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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF SP

Município SÃO JOAQUIM DA BARRA

Região de Saúde Alta Anhanguera

Área 412,27 Km²

População 52.737 Hab

Densidade Populacional 128 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 03/05/2022

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão ASSESSORIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAQUIM DA BARRA

Número CNES 6412734

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 59851543000165

Endereço PERNAMBUCO 07

Email smssjb@netsite.com.br

Telefone 16-37286173

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 03/05/2022

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) MARCELO DE PAULA MIAN

Secretário(a) de Saúde em Exercício RANGEL LUIS DE MELO

E-mail secretário(a) secretaria@saojoaquimdabarra.sp.gov.br

Telefone secretário(a) 1638109000

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 03/05/2022

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 05/1991

CNPJ 11.370.092/0001-18

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo Wagner José Schmidt

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 03/05/2022

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: 23/03/2021

1.6. Informações sobre Regionalização
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Região de Saúde: Alta Anhanguera

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

IPUÃ 465.602 16794 36,07

MORRO AGUDO 1386.176 33598 24,24

NUPORANGA 346.982 7522 21,68

ORLÂNDIA 296.431 44682 150,73

SALES OLIVEIRA 303.752 12103 39,85

SÃO JOAQUIM DA BARRA 412.271 52737 127,92

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação DECRETO

Endereço Rua: Guanabara 319 Baixada

E-mail panter@netsite.com.br

Telefone 1638182015

Nome do Presidente Ademar Pereira Passos

Número de conselheiros por segmento Usuários 8

Governo 3

Trabalhadores 4

Prestadores 2

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 202106

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
De acordo com a Nota Informativa 1/2022 CGFIP/DGIP/SE/MS, está tendo divergências na apresentação dos dados de gestão alimentados no Sistemas de Informação do SIOPS. Motivo pelo qual
estamos com os dados desatualizados, segundo a Nota os dados assim que forem regularizados no sistema serão automaticamente importados.

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa


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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
O municipio de São Joaquim da Barra conta com uma população atual estimada em 2022 pelo IBGE é de 52319 habitantes. O municipio está localizado no Norte do Estado de São Paulo KM
381 na Rodovia Alta Anhanguera.

A CIR Alta Anhanguera pertencente ao DRS8 de Franca é o espaço permanente de discussão, de pactuação e de co-gestão solidária e cooperativa entre os gestores.

Em relação à assistência, o município tem suas ações voltadas para a transformação de modelo de Atenção Básica, constitui as Unidades de Saúde da Família como porta de entrada preferencial
do sistema, acompanhando permanentemente os cidadãos e organizando os serviços visando a promoção, recuperação  e reabilitação dos agravos da saúde.

O municipio de São Joaquim da barra cumpre as diretrizes que constam no Plano Municipal de Saúde tem a mesma vigência da programação anual de saúde
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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 1728 1650 3378

5 a 9 anos 1736 1653 3389

10 a 14 anos 1710 1646 3356

15 a 19 anos 1819 1740 3559

20 a 29 anos 3827 3787 7614

30 a 39 anos 4457 4365 8822

40 a 49 anos 3736 3801 7537

50 a 59 anos 3009 3262 6271

60 a 69 anos 2134 2421 4555

70 a 79 anos 1084 1485 2569

80 anos e mais 448 821 1269

Total 25688 26631 52319

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 06/04/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019 2020

São Joaquim da Barra 586 578 553 543

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 06/04/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 95 133 178 137 257

II. Neoplasias (tumores) 139 182 199 139 169

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 24 11 29 16 9

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 114 103 92 80 74

V. Transtornos mentais e comportamentais 37 52 35 60 60

VI. Doenças do sistema nervoso 163 171 126 89 111

VII. Doenças do olho e anexos 18 17 16 17 18

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 3 3 2 2 -

IX. Doenças do aparelho circulatório 437 374 428 317 339

X. Doenças do aparelho respiratório 289 242 265 134 121

XI. Doenças do aparelho digestivo 387 426 382 259 186

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 45 29 43 18 14

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 80 93 84 42 51

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 370 397 366 291 245

XV. Gravidez parto e puerpério 433 441 436 407 424

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 27 28 32 27 29
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XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 30 24 20 8 13

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 42 28 28 37 20

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 290 229 241 234 244

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

XXI. Contatos com serviços de saúde 55 83 70 20 16

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

Total 3078 3066 3072 2334 2400

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 06/04/2022.

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 2017 2018 2019 2020

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 6 12 17 41

II. Neoplasias (tumores) 53 68 72 75

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

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 33 18 40 21

V. Transtornos mentais e comportamentais 2 4 7 5

VI. Doenças do sistema nervoso 10 18 15 8

VII. Doenças do olho e anexos - - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 110 96 88 125

X. Doenças do aparelho respiratório 54 50 39 31

XI. Doenças do aparelho digestivo 24 16 19 18

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

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

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 10 17 28 30

XV. Gravidez parto e puerpério - - - -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 2 3 2 2

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 3 6 4 -

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 37 5 12 2

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 14 12 20 20

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - -

Total 362 330 371 380

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 06/04/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Com dados atualizados de 2021 o municipio apresenta um relatório das causas de internação e considerando um ano muito atipico por conta das internações por covid-19, alertamos que uma das maiores
causas de internação foi  Gravidez, parto e puerpério, seguido de doenças do aparelho circulatório,  seguido de  algumas doenças infecciosas e parasitárias e  doenças do aparelho genito urinário .

Em relação aos nascidos vivos nos ultimos anos de 2016 a 2019 tivemos uma média de 574 nascidos vivos no municipio.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 38.720

Atendimento Individual 42.838

Procedimento 27.749

Atendimento Odontológico 2.425

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Não há informações cadastradas para o período 

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Não há informações cadastradas para o período 

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

Não há informações cadastradas para o período 

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

Não há informações cadastradas para o período 
Data da consulta: 16/02/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
No ano de 2021 os dados de produção ficaram um pouco prejudicados em virtude dos atendimentos direcionados na maioria para o covid. Muitos funcionários precisaram desviar suas atividades para
darem suporte no Hospital Campanha e depois na vacinação. Agora as attividades de atendimento estão se normalizando.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

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

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 10 10

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1

HOSPITAL GERAL 0 1 0 1

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 3 3

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1

POLICLINICA 0 0 3 3

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1

Total 0 1 22 23

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: 03/05/2022.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 20 0 0 20

ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 2 0 0 2

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 22 1 0 23

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: 03/05/2022.

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 municipio conta com um Departamento de Saude Municipal que responde por todos os serviços de Saúde. Hoje contamos com 10 Unidades de Saúde da Família, 1 Clinica Odontologica, 1 Clinica de
Especialidades Médicas, 1 Upa, 1 Melhor em Casa, 1 Farmacia Municipal, 1 Centro de Prevenção, 1 Vigilancia em Saúde.  Dentro do Predio do Departamento de Saúde está acoplado alem dos serviços
administrativos, a Central de Regulação Médica, a Assistencia Gratuita, o transporte para pacientes que fazem tratamento fora do domicilio,  a Farmacia Municipal, o  Melhor em Casa. as demais são
unidades que atendem nos bairros da cidade.  Contamos com um Serviço privado contratado para atender Médicos Palntonistas e algumas especialidades Médicas. Temos tambem o Serviço de
Hemodialise que é contrato com o Ministério da Saúde, alem do serviço terciário que é a Santa Casa de Misericordia que é da gestão estadual.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Período 02/2021

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)

42 19 67 118 58

Intermediados por outra entidade (08) 159 0 0 2 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 1 0

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

Bolsistas (07) 5 0 0 0 0

Informais (09) 0 1 2 0 0

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

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

Celetistas (0105) 10 3 2 26 0

Autônomos (0209, 0210) 5 0 0 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)

0 0 0 0 0

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

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 12/05/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 4 5 4 4

Celetistas (0105) 30 41 50 51

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

Bolsistas (07) 8 8 5 11

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 423 416 454 471

Informais (09) 8 4 4 5

Intermediados por outra entidade (08) 34 64 74 85

Residentes e estagiários (05, 06) 12 12 12 12

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 12/05/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Conforme o quadro de profissionais de saúde segundo a fonte CNES demonstra predomínio de profissionais com vinculo empregatício em relação a profissionais autônomos. Hoje trabalhamos também
com empresa médica contratada em virtude do covid que precisamos abrir hospital campanha e a necessidade de médicos foi muito maior que a oferta de médicos e profissionais que dispúnhamos, além
de que no ano de 2021 não se pode fazer nenhuma contratação até dezembro.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Abastecimento das Unidades de Saúde com os itens necessários para a sua manutenção, funcionamento e para a execução das ações e serviços de Saúde.

OBJETIVO Nº 1.1 - Propiciar condições de funcionamento das Unidades/Serviços de Saúde.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Abastecer os 18 serviços de Saúde conforme necessidade de materiais de limpeza,
escritório, médicos e de enfermagem, medicamentos, insumos, suplementos
alimentares, etc.

Quantidade de serviços
supridos/quantidade de
serviços existentes.

Número 18 18 Número 18 100,00

OBJETIVO Nº 1.2 - Aprimorar a adequação de equipamentos e materiais permanentes nas Unidades de SAÚDE.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Proposta de Aquisição de equipamentos
para as UBSs do município no valor de R$
249.087,81.

Adquiir os itens da emenda parlamentar do Deputado Arnaldo
Jardim, para melhorar o atendimento e resolutividade nas UBSs.

Moeda 0,00 249.087,81 249087.81 Moeda 249088 100,00

2. Proposta de Aquisição de Equipamentos/
Materiais Permanentes no valor de R$
349.910,00.

Adquirir os itens da emenda dos Deputados Titirica, Jorge
Tadeu, Duarte Nogueira para melhorar o atendimento e
resolutividade nas UBSs.

Moeda 0,00 349.910,00 349910 Moeda 289579 82,76

3. proposta para a aquisição de
Equipamentos/Materiais Permanentes no valor
de R$ 188.020,00.

Adquirir os itens da emenda parlamentar dos Deputados Baleia
Rossi e Tiririca para melhorar o atendimento e resolutividade nas
UBSs.

Moeda 0,00 188.020,00 188020 Moeda 100320 53,36

4. proposta para aquisição de equipamento e
material permanente no valor de R$
175.000,00.

Adquirir os itens da emenda parlamentar para melhorar o
atendimento e resolutividade nas UBSs.

Moeda 0,00 175.000,00 175000 Moeda 175000 100,00

OBJETIVO Nº 1.3 - Qualificar o serviço de assistência Farmacêutica.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. 1 Farmácia Municipal com estoque adequado de medicamentos
básicos regulador em medicamentos excepcionais.

Número de usuários atendidos. Número 56.000 4229467 Número 56000 1,32

DIRETRIZ Nº 2 - Adequação na estrutura física das Unidades de Saúde através de reforma, ampliação e construção.

OBJETIVO Nº 2.1 - Proporcionar ambientes adequados para o desenvolvimento de ações e serviços de saúde com qualidade e eficiência.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação
da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Proposta para reforma do PSF Pedro Chediack. Recurso próprio ou provável recurso através de
emendas parlamentares.

Moeda 350.000,00 350.000,00 350000 Moeda 0 0

2. Proposta de reforma e adaptação da Clinica Odontológica
Municipal para alocar a Secretaria Municipal de Saúde.

Recurso proveniente de menda parlamentar
previamente acordado com a Deputada Keio
Otta.

Moeda 350.000,00 350.000,00 350000 Moeda 0 0

3. Proposta de reforma do prédio do antigo Pronto Socorro. Recurso de emenda parlamentar previamente
acordado com a deputado Keiko Otta.

Moeda 0,00 700.000,00 300000 Moeda 700000 233,33

DIRETRIZ Nº 3 - Ampliação na frota de veículos para uso nos serviços de saúde.

OBJETIVO Nº 3.1 - Dispor de veículos para realizar os serviços de atendimento em geral da saúde, seja nos internos quanto nos transporte de pacientes.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano - Linha-
Base

Linha-
Base

Meta Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de medida
- Meta

Resultado Anual % meta alcançada

1. Adquirir 04
veículos VAN.

Recurso próprio, ou provável de emenda
parlamentar.

Número 4 4 Número 0 0

2. Adquirir 2 motos. Recurso próprio ou provável emenda
parlamentar.

0 2 2 Número 0 0

DIRETRIZ Nº 4 - Reorganizar o atendimento oferecido à população em situação de vulnerabilidade.
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OBJETIVO Nº 4.1 - Garantir o funcionamento dos serviços de Saúde direcionados à população em vulnerabilidade.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Manter o CTA- Centro de Testagem e Aconselhamento em
funcionamento.

Número de atendimentos
individuais ou atividades
coletivas.

0 0 0 Número 0 0

2. Aumentar o número de pessoas testadas para HIV, Sífilis e hepatite. número de pessoas testadas e
ações realizadas

0 0 0 Número 0 0

3. Aumentar a testagem em HIV para grupos mais vulneráveis ( usuários
de drogas injetáveis, homossexuais e profissionais do SEXO.

Número de pessoas testadas. 0 0 0 Número 0 0

4. Garantir a distribuição dos insumos de prevenção: preservativos, gel
lubrificante, Kits de redução de danos.

Número de insumos distribuídos. 0 0 0 Número 0 0

5. Garantir o Programa Saúde na Escola ( PSE). Número de escolas e alunos
contemplados.

0 0 0 Número 0 0

DIRETRIZ Nº 5 - Fortalecer a participação da comunidade e do controle social na Gestão do SUS.

OBJETIVO Nº 5.1 - Possibilitar o acompanhamento do desenvolvimento das ações e serviços de saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Demonstrar ao Conselho Municipal de Saúde e à comunidade os
relatórios de produção, financiamento, pleitos e projetos.

Número de reuniões
realizadas/número de reuniões
programadas.

Número 6 8 Número 8 100,00

DIRETRIZ Nº 6 - Garantir o financiamento adequado para o fornecimento de produtos de benefícios especiais.

OBJETIVO Nº 6.1 - Garantir o custeio de produtos solicitados por demanda espontânea ou por Ação Judicial.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Atender 100% da demanda de produtos especiais
pertinentes á área da saúde.

Demandas atendidas/Demandas
solicitadas.

Percentual 100,00 100 Percentual 100 100,00

DIRETRIZ Nº 7 - Garantir a integralidade da assistência ao usuário.

OBJETIVO Nº 7.1 - Promover o acesso á ações de média e alta complexidade, seja no serviço próprio, conveniado ou de referenciamento pelo SUS na rede regionalizada e hierarquizada.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Manter a estrutura física e de recursos humanos da Central de Agendamentos externos
de média e alta complexidade e adequar o fluxo do referenciamento entre Unidades e
locais de Saúde.

Referenciamento
agendados/referenciamento
em demanda.

Percentual 100,00 100 Percentual 100 100,00

DIRETRIZ Nº 8 - Fortalecer a gestão da educação em saúde e capacitação para o trabalho.

OBJETIVO Nº 8.1 - Qualificar a atuação dos profissionais de saúde nos processos de trabalho.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Promover 100% de participação nos cursos e eventos de capacitação
promovidos pelas esferas do SUS.

Número de eventos realizados/número
de eventos com participação dos
profissionais.

Percentual 100,00 100 Percentual 100 100,00

2. Continuar promovendo todos os anos nos meses de outubro ou
novembro, uma semana voltada diretamente com temas exclusivos
voltados para a Saúde.

Número de eventos realizados. Percentual 100,00 100 Percentual 100 100,00

DIRETRIZ Nº 9 - Incrementar a rede de serviços próprios com serviços privados complementares ao SUS.

OBJETIVO Nº 9.1 - Realizar contratos com prestadores de serviços complementares ao SUS, conforme necessidade.
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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
2021

Unidade de
medida - Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Estabelecer 100% de contratos com terceiros para atender as
necessidades de serviços em complemento ao SUS.

Contratos firmados/necessidades
apresentadas.

Percentual 100,00 100 Percentual 100 100,00

DIRETRIZ Nº 10 - Garantia de serviços que promovam qualidade à saúde da população.

OBJETIVO Nº 10.1 - Qualificar as ações e serviços de saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento
e avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Alcançar cobertura populacional de 80% de nascidos vivos com 7 consultas
ou mais, alcançar a meta estabelecida de consultas básicas e consultas
especializadas.

Número de pacientes atendidas. Percentual 100,00 100 Percentual 100 100,00

2. Alcançar a meta estabelecida de exames complementares não
disponibilizados pelo SUS.

Número de pacientes atendidos. 0 100 100 Número 100 100,00

3. Aumentar a cobertura de 71% de pessoas cadastradas para as ações de equipe
de saúde da família.

Número de pessoas
cadastradas/população total.

0 71 71 Número 71 100,00

4. 100% das equipes de saúde da família com adesão ao Programa de melhoria
do Acesso e Qualidade na Atenção Básica- PMAQ.

Número de equipes
avaliadas/número de equipes
existentes.

Número 10 10 Número 10 100,00

5. Reduzir o percentual de exodontia realizada em relação aos procedimentos
clínicos.

Quantidade de exodontias/total de
procedimentos clínicos.

0 0,30 0 Percentual 0 0

6. Ampliar em 0,40% a cobertura com exames citopatológicos de colo de útero
em mulheres de 25 a 64 anos.

Quantidade de exames
realizados/público alvo.

0 0,40 .4 Razão 40 999,99

7. Ampliar em o.40% a razão de exames de mamografia em mulheres de 50 a
69 anos.

Quantidade de exames
realizados/população alvo.

0 0,40 .4 Razão 40 999,99

8. Mater a cobertura vacinal acima de 95% com 3 dose de vacina pentavalente
em menores de 01 ano de idade

Quantidade de 3 dose
aplicada/idade.

0 95,00 100 Percentual 95 95,00

9. Manter 80% de cobertura de imóveis em pelo menos 4 ciclos anuais de visitas
domiciliares para o controle da dengue.

Realizar visitas de monitoramento
em imóveis residenciais.

0 80,00 80 Percentual 80 100,00

10. Cumprir com cobertura minima de 80% com as ações de equipe de saúde
biucal.

Quantidade de ações de equipe de
saúde bucal integrada/população
alvo.

Percentual 80,00 80 Percentual 80 100,00

11. Manter cobertura de 6 ciclos anuais de visistas em imóveis especiais e visitas
mensais em pontos estratégicos para o controle da dengue.

Visitas realizadas/visitas previstas. 0 6 6 Número 6 100,00

12. Manter em 100% a proporção de análises realizadas para o controle de água
para o consumo humano.

Número de coletas
realizadas/número de coletas
programadas.

0 8 100 Número 8 8,00

13. Manter a castração de animais ( Cães e Gatos) Número de animais vacinados. 0 100 100 Número 0 0

DIRETRIZ Nº 11 - Habilitação, Qualificação e Implantação de serviços de saúde.

OBJETIVO Nº 11.1 - Melhorar a qualidade da oferta de serviços de Saúde para a 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
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Implantação de cirurgias eletivas para complementar a cota disponibilizadas pelo CROSS,
na Santa Casa de São Joaquim da Barra e Santa Casa de misericórdia de Franca, através de
recursos próprios fará através de convênio com que sejam realizadas cirurgias.

Número maior de
paciente atendido em
cirurgias eletivas.

0 50 50 Número 100 200,00

2. Implantar cirurgias eletivas e atendimento ambulatoriais em Oftalmologia no Hospital de
Olhos de Taquaritinga, considerando a grande fila de espera que o município tem em alguns
procedimentos oftalmológicos disponibilizados pela CROSS, pois a oferta disponibilizada
pelo prestador SUS da nossa região ao nosso município não é suficiente para atender a
demanda que necessitamos.

Número maior de
paciente atendido em
cirurgias eletivas.

0 50 50 Número 0

0

3. Habilitação do CAPS I de São Joaquim da Barra pelo Ministério da Saúde Número de pacientes
atendidos com
transtornos mentais,
através de cuidados
médicos.

0 100 100 Número 0

0

4. Qualificação da UPA pelo Governo Federal. Número de paciente
atendidos.

0 100 100 Número 100 100,00

5. Implantação da Casa do Diabético. Número de pacientes
atendidos.

0 2.000 100 Número 0 0

6. Implantação de NASF- Núcleo de Apoio de Saúde da Família. Recurso deste programa é
através do Governo Federal.

Número de pacientes
atendidos.

0 0 0 Número 0 0

7. Implantação de Sala de Vacinas. facilitar a acessibilidade
ao paciente.

0 1 0 Número 0 0

8. Implantação do centro de Zoonoses Vacinação, castração,
exames clínicos,
controle da população.

0 1 0 Número 0 0

9. Implantação de monitoramento GPS dos veículos da Saúde, com recurso próprio. Facilitaria o controle
tanto da rota da frota,
quanto da segurança
dos próprios
motoristas.

0 50,00 0 Proporção 0

0

10. Implantação de 2 ESF- Estratégia de Saúde da Família ( Recurso Federal) Número de pacientes
atendidos.

0 5.000 0 Número 0 0

DIRETRIZ Nº 12 - Reorganizar a Rede de Atenção à saude/RAS e Vigilância em Saúde para atender os casos suspeitos e confirmados da Covid 19

OBJETIVO Nº 12.1 - Garantir ações de Vigilância em Saúde para o controle covid 19

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade de
medida -
Meta

Resultado Anual % meta
alcançada

1. Monitorar casos suspeitos e confirmados( leves e
moderados) e de comunicantes da covid-19

investigar casos suspeitos e confirmados( leves e
moderados) e de comunicantes da covid-19

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

2. crianção de um Hospital Campanha para
atendimento a ´pacientes já acometicos pela covid 19

Atendimento humanizado considerando a lotação
do Hospital de referencia

0 1 100 Número 100 100,00

3. Investimentos das 3 esferas de governo para o
enfrentamento do COVID-19

Gastos referentes ao enfrentamento do COVID 19. Moeda 0,00 4.229.007,06 1 Moeda 0 0

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da
Saúde

Descrição das Metas por Subfunção Meta programada para
o exercício

122 -
Administração
Geral

Abastecer os 18 serviços de Saúde conforme necessidade de materiais de limpeza, escritório, médicos e de enfermagem, medicamentos, insumos, suplementos alimentares, etc. 18

Monitorar casos suspeitos e confirmados( leves e moderados) e de comunicantes da covid-19 100,00

Implantação de cirurgias eletivas para complementar a cota disponibilizadas pelo CROSS, na Santa Casa de São Joaquim da Barra e Santa Casa de misericórdia de Franca, através de recursos
próprios fará através de convênio com que sejam realizadas cirurgias.

100

Estabelecer 100% de contratos com terceiros para atender as necessidades de serviços em complemento ao SUS. 100,00

Promover 100% de participação nos cursos e eventos de capacitação promovidos pelas esferas do SUS. 100,00

Manter a estrutura física e de recursos humanos da Central de Agendamentos externos de média e alta complexidade e adequar o fluxo do referenciamento entre Unidades e locais de Saúde. 100,00

Atender 100% da demanda de produtos especiais pertinentes á área da saúde. 100,00

Demonstrar ao Conselho Municipal de Saúde e à comunidade os relatórios de produção, financiamento, pleitos e projetos. 8

Manter o CTA- Centro de Testagem e Aconselhamento em funcionamento. 0
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1 Farmácia Municipal com estoque adequado de medicamentos básicos regulador em medicamentos excepcionais. 56.000

Proposta de reforma e adaptação da Clinica Odontológica Municipal para alocar a Secretaria Municipal de Saúde. 0,00

crianção de um Hospital Campanha para atendimento a ´pacientes já acometicos pela covid 19 100

Alcançar a meta estabelecida de exames complementares não disponibilizados pelo SUS. 100

Continuar promovendo todos os anos nos meses de outubro ou novembro, uma semana voltada diretamente com temas exclusivos voltados para a Saúde. 100,00

Aumentar o número de pessoas testadas para HIV, Sífilis e hepatite. 0

Adquirir 2 motos. 0

Proposta de reforma do prédio do antigo Pronto Socorro. 700.000,00

Investimentos das 3 esferas de governo para o enfrentamento do COVID-19 0,00

Habilitação do CAPS I de São Joaquim da Barra pelo Ministério da Saúde 0

Aumentar a testagem em HIV para grupos mais vulneráveis ( usuários de drogas injetáveis, homossexuais e profissionais do SEXO. 0

Garantir a distribuição dos insumos de prevenção: preservativos, gel lubrificante, Kits de redução de danos. 0

100% das equipes de saúde da família com adesão ao Programa de melhoria do Acesso e Qualidade na Atenção Básica- PMAQ. 10

Garantir o Programa Saúde na Escola ( PSE). 0

Implantação da Casa do Diabético. 0

Reduzir o percentual de exodontia realizada em relação aos procedimentos clínicos. 0,00

Implantação de NASF- Núcleo de Apoio de Saúde da Família. Recurso deste programa é através do Governo Federal. 0

Implantação de Sala de Vacinas. 0

Implantação de monitoramento GPS dos veículos da Saúde, com recurso próprio. 0,00

Cumprir com cobertura minima de 80% com as ações de equipe de saúde biucal. 80,00

Manter em 100% a proporção de análises realizadas para o controle de água para o consumo humano. 8

301 - Atenção
Básica

Proposta de Aquisição de equipamentos para as UBSs do município no valor de R$ 249.087,81. 249.087,81

Alcançar cobertura populacional de 80% de nascidos vivos com 7 consultas ou mais, alcançar a meta estabelecida de consultas básicas e consultas especializadas. 100,00

Proposta para reforma do PSF Pedro Chediack. 0,00

Proposta de Aquisição de Equipamentos/ Materiais Permanentes no valor de R$ 349.910,00. 289.579,00

proposta para a aquisição de Equipamentos/Materiais Permanentes no valor de R$ 188.020,00. 100.320,00

Aumentar a cobertura de 71% de pessoas cadastradas para as ações de equipe de saúde da família. 71

proposta para aquisição de equipamento e material permanente no valor de R$ 175.000,00. 175.000,00

Ampliar em 0,40% a cobertura com exames citopatológicos de colo de útero em mulheres de 25 a 64 anos. 40,00

Ampliar em o.40% a razão de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos. 40,00

Mater a cobertura vacinal acima de 95% com 3 dose de vacina pentavalente em menores de 01 ano de idade 95,00

Implantação de 2 ESF- Estratégia de Saúde da Família ( Recurso Federal) 0

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Implantar cirurgias eletivas e atendimento ambulatoriais em Oftalmologia no Hospital de Olhos de Taquaritinga, considerando a grande fila de espera que o município tem em alguns
procedimentos oftalmológicos disponibilizados pela CROSS, pois a oferta disponibilizada pelo prestador SUS da nossa região ao nosso município não é suficiente para atender a demanda que
necessitamos.

50

Qualificação da UPA pelo Governo Federal. 100

304 - Vigilância
Sanitária

Adquirir 04 veículos VAN. 4

Implantação do centro de Zoonoses 0

Manter 80% de cobertura de imóveis em pelo menos 4 ciclos anuais de visitas domiciliares para o controle da dengue. 80,00

Manter cobertura de 6 ciclos anuais de visistas em imóveis especiais e visitas mensais em pontos estratégicos para o controle da dengue. 6

Manter a castração de animais ( Cães e Gatos) 0
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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 113.665.400,00 10.603.500.000,00 390.000,00 600,00 N/A N/A N/A 10.717.556.000,00

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

122 -
Administração
Geral

Corrente 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

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 3.880.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 3.880.000,00

Capital N/A 170.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 170.000,00

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 5.716.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 5.716.000,00

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

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 572.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 572.500,00

Capital N/A 3.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 3.500,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

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

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

306 -
Alimentação e
Nutrição

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

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 12/05/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
A grande população imigrante vem do norte-nordeste do país, as quais não fixam residência nos municipio e saem à procura de trabalho, pois no nosso município é de referencia canavieira e a frente de
trabalho se torna grande no período de safra.É dada a assistência aos pré-natais e nos puerpérios, e realizamos também no Centro de Prevenção o Planejamento Familiar. O municipio atendeu resultados
ora satisfatórios para não no cumprimento das metas em relação as diretrizes no acesso da população aos serviços de saúde, principalmente porque estamos passando por uma pandemia que tem
dificultado muito o atendimento assistencialista.Aqueles indicadores que não atingiram as metas o municipio agora com  a diminuição da pandemia está dando muito mais atenção a assistência, assim
podemos fortalecer as ações de prevenção e promoção de saúde, em especial intensificamos o trabalho com as doenças vulneráveis.. Além de atender também todas as necessidades da vacinação,
atendemos também a vacinação covid que já ultrapassamos as 100.000, doses aplicadas. Damos importância e cobertura as 7 consultas ou mais a todas as gestantes e entendemos todas as necessidades da
atenção básica. Infelizmente ainda não conseguimos diminuir o índice de cesárea, pois a cultura dos nosso pacientes e médicos ainda dificultam realizar o parto normal. Mas estamos caminhando pra
chegar até lá.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta

ano
2021

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 80 13 430,61 Número

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

E 100,00 6,00 33,33 Percentual

3
Proporção de registro de óbitos com causa básica definida

U 100,00 484,00 99,60 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 95,00 4,00 95,00 Percentual

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

U 100,00 3,00 66,70 Percentual

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

U 99,00 2,00 100,00 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 1 1 0 Número

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

U 0 0 0 Número

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

U 100,00 84,00 0 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 0,00 0,01 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 0,50 0,00 0,22 Razão

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

U 20,00 0,00 10,42 Percentual

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

U 8,00 0,00 8,62 Percentual

15
Taxa de mortalidade infantil

U 2 0 7,80 Número

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

U 0 0 1,00 Número

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

U 90,00 0,00 68,85 Percentual

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

U 90,00 0,00 0 Percentual

19
Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

U 60,00 0,00 68,85 Percentual

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

E - - 0 Percentual

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

U 4 0 6,00 Número

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

U 90,00 0,00 0 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 12/05/2022.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
Em relação aos indicadores pactuados para 2021, na maioria não atingiu a meta considerando o ano atípico que passamos os atendimentos foram muito direcionados para o covid-19, prejudicando assim
os atendimentos de visitas e cobranças de resultados de indicadores, o atendimento agora já está se normalizando e com certeza nos quadrimestres de 2022 esses indicadores estarão bem próximos de
serem alcançados.
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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

Não há dados para o período informado

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

Data da consulta: 21/02/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Não há informações cadastradas para o período da Indicadores financeiros.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

Não há informações cadastradas para o período da Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO).

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

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

Valor
Transferido em

2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços Públicos de
Saúde (INVESTIMENTO) 1030250188535 - ESTRUTURAÇÃO DE UNIDADES DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA EM SAÚDE R$ 199.906,00 0,00

Manutenção das Ações e Serviços Públicos de
Saúde (CUSTEIO)

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 4.309.111,75 24826434,14

10301501921CE - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 2.546,78 2546,78

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 4.819.854,43 5139298,34

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA
ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 202.413,09 1361619,47

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS
PARA EXECUÇÃO DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 31.391,40 31391,40

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS
PARA A VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 684.809,67 684809,67

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 13.000,00 13000,00

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 ou paga no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

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

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

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

0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00
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Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de Importância
Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

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

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

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

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

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Cancelado
(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo
até o

bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

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

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

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

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 21/02/2022 16:53:42
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 SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

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

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

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

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

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

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Cancelado
(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo
até o

bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

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

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

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

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 21/02/2022 16:53:41
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 SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

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

0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

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

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

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

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

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19
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Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados

Pago (d)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -

RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Liquidado*
(f)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
- Pago (g)

Execução
de RPs

inscritos
em 2020 -
RPs não

processados
-

Cancelado
(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d -

e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g

- h)

Saldo
até o

bimestre
- Saldo

Total k=
(i + j)

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

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar
e Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

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

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e
Nutrição

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

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 21/02/2022 16:53:43
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
Conforme nota informativa 01/22 GGFIP/DGIP/SE/MS está havendo divergência na apresentação dos dados do SIOPS,portanto,

ainda não foram migrados os dados do SIOPS 2021 para o sistema do DIGSUS, que são importados automaticamente com base

nas informações constantes do SIOPS.  Portanto, foi necessário a alimentação dos dados manualmente extraídos do RREO/2021.

Considerando o prazo final para apresentação do RAG 21, conforme estabelecido no artigo 36, inciso I, da Lei Complementar 141/2012, a CGFIP orienta que o usuário finalize o referido instrumento no
DGMP, fazendo uso do campo análises e  considerações para registro das informações corretas enquanto o prolema com a importação do SIOPS persistir.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 12/05/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 12/05/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias
não tivemos
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11. Análises e Considerações Gerais

Apesar do ano de 2021 ter comprometido muito o municipio na saúde por conta do Covid, ainda assim o cumpriu o compromisso de assumir todo atendimento das unidades de saúde, consultas médicas,
medicamento de assistencia  gratuita, ações judiciais, assistência farmacêutica  e algumas cirurgias, considerando que os hospitais estavam limitando este atendimento, agora que estão se
normalizando.Tivemos um gasto em 2021 de R$ 3.742.037,72 com exames laboratoriais, imagem,  serviços médicos especializados  para complementar a cota disponibilizada pelo SUS que é
insuficiente. O municipio investiu com recurso próprio.

Temos 3 convenios com Hospitais Filantrópicos para ajudar nas despesas  das Entidades, Santa Casa de misericórdia de São Joaquim da barra, - UTI - 180.000,00, Hospital do amor de Barretos   no
valor de 120.000,00 e Santa Casa de Misericórdia - cirurgias Eletivas- 120.000,00 além de termos feito mais 2 convenios com a Santa Casa para ajudar na compra de 6  respiradores no valor de
360.000,00 para o covid e na ajuda de custo do hospital-100.000,00.

Recebemos uma emenda Parlamentar do Deputado David Soares em junho de 2021 mas somente foi licitado agora em 2022, portanto o dinheiro somente sera utilizado em 2022.  Tambem fomos
contemplado um um convenio SANI do estado no valor de 1.000,000,00 mas o recurso somente chegou em 28/12/2021 portanto ele sera utilizado em 2022. Ainda recebemos uma emenda do deputado
Alexandre leite atraves da resolição SS95 de 150.000,00 porem foi realizado o pregão e os itens foram fracassados tendo o gasto somente de R$ 70.000,00, o restante não gasto estamos licitando agora
em 2022

https://digisusgmp.saude.gov.br 23 de 26



12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
Manutenção de todos os serviços de saude para um bom funcionamento e execução das ações de saúde.

Adequação dos equipamentos e materiais permanentes nos serviços de saúde, com recurso oriundo de outras esferas ou recurso proprio.

Continuidade da distribuição gratuita de insumos e diabetes, fraldas geriatricas e suplementos alimentares, alem do atendimento das ações Judiciais

Castração dos animais cães e gatos

Plano de contingencia de arbovirose

Manter todas as ações do controle de vetores

aumentar a frota de veículos para a saúde

Ampliação da sala de vacina

Inicio da Reforma do Laboratorio Regional

Implantação da Casa do Diabético

Construção da Farmacia e Almoxarifado municipal

Implementação nos equipamentos materiais permanentes

Matriciamento do CAPS

RANGEL LUIS DE MELO 
Secretário(a) de Saúde 

SÃO JOAQUIM DA BARRA/SP, 2021

https://digisusgmp.saude.gov.br 24 de 26



Identificação
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde está consciente das divergências na apresentação dos dados  alimentados do SIOPS.

Introdução
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Auditorias
Considerações:
estamos cientes que não houve

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
O Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim da Barra está de acordo com a consideração do Departamento de Saúde, conforme discutido e aprovado  em reunião  dia 14/03/2022 .

Status do Parecer: Aprovado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO

MUNICÍPIO: SAO JOAQUIM DA BARRA 
Relatório Anual de Gestão - 2021 

Parecer do Conselho de Saúde
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SÃO JOAQUIM DA BARRA/SP, 12 de Maio de 2022 

Conselho Municipal de Saúde de São Joaquim Da Barra
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