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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF SP

Município VOTUPORANGA

Região de Saúde Votuporanga

Área 421,69 Km²

População 100.568 Hab

Densidade Populacional 239 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 03/03/2026

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE VOTUPORANGA

Número CNES 6500137

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 46599809000182

Endereço RUA SEBASTIAO VAZ DE OLIVEIRA 480

Email secretariasaude@votuporanga.sp.gov.br

Telefone (17) 3405-9787

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 03/03/2026

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) JORGE AUGUSTO SEBA

Secretário(a) de Saúde cadastrado no
período

IVONETE FELIX DO NASCIMENTO

E-mail secretário(a) ivonetefelix@votuporanga.sp.gov.br

Telefone secretário(a) 1734059787

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 03/03/2026 
Período de referência: 01/09/2025 - 31/12/2025

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 03/1991

CNPJ 11.966.608/0001-91

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo Ivonete Félix do Nascimento

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 03/03/2026

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2022-2025

Status do Plano Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 03/11/2025

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Votuporanga
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Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

AMÉRICO DE CAMPOS 253.849 5981 23,56

CARDOSO 637.571 11476 18,00

COSMORAMA 441.326 9019 20,44

FLOREAL 203.661 2747 13,49

GASTÃO VIDIGAL 180.818 3203 17,71

GENERAL SALGADO 493.276 10437 21,16

MACAUBAL 248.649 7581 30,49

MAGDA 312.085 3211 10,29

MONÇÕES 104.494 1947 18,63

NHANDEARA 437.42 9915 22,67

PARISI 84.509 3030 35,85

PONTES GESTAL 217.134 2411 11,10

RIOLÂNDIA 630.681 10444 16,56

SEBASTIANÓPOLIS DO SUL 168.114 3191 18,98

VALENTIM GENTIL 149.208 14634 98,08

VOTUPORANGA 421.686 100568 238,49

ÁLVARES FLORENCE 361.844 3979 11,00

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2025

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço Rua Santa Catarina

E-mail

Telefone

Nome do Presidente Claudio teixeira Vieira

Número de conselheiros por segmento Usuários 13

Governo 4

Trabalhadores 8

Prestadores 4

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

1 .8. Casa Legislativa

Considerações

O Relatório Anual de Gestão 2025 será apreciado pelo Conselho Municipal da Saúde em 20 de março de 2026 conforme legislação vigente.

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa

27/05/2025 24/09/2025 25/02/2026
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução

O RAG apresenta os resultados assistenciais e financeiros da Secretaria Municipal da Saúde no ano de 2025, finalizando o cilco do Plano Municipal de Saúde 2022/2025.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

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

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2025

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 2.855 2.707 5.562

5 a 9 anos 3.205 3.009 6.214

10 a 14 anos 3.142 2.982 6.124

15 a 19 anos 3.012 2.919 5.931

20 a 29 anos 6.740 6.769 13.509

30 a 39 anos 7.587 7.715 15.302

40 a 49 anos 7.308 7.809 15.117

50 a 59 anos 6.021 6.664 12.685

60 a 69 anos 4.880 5.783 10.663

70 a 79 anos 2.811 3.635 6.446

80 anos e mais 1.146 1.869 3.015

Total 48.707 51.861 100.568

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 04/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2021 2022 2023 2024

VOTUPORANGA 1.108 1.073 1.040 913

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 04/03/2026.

3.3. Principais causas de internação por local de residência

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

Capítulo CID-10 2021 2022 2023 2024 2025

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 746 330 194 470 351

II. Neoplasias (tumores) 423 445 512 590 638

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 51 40 48 50 42

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 125 121 106 115 134

V. Transtornos mentais e comportamentais 158 192 154 110 126

VI. Doenças do sistema nervoso 82 100 116 109 159

VII. Doenças do olho e anexos 66 82 57 58 147

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 13 25 21 19 26

IX. Doenças do aparelho circulatório 683 792 859 839 951

X. Doenças do aparelho respiratório 293 473 519 513 516

XI. Doenças do aparelho digestivo 484 593 636 747 688

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 69 62 86 100 92

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 78 143 189 207 271

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 579 809 884 786 732

XV. Gravidez parto e puerpério 769 683 721 664 761
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XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 97 101 112 125 141

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 34 39 48 41 48

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 281 424 456 537 794

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 752 758 867 886 1.247

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

XXI. Contatos com serviços de saúde 64 150 103 129 176

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

Total 5.847 6.362 6.688 7.095 8.040

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 04/03/2026.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2021 2022 2023 2024

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 371 94 40 46

II. Neoplasias (tumores) 115 150 145 139

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

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 29 19 35 19

V. Transtornos mentais e comportamentais 3 1 3 1

VI. Doenças do sistema nervoso 17 34 45 36

VII. Doenças do olho e anexos - - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 237 217 255 256

X. Doenças do aparelho respiratório 70 77 94 109

XI. Doenças do aparelho digestivo 30 34 50 54

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

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 9 4 6 5

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 37 59 59 56

XV. Gravidez parto e puerpério 1 - - 1

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 7 4 7 4

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

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 6 13 18 12

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 64 85 73 71

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - -

Total 1.008 802 840 821

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 04/03/2026.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade

Ao analisarmos os dados demográficos e de morbimortalidde observamos que a pirâmide etária do município se caracteriza pela população de adultos jovens, que estão em
plena fase produtiva de suas vidas, o que nos leva a inferir que esse cenário justifica a morbimortalidade hospitalar, que tem como principal fator as lesões de causas externas,
traumatismos, queimaduras, intoxicações, eventos com acidentes de trânsito, quedas e agressões. Assim a Secretaria Municipal de Saúde está buscando diferentes estratégias e
criação de políticas públicas para redução das principais causas de internação e trabalhando intersetorialmente com a população alvo. Quanto a mortalidade não é possível
análise do período pois não houve atualização dos dados para o ano de 2025.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

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

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 841.651

Atendimento Individual 331.012

Procedimento 1.111.817

Atendimento Odontológico 44.570

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 85 - - -

03 Procedimentos clinicos 4.243 - - -

04 Procedimentos cirurgicos 101 2.557,04 - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 4.429 2.557,04 - -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 04/03/2026.

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 16.044 -

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: 04/03/2026.

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

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 488.677 26.461,40 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 615.086 2.466.396,23 - -

03 Procedimentos clinicos 1.931.370 3.328.478,86 - -
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04 Procedimentos cirurgicos 8.738 44.037,02 - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais 1.069 240.525,00 - -

08 Acoes complementares da atencao a saude 71.331 356.406,15 - -

09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 3.116.271 6.462.304,66 - -

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

Data da consulta: 04/03/2026.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

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

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 3.902 -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 6.071 -

Total 9.973 -

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

Data da consulta: 04/03/2026.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS

Quanto aos dados de produção de serviços no SUS de competência municipal o ano de 2025 apresentou dados dentro do esperado para o ano.

Na assistência farmacêutica sob gestão municipal foram atendidas 846.053 receitas no ano de 2025.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

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

Período 12/2025

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

HOSPITAL GERAL 0 1 0 1

CONSULTORIO ISOLADO 0 0 2 2

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 4 4

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1

PRONTO ATENDIMENTO 0 0 2 2

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 2 2

POLICLINICA 0 0 2 2

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 2 2

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 14 14

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 1 4 5

FARMACIA 0 1 0 1

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

UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 3 3

CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 1 1

Total 0 3 42 45

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: 03/03/2026.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2025

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 2 0 2

MUNICIPIO 38 0 0 38

CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA) 1 0 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 3 0 0 3

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 0 1 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 42 3 0 45

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: 03/03/2026.

5.3. Consórcios em saúde
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Período 2025

Participação em consórcios

CNPJ Natureza Area de atuação Participantes

20834317000130 Direito Público Atenção psicossocial 
Atenção odontológica 
Assistência médica e ambulatorial 
Urgência e emergência 
Serviços de apoio ao diagnóstico 
Compra de medicamentos 
Consulta médica especializada 
Atenção básica 

SP / VOTUPORANGA 

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 03/03/2026.

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

Não houve alterações na rede física prestadora de serviços do Sistema Único de Saúde de competência municipal no ano de 2025.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

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

Período 02/2025

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) Bolsistas (07) 3 0 0 0 0

Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

13 17 70 235 59

Informais (09) 2 0 0 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 192 86 107 222 0

Residentes e estagiários (05, 06) 6 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2, 4 e
5)

Autônomos (0209, 0210) 2 0 1 0 0

Celetistas (0105) 0 2 0 1 0

Intermediados por outra entidade (08) 0 1 1 2 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 19/03/2026.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2021 2022 2023 2024

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Autônomos (0209, 0210) 15 6 1 2

Celetistas (0105) 16 3 0 0

Intermediados por outra entidade (08) 1 0 0 1

Pública (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 2 3 1 2

Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 552 554 568 606

Informais (09) 0 0 2 2

Intermediados por outra entidade (08) 669 676 742 888

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 3 6

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2021 2022 2023 2024

Pública (NJ grupo 1) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 010302, 0104)

16 64 0 1

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 19/03/2026.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

Os postos de trabalhos ocupados no administração pública é composto de servidores públicos concursados e colaboradores contratados pela Organização Social de Saúde Santa
Casa de Votuporanga responsável pelo gerenciamento e execução de ações e serviços de saúde a serem prestados na rede assistencial instalada no município de Votuporanga
conforme Contrato nº 370/2022 e aditivos. O município é polo de Residência Médica em "Medicina de Família e Comunidade" e participante do Programa Mais Médicos para o
Brasil com 6 profissionais residentes e 3 profissionais bolsistas no ano de 2025.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Ampliar a resolutividade e aprimorar a qualidade das ações de saúde e serviços de forma humanizada em todos os ciclos de vida.

OBJETIVO Nº 1 .1 - Manter e ampliar serviços e atividade da Atenção básica no município participando de programas de melhorias e acesso a qualidade.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Cobertura da atenção básica. Percentual de cobertura
da atenção básica no
município.

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Solicitar contratação de profissionais para reestruturação das equipes já existentes e implantação de novas equipes.

Ação Nº 2 - Implantar e reestruturar as equipes de Atenção Básica e de ESF.

2. Cobertura de saúde bucal Percentual de cobertura
de saúde bucal no
município.

Percentual 2021 75,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Implantar e reestruturar as equipes de saúde bucal.

Ação Nº 2 - Solicitar contratação de profissionais.

3. Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69
anos) pelo conjunto das quatro principais
doenças crônicas não transmissíveis – DCNT
(doenças do aparelho circulatório, câncer,
diabetes e doenças respiratórias crônicas).

Número de óbitos por
DCNT no ano/número
total da população (de 30
a 69 anos)

Número 2021 210 215 0 Número 172,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar campanhas sobre alimentação com pouco sal e seus impactos.

Ação Nº 2 - Promover grupos de prevenção de hipertensão e diabetes.

Ação Nº 3 - Implementar rastreamento para detecção precoce de câncer de mama e de colo do útero.

Ação Nº 4 - Fortalecer o programa Academias da Saúde.

Ação Nº 5 - Monitorar as ações de prevenção de doenças crônicas e linhas de cuidado de hipertensão e diabetes na rede de Atenção Básica.

Ação Nº 6 - Trabalhar ações de promoção e prevenção na rede de atenção básica, como grupos de atividades físicas e práticas corporais.

Ação Nº 7 - Trabalhar ações de promoção e prevenção na rede de atenção básica, como grupos de atividades físicas e práticas corporais.

4. Taxa de mortalidade infantil. Número de óbitos de
residentes com menos de
1 ano de idade/número
de nascidos vivos x
1.000.

Número 2021 6 8 8 Número 8,00 100,00

Ação Nº 1 - Capacitar os profissionais de saúde que atendem as salas de partos e unidades neonatais em reanimação neonatal, conforme Lei Estadual n° 14.686 de 29 de
dezembro 2011, Portaria nº 371/ GM/MS, de 07 de maio de 2014 e Portaria nº 930/GM/MS, de 10 de maio de 2012.

Ação Nº 2 - Implementar a agenda de matriciamento em Ginecologia e Obstetrícia em todas as unidades de estratégia de saúde da família.

Ação Nº 3 - Discutir todos os casos no Comitê Municipal de Mortalidade materno, infantil e fetal.

Ação Nº 4 - Realizar investigação de todos os óbitos fetais e infantis.

Ação Nº 5 - Fortalecer as ações intersetoriais junto a Vigilância Epidemiológica e Atenção Primaria Saúde.

Ação Nº 6 - Acompanhar e vincular a gestante ao local de parto.

Ação Nº 7 - Contratualizar junto às unidades que integram a Rede Materna Infantil ações e práticas para a diminuição da taxa.

Ação Nº 8 - Implementar protocolos de assistência segundo as Linhas de Cuidado da Criança de 0 a 03 anos e da gestação/ parto/ puerpério propostas pelo estado a partir
da Atenção Primaria a Saúde.

Ação Nº 9 - Estabelecer/pactuar protocolos e fluxos para a gestação de alto risco.

DIRETRIZ Nº 2 - Expandir e efetivar a atenção básica do município.
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OBJETIVO Nº 2 .1 - Adequação estrutural para manter as unidades de saúde municipais em boas condições de ambiência e atendimento aos usuários.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Construção e ampliação
de Unidade de Saúde.

Quantidade de Unidades
construídas e ampliadas.

Número 2021 2 2 2 Número 0 0

Ação Nº 1 - Elaborar projetos arquitetônicos, hidráulicos e elétricos para construção e ampliação das Unidades de Saúde.

2. Reforma de Unidade de
Saúde.

Quantidade de metros
quadrados realizados.

Número 2021 50 50 50 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Executar reformas das Unidades de Saúde.

DIRETRIZ Nº 3 - Buscar a eficiência no gerenciamento das unidades de atenção básica do município.

OBJETIVO Nº 3 .1 - Manter o Contrato de Gestão para gerenciamento e execução de ações e serviços de saúde na atenção básica.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Unidades de saúde da Atenção
Básica no Contrato de Gestão.

Percentual de Unidades da Atenção
Básica no Contrato de Gestão.

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter o gerenciamento das Unidades de Atenção Básica através do Contrato de Gestão.

DIRETRIZ Nº 4 - Realizar parcerias entre a administração pública e as organizações da sociedade civil.

OBJETIVO Nº 4 .1 - Manter parceria com as organizações da sociedade civil conforme legislação vigente.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Parcerias com
organizações da sociedade
civil.

Quantidade de entidades
beneficiadas

Número 2021 4 7 7 Número 7,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar monitoramento contínuo das ações, afim de verificar o cumprimento dos Termos de Colaboração e Fomento celebrado com as organizações da
sociedade civil.

DIRETRIZ Nº 5 - Promover a saúde da mulher em todos os ciclos de vida.
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OBJETIVO Nº 5 .1 - Ampliar as ações de prevenção e promoção da saúde da mulher.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir um pré natal de qualidade
as gestantes do município.

Percentual do 2º ultrassom no pré
natal realizado por gestante.

Percentual 2021 80,00 90,00 90,00 Percentual 98,06 10,00

Ação Nº 1 - Acompanhar junto as unidades que integram a rede as ações e práticas de prevenção a gestante no pré natal.

Ação Nº 2 - Garantir os exames de ultrassom as gestantes que realizam o pré natal na atenção primária de saúde.

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

Total de óbitos de MIF
investigados/total de óbitos MIF

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Investigar todos os óbitos de mulheres em idade fértil.

Ação Nº 2 - Discutir todos os casos de óbitos maternos no Comitê de Mortalidade materno, infantil e fetal.

Ação Nº 3 - Manter dentro do prazo oportuno as investigações de todos os óbitos.

3. Proporção de gravide na
adolescência entre as faixas etária 10
a 19 anos.

Número de nascidos vivos de mães
adolescentes de 10 a 19
anos/Número de nascidos vivos de
mães x 100

Percentual 2021 8,00 9,60 9,60 Percentual 5,90 100,00

Ação Nº 1 - Realizar oficina de boas práticas formando adolescentes multiplicadores e protagonistas na prevenção de gravidez na adolescência e ISTs/AIDS. Implantar em
100% das unidades o grupo de planejamento familiar.

Ação Nº 2 - Ampliar a divulgação da saúde sexual e reprodutiva na faixa etária de 10 a 19 anos.

Ação Nº 3 - Ampliar e viabilizar a distribuição de métodos anticoncepcionais.

Ação Nº 4 - Rastrear o número de adolescentes grávidas na faixa etária de 10 a 19 anos.

Ação Nº 5 - Trabalhar o PROSAD nas escolas e componente XI do PSE.

4. Número de óbitos maternos (morte
de uma mulher durante a gestação ou
até 42 dias após o término da
gestação).

Total de óbitos maternos Número 2021 1 0 0 Número 1,00 0

Ação Nº 1 - Manter dentro do prazo oportuno as investigações de todos os óbitos materno infantil.

Ação Nº 2 - Fortalecer as ações do Comitê de Mortalidade Infantil bem como todas ações de qualificação de pré natal.

Ação Nº 3 - Implementar a agenda de matriciamento em Ginecologia e Obstetrícia em todas as unidades de estratégia de saúde da família.

DIRETRIZ Nº 6 - Atuar no enfrentamento de Epidemia e Pandemia quando da ocorrência no município.
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OBJETIVO Nº 6 .1 - Realizar ações de prevenção de epidemia e pandemia na atenção básica.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Investigar óbitos
COVID-19
confirmados.

Proporção de investigação epidemiológica dos
óbitos confirmados de COVID-19.

Percentual 2021 75,00 90,00 90,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Investigar 90% dos óbitos confirmados de COVID-19.

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

Total de registro, encerrados dentro de 60 dias a
partir da data de notificação/total de registro.

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Encerrar todas as notificações realizadas no município no prazo de 60 dias.

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

Número de casos novos de hanseníase residentes e
diagnosticados nos anos das coortes (PB
diagnosticados no ano anterior ao ano de avaliação e
MB diagnosticados dois anos antes ao ano de
avaliação) e curados até 31/12 do ano de
avaliação/Número total de casos novos residentes
em determinado local e diagnosticados nos anos das
coortes.

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar tratamento e acompanhamento de todos os pacientes diagnosticados com hanseníase no Serviço de Atendimento Especializado (SAE).

4. Número de casos
novos de Sífilis
Congênita em
menores de um ano
de idade.

Total de número de casos novos de Sífilis Congênita
em menores de um ano de idade.

Número 2021 5 5 5 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitoramento dos resultados de exames VDRL de gestantes com suas respectivas notificações e tratamento adequado.

5. Número de caso
novos de AIDS em
menores de 5 anos.

Total de número de casos novos de AIDS em
menores de 5 anos de idade

Número 2021 0 0 0 Número 0 100,00

Ação Nº 1 - Monitoramento dos resultados de exames de HIV em gestantes

6. Imóveis visitados
para controle vetorial
da dengue

Número de imóveis visitados em cada um dos ciclos
de visitas domiciliares de rotina para o controle da
dengue/Número total de imóveis

Número 2021 6 6 6 Número 6,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar visitas em todos os imóveis a cada 60 dias para controle vetorial da Dengue.

DIRETRIZ Nº 7 - Assegurar a participação da comunidade no acompanhamento das ações de saúde mediante o apoio das instâncias de controle social previstas na
legislação do SUS.

OBJETIVO Nº 7 .1 - Facilitar a participação da comunidade no SUS atende à legislação e proporciona transparência à gestão pública.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e avaliação da
meta

Unidade
de medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida - Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada da
PAS

1. Reuniões do Conselho
Municipal de Saúde.

Número de reuniões realizadas
no ano.

Número 2021 12 12 12 Número 14,00 100,00

Ação Nº 1 - Adequar a sede do conselho municipal de saúde em espaço físico na sede da Secretaria Municipal de Saúde.

DIRETRIZ Nº 8 - Garantir a assistência farmacêutica à população SUS dependente, como parte da atenção integral às necessidades de saúde.
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OBJETIVO Nº 8 .1 - Garantir a prescrição, fornecimento e utilização adequada de medicamentos se constituam em recurso terapêutico para a recuperação e
manutenção da saúde da população.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de medida
- Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Medicamentos dispensados pertencentes a
Relação Municipal de Medicamentos
(REMUME).

Percentual de
medicamentos atendidos
da REMUME.

Percentual 2021 96,00 97,00 97,00 Percentual 97,80 100,00

Ação Nº 1 - Implantar um cronograma anual dos processos de aquisição dos medicamentos da REMUME mantendo um estoque regulador para o abastecimento das
Unidades.

DIRETRIZ Nº 9 - Buscar a eficiência no gerenciamento das unidades de média e alta complexidade do município.

OBJETIVO Nº 9 .1 - Manter o Contrato de Gestão para gerenciamento e execução de ações e serviços de saúde na média e alta complexidade.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Unidades de média e alta
complexidade no Contrato de
Gestão.

Percentual de Unidades de média e alta
complexidade no Contrato de Gestão.

Percentual 2021 78,00 88,00 88,00 Percentual 88,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter o gerenciamento das Unidades de Média e Alta Complexidade através do Contrato de Gestão.

DIRETRIZ Nº 10 - Integrar as equipes de Atenção Básica e Saúde Mental do município para um atendimento de maior eficiência a população.

OBJETIVO Nº 10 .1 - Realizar ações de matriciamento sistemático por CAPS com equipes da atenção básica.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Unidades da atenção básica
matriciadas pelos CAPS.

Proporção de Unidades de Atenção
Básica matriciadas pelos CAPS.

Percentual 2021 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter as ações de matriciamento do CAPS junto as Equipes de saúde da Família e eNASF-AB.

DIRETRIZ Nº 11 - Realizar ações de educação permanente para os profissionais da urgência/emergência do município.

OBJETIVO Nº 11 .1 - Garantir ações de educação permanente na urgência/emergência do município.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Capacitações realizadas para os
profissionais da urgência/emergência
do município.

Número de capacitações realizadas
para os profissionais da
urgência/emergência.

Número 2021 10 86 50 Número 60,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar capacitações de acordo com as necessidades dos serviços de urgência/emergência do município.

DIRETRIZ Nº 12 - Garantir a atuação da Vigilância Sanitária, protege e promove a saúde da população.

OBJETIVO Nº 12 .1 - Garantir recursos para realização das ações de Vigilância Sanitária acompanhando e monitorando as condições de vida da população do
município.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Serviços inspecionados
pela Vigilância Sanitária.

Número de serviços inspecionados/total
de serviços cadastrados no SIVISA.

Percentual 2021 70,00 90,00 90,00 Percentual 81,28 90,31

Ação Nº 1 - Realizar inspeção em estabelecimentos sujeito à VISA.

Ação Nº 2 - Apoio técnico aos servidores tendo em vista a implementação do controle sanitário, particularmente no tocante às ações de cadastro e inspeção em
estabelecimentos sujeitos à Vigilância Sanitária.

DIRETRIZ Nº 13 - Controlar e prevenir os agravos e doenças consequentes da insegurança alimentar e nutricional na rede de atenção à saúde.
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OBJETIVO Nº 13 .1 - Apoiar a promoção da alimentação adequada e saudável, prevenção e controle dos agravos relacionados à alimentação e nutrição.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ação de promoção à saúde
e da alimentação saudável.

Número de usuários com participação
em ações de alimentação saudável.

Número 2021 400 3.400 1.200 Número 2.816,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover ações de segurança alimentar e nutricional, alimentação saudável e combate a obesidade infantil.

DIRETRIZ Nº 14 - Ampliar o vínculo e o acesso das pessoas aos serviços da Atenção Primária em Saúde.

OBJETIVO Nº 14 .1 - Manter e ampliar serviços e atividade da Atenção Primaria de Saúde no município com ênfase no programa de indicadores do Previne
Brasil.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar a cobertura de
atendimento de hipertensos na
atenção básica.

Número de hipertensos com a PA aferida e
consulta semestral/Número de hipertensos
cadastrado na APS.

Percentual 2021 50,00 51,00 51,00 Percentual 47,02 92,20

Ação Nº 1 - Manter a agenda garantida com horário de atendimento a linha de cuidado do hipertenso.

Ação Nº 2 - Implantar ficha de estratificação do hipertenso e classificar todos os hipertensos do território, utilizando a ficha de leve, moderado e grave.

Ação Nº 3 - Incentivar a busca ativa através de agentes comunitários de saúde e equipes de atenção básica/ESF.

Ação Nº 4 - Capacitar ações de matriciamento nas unidades de saúde.

Ação Nº 5 - Ampliar os projetos do NASF nas doenças crônicas.

2. Ampliar a cobertura de
atendimento de diabéticos na
atenção básica.

Número de diabéticos com solicitação de
Hemoglobina Glicada no intervalo de 12
meses/Número de diabéticos cadastrados
na APS.

Percentual 2021 50,00 51,00 51,00 Percentual 43,70 85,69

Ação Nº 1 - Manter a agenda garantida com horário de atendimento a linha de cuidado do diabético.

Ação Nº 2 - Incentivar a busca ativa através de agentes comunitários de saúde e equipes de atenção básica/ESF.

Ação Nº 3 - Capacitar ações de matriciamento nas unidades de saúde.

Ação Nº 4 - Ampliar os projetos do NASF nas doenças crônicas.

Ação Nº 5 - Implementar um grupo de curativos e cuidados com os pés diabéticos em todas as unidades.

Ação Nº 6 - Implantar ficha de estratificação do diabético e classificar todos os diabéticos do território, utilizando a ficha de leve, moderado e grave.

3. Ampliar a cobertura vacinal
de Poliomielite inativada e de
Pentavalente em crianças
menores de 12 meses.

Número de 3ª doses aplicadas de Pólio e
Penta em menores de 1 ano/Número de
crianças menores de 1 ano cadastradas na
APS.

Percentual 2021 95,00 95,00 95,00 Percentual 43,51 45,80

Ação Nº 1 - Realizar busca ativa das crianças em atraso (Ficha espelho, creches, relatórios do SIPNIMV).

Ação Nº 2 - Realizar correções dos erros de registros de vacinas no SIPNI/MV.

Ação Nº 3 - Realizar orientações dos pais sobre o retorno para as próximas vacinas.

Ação Nº 4 - Acompanhar as coberturas vacinais (SIPNIWEB).

Ação Nº 5 - Atualizar as cadernetas de vacinação, durante as campanhas de vacinação.

Ação Nº 6 - Durante as entrevistas (rádio e televisão), informar sobre a importância da atualização da caderneta de vacinação.

Ação Nº 7 - Realizar capacitações em sala de vacina sobre o calendário de vacinação.

Ação Nº 8 - Garantir o acesso da sala de vacina em todo período de funcionamento da unidade.

Ação Nº 9 - Fortalecer apoio intersetorial com a escola para realizar busca ativa e na rematrícula da escola.

4. Ampliar a cobertura de exame
citopatológico em mulheres de
25 a 64 anos.

Número de mulheres de 25 a 64 anos que
realizaram exame citopatológico nos
últimos 3 anos/Número de mulheres de 25
s 64 anos cadastradas na APS.

Percentual 2021 40,00 41,00 41,00 Percentual 39,54 96,44

Ação Nº 1 - Realizar campanha da saúde da mulher e do outubro rosa intensificando o incentivo da coleta nas unidades básicas de saúde.

Ação Nº 2 - Rastrear mulheres de 25 a 64 anos, com o objetivo de aumentar a detecção precoce de Câncer de colo uterino.
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Ação Nº 3 - Trabalhar ações de mobilização em igrejas, clubes de serviço, comércio, indústrias e propagandas em rádios, entre outros.

Ação Nº 4 - Incentivar a busca ativa através de agentes comunitários de saúde e equipes de atenção básica/ESF.

Ação Nº 5 - Reorganizar o processo de trabalho levando em conta as mudanças de paradigmas do modelo atual, que vem se estabelecendo como Atenção Primária.

Ação Nº 6 - Monitorar indicador conforme o Previne Brasil.

Ação Nº 7 - Acompanhar segmento de exames alterados e realizar busca ativa de pacientes.

5. Ampliar a cobertura do pré-
natal, garantindo pelo menos 6
consultas, sendo a primeira até a
20ª semana de gestação.

Número de gestantes com 6 consultas de
pré-natal, com a 1ª até 20ª semana de
gestação/Número de gestantes finalizadas.

Percentual 2021 45,00 60,00 60,00 Percentual 87,24 100,00

Ação Nº 1 - Implementar a agenda de matriciamento em Ginecologia e Obstetrícia em todas as unidades de estratégia de saúde da família.

Ação Nº 2 - Realizar busca ativa as mulheres que relatarem amenorreia.

Ação Nº 3 - Garantir acesso as mulheres que comparecem a unidade referindo quadro de amenorreia ou dismenorreia ofertando o teste rápido de gravidez.

Ação Nº 4 - Realizar busca ativa das gestantes faltosas.

6. Ampliar a realização de
exames de sífilis e HIV em
gestantes.

Número de gestantes com sorologia
avaliada ou teste rápido para HIV ou
Sífilis/ Número de gestantes finalizadas.

Percentual 2021 60,00 60,00 60,00 Percentual 105,81 176,35

Ação Nº 1 - Realizar treinamento pela equipe do SAE na atenção primária para aumentar o número de laudadores.

Ação Nº 2 - Garantir o acesso a realização dos exames no início do pré natal, no segundo trimestre e no terceiro trimestre.

Ação Nº 3 - Manter laudadores em testes rápidos para o T. Paladium em todos as unidades de atenção básica.

7. Ampliar o acesso de gestantes
a atendimento odontológico.

Número de gestantes com pré-natal na
APS e atendimento odontológico/ Número
de gestantes finalizadas.

Percentual 2021 60,00 60,00 60,00 Percentual 67,47 100,00

Ação Nº 1 - Garantir o atendimento em saúde bucal a gestante no pré natal.

Ação Nº 2 - Realizar busca ativa das gestantes faltosas no atendimento odontológico.

Ação Nº 3 - Realizar pelo menos uma consulta odontológica no pré natal.

DIRETRIZ Nº 15 - Promover a oferta e o acesso dos serviços de atenção especializada, urgência e emergência

OBJETIVO Nº 15 .1 - Manter e/ou ampliar o acesso e a resolutividade dos serviçoes de atenção especializada, urgência e emergência.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Ampliar o acesso da população a profissionais
especialistas através da Oferta de Cuidados
Integrados (OCI’s).

Total de OCI’s
realizadas/Total de OCI’s
ofertadas x 100

Percentual 2021 85,00 85,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Realizar a contratação de profissionais especializados através de consórcio intermunicipal e/ou contratação de serviço de terceiro pessoa jurídica.

Ação Nº 2 - Monitorar as ações destinadas a ampliar o acesso da população aos serviços de saúde especializados.

2. Renovar a frota do SAMU Regional de
Votuporanga.

Número de veículos
recebidos.

Número 2021 0 3 3 Número 2,00 66,67

Ação Nº 1 - Realizar inserção de propostas quando da abertura do sistema pelo Ministério da Saúde.

DIRETRIZ Nº 16 - Promover a consolidação do consórcio intermunicipal como instrumento de gestão dos serviços de saúde.

OBJETIVO Nº 16 .1 - Realizar ações e serviços de saúde de forma conjunta com outros municípios, visando racionalizar o uso do recurso público.

Descrição da Meta
Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar parceria com
consórcios da área de saúde.

Número de parcerias firmadas com
consórcios da área de saúde

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar inserção de propostas quando da abertura do sistema pelo Ministério da Saúde.

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção
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Subfunções Descrição das Metas por Subfunção
Meta
programada para
o exercício

Resultados

301 - Atenção Básica Unidades de saúde da Atenção Básica no Contrato de Gestão. 100,00 100,00

Cobertura da atenção básica. 100,00 100,00

Realizar parceria com consórcios da área de saúde. 1 1

Ampliar a cobertura de atendimento de hipertensos na atenção básica. 51,00 47,02

Reuniões do Conselho Municipal de Saúde. 12 14

Parcerias com organizações da sociedade civil. 7 7

Garantir um pré natal de qualidade as gestantes do município. 90,00 98,06

Construção e ampliação de Unidade de Saúde. 2 0

Reforma de Unidade de Saúde. 50 100

Cobertura de saúde bucal 100,00 100,00

Ampliar a cobertura de atendimento de diabéticos na atenção básica. 51,00 43,70

Ampliar a cobertura vacinal de Poliomielite inativada e de Pentavalente em crianças menores de 12 meses. 95,00 43,51

Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doenças crônicas não
transmissíveis – DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas).

0 172

Ampliar a cobertura de exame citopatológico em mulheres de 25 a 64 anos. 41,00 39,54

Taxa de mortalidade infantil. 8 8

Ampliar a cobertura do pré-natal, garantindo pelo menos 6 consultas, sendo a primeira até a 20ª semana de
gestação.

60,00 87,24

Ampliar a realização de exames de sífilis e HIV em gestantes. 60,00 105,81

Ampliar o acesso de gestantes a atendimento odontológico. 60,00 67,47

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Unidades de média e alta complexidade no Contrato de Gestão. 88,00 88,00

Capacitações realizadas para os profissionais da urgência/emergência do município. 50 60

Unidades da atenção básica matriciadas pelos CAPS. 100,00 100,00

Ampliar o acesso da população a profissionais especialistas através da Oferta de Cuidados Integrados (OCI’s). 85,00 0,00

Renovar a frota do SAMU Regional de Votuporanga. 3 2

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Medicamentos dispensados pertencentes a Relação Municipal de Medicamentos (REMUME). 97,00 97,80

304 - Vigilância
Sanitária

Serviços inspecionados pela Vigilância Sanitária. 90,00 81,28

305 - Vigilância
Epidemiológica

Investigar óbitos COVID-19 confirmados. 90,00 100,00

Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil – MIF (10 a 49 anos) investigados 100,00 100,00

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

100,00 100,00

Proporção de gravide na adolescência entre as faixas etária 10 a 19 anos. 9,60 5,90

Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doenças crônicas não
transmissíveis – DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas).

0 172

Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes. 100,00 100,00

Número de óbitos maternos (morte de uma mulher durante a gestação ou até 42 dias após o término da gestação). 0 1

Taxa de mortalidade infantil. 8 8

Número de casos novos de Sífilis Congênita em menores de um ano de idade. 5 1

Número de caso novos de AIDS em menores de 5 anos. 0 0

Imóveis visitados para controle vetorial da dengue 6 6

306 - Alimentação e
Nutrição

Ação de promoção à saúde e da alimentação saudável. 1.200 2.816
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários -
Fonte Livre
(R$)

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

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

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

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações de
Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados à
Saúde (R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

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

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

122 -
Administração
Geral

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

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

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 55.901.354,95 10.583.856,19 219.613,09 N/A N/A N/A N/A 66.704.824,23

Capital N/A 761.856,28 286.981,07 5.739,62 N/A N/A N/A N/A 1.054.576,97

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 17.606.278,75 8.333.923,47 11.479,24 N/A N/A N/A N/A 25.951.681,46

Capital N/A 51.656,57 60.839,96 0,00 N/A N/A N/A N/A 112.496,53

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A 10.193.563,77 436.211,05 34.437,71 N/A N/A N/A N/A 10.664.212,53

Capital N/A 3.443,77 3.443,77 1.147,92 N/A N/A N/A N/A 8.035,46

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A 2.397.728,98 26.402,25 N/A N/A N/A N/A N/A 2.424.131,23

Capital N/A 3.443,77 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 3.443,77

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A 3.970.670,25 1.503.782,28 172.188,57 N/A N/A N/A N/A 5.646.641,10

Capital N/A 34.437,71 57.396,19 N/A N/A N/A N/A N/A 91.833,90

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A 17.218,86 14.923,14 N/A N/A N/A N/A N/A 32.142,00

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 19/03/2026.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS

Os indicadores assistenciais demostraram resultados positivos no ano de 2025, das 35 metas pactuadas, 26 metas atingiram o indicador proposto, demostrando o investimento
do município na atenção primária, a primeira porta de entrada dos pacientes no SUS.

Ressaltamos que por um erro de digitação ficou zerado no Plano Municipal de Saúde 2025 a meta taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro
principais doenças crônicas não transmissívies, quando o correto é 215. No período analisado o número de óbitos foi 172 alcançando  percentual proposto pelo municipio.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de Consolidação CIT nº 1/2021. 

Para mais informações, consultar a Nota Técnica nº 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 19/03/2026.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

A disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo FNS/SE/MS.

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

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

Transferências da União -
inciso I do art. 5º da Lei
Complementar 173/2020

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados à
Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 958.109,56 57.342.412,91 31.543.476,67 6.640.971,24 24.548,78 0,00 0,00 0,00 0,00 96.509.519,16

Capital 0,00 999.121,32 1.092.473,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.091.595,18

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 203.955,76 10.354.058,85 12.972.100,19 0,00 1.110.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24.640.114,80

Capital 0,00 1.133.637,63 5.899,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.139.537,53

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 66.428,39 7.347.231,63 2.445.580,41 275.209,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.134.449,61

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

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente 43.960,94 1.701.420,62 9.216,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.754.598,44

Capital 0,00 157.690,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 157.690,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente 305.424,52 9.192.272,96 2.762.719,11 141.176,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.401.593,10

Capital 0,00 78.416,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 78.416,87

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente 0,00 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 0,00

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 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 0,00

TOTAL 1.577.879,17 88.306.262,79 50.831.467,02 7.057.356,93 1.134.548,78 0,00 0,00 0,00 0,00 148.907.514,69

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

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

Data da consulta: 12/03/2026.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 17,34 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 56,01 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 19,25 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  72,13 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 33,20 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 46,11 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 1.479,84  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 31,63 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 4,97 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 9,66 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 2,33 %  

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 45,75 %  

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 54,07 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 25,77 %  

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

Data da consulta: 12/03/2026.

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) 135.668.000,00 135.668.000,00 128.538.895,74 94,75
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Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 68.025.000,00 68.025.000,00 57.160.704,50 84,03

Receita Resultante do Imposto sobre Transmissão Inter Vivos - ITBI 8.103.000,00 8.103.000,00 9.566.196,21 118,06

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 39.540.000,00 39.540.000,00 40.647.601,47 102,80

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

20.000.000,00 20.000.000,00 21.164.393,56 105,82

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 215.957.000,00 215.957.000,00 213.279.716,93 98,76

Cota-Parte FPM 86.000.000,00 86.000.000,00 86.538.122,98 100,63

Cota-Parte ITR 390.000,00 390.000,00 435.515,10 111,67

Cota-Parte do IPVA 42.000.000,00 42.000.000,00 38.210.876,01 90,98

Cota-Parte do ICMS 87.000.000,00 87.000.000,00 87.464.224,00 100,53

Cota-Parte do IPI - Exportação 567.000,00 567.000,00 630.978,84 111,28

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências
Constitucionais

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

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

351.625.000,00 351.625.000,00 341.818.612,67 97,21

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) 52.911.000,00 64.692.111,97 58.137.209,87 89,87 58.070.941,26 89,77 56.289.018,51 87,01 66.268,61

Despesas Correntes 52.149.000,00 62.282.464,97 57.138.088,55 91,74 57.091.932,10 91,67 55.327.481,84 88,83 46.156,45

Despesas de Capital 762.000,00 2.409.647,00 999.121,32 41,46 979.009,16 40,63 961.536,67 39,90 20.112,16

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (V)

10.193.000,00 13.349.308,92 11.487.696,48 86,05 10.515.793,09 78,77 10.394.528,52 77,87 971.903,39

Despesas Correntes 10.168.000,00 11.803.708,92 10.354.058,85 87,72 10.351.740,84 87,70 10.230.476,27 86,67 2.318,01

Despesas de Capital 25.000,00 1.545.600,00 1.133.637,63 73,35 164.052,25 10,61 164.052,25 10,61 969.585,38

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (VI)

12.883.000,00 7.807.500,00 7.347.231,63 94,10 7.347.183,77 94,10 7.230.810,57 92,61 47,86

Despesas Correntes 12.880.000,00 7.804.500,00 7.347.231,63 94,14 7.347.183,77 94,14 7.230.810,57 92,65 47,86

Despesas de Capital 3.000,00 3.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 2.081.000,00 2.006.500,00 1.859.110,62 92,65 1.859.110,62 92,65 1.804.492,05 89,93 0,00

Despesas Correntes 2.078.000,00 1.788.500,00 1.701.420,62 95,13 1.701.420,62 95,13 1.646.802,05 92,08 0,00

Despesas de Capital 3.000,00 218.000,00 157.690,00 72,33 157.690,00 72,33 157.690,00 72,33 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA
(VIII)

9.493.000,00 9.683.200,00 9.270.689,83 95,74 9.216.524,37 95,18 8.715.783,89 90,01 54.165,46

Despesas Correntes 9.488.000,00 9.573.600,00 9.192.272,96 96,02 9.138.107,50 95,45 8.637.978,02 90,23 54.165,46

Despesas de Capital 5.000,00 109.600,00 78.416,87 71,55 78.416,87 71,55 77.805,87 70,99 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(IX)

13.000,00 7.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 13.000,00 7.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

87.574.000,00 97.546.120,89 88.101.938,43 90,32 87.009.553,11 89,20 84.434.633,54 86,56 1.092.385,32

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) 88.101.938,43 87.009.553,11 84.434.633,54
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(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira
(XIII)

0,00 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) 88.101.938,43 87.009.553,11 84.434.633,54

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 51.272.791,90

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)

36.829.146,53 35.736.761,21 33.161.841,64

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)

25,77 25,45 24,70

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 2024 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2023 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2022 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

EXERCÍCIO
DO

EMPENHO

Valor
Mínimo para
aplicação em

ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado
além do
limite

mínimo (o) =
(n - m), se

Total
inscrito em

RP no
exercício (p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor
inscrito em

RP
considerado
no Limite

(r) = (p - (o
+ q)) se

Total de RP
pagos (s)

Total de RP
a pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o valor

aplicado
além do

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

q) - u))

Empenhos de
2025

51.272.791,90 88.101.938,43 36.829.146,53 3.667.304,89 0,00 0,00 0,00 3.667.304,89 0,00 36.829.146,53

Empenhos de
2024

47.183.006,78 91.859.511,88 44.676.505,10 2.948.767,48 0,00 0,00 2.946.691,66 2.075,82 0,00 44.676.505,10

Empenhos de
2023

42.682.788,10 86.957.659,89 44.274.871,79 2.567.846,09 0,00 0,00 2.567.846,09 0,00 0,00 44.274.871,79

Empenhos de
2022

39.267.163,31 75.524.525,61 36.257.362,30 2.012.274,45 0,00 0,00 2.012.274,45 0,00 0,00 36.257.362,30

Empenhos de
2021

32.915.227,76 67.876.445,90 34.961.218,14 1.482.492,87 0,00 0,00 1.466.819,79 15.673,08 0,00 34.961.218,14

Empenhos de
2020

26.640.013,05 53.626.394,68 26.986.381,63 2.454.500,97 1.274.842,06 0,00 1.957.230,15 2.200,00 495.070,82 27.766.152,87

Empenhos de
2019

26.560.809,40 53.271.134,75 26.710.325,35 4.864.084,46 0,00 0,00 4.862.275,33 0,00 1.809,13 26.708.516,22

Empenhos de
2018

25.122.170,05 44.076.337,67 18.954.167,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18.954.167,62

Empenhos de
2017

23.532.149,39 43.255.156,26 19.723.006,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.723.006,87

Empenhos de
2016

21.930.283,61 38.648.160,84 16.717.877,23 971,84 0,00 0,00 971,84 0,00 0,00 16.717.877,23

2
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Empenhos de
2015

19.975.887,23 35.668.210,19 15.692.322,96 51.295,50 0,00 0,00 51.295,50 0,00 0,00 15.692.322,96

Empenhos de
2014

18.486.337,39 33.840.129,15 15.353.791,76 86,94 0,00 0,00 86,94 0,00 0,00 15.353.791,76

Empenhos de
2013

17.436.493,68 29.318.528,82 11.882.035,14 36.843,28 0,00 0,00 36.843,28 0,00 0,00 11.882.035,14

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 2025 a ser compensados
(XXIV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2024 a ser compensados
(XXV)

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

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2023 a ser compensados
(XXVI)

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

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

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

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

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

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

PREVISÃO
INICIAL

PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 61.301.000,00 61.301.000,00 80.467.293,13 131,27

Provenientes da União 50.793.000,00 50.793.000,00 58.044.591,28 114,28

Provenientes dos Estados 9.254.000,00 9.254.000,00 21.328.143,56 230,47

Provenientes de Outros Municípios 1.254.000,00 1.254.000,00 1.094.558,29 87,29

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

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

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

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

61.301.000,00 61.301.000,00 80.467.293,13 131,27

DESPESAS COM SAUDE POR
SUBFUNÇÕES E CATEGORIA

ECONÔMICA NÃO
COMPUTADAS NO CÁLCULO

DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS
EMPENHADAS

DESPESAS
LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS Inscritas
em Restos a
Pagar não

Processados
(g)

Até o
bimestre (d)

% (d/c) x
100

Até o
bimestre (e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 39.886.000,00 44.632.618,10 40.259.580,11 90,20 40.249.030,11 90,18 39.962.787,14 89,54 10.550,00

Despesas Correntes 36.760.000,00 41.617.018,10 39.167.106,25 94,11 39.156.556,25 94,09 38.870.313,28 93,40 10.550,00

Despesas de Capital 3.126.000,00 3.015.600,00 1.092.473,86 36,23 1.092.473,86 36,23 1.092.473,86 36,23 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL (XXXIV)

16.546.000,00 16.063.632,37 14.291.955,85 88,97 14.291.955,85 88,97 13.961.954,80 86,92 0,00

Despesas Correntes 16.541.000,00 15.957.632,37 14.286.055,95 89,52 14.286.055,95 89,52 13.956.054,90 87,46 0,00

Despesas de Capital 5.000,00 106.000,00 5.899,90 5,57 5.899,90 5,57 5.899,90 5,57 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E
TERAPÊUTICO (XXXV)

3.117.000,00 3.687.900,00 2.787.217,98 75,58 2.787.217,98 75,58 2.566.675,71 69,60 0,00

Despesas Correntes 3.117.000,00 3.687.900,00 2.787.217,98 75,58 2.787.217,98 75,58 2.566.675,71 69,60 0,00

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

1
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VIGILÂNCIA SANITÁRIA
(XXXVI)

70.000,00 142.000,00 53.177,82 37,45 53.177,82 37,45 49.768,96 35,05 0,00

Despesas Correntes 70.000,00 142.000,00 53.177,82 37,45 53.177,82 37,45 49.768,96 35,05 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
(XXXVII)

3.068.000,00 4.011.400,00 3.209.320,14 80,00 3.209.320,14 80,00 3.145.410,80 78,41 0,00

Despesas Correntes 3.058.000,00 4.006.400,00 3.209.320,14 80,10 3.209.320,14 80,10 3.145.410,80 78,51 0,00

Despesas de Capital 10.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO
(XXXVIII)

50.000,00 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 50.000,00 25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 0,00 0,00 120.990,13 0,00 119.373,17 0,00 119.373,17 0,00 1.616,96

Despesas Correntes 0,00 0,00 120.990,13 0,00 119.373,17 0,00 119.373,17 0,00 1.616,96

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

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

62.737.000,00 68.562.550,47 60.722.242,03 88,56 60.710.075,07 88,55 59.805.970,58 87,23 12.166,96

DESPESAS TOTAIS COM
SAÚDE EXECUTADAS COM

COM RECURSOS PRÓPRIOS E
COM RECURSOS

TRANSFERIDOS DE OUTROS
ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS
EMPENHADAS

DESPESAS
LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o bimestre
(f)

%
(f/c)

x 100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV
+ XXXIII)

92.797.000,00 109.324.730,07 98.396.789,98 90,00 98.319.971,37 89,93 96.251.805,65 88,04 76.818,61

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

26.739.000,00 29.412.941,29 25.779.652,33 87,65 24.807.748,94 84,34 24.356.483,32 82,81 971.903,39

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

16.000.000,00 11.495.400,00 10.134.449,61 88,16 10.134.401,75 88,16 9.797.486,28 85,23 47,86

VIGILÂNCIA SANITÁRIA
(XLIV) = (VII + XXXVI)

2.151.000,00 2.148.500,00 1.912.288,44 89,01 1.912.288,44 89,01 1.854.261,01 86,30 0,00

VIGILÂNCIA
EPIDEMIOLÓGICA (XLV) =
(VIII + XXXVII)

12.561.000,00 13.694.600,00 12.480.009,97 91,13 12.425.844,51 90,74 11.861.194,69 86,61 54.165,46

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

63.000,00 32.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII)
= (X + XXXIX)

0,00 0,00 120.990,13 0,00 119.373,17 0,00 119.373,17 0,00 1.616,96

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

150.311.000,00 166.108.671,36 148.824.180,46 89,59 147.719.628,18 88,93 144.240.604,12 86,84 1.104.552,28

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

61.157.000,00 66.982.550,47 59.023.372,73 88,12 59.012.822,73 88,10 58.241.663,78 86,95 10.550,00

TOTAL DAS DESPESAS
EXECUTADAS COM
RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

89.154.000,00 99.126.120,89 89.800.807,73 90,59 88.706.805,45 89,49 85.998.940,34 86,76 1.094.002,28

FONTE: SIOPS, São Paulo30/01/26 10:58:10
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
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Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

Valor
Transferido

em 2025 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de
Serviços Públicos de Saúde

1030151198581 - ESTRUTURAÇÃO DA REDE DE SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA DE SAÚDE
R$

2.765.371,00
1090294,87

Manutenção das Ações e
Serviços Públicos de Saúde

10122512100UW - ASSISTÊNCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICÍPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

R$
1.919.033,82

1868830,63

10128512120YD - EDUCACAO E TRABALHO NA SAUDE R$ 8.855,00 0,00

10301511900UC - TRANSFERÊNCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES COMUNITÁRIOS DE SAÚDE

R$
3.986.268,00

4924379,64

103015119219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE
R$

17.263.529,10
15686695,71

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL R$ 196.806,65 24301,92

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

R$
10.850.000,00

10550000,00

1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

R$
5.718.897,00

2000000,00

1030251188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC
R$

10.377.633,12
9674622,55

10303511720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO
PRIMÁRIA EM SAÚDE

R$ 515.060,40 674825,50

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO DE
AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA

R$ 110.972,00 0,00

10305512300UB - TRANSFERÊNCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES DE COMBATE ÀS ENDEMIAS

R$
2.368.080,00

2408043,01

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 273.653,55 553031,95

10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA
EM SAÚDE

R$ 147.885,72 16718,46

10306513320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 33.254,78 0,00

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 no exercício fiscal.

9.5. Relatório de Execução de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

Ano
Proposta

Identificadores Valores Monitoramento

Número da
Proposta

Tipo
Proposta

GND Objeto
Valor

Proposta
Valor

Empenhado
Valor

Desembolsado
Situação

Data de
Finalização

Data
Provável

Finalização

Percentual
Execução

2025 36000702397202500
INCREMENTO

MAC
CORRENTE

INCREMENTO DA MÉDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

2.718.897,00 2.718.897,00 2.718.897,00 Não Iniciado Dez/26 0 %

2025 36000662823202500
INCREMENTO

MAC
CORRENTE

INCREMENTO DA MÉDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

1.000.000,00 1.000.000,00 1.000.000,00 Não Iniciado Dez/26 0 %

2025 36000647268202500
INCREMENTO

PAP
CORRENTE INCREMENTO AO PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 300.000,00 300.000,00 300.000,00

Executado
Totalmente

100 %

2025 36000706942202500
INCREMENTO

PAP
CORRENTE INCREMENTO AO PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 250.000,00 250.000,00 250.000,00 Não Iniciado Dez/26 0 %

2025 36000645139202500
INCREMENTO

MAC
CORRENTE

INCREMENTO DA MÉDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

500.000,00 500.000,00 500.000,00 Não Iniciado Dez/26 0 %

2025 36000658809202500
INCREMENTO

PAP
CORRENTE INCREMENTO AO PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 100.000,00 100.000,00 100.000,00 Não Iniciado Dez/26 0 %

2025 36000647155202500
INCREMENTO

PAP
CORRENTE INCREMENTO AO PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 200.000,00 200.000,00 200.000,00 Não Iniciado Dez/26 0 %

Fonte: InvestSUS - FNS

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira

O município de Votuporanga fechou o ano com um percentual de despenhas liquidadas na saúde de 25,77% conforme Lei Complementar nº 141/2012, demonstrando o
compromisso da gestão municipal na manutenção dos serviços e a necessidade de maiores investimentos da esfera Estadual e Federal.

Abaixo a execução física referentes aos recursos repassados por emendas parlamentares - Secretaria de Estado da Saúde:

Emenda: 202506566069 - Valor repassado: R$ 500.000,00 - Valor liquidado: R$ 500.000,00 - Pagamento Contrato de Gestão

Emenda: 202501969741 - Valor repassado: R$ 150.000,00 - Valor liquidado: R$ 0,00

Emenda: 202508765828 - Valor repassado: R$ 150.000,00 - Valor liquidado: R$ 0,00

Emenda: 202504774572 - Valor repassado: R$ 1.250.000,00 - Valor liquidado: R$ 1.250.000,00 - Pagamento Contrtato de Gestão

Emenda: 202528075843 - Valor repassado: R$ 700.000,00 - Valor liquidado: R$ 700.000,00 - Pagamento Contrato de Gestão

Emenda: 202529172292 - Valor repassado: R$ 100.000,00 - Valor liquidado: R$ 0,00
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Os saldos não executados no exercício 2025 serão reprogramados para execução no ano de 2026.
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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: 19/03/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 19/03/2026.

Análises e Considerações sobre Auditorias

A Controladoria Geral do Município e o Tribunal de Contas do Estado de São Paulo realiza auditorias na Secretaria Municipal de Saúde.
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11. Análises e Considerações Gerais

O ano de 2025 apresentou resultados positivos nos indicadores assistenciais e financeiros, demonstrando o empenho da getão municipal aos usuários do Sistema Único de
Saúde.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício

Através das peças de planejamento, Plano Municipal da Saúde 2026-2029 (PMS), Programação Anual de Saúde 2026 (PAS), Plano Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes
Orçamentárias (LDO) e Lei Orçamentária Anual (LOA) ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde com base nos princípios do SUS e dentro da previsão orçamentária.

 
IVONETE FELIX DO NASCIMENTO 

Secretário(a) de Saúde 
VOTUPORANGA/SP, 2025
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Identificação
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Introdução
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:

Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Auditorias
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:

Aprovado conforme Deliberação CMS nº 005, de 18 de março de 2026 publicad no Diário Oficial do Município de Votuporanga - Ano XI - Edição nº 2575A.

Status do Parecer: Aprovado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO

MUNICÍPIO: VOTUPORANGA 
Relatório Anual de Gestão - 2025 

Parecer do Conselho de Saúde
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VOTUPORANGA/SP, 19 de Março de 2026 

Conselho Municipal de Saúde de Votuporanga
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