

OBJETIVO Nº 3.6 - Desencadear ações para a Informatização da Rede.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Informatizar a
rede de serviços

Percentual de Serviços assistenciais
com sistemas informatizados

0 100,00 90 Percentual 100 111,11

OBJETIVO Nº 3.7 - Qualificar os processos de Gestão Financeira.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Criar um controle de gasto via centro de
custos por unidade de saúde

Centro de custos operantes 0 1 0 Número 0 0

2. Criação da Gestão do Fundo Municipal de
Saúde de forma independente da secretaria de
Finanças

Fundo municipal criado 0 1 0 Número 0 0

3. Articular credenciamentos pendentes,
garantindo custeio dos serviços.

Habilitar os serviços iniciados em
até 60 dias perante o Ministério da
Saúde.

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

OBJETIVO Nº 3.8 - Ampliar e qualificar o serviço do Transporte Sanitário.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Aperfeiçoar o programa de transporte
de pacientes para fora do município

Estudo elaborado 0 1 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 3.9 - Fortalecer as ações interfederativas.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Implantar o CER municipal ou regional CER em funcionamento 0 1 0 Número 0 0

2. Implantar localmente ou regionalmente o
Laboratório de Prótese Dentária Regional -
LPDR

LPDR implantado 0 1 0 Número 0 0

3. Implantar o SAMU Regional SAMU Regional
implantado

0 1 0 Número 0 0

4. Garantir articulação regional e junto ao
governo do estado para implantação do AME

Articulação regional 0 1 1 Número 1 100,00

OBJETIVO Nº 3.10 - Estruturar e qualificar a Diretoria de Planejamento.

DIRETRIZ Nº 3 - Fortalecimento da Gestão do SUS
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Revisar e aprimorar
protocolos clínicos e de acesso

Número de protocolos revisados
ao ano

0 24 6 Número 1 16,67

DIRETRIZ Nº 3 - Fortalecimento da Gestão do SUS

DIRETRIZ Nº 4 - Fortalecimento das ações de Apoio à Gestão do SUS

OBJETIVO Nº 4.1 - Fortalecer as ações de Apoio à Gestão do SUS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Implantar Sistema Informatizado da Regulação
do Acesso, de forma descentralizada, para as
Unidades de Saúde

Percentual de implantação do
sistema informatizado nas Unidades
de Saúde.

0 100,00 90 Percentual 50 55,56

2. Revisar os processos de trabalho de Avaliação e
Controle/Auditoria.

Percentual de processos revisados 0 100,00 70 Percentual 0 0

3. Criar na Estrutura Organizacional, o Núcleo de
Avaliação e Controle/Auditoria.

Percentual de contratações realizadas
em relação ao total de profissionais
solicitados.

0 100,00 75 Percentual 0 0

4. Compor os Núcleos da Diretoria de
Planejamento, com os profissionais necessários.

Percentual de contratações realizadas
em relação ao total de profissionais
solicitados.

0 100,00 75 Percentual 0 0

OBJETIVO Nº 4.2 - Desenvolver um plano de Educação Permanente e Humanização.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Estruturar fóruns temáticos
regionais para qualificação dos
serviços de saúde

Número de fóruns realizados ao ano 0 8 2 Número 0 0

2. Fortalecimento das ações de
Educação em Saúde e
Humanização

Percentual de profissionais do quadro da SS que
realizaram pelo menos 1 processo de educação em
saúde e/ou humanização por ano

0 100,00 80 Percentual 80 100,00

OBJETIVO Nº 4.3 - Fortalecer a Integração ensino-serviço.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar e qualificar as parcerias com
instituições de ensino para o
fortalecimento da rede de serviços

Percentual de parcerias
formalizadas/contratualizada s entre a
Secretaria Municipal e Instituições de Ensino.

0 100,00 70 Percentual 0 0

OBJETIVO Nº 4.4 - Desenvolver ações para ampliar processos de Participação Social.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Realizar reuniões com o Conselho Municipal e
Conselhos Gestores Locais para o fortalecimento
dos mecanismos de participação social.

Reuniões realizadas do CMS ao ano 0 40 10 Número 10 100,00

2. Realizar reuniões com o Conselho Municipal e
Conselhos Gestores Locais CGL para o
fortalecimento dos mecanismos de participação
social.

Média de reuniões realizadas dos CGL
ao ano - para o total geral das unidades
de saúde com Conselhos empossados.

0 6 7 Número 0

0

3. Realizar eleição de Conselhos Gestores em
todas as unidades de saúde

Eleições Realizadas 0 2 0 Número 0 0

4. Realizar eleição de CMS Eleições Realizadas 0 2 1 Número 0 0

5. Implementar o processo de educação
permanente dos conselheiros

Número de encontros para a formação
dos conselheiros

0 3 1 Número 0 0

6. Realizar Conferência Municipal da Saúde e
Temáticas

Conferências municipais realizadas 0 2 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 4.5 - Qualificar as ações do Ouvidor SUS.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar a divulgação e a
descentralização do Ouvidor
SUS

Percentual de unidades descentralizadas
para executar as ações do Ouvidor SUS

0 100,00 70 Percentual 0 0

DIRETRIZ Nº 4 - Fortalecimento das ações de Apoio à Gestão do SUS

DIRETRIZ Nº 5 - Fortalecimento das ações de Vigilância em Saúde

OBJETIVO Nº 5.1 - Ampliar e qualificar as ações da Vigilância Sanitária.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar e qualificar as ações da
Vigilância Sanitária

Percentual de municípios que realizam no
mínimo seis grupos de ações de Vigilância
Sanitária consideradas necessárias a todos os
municípios no ano

0 100,00 100 Percentual 100

100,00

2. Capacitar e manter os profissionais
de Vigilância Sanitária atualizados e
capacitados para o desempenho de suas
funções

Número de solicitação de capacitações para o
Estado

0 10 3 Número 2

66,67

3. Manter e fortalecer o Proágua Proporção de análises realizadas em amostras de
água para consumo humano quanto aos
parâmetros coliformes totais, cloro residual livre
e turbidez

0 75,00 70 Proporção 70

100,00

OBJETIVO Nº 5.2 - Desenvolver ações para Ampliar e qualificar a Vigilância Epidemiológica.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Garantir a continuidade das
ações de imunização e adequada
cobertura vacinal.

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 75,00 75 Proporção 87.46

116,61

2. Garantir a continuidade das
ações de imunização e adequada
cobertura vacinal.

Proporção de preenchimento do campo ocupação
nas notificações de agravos relacionados ao
trabalho.

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

3. Implementar Plano Municipal
pelo Fim da Tuberculose.

Percentual de implantação do Plano Municipal 0 100,00 75 Percentual 0 0

4. Elaborar protocolo municipal
de condutas com
aperfeiçoamento das condutas e
ações em casos de doenças
respiratórias e exantemáticas.
Exemplo: Meningites.

Protocolo implantado 0 1 0 Número 0

0

5. Monitorar e encaminhar as
notificações dos casos de
violência à mulher.

Percentual de encaminhamentos 0 100,00 100 Percentual 100 100,00

6. Monitorar número de novos
casos de AIDS em menores de 5
anos

Número de casos novos de aids em menores de 5
anos.

Número 2017 0 0 Número 0 0

7. Manter ações de interlocução
do programa da hanseníase na
rede municipal

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

Proporção 2017 100,00 80,00 80 Proporção 0 0

8. Fortalecer as ações educativas
de prevenção e detecção da
Sífilis.

Realização de capacitação anual sobre sífilis para
os profissionais de saúde da rede municipal e
complementar de saúde - Enfermeiros e médicos.

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

9. Fortalecer as ações educativas
de prevenção e detecção da
Sífilis.

Monitoramento bimestral dos casos de sífilis
congênita e divulgação as Unidades Básicas de
Saúde

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

OBJETIVO Nº 5.3 - Qualificar as ações de investigação para o controle das DNCI.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar e fortalecer a equipe
responsável pelas investigações
técnicas das DNCI

Proporção de casos de doenças de notificação
compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60
dias após notificação.

0 80,00 77 Proporção 91 118,18

2. Monitorar número de casos
autóctones de malária.

Número de Casos Autóctones de Malária 0 0 Número 0 0

OBJETIVO Nº 5.4 - Qualificar o Serviço de Vigilância ao Óbito.

DIRETRIZ Nº 5 - Fortalecimento das ações de Vigilância em Saúde
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Monitorar taxa de óbitos infantis (menores de 1
ano) mensalmente

Taxa de mortalidade infantil Taxa 2017 13,35 10,75 10.8 Taxa 5.73 53,06

2. Manter adequado registro de óbito no SIM
municipal com causa básica definida

Proporção de registro de óbitos
com causa básica definida

Proporção 2017 98,59 99,00 99 Proporção 98.64 99,64

3. Implantar protocolo municipal para
encaminhamentos de cadáver - Guia de
Encaminhamentos de Cadáver ¿ GEC.

Protocolo/guia implantados 0 1 1 Número 0 0

4. Realizar bimestralmente as reuniões do comitê
de mortalidade materna infantil, com no mínimo
80% dos participantes para seu fortalecimento.

Percentual médio anual de
participantes nas reuniões

0 100,00 100 Percentual 90 90,00

5. Divulgar relatório, pelo CMMI, referente a taxa
de mortalidade infantil e materna acumulada até o
período, suas causas e evitabilidades às unidades
que compõem a rede municipal e complementar de
saúde - Secretaria de Saúde, Diretorias de Saúde,
UBS e Maternidades

Número de relatórios
divulgados pelo CMMI ao ano

0 10 3 Número 0

0

6. Investigar em tempo preconizado em legislação
os óbitos maternos

Percentual de investigação dos
óbitos maternos

0 100,00 100 Percentual 90 90,00

7. Investigar em tempo preconizado em legislação
as Mortes em Idade Fértil

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

Proporção 2017 96,36 90,00 90 Proporção 90 100,00

8. Monitorar taxa de mortalidade prematura
mensalmente

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

Taxa 2017 396,46 390,00 394 Taxa 269

68,27

OBJETIVO Nº 5.5 - Qualificar as ações do Sistema de Informação de Nascimentos.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Monitorar proporção de
gravidez na adolescência
mensalmente

Proporção de gravidez na adolescência
entre as faixas etárias 10 a 19 anos

Proporção 2017 14,97 11,00 12 Proporção 12.67 105,58

OBJETIVO Nº 5.6 - Desenvolver e qualificar as ações do CEREST.

DIRETRIZ Nº 5 - Fortalecimento das ações de Vigilância em Saúde
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar as ações de vistorias técnicas
do CEREST de forma regiona

Vistoria técnica por município da área
de abrangência por ano

0 240 60 Número 60 100,00

2. Ampliar as ações de vistorias técnicas
do CEREST de forma regional

Percentual de vistorias técnicas ao mês
para Acidentes de Trabalho Fatal

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

3. Ampliar as ações de vistorias técnicas
do CEREST de forma regional

Percentual de vistorias técnicas ao mês
para Acidentes de Trabalho Graves

0 50,00 50 Percentual 50 100,00

4. Ampliar as ações de atendimentos
multiprofissionais no CEREST de forma
regional

Percentual de atendimentos
multiprofissionais ao mês por livre
demanda regional

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

OBJETIVO Nº 5.7 - Desenvolver e qualificar as ações de Zoonoses.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Realizar vacinação antirábica canina e
felina em campanhas de vacinação e
diariamente no Núcleo de Zoonoses.

Percentual de vacinas aplicadas em cães e
gatos contra a raiva conforme demanda

0 100,00 100 Percentual 100 100,00

2. Realizar vacinação antirábica canina e
felina em campanhas de vacinação e
diariamente no Núcleo de Zoonoses.

Percentual da Cobertura Vacinal 0 85,00 80 Percentual 10 12,50

3. Manter e qualificar as ações de Vigilância
em Zoonoses

Percentual de atendimento de ocorrências
de animais peçonhentos conforme
demanda

0 100,00 90 Percentual 90 100,00

4. Manter e qualificar as ações de Vigilância
em Zoonoses

Percentual de atendimento de ocorrências
de animais sinantrópico - áreas públicas -
conforme demanda

0 100,00 90 Percentual 90 100,00

OBJETIVO Nº 5.8 - Qualificar as ações para o controle das arboviroses.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Ampliar e qualificar as equipes para
garantia de cobertura mínima no
controle das arboviroses

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

Número 2017 1 4 4 Número 0 0

DIRETRIZ Nº 5 - Fortalecimento das ações de Vigilância em Saúde

DIRETRIZ Nº 6 - Aumentar a capacidade de Resposta do município no enfrentamento do novo coronavírus, visando a redução de incidência e a
interrupção da transmissão local, assim como evitar a gravidade dos casos e a mortalidade

OBJETIVO Nº 6.1 - Promover a prevenção e evitar a transmissão de casos de infecção pelo COVID-19 no município de Franco da Rocha/SP

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

1. Busca ativa de casos suspeitos,
surto e óbitos, assim como
investigação de comunicantes;

Percentual detecção, e investigação de casos
suspeitos de forma oportuna;

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

2. Busca ativa de casos suspeitos,
surto e óbitos, assim como
investigação de comunicantes;

Percentual de Notificações de casos suspeitos e
análise das informações das unidades
notificantes

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100
100,00
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3. Orientar, adequar e capacitar a
atenção primária, atenção pré-
hospitalar e atenção hospitalar
sobre manejo clínico ,

Percentual de adequação das unidades para
garantir assistência aos pacientes, com garantia
de acesso e manejo clínico adequado;

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

4. Orientar, adequar e capacitar a
atenção primária, atenção pré-
hospitalar e atenção hospitalar
sobre manejo clínico ,

Percentual de profissionais de saúde
capacitados quanto ao acolhimento, manejo,
cuidado, medidas de isolamento, limpeza e
desinfecção de superfícies, higienização das
mãos na atenção primária assistência pré
hospitalar e hospitalar e uso adequado de EPI.

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

5. Classificação de risco diante de
um caso suspeito de infecção
humana pelo COVID-19 e
assistência aos pacientes suspeitos
ou diagnosticado positivo

Implantar e acompanhar o seguimento dos
fluxogramas/protocolos de acolhimento para
usuários com sintomas respiratórios para a Rede
de Atenção à Saúde.

0 100,00 100 Percentual 100

100,00

6. Organizar o fluxo de ações de
prevenção e controle do
Coronavírus

Organização do fluxo concluído Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00

7. Coleta e envio aos laboratórios
de referência de amostras clínicas
de suspeitos para diagnóstico e/ou
isolamento viral

Percentual de organização dos fluxos para
diagnóstico laboratorial de casos suspeitos para
a infecção humana pelo COVID-19 junto à rede
laboratorial para os vírus respiratórios

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

8. Coleta e envio aos laboratórios
de referência de amostras clínicas
de suspeitos para diagnóstico e/ou
isolamento vir

Garantir os insumos para diagnóstico da
infecção humana pelo COVID-19 e outros vírus
respiratórios para a rede laboratorial.

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

9. Ampla divulgação de
informações e análises
epidemiológicas sobre a doença

Percentual de Divulgação de os boletins
epidemiológicos, protocolos técnicos e
informações pertinentes prevenção e controle
para infecção humana pelo COVID-19

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

10. Ampla divulgação de
informações e análises
epidemiológicas sobre a doença

Conduzir investigação epidemiológica e
rastrear contatos de casos suspeitos e
confirmados da infecção humana da doença
pelo Coronavírus 2019 (COVID- 19).

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

11. Gestão dos equipamentos,
medicamentos, insumos e EPI no
município

Realizar trimestralmente levantamento de
equipamentos, medicamentos, insumos e EPI
para atendimento de pacientes suspeitos para
infecção humana pelo COVID-19

Número 8 8 4 Número 4

100,00

12. Gestão dos equipamentos,
medicamentos, insumos e EPI no
município

Quantificar mensalmente estoques de,
medicamentos, insumos e EPI.

Número 24 24 12 Número 12 100,00

13. Gestão dos equipamentos,
medicamentos, insumos e EPI no
município

Percentual de abastecimento do estoque
estratégico insumos padrão, incluindo
medicamentos e EPIs de atendimento
sintomático dos pacientes.

Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 100

100,00

14. Apoiar a ampliação de leitos,
reativação de áreas assistenciais
obsoletas, ou contratação de leitos
com isolamento para o atendimento
dos casos de SG, SRAG e da
infecção humana pelo COVID-19

Ampliar o número de leitos hospitalares, do
tipo enfermaria, para atendimento dos pacientes
infectados pela COVID-19, com a implantação
do Hospital de Campanha de Franco da Rocha,
com 40 leitos

Número 50 50 40 Número 50

125,00

15. Apoiar a ampliação de leitos,
reativação de áreas assistenciais
obsoletas, ou contratação de leitos
com isolamento para o atendimento
dos casos de SG, SRAG e da
infecção humana pelo COVID-19

Contratação de Leitos de UTI do Hospital
Previna para uso Regional

Número 28 28 28 Número 28

100,00

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada

DIRETRIZ Nº 6 - Aumentar a capacidade de Resposta do município no enfrentamento do novo coronavírus, visando a redução de incidência e a
interrupção da transmissão local, assim como evitar a gravidade dos casos e a mortalidade
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Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício

0 - Informações
Complementares

Ampliar as ações de vistorias técnicas do CEREST de forma regiona 60

Ampliar e qualificar as equipes para garantia de cobertura mínima no controle das arboviroses 0

Realizar vacinação antirábica canina e felina em campanhas de vacinação e diariamente no Núcleo de Zoonoses. 100,00

Ampliar as ações de vistorias técnicas do CEREST de forma regional 100,00

Realizar vacinação antirábica canina e felina em campanhas de vacinação e diariamente no Núcleo de Zoonoses. 10,00

Ampliar as ações de vistorias técnicas do CEREST de forma regional 50,00

Manter e qualificar as ações de Vigilância em Zoonoses 90,00

Ampliar as ações de atendimentos multiprofissionais no CEREST de forma regional 100,00

Manter e qualificar as ações de Vigilância em Zoonoses 90,00

122 -
Administração
Geral

Construir Unidades Básicas de Saúde 1

Busca ativa de casos suspeitos, surto e óbitos, assim como investigação de comunicantes; 100,00

Ampliar a divulgação e a descentralização do Ouvidor SUS 0,00

Realizar reuniões com o Conselho Municipal e Conselhos Gestores Locais para o fortalecimento dos mecanismos de
participação social.

10

Ampliar e qualificar as parcerias com instituições de ensino para o fortalecimento da rede de serviços 0,00

Estruturar fóruns temáticos regionais para qualificação dos serviços de saúde 0

Implantar Sistema Informatizado da Regulação do Acesso, de forma descentralizada, para as Unidades de Saúde 50,00

Revisar e aprimorar protocolos clínicos e de acesso 1

Implantar o CER municipal ou regional 0

Aperfeiçoar o programa de transporte de pacientes para fora do município 0

Criar um controle de gasto via centro de custos por unidade de saúde 0

Informatizar a rede de serviços 100,00

Ampliar as ferramentas de comunicação em saúde com foco na participação social 2

Implantar programa de Saúde do Trabalhador para os servidores municipais 0

Desenvolver ações para aquisição e manutenção de equipamentos e mobiliários das UBS 0

Reformar e adequar o prédio cedido para a unidade: Jardim Bandeirantes 0

Construir Academias da Saúde 0

Busca ativa de casos suspeitos, surto e óbitos, assim como investigação de comunicantes; 100,00

Realizar reuniões com o Conselho Municipal e Conselhos Gestores Locais CGL para o fortalecimento dos
mecanismos de participação social.

0

Fortalecimento das ações de Educação em Saúde e Humanização 80,00

Revisar os processos de trabalho de Avaliação e Controle/Auditoria. 0,00

Implantar localmente ou regionalmente o Laboratório de Prótese Dentária Regional - LPDR 0

Criação da Gestão do Fundo Municipal de Saúde de forma independente da secretaria de Finanças 0

Ampliar as ferramentas de comunicação em saúde com foco na participação social 10.000
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Desenvolver ações para aquisição e manutenção de equipamentos e mobiliários dos serviços especializados. 0

Reformar e adequar o prédio cedido para a unidade: Vila Elisa 0

Construir a Unidade de Vigilância em Zoonoses 0

Orientar, adequar e capacitar a atenção primária, atenção pré-hospitalar e atenção hospitalar sobre manejo clínico , 100,00

Realizar eleição de Conselhos Gestores em todas as unidades de saúde 0

Criar na Estrutura Organizacional, o Núcleo de Avaliação e Controle/Auditoria. 0,00

Implantar o SAMU Regional 0

Articular credenciamentos pendentes, garantindo custeio dos serviços. 100,00

Adequar e ampliar as salas de vacina das Unidades de Saúde 50,00

Reformar as UBS: Parque Vitória 1

Construir serviços de média e alta complexidade 0

Orientar, adequar e capacitar a atenção primária, atenção pré-hospitalar e atenção hospitalar sobre manejo clínico , 100,00

Realizar eleição de CMS 0

Compor os Núcleos da Diretoria de Planejamento, com os profissionais necessários. 0,00

Garantir articulação regional e junto ao governo do estado para implantação do AME 1

Equipar e mobiliar a Diretoria de Planejamento 1

Reformar as UBS: Rosalina 1

Construir serviços de média e alta complexidade 0

Classificação de risco diante de um caso suspeito de infecção humana pelo COVID-19 e assistência aos pacientes
suspeitos ou diagnosticado positivo

100,00

Implementar o processo de educação permanente dos conselheiros 0

Reformar as UBS: Lanel 0

Reformar as UBS: Mato Dentro 0

Organizar o fluxo de ações de prevenção e controle do Coronavírus 100,00

Realizar Conferência Municipal da Saúde e Temáticas 0

Estruturar e/ou contratar serviço de manutenção preventiva e corretiva predial 80,00

Coleta e envio aos laboratórios de referência de amostras clínicas de suspeitos para diagnóstico e/ou isolamento viral 100,00

Adequar estruturalmente as salas de Farmácia dos serviços de saúde 9

Coleta e envio aos laboratórios de referência de amostras clínicas de suspeitos para diagnóstico e/ou isolamento vir 100,00

Reformar as unidades da Vigilância em Saúde 0

Ampla divulgação de informações e análises epidemiológicas sobre a doença 100,00

Reformar os serviços especializados 0

Ampla divulgação de informações e análises epidemiológicas sobre a doença 100,00

Reformar o espaço da UPA antiga para a Diretoria de Planejamento 1

Gestão dos equipamentos, medicamentos, insumos e EPI no município 4

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício
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Gestão dos equipamentos, medicamentos, insumos e EPI no município 12

Gestão dos equipamentos, medicamentos, insumos e EPI no município 100,00

Apoiar a ampliação de leitos, reativação de áreas assistenciais obsoletas, ou contratação de leitos com isolamento
para o atendimento dos casos de SG, SRAG e da infecção humana pelo COVID-19

50

Apoiar a ampliação de leitos, reativação de áreas assistenciais obsoletas, ou contratação de leitos com isolamento
para o atendimento dos casos de SG, SRAG e da infecção humana pelo COVID-19

28

301 - Atenção
Básica

Manter e ampliar as ações do Programa Viver Bem. 6

Ampliar o Serviço de Atenção Domiciliar. 558

Ampliar as ações do NASF 288

Ampliar a estratégia da Saúde da Família com aumento da cobertura 52,10

Implantar e manter o tele saúde como estratégia para qualificação do cuidado. 15,00

Manter o programa de atenção básica nas cinco unidades prisionais. 90,00

Ampliar os pontos de cuidado à Saúde Bucal na Atenção Básica. 1

Qualificar o cuidado a alimentação e amamentação. 85,00

Implantar linha de cuidado para obesidade. 0,00

Ampliar o quadro dos Agentes Comunitários de Saúde (ACS) para manter as ações. 123

Implantar e manter o Prontuário Eletrônico do cidadão - PEC. 100,00

Ampliar os pontos de cuidado à Saúde Bucal na Atenção Básica. 4,00

Qualificar o cuidado à Saúde Bucal na Atenção Básica. 32,91

Garantir composição das equipes da ESF 24

Qualificar o cuidado à Saúde Bucal na Atenção Básica. 3,00

Incluir a função de apoio administrativo nas unidades de saúde. 25,00

Qualificar com encontros de formação as ações dos Agentes Comunitários de Saúde 3

Aumentar a cobertura de acompanhamento do Programa Bolsa Família 52,17

Implantar programa de terapia comunitária para os ACS. 20,00

Implantar programa de terapia comunitária para os ACS. 0

Estabelecer o monitoramento de visitas dos ACS. 150

Realizar a atenção ao pré - natal às gestantes e aos companheiros. 75,00

Fortalecer a articulação das ações conjuntas entre Vigilância em Saúde, Atenção Básica e Especializada nas ações de
prevenção e combate a sífilis congênita.

34

Realizar visitas para RN em até 10 dias após o nascimento. 100,00

Fortalecer a articulação das ações preventivas conjuntas - Viver Bem com enfoque nas 4 doenças, com a Atenção
Básica.

269

Desenvolver ações para o combate a casos novos de AIDS em menores de 5 anos de idade. 0

Implantar Caderneta da Mulher Francorrochense 0,26

Implantar Caderneta da Mulher Francorrochense 0,27

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício
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Implantar Caderneta da Mulher Francorrochense 0

Fortalecer as práticas de orientação e esclarecimento das gestantes acerca do parto normal. 48,44

Fortalecer a articulação das ações preventivas intra e intersetorialmente para diminuir a incidência da gravidez na
adolescência.

12,44

Fortalecer as ações para diminuir o número de óbitos infantis. 11

Fortalecimento das ações de atenção à saúde da mulher nas diversas fases da vida com enfoque para ações de
prevenção e promoção de saúde em todos os níveis de atenção que compõem a rede municipal de saúde.

3

Garantir a realização das consultas médicas. 14,00

Qualificar as ações gerais na Atenção Básica. 15,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Garantir as vagas de 1ª consulta nas Especialidades Médicas ao ano 20,00

Implantar a Maternidade 0

Criar um protocolo de cuidado às vítimas da violência à mulher 0

Criar uma linha de cuidado à Saúde do Idoso 0

Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde mental especializado para: ¿ Reduzir a taxa de internação em
leitos psiquiátricos em 5% ao ano com base ao número do ano anterior.

5,00

Garantir o aumento das vagas de exames e procedimentos especializados ao ano 0,00

Qualificar o cuidado materno-infantil na Casa da Mulher 6

Fortalecer a rede de saúde mental 36

Realizar macro ¿ ações - discussões, fóruns, reuniões de RAPS. 10

Manter as ações de educação permanente e continuada, com atualizações de protocolos e diretrizes clínicas, das
equipes da UPA

20

Aperfeiçoar o fluxo de atendimento das emergências psiquiátricas 8

Habilitar o CEO Tipo II 0

Garantir composição das equipes dos CAPS AD e Infanto Juvenil e das RT 100,00

Garantir projeto voltado à atenção psicossocial em parceria com a Educação e Assistência Social 0

Implantar as Residências Terapêuticas 0

Implantar o Centro Especializado em Reabilitação - CER tipo II 0

304 - Vigilância
Sanitária

Ampliar e qualificar as ações da Vigilância Sanitária 100,00

Capacitar e manter os profissionais de Vigilância Sanitária atualizados e capacitados para o desempenho de suas
funções

2

Manter e fortalecer o Proágua 70,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Garantir a continuidade das ações de imunização e adequada cobertura vacinal. 75,00

Monitorar proporção de gravidez na adolescência mensalmente 12,67

Monitorar taxa de óbitos infantis (menores de 1 ano) mensalmente 5,73

Ampliar e fortalecer a equipe responsável pelas investigações técnicas das DNCI 91,00

Garantir a continuidade das ações de imunização e adequada cobertura vacinal. 100,00

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício
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Manter adequado registro de óbito no SIM municipal com causa básica definida 98,64

Monitorar número de casos autóctones de malária. 0

Implementar Plano Municipal pelo Fim da Tuberculose. 0,00

Implantar protocolo municipal para encaminhamentos de cadáver - Guia de Encaminhamentos de Cadáver ¿ GEC. 0

Elaborar protocolo municipal de condutas com aperfeiçoamento das condutas e ações em casos de doenças
respiratórias e exantemáticas. Exemplo: Meningites.

0

Realizar bimestralmente as reuniões do comitê de mortalidade materna infantil, com no mínimo 80% dos
participantes para seu fortalecimento.

90,00

Monitorar e encaminhar as notificações dos casos de violência à mulher. 100,00

Divulgar relatório, pelo CMMI, referente a taxa de mortalidade infantil e materna acumulada até o período, suas
causas e evitabilidades às unidades que compõem a rede municipal e complementar de saúde - Secretaria de Saúde,
Diretorias de Saúde, UBS e Maternidades

0

Monitorar número de novos casos de AIDS em menores de 5 anos 0

Investigar em tempo preconizado em legislação os óbitos maternos 90,00

Manter ações de interlocução do programa da hanseníase na rede municipal 0,00

Investigar em tempo preconizado em legislação as Mortes em Idade Fértil 90,00

Fortalecer as ações educativas de prevenção e detecção da Sífilis. 100,00

Monitorar taxa de mortalidade prematura mensalmente 269,00

Fortalecer as ações educativas de prevenção e detecção da Sífilis. 100,00

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Natureza e Fonte

Subfunções da
Saúde

Natureza
da
Despesa

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 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

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 8.621.941,83 5.326.214,56 1.218.475,97 N/A N/A N/A N/A 15.166.632,36

Capital N/A 10.816,80 179.854,83 N/A N/A N/A N/A N/A 190.671,63

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 10.539.252,17 16.112.039,14 4.375.996,01 N/A N/A N/A N/A 31.027.287,32

Capital N/A 4.605.907,65 286.277,38 185.271,67 N/A N/A N/A N/A 5.077.456,70

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 19.177.105,24 34.596.268,41 10.500.046,34 N/A N/A N/A N/A 64.273.419,99

Capital N/A 3.754.338,27 520.958,69 2.400,00 N/A 10.500.000,00 N/A N/A 14.777.696,96

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

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

304 - Vigilância
Sanitária

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

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A 2.953.895,82 1.594.067,40 N/A N/A N/A N/A N/A 4.547.963,22

Capital N/A 740,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 740,00

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: 27/07/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
Foram apurados nos últimos meses do ano de 2020 os resultados das metas estabelecidas na Programação Anual de Saúde (PAS),
levantando também a porcentagem das metas que foram ou não alcançadas, auxiliando assim na identificação e avaliação dos serviços
prestados, colaborando para a definição de prioridades para o ano subsequente, direcionando a tomada de decisões, validando as boas
ações e explicitando as melhorias a serem feitas.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta

ano
2020

Resultado
Anual

%
alcançada
da meta

Unidade de
Medida

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

U 394,00 374,00 100,00 Taxa

2
Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

E 90,00 90,00 100,00 Percentual

3
Proporção de registro de óbitos com causa básica definida

U 99,00 99,00 100,00 Percentual

4 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

U 75,00 75,00 100,00 Percentual

5 Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias
após notificação.

U 77,00 90,00 100,00 Percentual

6
Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes

U 80,00 80,00 100,00 Percentual

7
Número de Casos Autóctones de Malária

E - - 0 Número

8
Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

U 15 14 100,00 Número

9
Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

U 0 0 100,00 Número

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

U 65,00 65,00 100,00 Percentual

11 Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente
de determinado local e a população da mesma faixa etária

U 0,30 0,26 86,00 Razão

12 Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população
residente de determinado local e população da mesma faixa etária.

U 0,35 0,27 77,00 Razão

13
Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar

U 45,00 48,72 100,00 Percentual

14
Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

U 15,00 12,67 100,00 Percentual

15
Taxa de mortalidade infantil

U 11,00 5,73 100,00 Taxa

16
Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência

U 1 3 0 Número

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

U 65,00 52,10 80,00 Percentual

18
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF)

U 75,00 52,17 70,00 Percentual

19
Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

U 32,00 32,91 100,00 Percentual

21
Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica

E 36,00 36,00 100,00 Percentual

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

U 4 0 0 Número

23
Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

U 100,00 100,00 100,00 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 27/07/2022.
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Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
Conforme podemos analisar no comparativo acima, destacamos para análise detalhada, os resultados obtidos foram praticamente todos
alcançados.Nota-se redução significativa nos indicadores 1, 8, 14 e 15 . A rede de Saúde municipal reorganizou a linha de cuidado de
hipertensos e diabéticos, intensificando as ações intersetoriais, bem como a reestruturação e manutenção dos grupos educativos
(tabagismo, hipertensão, obesidade, práticas integrativas e complementares, intensificou o uso do Caderno da Saúde Reprodutiva, pré
natal, parto e puerperio onde nota-se diminição da taxa de gravidez na adolescência e uma redução apreciável na taxa de mortalidade
infantil que resultou numa premiação ao municipio pela Parcerias Municipais do governo do Estado.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

9.1. Execução da programação por fonte, subfunção e natureza da despesa

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Subfunções Recursos
Ordinários
- Fonte
Livre

Receitas de
Impostos e de
Transferência de
Impostos - Saúde

Transferências Fundo a
Fundo de Recursos do
SUS provenientes do
Governo Federal

Transferências Fundo a
Fundo de Recursos do
SUS provenientes do
Governo Estadual

Transferências
de Convênios
destinadas à
Saúde

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados
à Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 0,00 10.539.252,17 16.112.039,14 4.375.996,01 0,00 0,00 0,00 0,00 31.027.287,32

Capital 0,00 4.605.907,65 286.277,38 185.271,67 0,00 0,00 0,00 0,00 5.077.456,70

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 0,00 19.177.105,24 34.596.268,41 10.500.046,34 0,00 0,00 0,00 0,00 64.273.419,99

Capital 0,00 3.754.338,27 520.958,69 2.400,00 0,00 10.500.000,00 0,00 0,00 14.777.696,96

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

304 -
Vigilância
Sanitária

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

305 -
Vigilância
Epidemiológica

Corrente 0,00 2.953.895,82 1.594.067,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.547.963,22

Capital 0,00 740,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 740,00

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 8.621.941,83 5.326.214,56 1.218.475,97 0,00 0,00 0,00 0,00 15.166.632,36

Capital 0,00 10.816,80 179.854,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 190.671,63

TOTAL 0,00 49.663.997,78 58.615.680,41 16.282.189,99 0,00 10.500.000,00 0,00 0,00 135.061.868,18

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

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

Data da consulta: 05/01/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 13,13 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 67,31 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 19,14 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  74,58 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 29,08 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 42,13 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 874,25  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 22,34 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 2,01 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 45,29 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 14,84 %  

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 0,21 %  

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 46,82 %  
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3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 23,03 %  

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

Data da consulta: 05/01/2022.

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) 52.748.205,00 52.748.205,00 61.072.299,87 115,78

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 23.002.205,00 23.002.205,00 24.984.517,73 108,62

IPTU 16.000.000,00 16.000.000,00 17.664.466,19 110,40

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 7.002.205,00 7.002.205,00 7.320.051,54 104,54

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 3.006.000,00 3.006.000,00 3.916.241,82 130,28

ITBI 3.000.000,00 3.000.000,00 3.905.843,33 130,19

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 6.000,00 6.000,00 10.398,49 173,31

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 20.240.000,00 20.240.000,00 23.256.613,87 114,90

ISS 18.800.000,00 18.800.000,00 22.116.084,34 117,64

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 1.440.000,00 1.440.000,00 1.140.529,53 79,20

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

6.500.000,00 6.500.000,00 8.914.926,45 137,15

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 136.110.000,00 136.110.000,00 134.841.448,49 99,07

Cota-Parte FPM 66.100.000,00 66.100.000,00 62.881.958,36 95,13

Cota-Parte ITR 70.000,00 70.000,00 43.550,78 62,22

Cota-Parte do IPVA 13.000.000,00 13.000.000,00 14.362.156,94 110,48

Cota-Parte do ICMS 56.500.000,00 56.500.000,00 57.128.402,69 101,11

Cota-Parte do IPI - Exportação 440.000,00 440.000,00 425.379,72 96,68

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências
Constitucionais

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

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

188.858.205,00 188.858.205,00 195.913.748,36 103,74

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) 10.386.323,40 15.407.539,68 15.145.159,82 98,30 12.795.916,73 83,05 12.642.658,41 82,06 2.349.243,09

Despesas Correntes 10.385.823,40 10.801.207,63 10.539.252,17 97,57 10.521.661,30 97,41 10.368.402,98 95,99 17.590,87

Despesas de Capital 500,00 4.606.332,05 4.605.907,65 99,99 2.274.255,43 49,37 2.274.255,43 49,37 2.331.652,22

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

27.489.414,21 23.051.063,75 22.931.443,51 99,48 20.807.980,32 90,27 20.639.465,55 89,54 2.123.463,19

Despesas Correntes 23.488.414,21 19.296.225,48 19.177.105,24 99,38 18.846.224,17 97,67 18.750.177,34 97,17 330.881,07

Despesas de Capital 4.001.000,00 3.754.838,27 3.754.338,27 99,99 1.961.756,15 52,25 1.889.288,21 50,32 1.792.582,12
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SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (VI)

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 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

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(VIII)

3.128.284,92 2.961.485,69 2.954.635,82 99,77 2.954.635,82 99,77 2.952.158,89 99,69 0,00

Despesas Correntes 3.127.784,92 2.960.745,69 2.953.895,82 99,77 2.953.895,82 99,77 2.951.418,89 99,68 0,00

Despesas de Capital 500,00 740,00 740,00 100,00 740,00 100,00 740,00 100,00 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) 6.830.037,38 8.849.562,87 8.632.758,63 97,55 8.562.531,45 96,76 8.471.365,21 95,73 70.227,18

Despesas Correntes 6.827.537,38 8.838.185,07 8.621.941,83 97,55 8.551.714,65 96,76 8.460.548,41 95,73 70.227,18

Despesas de Capital 2.500,00 11.377,80 10.816,80 95,07 10.816,80 95,07 10.816,80 95,07 0,00

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

47.834.059,91 50.269.651,99 49.663.997,78 98,80 45.121.064,32 89,76 44.705.648,06 88,93 4.542.933,46

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) 49.663.997,78 45.121.064,32 44.705.648,06

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) 4.542.933,46 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) 45.121.064,32 45.121.064,32 44.705.648,06

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 29.387.062,25

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)

15.734.002,07 15.734.002,07 15.318.585,81

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

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)

23,03 23,03 22,81

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 2019 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2018 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
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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
2020

29.387.062,25 45.121.064,32 15.734.002,07 4.958.349,72 4.542.933,46 0,00 0,00 4.958.349,72 0,00 20.276.935,53

Empenhos de
2019

29.490.026,16 41.369.159,77 11.879.133,61 3.469.330,52 857.438,13 0,00 3.360.624,83 108.636,84 68,85 12.736.502,89

Empenhos de
2018

25.894.814,67 41.961.112,82 16.066.298,15 0,00 336.295,16 0,00 0,00 0,00 0,00 16.402.593,31

Empenhos de
2017

21.023.762,84 29.744.004,55 8.720.241,71 0,00 2.828.319,29 0,00 0,00 0,00 0,00 11.548.561,00

Empenhos de
2016

21.018.935,76 39.106.870,93 18.087.935,17 0,00 2.180.815,05 0,00 0,00 0,00 0,00 20.268.750,22

Empenhos de
2015

22.481.820,51 34.370.567,53 11.888.747,02 0,00 2.184.440,89 0,00 0,00 0,00 0,00 14.073.187,91

Empenhos de
2014

19.235.678,82 31.162.982,87 11.927.304,05 0,00 3.962.447,82 0,00 0,00 0,00 0,00 15.889.751,87

Empenhos de
2013

18.427.741,07 33.768.205,30 15.340.464,23 0,00 992.109,89 0,00 0,00 0,00 0,00 16.332.574,12

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 2020 a ser compensados
(XXIV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados
(XXV)

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

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

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

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

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 (XXVIII) 37.216.617,42 37.216.617,42 63.228.338,36 169,89

Provenientes da União 31.691.770,42 31.691.770,42 47.160.049,90 148,81

Provenientes dos Estados 5.524.847,00 5.524.847,00 16.068.288,46 290,84

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

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

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

OUTRAS RECEITAS (XXX) 0,00 0,00 0,00 0,00

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

37.216.617,42 37.216.617,42 63.228.338,36 169,89

2

1
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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 (XXXII) 14.686.090,50 21.408.494,88 20.959.584,20 97,90 20.703.589,27 96,71 19.462.509,98 90,91 255.994,93

Despesas Correntes 13.715.590,50 20.555.669,67 20.488.035,15 99,67 20.238.104,14 98,46 18.997.024,85 92,42 249.931,01

Despesas de Capital 970.500,00 852.825,21 471.549,05 55,29 465.485,13 54,58 465.485,13 54,58 6.063,92

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIII)

31.538.068,76 56.179.729,24 56.119.673,44 99,89 48.163.580,60 85,73 42.619.708,04 75,86 7.956.092,84

Despesas Correntes 20.538.068,76 45.156.370,55 45.096.314,75 99,87 42.172.537,91 93,39 39.639.064,01 87,78 2.923.776,84

Despesas de Capital 11.000.000,00 11.023.358,69 11.023.358,69 100,00 5.991.042,69 54,35 2.980.644,03 27,04 5.032.316,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XXXIV)

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXV) 0,00 10.169.348,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 0,00 10.166.948,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas de Capital 0,00 2.400,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XXXVI)

918.783,00 1.667.883,11 1.594.067,40 95,57 1.572.143,47 94,26 1.558.094,13 93,42 21.923,93

Despesas Correntes 918.783,00 1.667.883,11 1.594.067,40 95,57 1.572.143,47 94,26 1.558.094,13 93,42 21.923,93

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

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(XXXVII)

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 (XXXVIII) 574.175,16 6.837.680,99 6.724.545,36 98,35 6.662.145,36 97,43 6.519.133,84 95,34 62.400,00

Despesas Correntes 574.175,16 6.657.826,16 6.544.690,53 98,30 6.482.290,53 97,36 6.339.279,01 95,22 62.400,00

Despesas de Capital 0,00 179.854,83 179.854,83 100,00 179.854,83 100,00 179.854,83 100,00 0,00

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

47.717.117,42 96.263.136,42 85.397.870,40 88,71 77.101.458,70 80,09 70.159.445,99 72,88 8.296.411,70

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 (XL) = (IV +
XXXII)

25.072.413,90 36.816.034,56 36.104.744,02 98,07 33.499.506,00 90,99 32.105.168,39 87,20 2.605.238,02

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XLI) = (V +
XXXIII)

59.027.482,97 79.230.792,99 79.051.116,95 99,77 68.971.560,92 87,05 63.259.173,59 79,84 10.079.556,03

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XLII) = (VI +
XXXIV)

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIII)
= (VII + XXXV)

0,00 10.169.348,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(XLIV) = (VIII + XXXVI)

4.047.067,92 4.629.368,80 4.548.703,22 98,26 4.526.779,29 97,78 4.510.253,02 97,43 21.923,93

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(XLV) = (XIX + XXXVII)

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVI) =
(X + XXXVIII)

7.404.212,54 15.687.243,86 15.357.303,99 97,90 15.224.676,81 97,05 14.990.499,05 95,56 132.627,18

TOTAL DAS DESPESAS COM
SAÚDE (XLVII) = (XI + XXXIX)

95.551.177,33 146.532.788,41 135.061.868,18 92,17 122.222.523,02 83,41 114.865.094,05 78,39 12.839.345,16

(-) Despesas executadas com
recursos provenientes das
transferências de recursos de outros
entes

37.217.117,42 85.763.136,42 74.897.870,40 87,33 71.394.173,36 83,25 67.452.160,65 78,65 3.503.697,04

TOTAL DAS DESPESAS
EXECUTADAS COM RECURSOS
PRÓPRIOS (XLVIII)

58.334.059,91 60.769.651,99 60.163.997,78 99,00 50.828.349,66 83,64 47.412.933,40 78,02 9.335.648,12

FONTE: SIOPS, São Paulo02/03/21 14:07:07
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 2020 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços
Públicos de Saúde

(INVESTIMENTO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE -
NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO)

R$
190.942,00

190942,00

1030150198581 - ESTRUTURAÇÃO DA REDE DE SERVIÇOS DE ATENÇÃO
BÁSICA DE SAÚDE

R$
353.220,00

300000,00

1030250188721 - IMPLEMENTAÇÃO DA REGULAÇÃO, CONTROLE E
AVALIAÇÃO DA ATENÇÃO À SAÚDE

R$
198.023,83

198023,83

Manutenção das Ações e Serviços
Públicos de Saúde (CUSTEIO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE -
NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO)

R$
10.839.920,28

10839920,28

103012015219A - PISO DA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE R$
206.093,20

206093,20

10301501920YI - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 32.777,45 32777,45

103015019217U - APOIO À MANUTENÇÃO DOS POLOS DA ACADEMIA DE
SAÚDE R$ 36.000,00 36000,00

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE R$
10.760.178,43

10760178,43

1030150192E79 - EXPANSÃO E CONSOLIDAÇÃO DA ATENÇÃO BÁSICA R$ 19.600,00 19600,00

1030150192E89 - APOIO A MANUTENÇÃO DE UNIDADES DE SAÚDE R$
2.100.227,00

2100227,00

1030220158585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

R$
1.130.157,41

1130157,41

1030250182E90 - APOIO A MANUTENÇÃO DE UNIDADES DE SAÚDE R$
1.350.000,00

1350000,00

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

R$
18.071.409,46

18071409,46

10303201520AH - ORGANIZAÇÃO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA
FARMACÊUTICA NO SUS R$ 6.000,00 6000,00

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E
INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE

R$
594.782,64

594782,64

3
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10303501720AH - ORGANIZAÇÃO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA
FARMACÊUTICA NO SUS R$ 24.000,00 24000,00

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA
SANITÁRIA

R$
104.409,85

104409,85

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 29.948,50 29948,50

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA EM SAÚDE

R$
766.208,52

766208,52

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 47.000,00 47000,00

10422502120YM - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE PROMOCA -
NACIONAL R$ 13.000,00 13000,00

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

Valor
Transferido

em 2020 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

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.
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 Valor do Recurso
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)

11.040.368,10

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)

559.386,43

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

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

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

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00

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

11.599.754,53

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 945.174,60 945.174,60 945.174,60

Atenção Básica 3.988.395,00 3.078.102,00 2.830.957,20

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 10.559.392,22 9.847.401,23 9.158.521,23

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

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 15.492.961,82 13.870.677,83 12.934.653,03

Gerado em 05/01/2022 10:56:23
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso Valor do Recurso
Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 2.411.768,50

Total 2.411.768,50

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 2.253.470,90 2.247.810,65 2.247.810,65

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 153.367,10 153.367,10 153.367,10

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 4.930,50 4.930,50 4.930,50

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 2.411.768,50 2.406.108,25 2.406.108,25

Gerado em 05/01/2022 10:56:22
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

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

Descrição do recurso Valor do Recurso
Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância -
nacional - Coronavírus (COVID-19)

5.303.456,76

Total 5.303.456,76

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 29.445,60 29.445,60 22.125,00

Atenção Básica 305.867,51 291.398,41 187.205,98

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 5.969.981,27 5.671.141,01 5.032.441,00
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Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 6.305.294,38 5.991.985,02 5.241.771,98

Gerado em 05/01/2022 10:56:24
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
Os indicadores acima têm como finalidade dar visibilidade aos relatórios analíticos das receitas, por meio da averiguação da capacidade
de arrecadação dos entes federados, da dependência das transferências de impostos de outras esferas de governo, do percentual de
transferências do SUS sobre as transferências e às despesas, pela informação do gasto per capita e da proporção de gastos com
pessoal,medicamentos, investimentos, obras, insumos manutenção e terceirizações sobre o gasto total. Tendo em vista que os dados são
atualizados de acordo com SIOPS e FNS, no exercício, o município atingiu aplicação de seus recursos em saúde acima da exigência
constitucional e mantém o nível de aplicação nos últimos anos. Os dados apontam o cumprimento da Constituição Federal no tocante
que o mínimo a ser aplicado pelo município em ações e serviços públicos de saúde de 15%. visto que o município aplicou em saúde no
ano de 2020 :

1° quadrimestre, de 2020, 23,53%.do total das Receitas.

2º quadrimestre de 2020, 27,57 % do total das Receitas.

3º quadrimestre de 2020, 24,08 % do total das Receitas.
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10. Auditorias
Nº do Processo Demandante Órgão Responsável pela Auditória Unidade Auditada Finalidade Status

25000.022783/2020-65 MS/SCTIE ECONOMICA FARMA LTDA - - -

Recomendações -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 27/07/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 27/07/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias
Tendo em vista que a adesão ao Sistema Nacional de auditoria do SUS (SISAUD-SUS) não é obrigatória, a Secretaria Municipal de
Saúde através da Diretoria de Planejamento com a Unidade de Auditoria e Controle (UAC) realiza conferências dos
serviços/procedimentos contratados , controla e audita gerando relatórios internos que são enviados a Diretoria de Gestão para fins de
pagamento.
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11. Análises e Considerações Gerais

A construção e a finalização do Relatório Anual de Gestão (RAG) de 2020 do municipio de Franco da Rocha, se deram em meio à
resposta da pandemia do novo Coronavírus (COVID-19), agravo de saúde mundial que trouxe desafios para a gestão, no sentido elaborar
plano de contigência, dar respostas rápidas e necessárias através do Núcleo de Vigilância em saúde, capacitar equipes, reestruturar os
serviços, planejamento, bem como orientações para as ações em saúde. 

Apesar das relevantes dificuldades enfrentadas pelo município em decorrência da Pandemia que assolou nosso país e o mundo,
conseguimos melhorar alguns indicadores de saúde, como, por exemplo, Taxa de Mortalidade Infantil e Taxa de mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doenças crônicas não transmissíveis (Doenças do aparelho circulatório, câncer,
diabetes e doenças respiratórias crônicas). A maioria dos indicadores que dependiam de ações que envolviam atividades in loco,
reuniões, treinamentos, dentre outras, foram prejudicadas pelas recomendações de distanciamento social, isolamento, além dos Decretos
Municipais emitidos pela Prefeitura de Franco da Rocha. Os atendimentos foram retomados gradativamente a partir  Agosto/2020. Além
disso, observou-se que a própria população, também seguindo as recomendações do Ministério da Saúde e da Prefeitura , permaneceu
isolada principalmente pelo receio da contaminação.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
Iniciaremos o ano de 2021 ainda com grande desafio para a Gestão decorrente da pior crise sanitária da história do país. A Secretária de
Saúde, juntamente com o governo continuará priorizando as ações de contingência da pandemia,investindo na assistência à pacientes em
situação de urgências e antepondo a IMUNIZAÇÃO da população.Diversas estratégias estão sendo planejadas para facilitar e agilizar a
vacinação dos municipes assim que os imunizante estiverem diponíveis.

Para 2021 continuaremos os esforços para melhoria dos serviços existentes,pois  permanecem os desafios para ampliação de
especialidades e linhas de cuidado, reorganização dos atendimentos de Urgência e Emergências, otimizaçãos das ações de Vigilância em
Saúde e constante investimentos para melhorias dos indicadores de Saúde, além do fortalecimento e monitoramento das ações propostas.

 
ANA EMILIA GASPAR 

Secretário(a) de Saúde 
FRANCO DA ROCHA/SP, 2020
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Auditorias
Considerações:
CSM está de acordo com as análises e considerações feitas pelo Gestor/SMS

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
CSM está de acordo com as análises e considerações feitas pelo Gestor/SMS

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
CSM está de acordo com as análises e considerações feitas pelo Gestor/SMS

Status do Parecer: Aprovado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO

MUNICÍPIO: FRANCO DA ROCHA 
Relatório Anual de Gestão - 2020 
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