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1. CARTA DO SECRETARIO

E com grande satisfacdo e responsabilidade que me dirijo 8 comunidade para apresen-
tar o Relatdrio Anual de Gestao da Secretaria Municipal da Saude referente ao ano de 2025.
Este documento, além de presta contas dos avangos e desafios enfrentados na busca por um
sistema de salde acessivel, de qualidade e equitativo para todos os municipes, marca o en-
cerramento de um importante ciclo: o Plano Municipal de Saude 2022—-2025.

Ao longo desse periodo, avancamos de forma consistente na construcdo de um sis-
tema de saude mais acessivel, resolutivo e equitativo. Em 2025, consolidamos conquistas re-
levantes, fruto do trabalho coletivo de gestores, trabalhadores da saude, conselheiros e da
participacdo ativa da populacdo. Ainda assim, reconhecemos que os desafios persistem e nos
convocam a seguir aprimorando nossas praticas e ampliando a qualidade do cuidado ofertado.

Este ciclo que se encerra foi marcado pelo fortalecimento do compromisso com a
transparéncia e com a participagdo social. Intensificamos o didlogo com os conselhos de satude
e ampliamos os canais de escuta da populacdo, permitindo que as politicas publicas fossem
cada vez mais construidas de forma compartilhada, sensivel as reais necessidades dos territo-
rios.

Encerrar o ciclo do Plano Municipal de Saude 2022—-2025 ndo significa concluir uma
trajetdria, mas sim consolidar aprendizados e renovar compromissos. Seguimos confiantes na
capacidade de transformacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) em nossa cidade, com a cer-
teza de que os avang¢os conquistados até aqui sao a base para novos passos rumo a uma saude
ainda mais integral, eficiente e justa.

Agradeco profundamente a confianca, o empenho e a colaborac¢do de todas e todos
gue fizeram parte desta caminhada. Que possamos seguir, juntos, construindo um futuro com
mais salde, mais cuidado e mais dignidade para toda a nossa populagao.

Atenciosamente,

v
Luiz Carlos Zamarco
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2. APRESENTACAO

A Secretaria Municipal da Saude (SMS) apresenta o Relatério Anual de Gestao (RAG)
referente ao ano de 2025, que detalha o desempenho da gestdo municipal do Sistema Unico
de Saude (SUS). Este documento mostra como foram implementadas as a¢bes previstas no
Plano Municipal de Saude (PMS) 2022-2025, aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
(CMS) na resolugdo n2 12, de 10 de dezembro de 2021, em seu ultimo ano de execugdo.

Além de apresentar os resultados das metas e indicadores da Programacao Anual de
Saude (PAS) 2025, o relatorio também relaciona essas agdes com outras iniciativas municipais,
como o Plano Municipal da Primeira Infancia e o Plano de A¢do para a implementacao da
Agenda 2030, entre outras. Também sdo apresentados, no RAG, os relatdrios de auditoria re-
alizados, o balango orgamentdrio e financeiro do ano, informagdes sobre a gestdao do SUS no
municipio, e dados sobre a estrutura, caracteristicas demograficas e epidemiolégicas da ci-
dade de S3o Paulo. Além disso, as diferentes dimensoes abordadas neste relatério subsidia-
ram as melhorias almejadas no novo ciclo de planejamento (Plano Municipal de Saude 2026-
2029), cuja elaboragdo ocorreu em 2025.

Esta edicdo introduz como novidade a prestagdo de contas em relagao a recursos pro-
venientes de emendas parlamentares, conforme a Nota Informativa n2 2/2026-
CGAI/DGIP/SE/MS, com a inclusdo da Tabela 9.5 no RAG a partir do exercicio de 2025. A me-
dida visa fortalecer a transparéncia, a rastreabilidade e a integracdo entre planejamento, exe-
cucdo orcamentdria e prestacdo de contas dos recursos de emendas parlamentares destina-
dos a saude.

Este relatdrio, além de cumprir a obrigatoriedade legal, tem como objetivo ampliar o
didlogo com a sociedade civil, garantindo os principios de transparéncia e publicidade dos re-
sultados alcancados, com maior qualificacdo dos textos que descrevem os resultados das me-
tas de 2025 contidas no PMS. Essas melhorias facilitam o acompanhamento das metas pela
sociedade civil e reforcam o carater dindmico do planejamento em satude da SMS.

Por fim, a SMS reafirma sua parceria com o controle social, trabalhando continua-
mente para aprimorar o planejamento em saude por meio dos Instrumentos de Gestdo do
SUS, com o objetivo de consolida-los como ferramentas eficazes para a gestdao do SUS e seu

fortalecimento.
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3. IDENTIFICACAO

3.1. Informagdes Territoriais

UF SP

Estado Sao Paulo
Area 1.521,20 (km?)
Populacao 11.429.865

Fonte: Fundac¢do SEADE, 2023

3.2. Secretaria da Saude

Nome do Orgdo SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE SAO PAULO

Numero CNES 3297519
CNPJ 46.392.130/0003-80
Rua Dr. Siqueira Campos, 176 — 102 andar — Liberdade — 01509-020 - S3o
Endereco
Paulo/SP
E-mail gabinetesaude@prefeitura.sp.gov.br
Telefone (11) 5465-5413

Fonte: CNES, 03/2025

3.3. Informacgdes da Gestao

Prefeito

Ricardo Nunes

Secretdrio de Saude em Exercicio

Luiz Carlos Zamarco

E-mail secretario

gabinetesaude@prefeitura.sp.gov.br

Telefone secretario

(11) 5461-9026

Fonte: Gabinete do Secretario/SMS, 03/2026
3.4. Fundo de Saude

Lei de criagdo Lei n213.563
Data de criacdo 24/04/2003

CNPJ

13.864.377/0001-30

Natureza Juridica

Fundo Publico

Nome do Gestor do Fundo

Luiz Carlos Zamarco

Fonte: Gabinete do Secretario/SMS, 03/2026
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3.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude

2022-2025

Status do Plano

Aprovado pelo Conselho Municipal de Saude

Fonte: Gabinete do Secretario/SMS, 03/2026

3.6. Informacdes sobre Regionalizacao

Regiao

Area (Km?)

Populagdo (hab.)

Densidade (hab./Km?)

S3o Paulo

1.521,20

11.429.865

7.513,7

Fonte: Fundac¢do SEADE, 2023

3.7. Conselho de Saude

Instrumento Legal de Criacado

Lei n2 12.546, de 07/01/1998

Rua Dr. Siqueira Campos, 176 — 102 andar — Liberdade — 01509-

Endereco 020 - S50 Paulo/SP
E-mail cmssp@prefeitura.sp.gov.br
Telefone (11) 5461-8815

Nome do Presidente

Luiz Carlos Zamarco

Numero de conselheiros por
segmento

Usudrios

Titulares: 16; Suplentes: 16

Governo

Titulares: 04; Suplentes: 04

Instituicdes de
ensino superior

Titulares: 02; Suplentes: 02

Trabalhadores

Titulares: 08; Suplentes: 08

Prestadores

Titulares: 02; Suplentes: 02

Fonte: Sitio web oficial/SMS, 03/2026

Ano de referéncia: 2025

3.8. Apresentagao da Prestacao de Contas a Casa Legislativa

12 RDQA 2025

22 RDQA 2025

32 RDQA 2025

Data de entrega do Relatdrio
30/05/2025

Data de entrega do Relatdrio
30/09/2025

Data de entrega do Relatdrio
27/02/2026
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4. INTRODUCAO

O presente documento, Relatério Anual de Gestdo (RAG) 2025, assume um papel es-
pecial no ciclo de planejamento quadrienal 2022-2025 uma vez que se trata do relatério final
que conclui o quadriénio. Os resultados anuais aqui apresentados representam o esforgo final
para o alcance das metas acordadas para o quadriénio.

O RAG é um instrumento de prestacdo de contas elaborado anualmente e traz infor-
macdes sobre o alcance das metas apresentadas no Plano Municipal de Saude (PMS) e anua-
lizadas na Programacdo Anual de Saude (PAS) do ano correspondente. Para tanto, apresenta
os resultados apontados pelos indicadores selecionados para o monitoramento de cada uma
das metas contidas no PMS. E através do RAG que sdo apontados possiveis redirecionamentos
para o planejamento do quadriénio. Para além disso, é um instrumento que permite a avalia-
¢do de resultados e seu impacto na atencdo integral a saude, subsidiando as atividades de
controle e auditoria e servindo ao monitoramento das a¢cdes em saude pelo controle social.

A estrutura do RAG 2025 contém as metas quadrienais, meta anual, indicadores das
metas, acoes programadas para 2025, descricdo e grau de alcance dessas acoes, os pesos de
cada agdo para o alcance da meta, as andlises produzidas pelas areas em relagdo aos resulta-
dos alcancados, além das vincula¢gdes com as subfung¢des orcamentarias, com o Plano Pluria-
nual 2022-2025, com o Programa de Metas 2021-2024, Plano de a¢do dos ODS e demais pac-
tuacGes transversais da Prefeitura.

O municipio de Sdo Paulo compde a Regido de Salude S3o Paulo (RRAS 06 do Estado de
S3o Paulo), conforme consta na Resolu¢do GM n2 01/2011 do Ministério da Saude, que esta-
belece as diretrizes gerais para a instituicdo de Regides de Satide no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS). Essa norma delimita a Regido de Saude como espaco geografico continuo que
deve integrar a organizagao, planejamento e execucdo de ac¢des e servicos de salde.

No que diz respeito a divisdo territorial, houve uma alteracdo em 10 de margo de 2026,
via Decreto municipal n2 64.999, ainda ndo refletida neste documento por fugir do escopo
temporal do mesmo. Até 2025, a Secretaria Municipal da Saude (SMS) de Sao Paulo era com-
posta por seis Coordenadorias Regionais de Saude (CRS) — Centro, Leste, Norte, Oeste, Sudeste
e Sul — e estas subdivididas em 27 SupervisGes Técnicas de Saude (STS). Tem-se, assim, a se-

guinte distribuicdo: CRS Centro, com STS Santa Cecilia e STS Sé; CRS Leste, com STS Cidade
14



Tiradentes, STS Ermelino Matarazzo, STS Guaianases, STS Itaim Paulista, STS ltaquera, STS Sao
Mateus e STS Sao Miguel Paulista); CRS Norte, com STS Casa Verde-Cachoeirinha, STS Fregue-
sia do O-Brasilandia, STS Pirituba, STS Perus, STS Santana-Jacan3 e STS Vila Maria-Vila Gui-
Iherme; CRS Oeste, com STS Butanta e STS Lapa-Pinheiros; CRS Sudeste, com STS Mooca-Ari-
canduva-Formosa-Carrao, STS Ipiranga, STS Penha, STS Vila Mariana-Jabaquara, STS Vila Pru-
dente-Sapopemba; e CRS Sul, com STS Campo Limpo, STS Capela do Socorro, STS M’Boi Mirim,
STS Parelheiros e STS Santo Amaro-Cidade Ademar.

Em relacdo a sua estrutura hierdrquica, a SMS foi reorganizada em decorréncia do De-
creto Municipal n2 59.685 de 13 de agosto de 2020. Foram incorporadas as atribui¢cdes da
Autarquia Hospitalar Municipal (AHM) e o 6rgdo foi organizado em quatro Secretarias Execu-
tivas, a saber: Secretaria Executiva de Atencdo Basica, Especialidades e Vigilancia em Saude
(SEABEVS); Secretaria Executiva de Atencdo Hospitalar (SEAH); Secretaria Executiva de Gestao
Administrativa (SEGA); e Secretaria Executiva de Regula¢dao, Monitoramento, Avaliacdo e Par-
cerias (SERMAP).

A Assessoria de Planejamento (ASPLAN), unidade de assisténcia direta ao Gabinete da
SMS, é a area responsavel pela gestdo dos Instrumentos de Gestdo do SUS e, portanto, pela
elaboracdo do Relatério Anual de Gestdao (RAG), em colaboragdo com as dreas técnicas das
Secretarias Executivas.

A elaboracdo e publicacdo deste relatério atende a determinacdo da Lei Complemen-

tar n2 141, de 13 de janeiro de 2012. Consta, em seu Artigo 36, que:

§ 12 A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios deverdao comprovar a
observancia do disposto neste artigo mediante o envio de Relatério de Gestdo ao
respectivo Conselho de Saude, até o dia 30 de margo do ano seguinte ao da execugdo
financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer conclusivo sobre o cumprimento ou
nado das normas estatuidas nesta Lei Complementar, ao qual sera dada ampla divul-

gacdo, inclusive em meios eletrénicos de acesso publico.

Por fim, ressalta-se que os resultados apresentados tém correlacdo direta com o sis-
tema de governanca, implementado pela ASPLAN no ano de 2022 pela Portaria 443 de 19 de
julho de 2022. As atividades realizadas junto as areas técnicas de SMS e aos territorios, por

meio dos Grupos de Planejamento Regionais, instituidos pela Portaria 815 de 16 de dezembro
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de 2022, viabilizaram um processo de monitoramento mais qualificado das metas e acdes vin-

culadas ao PMS e demais instrumentos de gestao.
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5. DIAGNOSTICO SITUACIONAL DO MUNICIPIO DE SAO PAULO

A Coordenadoria de Informacdo em Saude (CIS) é integrante da Secretaria Executiva

de Regulacdo, Monitoramento, Avaliacdo e Parcerias (SERMAP) da Secretaria Municipal de
Saude de S3o Paulo (SMS-SP) e tem como atribuicdes:
e apoiar o desenvolvimento e a implementacdo de sistemas de informacdo em
saude no ambito da SMS-SP;
e promover, monitorar e participar de a¢des para qualificacdo de dados e infor-
magoes produzidas e utilizadas pela SMS-SP com outros érgaos e setores afins;
e promover o uso da informac¢do em saude para o desenvolvimento de politicas
de saude.
A CIS é composta por uma assessoria técnica, uma coordenacdo e uma divisdo. A Co-

ordenacdo de Epidemiologia e Informacdo (CEINFO) assessora a CIS e as demais areas da

SMSSP nos diversos niveis de gestdo, produzindo informacgdes e andlises de carater estraté-
gico para aperfeicoar as politicas de saude e as condi¢des de saude da populacdo da cidade,
além de desenvolver tecnologias de informacgao para andlises, capacitar técnicos e gestores
no uso da informacdo, qualificar dados de informacao e gerenciar sistemas.

A Divisdo de Sistemas de Producdo e Cadastro do SUS realiza o processamento dos

sistemas de informacdo do SUS dos estabelecimentos préprios e conveniados/contratados,
monitorando e qualificando as bases de dados destes sistemas, além de elaborar relatérios

para ordenacdo de pagamento a prestadores.

5.1. Analise da Situagdo de Saude

Com o objetivo de apresentar a analise da situacdo de saude (ASIS) do municipio de
Sdo Paulo (MSP) alguns dados serdo apresentados neste texto e poderdo ser acessados nos
hiperlinks indicados. Este documento foi elaborado a partir de dados secundarios, junto aos

Sistemas de Informacdo em Saude utilizados pela Secretaria Municipal da Saude de Sao Paulo

(SMS-SP), inquéritos domiciliares ISA Capital 2003, 2008, 2015 e 2024 e censos demograficos.

O municipio dispoe de um repositério de dados espaciais GeoSampa e os indicadores pactua-

dos pela SMS-SP estdo apresentados no ObservaSampa.
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https://capital.sp.gov.br/web/saude/coordenadoria_de_informacao_em_saude/
https://capital.sp.gov.br/web/saude/epidemiologia_e_informacao/
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https://capital.sp.gov.br/web/saude/w/cnes__processamento/5436
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/ceinfo/capas_publicacoes/Inventario_SIS_SMS_PMSP_CEInfo_2022.pdf
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/epidemiologia_e_informacao/index.php?p=19289#06
https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/trabalho/22827-censo-demografico-2022.html
https://geosampa.prefeitura.sp.gov.br/PaginasPublicas/_SBC.aspx
https://observasampa.prefeitura.sp.gov.br/index.php?page=indicadores

Os dados podem ser acessados no TabNet desta secretaria, bem como no Boletim

CEInfo Saude em Dados — publicagdo anual cujo objetivo é contribuir com o planejamento das

acdes de salde no municipio, apresentando dados e indicadores demograficos, sobre nasci-
dos vivos, de doengas e agravos de notificagdo compulséria, de mortalidade geral e infantil,

de producdo assistencial, estrutura de servicos e rede fisica.

5.1.1. Territério e caracterizacdo do perfil demografico e socioecondmico da

populacdao

O MSP, capital do Estado de mesmo nome, possui area de 1.521,20 km?, das quais
914,56 km? (60,1%) do territdrio estdo localizados em drea urbana. A populagdo recenseada

em 2022 foi de 11.451.999 habitantes e a densidade populacional foi 7.528,26 hab/km?. Sua

infraestrutura urbana é abrangente, sendo que 92,6% tém esgotamento sanitario adequado,

74,8% de arborizacdo de vias publicas e 50,3% com urbanizacdo de vias publicas.

A metrdépole cosmopolita conserva populacdo indigena aldeada nas regiées Norte e Sul
e compde com outros 39 municipios a regido metropolitana de Sdo Paulo (RMSP), quinta
maior aglomeragao urbana no mundo. Entrecortada por rodovias federais e estaduais, a RMSP

possui a maior rede metro ferroviaria do pais, com cerca de 371 km de extensdo, 13 linhas e

183 estacdes, além de dois aeroportos, sendo um deles internacional. Neste sentido, apre-
senta-se como relevante nao apenas por sua alta densidade populacional, mas por concentrar

atividades de troca e interacdo social com o restante do pais e do mundo.

Conforme as estimativas populacionais da Fundacao SEADE em 2024, seguem os dados
de populacao residente segundo Coordenadoria Regional de Salde e Supervisdo Técnica de

Saude (Tabela 1).
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https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/tabnet/
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/epidemiologia_e_informacao/index.php?p=258529
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/epidemiologia_e_informacao/index.php?p=258529
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/sp/sao-paulo/panorama
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CRS Centro 422.036
Santa Cecilia 167.268
Sé 254.768

CRS Leste 2.333.464
Cidade Tiradentes 188.093
Ermelino Matarazzo 199.671
Guaianases 270.019
Itaim Paulista 336.674
Itaquera 549.943
Sao Mateus 452.976
Sdo Miguel 336.088

CRS Norte 2.189.426
Casa Verde/Cachoeirinha 302.424
Freguesia do O/Brasilandia 370.411
Perus 163.508
Pirituba 483.396
Santana/Jacana 599.062
Vila Maria/Vila Guilherme 270.625

CRS Oeste 1.103.539
Butanta 470.529
Lapa/Pinheiros 633.010

CRS Sudeste 2.657.932
Ipiranga 482.049
Mooca/Aricanduva/Formosa/Carrdo 648.875
Penha 470.956
Vila Mariana/Jabaquara 551.690
Vila Prudente/Sapopemba 504.362

CRS Sul 2.692.193
Campo Limpo 678.156
Capela do Socorro 598.548
M'Boi Mirim 562.759
Parelheiros 166.258
Santo Amaro/Cidade Ademar 686.472

Total 11.398.590

Fonte: Estimativas populacionais 2024 - Fundacdo SEADE.

Tabela 1 - Populacdo residente (n) segundo Coordenadoria Regional de Saude e Supervisdo Técnica de
Saude. Municipio de Sao Paulo, 2024.
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A distribuicdo da populacdo residente segundo sexo e faixa etdria do MSP em 2024
esta representada no Grafico 1. O MSP apresentou concentracao de adultos na faixa etaria
entre 20 e 59 anos de idade, somando 58,7% da populacdo em 2024. As pessoas com mais de
60 anos de idade representaram 18,8% da populagao, ampliando a demanda por agdes de

cuidado relacionadas as doencas crénicas ndo transmissiveis (DCNT).

Grafico 1 - Piramide populacional. Municipio de Sdo Paulo, 2024.

75e+ _ 3,3%
5,0% 2,5% 0,0% 2,5% 5,0%

B Masculino Feminino

Fonte: Estimativas populacionais 2024 - Fundacdo SEADE.

Conforme dados dos censos demograficos no periodo entre 2010 e 2022, a taxa anual
de crescimento populacional no MSP foi estimada em 0,15%. Destacam-se 46 localidades com
taxas anuais de crescimento populacional negativas e 50 Distritos Administrativos com valores
positivos (Figura 1). As maiores taxas foram observadas em Barra Funda (7,28%), Marsilac
(2,76%), Vila Andrade (2,39%) e Brds (2,37%), e as menores em Bela Vista (-1,21%), Alto de
Pinheiros (-1,19%), Sdo Miguel (-1,06%) e Vila Medeiros (-1,02%). Na organiza¢do administra-
tiva da Secretaria Municipal da Saude, o MSP é dividido em seis regides de saude marcada-

mente desiguais: Centro, Leste, Norte, Oeste, Sudeste e Sul.
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https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia_em_saude/index.php?p=6099

Figura 1 - Taxa geométrica de crescimento populacional ao ano (por 100) segundo Distrito Administra-
tivo. Municipio de Sao Paulo, 2010-2022.

Legenda:

Taxa geométrica de crescimento ao ano
(por 100) segundo Distrito Administrativo
de residéncia: [96]

-1,212-0,46 [20]
-0,46 a-0,05 [19]
[ -0,09a 0,24[19]
[ 0,24a 0,88[19]
N 088a 7,28[19]
|| Supervisdo Técnica de Saide [27]
1 Coordenadoria Regional de Saade [6]

A —

Fonte: Censos Demogréficos, 2010 e 2022 - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Em termos gerais, a reducdo da natalidade acompanhada da diminui¢cdo nas taxas de
mortalidade vem gerando um envelhecimento populacional crescente no MSP, que ocorre de

forma desigual entre as regides da cidade, conforme observado na Figura 2.
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Figura 2 - Populagdo com 60 anos ou mais (%) em relacdo ao total de pessoas segundo Distrito Admi-
nistrativo. Municipio de Sdo Paulo, 2022.

Proporcao de pessoas com 60 anos ou mais
segundo Distrito Administrativo: [96]

10,9 - 15,2 [24]
15,2 - 19,5 [23]
| 19,5 - 23,8 [26]
[ 23,8-28,1[15]
B 28,1-32,4(8]
[ ] Supervisdo Técnica de Saide [27]
|:| Coardenadoria Regional de Saldde [6]

o 5 km
I
Fonte: Censo demografico 2022 — Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

As regides mais pobres apresentam maior proporcao de pretos e pardos e populagao

composta majoritariamente por criangas e adultos jovens; disparidade que traz desafios de

cunho gerencial, por demandar modelos diferenciados nos servigos de assisténcia Figura 3.
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http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/publicacoes/Boletim_CEInfo_Analise_18.pdf

Figura 3 - Populagdo preta e parda (%) em relagdo ao total de pessoas segundo Distrito Administrativo
de residéncia. Municipio de S3o Paulo, 2022.

Proporgdo (%) da populagdo preta e parda
em relacio ao total de pessoas segundo
Distrito Administrativo de residéncia; [96]
[ ] 8E-199([17]

[] 19,9-31,1[17]

] 31,1 -42.4[21)

B 42,4-53,6[19]

Bl 53.6-64,8[22]

|| Supervisdo Técnica de Sadde [27]

[ coordenadoria Regional de Sadde [6]

—

Fonte: Censo demografico 2022 — Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Pessoas vivendo em situacdo de rua possuem especificidades que desafiam a gestdo

publica e requerem planejamento intersecretarial. O recenseamento da populacdo em situa-

cdo de rua ocorre no MSP desde 2000, tendo sido repetido nos anos de 2009, 2011, 2015,

23
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2019 e 2021. Em 2021 foram encontradas 31.844 pessoas em situacdo de rua, das quais
12.675 (39,7%) encontravam-se em situa¢ao de acolhimento, e os demais (60,3%) em situagao

de rua propriamente dita.

Em 2022 foi realizado o Censo de Criancas e Adolescentes em Situacao de Rua, pes-

quisa que entrevistou 3.759 das quais, 609 estavam acolhidas, 401 pernoitavam narua e 2.749
apresentavam outras trajetérias de risco — 760 estavam sozinhas, 423 acompanhadas de ou-

tras criancas e adolescentes em situacdo de rua e 1.566 acompanhadas de adultos.

No MSP ha 1.721 favelas! (399.328 domicilios em favelas); 441 nucleos urbanizados?
(60.989 familias em nucleos); 1.948 loteamentos irregulares® (385.902 lotes em loteamentos

irregulares) e 1.478 corticos* (localizados nas Subprefeituras da Sé e Mooca).

Nas ultimas trés décadas o MSP tem atravessado, uma mudanga em seu perfil econo-
mico — de uma cidade com forte carater industrial, o municipio tem se transformado em um
polo de servigos e negdcios para o pais. Em 2022, o saldrio médio mensal dos trabalhadores
formais era de 4,4 saldrios minimos e a proporc¢ao de pessoas ocupadas em relacdo a popula-
¢do total era de 58,75%. Com seu papel de lideranga econémica no estado e no pais, o MSP
se caracterizou como polo de empregos, atraindo imigrantes e refugiados. Atualmente, os

principais deslocamentos populacionais sdo originarios de paises africanos e asiaticos, da

Ameérica Latina e Central.

1 As favelas se caracterizam por assentamentos precarios que surgem de ocupacdes espontaneas feitas de forma
desordenada, sem definicdo prévia de lotes e sem arruamento, em areas publicas ou particulares de terceiros,
com redes de infraestrutura insuficientes, em que as moradias sdo predominantemente autoconstruidas e com
elevado grau de precariedade, por familias de baixa renda em situagdo de vulnerabilidade.

2 Os nucleos urbanizados sdo favelas dotadas de 100% de infraestrutura de agua, esgoto, iluminagdo publica,
drenagem e coleta de lixo, viabilizadas através de a¢des por parte do poder publico ou ndo. Porém, ainda néao
regularizadas legalmente.

3 Os loteamentos irregulares se caracterizam por assentamentos em que a ocupaco se deu a partir da iniciativa
de um agente promotor e/ou comercializador, sem a prévia aprovacao pelos 6rgdos publicos responsaveis ou,
quando aprovados ou em processo de aprovacgao, implantados em desacordo com a legislagdo ou com o projeto
aprovado. Do ponto de vista das condi¢Bes urbanas, os loteamentos irregulares ocupados majoritariamente por
populacéo de baixa renda sofrem com algum tipo de desconformidade, como a largura das ruas, tamanho minimo
dos lotes, largura de calgadas e implantacdo de infraestrutura urbana, que configuram uma paisagem arida em
gue predomina o espaco construido, com alta densidade construtiva, carente de arborizagdo e de espagos livres
e de uso comum.

4 Os corticos séo considerados assentamentos precarios que se caracterizam como habitacdes coletivas precarias
de aluguel, e que frequentemente apresentam instalagdes sanitarias compartilhadas entre varios cdémodos, alta
densidade de ocupagéo, circulacéo e infraestrutura precarias, acesso e uso comum dos espacos nao edificados e
altissimos valores de aluguel por m2 edificado. As maiores concentragdes de corticos se dao nas regides centrais
da cidade.
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A caracterizacdo demografica e socioecondmica da populacdo da cidade de Sdo Paulo
demonstra a complexidade e a diversidade de cenarios que precisam ser analisados com fre-

guéncia a fim de se conhecer o perfil epidemiolégico da populagao.

5.2. Caracterizagao do perfil epidemioldgico
5.2.1. Nascidos vivos

A taxa de fecundidade esta diminuindo no MSP. De acordo com o Sistema de Informa-

cOes de Nascidos Vivos (SINASC) foram registrados 120.784 nascidos vivos em 2024 de partu-

rientes residentes, das quais 89,1% iniciaram o acompanhamento pré-natal no primeiro tri-
mestre de gestacdo e 85,5% realizaram sete ou mais consultas. Destacam-se os nascidos vivos

com baixo peso ao nascer (10,3%), prematuridade (11,4%), parturiente adolescente (7,1%),

além da alta proporcao de partos cesareos (52,9%). Em relacdo aos nascidos vivos, gestantes,
cuidado no pré-natal e tipo de parto, sdo apresentados na Tabela 2 alguns indicadores da

atencao a saude materno-infantil em 2024.
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Tabela 2 - Caracteristicas dos recém-nascidos, das parturientes e condi¢Ges de parto segundo Coordenadoria Regional de Saude e Supervisdo
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codificados como populagdo em situagdo de rua.



5.2.2. Morbimortalidade

5.2.2.1. Morbidade referida

Dados do inquérito de saude (ISA Capital-SP 2024 | Primeiros Resultados) apontaram
que a proporcdo da populacdo de 10 anos ou mais de idade residente no MSP que teve algum
problema de saude nas duas ultimas semanas anteriores a entrevista foi de 25,0% (ICos% 22,5%
- 27,8%), valor significativamente maior do que no inquérito anterior em 2015: 18,8% (ICos%
17,2% - 20,4%), mas semelhante ao de 2008: 20,9% (ICos5% 19,3% - 22,6%) e 2003: 28,8% (ICos%
25,6% - 32,1%).

Em outra abordagem, dados do estudo Vigitel SP (Vigilancia de Fatores de Risco e Pro-
tecdo para Doengas Cronicas por Inquérito Telefénico no Estado de Sao Paulo) de 2021, refe-
rentes ao municipio de S3o Paulo, apontaram que 4,1% dos adultos (com idade maior ou igual

a 18 anos) avaliaram como ruim o préprio estado de saude.

5.2.2.2. Morbidade hospitalar no SUS

Em 2024 foram registradas 727.416 autorizacBes de internacdes hospitalares (AlH)
ocorridas no MSP em estabelecimentos sob gestdao municipal e estadual. Gravidez, parto e
puerpério (12,7%), seguidas neoplasias (10,8%), doencas do aparelho circulatério (10,5%), do-
encgas do aparelho digestivo (10,0%) e as lesdes, envenenamentos e algumas outras conse-
guéncias de causas externas (9,6%) representaram as maiores causas de internacdo segundo

Capitulo CID-10.
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Tabela 3 - Internag¢des hospitalares ocorridas em estabelecimentos de satde da Rede SUS ) sob gestdo municipal (SMS) e estadual (SES), segundo diagndstico
principal (Capitulo da CID 10). Municipio de S3o Paulo, 20242,

X
HIX.

I

Gravidez parto e pusrperic

Neoplasias {tumoras)

Doengas do aparelhe circulatérie

Doencas do aparelho digestivo

Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas
Doengas do aparalho respiratdrio

Doengas do aparelhe geniturinarie

Algumas doengas infeccinsas e parasitarias

Contatos com servigos de salde

Doencas do olho & anexos

Doencas do sistema nervoso

Algumas afecgbes originadas no periode perinatal

Transtornos mentais e comportamentais

Doengas da pele e do tecdo subcutineo

Droengas do sistema osteomuscular & do tecido conjuntiva

Sintomas, sinais e achados anormais de exames dinicos & de laboratario, neopR!
Doengas endacrinas nutricionais & metabdlicas

Malformacfes congénitas, deformidades e anomalias cromassomicas
Doengas do sangue e drgaocs hematopoéticos e alguns transtomos imunitarios.

Doengas do cuvido & da apofise mastaide

Codigos para propositos especiais

50.49c
17284
28541
376324
31456
29845
27518
16.400
21.387
5.280
4.262
7.923
7.148
4.247
4887
4.733
3.969
2612
2113
457

o

547
22,8
75
518
453
481
449
s
55,6
59
13
473
4339
20
365
380
39,1
287
PEY

284
04

41826
&0.907
47596
34993
3g.013
32165
33735
24101
2782
15143
15197
B.621
9,152
10,290
5147
7.710
6173
6.490
6.852
11748
1

453
772
625
482
547
51,9
55,1
595
314
741
781
521
36,1
88,0
635
62,0
&0,9
713
764
72,0

1000

92.322
7e.EOl
76.137
71632
60514
62,010
61.253
40.501
31.16%
20423
19.465
16.544
16.200
15.137
12.834
12443
10.142
9.102
B.965
1631
1

12,7
10,8
10,5
10,0

T

96

8,5
84
56
43
28
27
23
2,2
21

18

v

17

T

14
13
12

0.2

0.0

3.0
49
74

i

EX-]

i

55

6.9
43
10,2
13
03
59
53
123
51

43

i

5,7

il

6.3
5.4
53

36

5.0

Fonte: Sistema de Informag&o Hospitalar - SIH / Ministério da Saude - MS - dados atualizados em 16/06/2025. Nota: (1) A Rede SUS é composta por estabelecimentos de saude das esferas administrativas federal,
estadual, municipal e privada conveniada/contratada e encontra-se sob gestdo da Secretaria Municipal da Salide (SMS) e da Secretaria de Estado da Saude (SES); (2) Internagdes ocorridas no Municipio de Sdo Paulo

apresentadas no ano de 2024, independentemente da data de alta do paciente; (3) Inclui os diagnésticos do Capitulo XX - Causas externas de morbidade e mortalidade; (4) NCOP: ndo classificados em outra parte.

28



5.2.3. Mortalidade

Em relagdo ao perfil de mortalidade, sao apresentados na Tabela 4 os coeficientes de
mortalidade infantil e geral em 2024, além de taxas especificas. O coeficiente de mortalidade
infantil (CMI) vem mantendo tendéncia de queda nas duas ultimas décadas no MSP; em 2024
foram registrados 1.354 6bitos em menores de um ano e o coeficiente de mortalidade infantil
foi de 11,2 ébitos por mil nascidos vivos. O coeficiente de mortalidade geral, padronizado por
idade, foi de 7,4 ébitos por 100 mil habitantes, totalizando 87.171 ébitos; com atencdo aos
Obitos segundo sexo por doengas isquémicas do coragdo (115,2 ébitos por 100 mil homens e
57,6 6bitos por 100 mil mulheres), doencas cerebrovasculares (55,6 ébitos por 100 mil ho-
mens e 36,7 ébitos por 100 mil mulheres), pneumonia (56,8 ébitos por 100 mil homens e 54,6
Obitos por 100 mil mulheres) e diabetes mellitus (26,3 ébitos por 100 mil homens e 17,8 ébitos

por 100 mil mulheres).

Ao consideramos os coeficientes de mortalidade por causas selecionadas (neoplasias),
padronizados por faixa etaria na Tabela 5, destaque para o cancer de mama feminino (23,1
Obitos por 100 mil mulheres), cancer colorretal (21,3 ébitos por 100 mil homens e 15,2 ébitos
por 100 mil mulheres), cancer de pulmao (21,0 dbitos por 100 mil homens e 14,4 ébitos por

100 mil mulheres) e cancer de préstata (15,0 ébitos por 100 mil homens).
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Tabela 4 - Nimero de 6bitos, coeficiente de mortalidade infantil, coeficientes (! de mortalidade geral e por causas selecionadas, padronizados por faixa etaria,
segundo Coordenadoria Regional de Saude e Supervisdo Técnica de Saude de residéncia. Municipio de S3o Paulo, 2024,
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Tabela 5 - Coeficientes ) de mortalidade por causas selecionadas (neoplasias), padronizados por faixa etaria, segundo Coordenadoria Regional de Saude e

Supervis3o Técnica de Saude de residéncia. Municipio de S3o Paulo, 2024
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5.2.4. Vigilancia em Saude
5.2.4.1. Fatores de risco para a saude

O envelhecimento populacional, consumo alimentar inadequado e o sedentarismo sao
algumas das condicdes da vida moderna que levaram ao crescimento da participacdo das do-
engas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) no perfil de morbimortalidade da populagao, em
particular a hipertensdo arterial e o diabetes, agravos crénicos altamente prevalentes na po-
pulacdo, merecendo especial atencdo das politicas de satude. O Vigitel SP (Vigilancia de Fatores
de Risco e Protecdo para Doencgas Cronicas por Inquérito Telefénico no Estado de Sao Paulo)
apresenta dados do sistema de Vigilancia de Fatores de Risco para doencas cronicas ndo trans-
missiveis (DCNT) do Ministério da Saude. Dados sobre fatores de risco também sdo encontra-

dos no ISA Capital-SP 2024 | Primeiros Resultados.

Hipertensao e diabetes

Segundo dados do Vigitel SP de 2021 referentes ao municipio de Sao Paulo, 30,8% dos
adultos referiram o diagnéstico médico de hipertensdo arterial (22,8% dos homens e 37,7%
das mulheres) e 9,7% referiram o diagndstico médico de diabetes (9,8% dos homens e 9,7%

das mulheres). O ISA Capital-SP 2024 | Primeiros Resultados apontou que 26,3% da populagdo

residente no MSP com 20 anos ou mais referiu hipertensao arterial, na populacdo de 60 anos
ou mais a prevaléncia autorreferida foi de 58,5%. Em relacdo ao diabetes, 11,0% referiu a

doenca, sendo que entre as pessoas idosas a prevaléncia autorreferida foi de 28,2%.

Consumo alimentar inadequado

Segundo dados do Vigitel SP de 2021, no municipio de Sdo Paulo, entre as pessoas
maiores de 18 anos, 24,7% referiram consumir frutas e hortalicas com regularidade (27,2%
dos homens e 41,2% das mulheres) e 25,4% consumiam na quantidade recomendada (20,8%
dos homens e 29,4% das mulheres); 17,8% consumiam refrigerante em cinco ou mais dias da
semana (23,0% dos homens e 13,3% das mulheres), e 15,6% consumiam cinco ou mais grupos

de alimentos ultraprocessados (19,2% dos homens e 12,6% das mulheres), em um Unico dia.
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Estado nutricional e atividade fisica

O estudo Vigitel SP em 2021 apontou que, no municipio de Sao Paulo, a prevaléncia de
excesso de peso (IMC > 25 kg m?) foi 60,2% (63,5% dos homens e 57,3% das mulheres) e 18,3%
dos residentes foram classificados como obesos (IMC > 30 kg m?) (11,8% dos homens e 23,9%

das mulheres). O ISA Capital-SP 2024 | Primeiros Resultados destacou que entre a populagdo

adulta de 20 a 59 anos, 35,7% encontravam-se com sobrepeso e 26,9% estavam obesas. Vale
ressaltar que a proporcao de idosos com baixo peso: 21,8% é significativamente maior do que

a de adultos na mesma condigao: 2,5%.

Quanto a pratica de atividades fisicas pesquisadas no ISA Capital-SP 2024 | Primeiros

Resultados, 44,9% da populacdo de 10 anos ou mais declarou praticar regularmente, pelo me-
nos uma vez por semana, algum tipo de exercicio fisico ou esporte. A pratica de exercicio fisico
ou esporte foi mais frequente na populacdo de adolescentes, grupo no qual 73,6% afirmaram
realizar atividades fisicas regularmente; valor significativamente maior que a populacdo

adulta feminina: 37,1%, populacdo de idosos: 39,9%, populacdo adulta masculina: 44,2%.

Tabagismo

O estudo Vigitel SP em 2021 mostrou que a frequéncia de fumantes adultos no muni-
cipio de Sao Paulo é de 8,5% (11,5% dos homens e 5,9% das mulheres). Em relacdo ao fumo

passivo no domicilio, a prevaléncia é de 4,2% e no trabalho de 6,8%. O ISA Capital-SP 2024 |

Primeiros Resultados destacou que a proporcdo de pessoas com 10 anos ou mais que fuma

foi de 14,2%, valor significativamente menor que 2003: 18,9% e 2008: 19,3%. A populacdo de
adolescentes apresentou a menor prevaléncia que fuma atualmente: 2,6% e a populacido
adulta masculina apresentou a maior proporg¢ao deste indicador: 19,7%. Estes valores foram
significativamente menor e maior que os da populagao feminina adulta: 13,8% e a populagao

de idosos: 14,4%, respectivamente

Consumo de alcool

O uso abusivo e a dependéncia de bebida alcodlica, e os problemas de salude deles
decorrentes, sdo também questdes relevantes de saude publica. Segundo o Vigitel SP em
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2021, a frequéncia de adultos que consumiram altas doses de bebidas alcodlicas em uma Unica
ocasido nos ultimos 30 dias foi de 12,6% (17,5% dos homens e 8,3% das mulheres). A condugao

de veiculos motorizados apds o consumo de bebida alcodlica foi de 6,5%.

Em relagdo aos padrées de consumo de alcool, dados do inquérito domiciliar ISA Capi-
tal-SP apontaram que entre individuos com 12 anos e mais em 2015, 90,0% foram classificados
como baixo risco ou abstémio, 7,8% como consumo de risco e 2,2% como consumo de alto
risco ou provavel dependéncia. Em 2024, 68,0% das pessoas de 10 anos ou mais foram classi-
ficadas como baixo risco ou abstémio, 27,5% como consumo de risco e 4,5% como consumo

de alto risco ou provavel dependéncia

5.2.4.2. Doencas e agravos de notificagdo compulséria

Em relagdo a pandemia de Covid-19, o MSP mantém um painel com informacgdes dos
casos notificados, dbitos, internacdes e situacdo da imuniza¢do. Os dados acumulados desde
margo/2020 até 12/03/2026 informaram 2.719.905 casos confirmados e 46.534 dbitos por
Covid-19 no MSP. Na mesma data a vacinacdo contra Covid-19 registrou um total de
12.624.223 de primeiras doses aplicadas no MSP, com informacgdes desagregadas segundo

tipo, imunobioldgico, sexo, faixa etdria, por exemplo.

Da mesma forma, a cobertura vacinal para outros agravos também requer atencdo de

gestores, trabalhadores e usudrios do SUS. O ISA Capital-SP 2024 | Primeiros Resultados apon-

tou que na populacdo residente no MSP de 10 a 59 anos, 80,6% informaram ter tomado al-
guma vez a vacina contra Hepatite B; 90,4% foram vacinados contra sarampo, caxumba e ru-
béola (triplice viral SCR) e 80,9% foram vacinados contra febre amarela. Para a vacinagdo con-
tra tétano e difteria (dupla adulta), Covid-19 e gripe / influenza, a propor¢do da populagio de
10 anos ou mais que informou ter sido vacinada em 2024 foi 82,3%, 97,4% e 61,3%, respecti-
vamente. Em relacdo a vacinacdo contra HPV na populacdo residente entre 10 e 24 anos, ob-
servou-se que 72,7% tomou alguma vez essa vacina, sendo que as mulheres apresentaram
83,1% da populacdo vacinada contra HPV, valor significativamente maior que os homens:

62,3%. A SMS-SP langou o programa De Olho na Carteirinha, a fim de garantir o alcance de

altas coberturas vacinais na cidade de S3o Paulo.
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https://drive.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/publicacoes/ISA_2015_ALCOOL.pdf
https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/w/primeirosresultados2024
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia_em_saude/doencas_e_agravos/coronavirus/index.php?p=310771
https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/w/primeirosresultados2024
https://capital.sp.gov.br/web/saude/vigilancia_em_saude/vacinacao/

Para as doencas e agravos de notificacdo compulséria, sdo apresentados na Tabela 6
os coeficientes de incidéncia (Cl) e as taxas de detec¢do (TD) de algumas doengas, e na Tabela

7 os numeros absolutos de alguns agravos notificados em 2024.

35



(TD/100 mil habitantes), segundo Coordenadoria Regional de Satide e Supervis3o Técnica de Saude de residéncia. Municipio de S3o Paulo, 2024,
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Tabela 6 - Doengas de notificagdo compulsdria selecionadas (N), coeficientes de incidéncia (Cl/mil nascidos vivos, CI/100 mil habitantes) e taxas de detecgdo

line; Sistema de Informagdes de Nascidos Vivos - SINASC-SP (dados atualizados em 30/06/2025) e Fundagdo SEADE — estimativa da popu-
lagéo residente em 01/07/2023. Dados referentes ao ano de 2024, sujeitos a reviséo, atualizados em 16/06/2025 (Sifilis congénita), 02/06/2025

Fonte: Sistema de Informagao de Agravos de Notificagéo - SINAN; Sistema de Controle de Pacientes com Tuberculose - TBWeb; Dengue on-
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5.3. Rede de Saude

A SMIS-SP esta organizada em seis Coordenadorias Regionais de Saude (CRS) e 27 Su-

pervisdes Técnicas de Saude (STS), além de 28 Unidades de Vigildncia em Saude (UVIS). Ao

consideramos as unidades territoriais/administrativas do municipio, ha 32 Subprefeituras e
96 Distritos Administrativos. Nas diretrizes de gestao da SMS-SP priorizou-se o planejamento
e a organizagdo dos servigos, por meio da organiza¢do das Redes Regionais de Atengdo a Sa-
ude (RAS). Conceitualmente, segundo o Ministério da Saude, as RAS se caracterizam pela for-
macao de relagdes horizontais entre os pontos de ateng¢ao, tendo como centro de comunica-

¢do a Atengao Primaria a Saude (APS).

5.3.1. Rede Fisica

A SMS-SP vem aumentando a quantidade e diversificando os servicos de saude que
prestam assisténcia a populacdo da cidade, como pode ser observado na Figura 4. Em 2025 a
SMS-SP apresentava 480 Unidades Basicas de Saude (UBS) e 26 hospitais gerais ou especiali-
zados, que compdem uma rede com 1.058 estabelecimentos/servicos de saude sob gestdo

municipal (Tabela 8).
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http://diariooficial.imprensaoficial.com.br/nav_cidade/index.asp?c=1&e=20200814&p=1&clipID=d139fe7fe37f54c6896aa991c0814e23
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/organizacao/index.php?p=228575
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/organizacao/index.php?p=5406
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/organizacao/index.php?p=5406
https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia_em_saude/suvis/index.php?p=4397

Tabela 8 - NiUmero de estabelecimentos / servicos préprios segundo Coordenadoria Regional de Saude.
Municipio de Sdo Paulo, dezembro / 2025.

EstabelecimentosiServigos Centro | Leste | Norte | Oeste | Sudeste | Sul I!:I:Ilﬂ

Servigos

UBS UBS Bl 7107 BT 25 T8 121 420

Unidade Basica LB SMANA - 12 16 5 17 10 B0

de Saide Total de UBS 8| 13| a7 30 95 131 480

AMA - Assisténcia Médica Ambulatorial {12h) 2 2 - 1 1 1 T

HD - Hospital Dia - 3 2 2 4 [i] 17

AMB ESPEC - Ambulatdric de Espedialidades - 2 4 - 3 4 13

Atengio AM.P&E. -:ﬂ\ssiﬂéncia Medica Ambulatorial de 1 3 3 1 5 4 13

Especializada Especialidades

Ambulatarial CR DOR - Centro de Referéncia de Dor Cranica 1 1 1 1 1 1 6
Total: 53 CR POP TT - Centro de Referéncia de Sadde Integral para

Unidades Populagio de Travestis e Transexuais E B B - B - -

Cenfro de Exames da Mulher - 1 - - - 1 2

Unidade de Cuidados Continuados Integrados - 1 - - - - 1

i PEM - Pronto Socomo Municipal 1 - 1 - - 1 3

Urgénc/Emerg PA - Promto Atendimemnto 2 - - - 1 3

Total: 53 UPA - Unidade de Pronto Atendimenta 1 T ] 2 ] a 15

Unidades AMA - Assisténcia Médica Ambulatorial (24h) 1 1 1 1 il s 12

Hospital HM - Hospital Municipal 1 4 4 2 g 5 22

Total: 26 Outros Hospitais 21 = = 2 = 1 = 3

EmEpias HSPM - Hospital do Servidor Pdblico Municipal 1 - - - I 1

gi‘ﬁ:ﬂ - Centro de Atengao Psicossocial Alcool e 5 8 a 4 a 8 15

CAPS ADULTO - Centro de Atengio Psicossocial Adulto 1 T [+] 4 7 ] 34

Saude Mental CAPS L) - Cenfro de Atengho Psicossocial Infamtojuvenil 1 -] [+] 2 g -] 34

Lf::a ::: CECCO - Centro de thn\ﬁu‘énda & Cooperativa - 3 7 2 6 5 23

{103 CAPS) RT - Residencia Terapeutica 1 17 17 B 13 18 T4

UaA e UAI - Unid Acolhimento Adulto e Infantojuvenil 4 1 Hi - 3 3 16

Servigo de Cuidades Prolongados de Alcool e Dirogas 1 - 1 - - 2

Unidade de Apoio a Sadde Mental - - - 1 - 1

IST! AIDS CTA - Centro de Testagem e Aconselhamento 2 4 1 = 1 2 10

Total: 28 SAE - Servigo de Atendimento Especializado 1 3 2 2 5 4 17

Unidades UNID.PREV.HIV - Unidade de Prevengio em HIV 1 - - - - 1

CEQ - Centro de Especialidades Odontolégicas 1 T Hi 2 1 B 3

Saﬁdf_- Bucal Clinica Odontoldgica - - - - 1 - 1

5?1?;;::5 CCO - Centro de Cuidados Odontologices 1 - 1 - - - 2

USM - Unidade Odontologica Mavel 1 1 1 &

Reabilitagio CER - Centro Especializade em Reabilitagio 1 Q i 2 a8 ] 34

5?1?;;3:5 MISA - Ndcleo Integrado de Salde Auditiva - - 1 - - - 1

SAD - Servigo de Atengdo Domiciliar 2 13 10 3 12 11 51

URSI - Unidade de Referéncia Sadde do ldoso 1 2 2 2 3 3 13

CR PICS - Centro Ref. Praticas Integrativas e Complementares em Saude 1 4 - - 1 - &

Unidade de Apoio Diagnose e Terapia 1 1 1 1 1 1 B

Vigilincia em Saunde 4 -] 12 3 i} (] 39

QOutros Estabelecimentos Especializados - 1 - - 1 - 2

Total Estabelecimentos! Servigos por CRS 48| 240( 211 7T 218| 264 1.058

Fonte: MS/DATASUS- CNES; SMS/CEInfo - ESTABSUS; Elaboragéo: NIAS - Nacleo de Informagédo de Assistén-
cia a Saude. Dados preliminares, sujeitos a reviséo — 1601/2026. Nota: Unidade de Apoio Diagnose e Terapia: 5
Laboratérios e 1 Unidade de Diagndstico por Imagem. Vigilancia em Salde: 28 Unidades de Vigilancia em Saude
(UVIS), 01 Centro de Controle de Zoonoses (CCZ), 01 Centro Controle de Intoxicacédo (CCl), 01 Laboratorio de
Zoonoses, 01 Laboratério de Controle Qualidade em Salde, 01 Laboratério de Andlise Toxicolégico e 06 CRST -
Centro de Ref. Saude do Trabalhador. Outros Estabelecimentos: 01 Casa do Parto, 01 CASA SER.
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Figura 4 - Estabelecimentos e servicos da rede publica municipal. Municipio de Sdo Paulo, janeiro/2025.

ESTABELECIMENTOS E SERVIGOS DE SAUDE DA REDE MUNICIPAL
POR COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE, SUPERVISAO TECNICA DE SAUDE E DISTRITO. MUNICIPIO DE SAO PAULO

© AMA 124 - Assistencia Médica Ambulatorial
@ AMASS Integrada
© AmB ESPEC @ e
© CER - Centro Especiaiizado em Reabilitacso
© CRDOR - Cantro de Referéncia de Dor Cronica

CRST - Centro de Referéncia em Sadde do Trabaihador

HO - Hospital Dia
@ HM - Hospital Municipal @ outros Hospitals.
Laboratério

Outras Unidades Especializadas.
- Casa do Parto
Casa

« €CI - Centro de Controle de Intoxicagso

~ €CZ - Ceniro e Controle de

~ Cantro da Exames da Mulher

© CRPOR T - Caniro da Refaréncia de Saode Integral Popuiagso

de Travestis o Transexvais

- Ui CC1 - Unicad de Cuidados Contruados Integrados

- UDI - Unidade de Disgnéstico por imagem
@ pics.- Seade
® UBS - Unidade Basica de Satde

@ unidades de ISTIAIDS
- CTA- Cantro do Testagem @ Aconsemamento
- SAE - Serico de Assisténcia Especializada
- Unidade de Prevens8o - HIV

® Unidades de Sadde Bucal

® Unidades de UrgénciaEmergéncia
~ AMA 241 - Assisténcia Medica
~ PA- Pronto Atengmento
~ PSM - Pronio Socorro Municipl
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JANEIR2028
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Oeste
CIDADE DE
Sudeste
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Fonte: MS/DATASUS- CNES; SMS/CEInfo — ESTABSUS.



5.3.2. Assisténcia a saude

A oferta de servicos de saude pelo SUS no MSP encontra-se sob gestao das SMS-SP e
Secretaria do Estado da Saude de S3o Paulo (SES-SP), sendo que a SMS-SP responde pela to-
talidade da Atengao Primdria a Saude. A Tabela 9 apresenta as consultas médicas segundo
nivel de atencdo a salde e gestdo dos estabelecimentos / servigcos publicos de saude, além da

primeira consulta odontoldégica em 2024.
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https://prefeitura.sp.gov.br/documents/d/saude/boletim_ceinfo_saudedados_2025crs_v2

Tabela 9 - Consultas médicas e primeira consulta odontoldgica realizadas em estabelecimentos de saiide da Rede SUS™Y, segundo Coordenadoria Regional de
Saude e Supervisdo Técnica de Saude. Municipio de Sado Paulo, 2024.

Centro 296.789 200.718 506.507 424358 T27.217 1.151.57% 263467 250356 519.823 1.200.332 977.573 2.177.905 17.199
Santa Cecilia 114.182 101.774 215.956 130,035 SEC.E9L €95.726 114355 249275 364.230 460.346 814.366 1275912 12683
5é 182.607 107944 230551 294323 161526 455.849 154512 1081 155533 735336 162.607 5014953 4536
Leste 3,439,857 1.247.77% 4.737.632 703.697 330480 1.034.177 2,333.633 360,493 2.694.126 7.774.962 690,973 8.455.935 90.889
Cidade Tirmdentes 368433 50841 415274 47824 Q 47824 614712 o 514.712 1081310 o 1081810 11.770
Ermelino Matarazzo 253.667 190233 443 550 93347 Q 93347 273.847 o 273 847 811144 o 811144 7.793
Guaianases 418.127 63.668 481.755 52.173 2557 EG.13c 312757 141941 454 B398 845.730 144 3038 991628 11.607
Itaim Paulista 530.425 22355 &02.780 70252 32369 102 621 234101 31393 285.500 307133 63.768 5970901 14.226
Itaquera 654.728 273661 974389 168.403 261.326 423729 322292 35583 361.830 1.465 084 300514 1765.958 14.550
530 Mateus E77.743 420.323 1.068.086 100,221 22,825 122 846 135379 147 466 283345 1304166 170,091 1474357 15.941
530 Miguel E56.734 150644 747378 171.472 11.203 182 675 440045 93 440144 1353335 11302 1370187 14.962
Morte 2.358.078 1.012.673 3.370.751 776846 230.732 1.067.638 1877.239 540,374 2.417.613 6.024.836 B31.166 6.856.002 73.978
Casa Verde/Cachoeirinha 340572 193.950 534.522 140,534 £2.470 204.004 147581 134531 282512 822637 198401 1021038 2432
Freguesia do fJmesilﬁndia 467618 148433 616.051 131.436 25 867 157,303 412 279 71544 483 823 1,159 766 97411 1257177 16.703
Perus 138.348 155936 344.334 55.687 o 55.687 213823 [¥] 219,823 619844 o 619.844 3.850
Pirituba E51.764 192571 744.335 175,000 12,506 191506 421375 132793 604174 1344710 195,305 1540.015 10.981
Santana/Jagand 430,730 209939 690.729 155.205 156.225 311.430 344067 151.100 435 167 1.120.001 307.325 1437326 24.055
Wila Maria/Vila Guilherme 325.046 111734 440,780 114.584 32.724 147.708 332114 [¥] 332114 BE7.B78 32724 920.602 15.307
Deste TE7.943 573.605 1.341.554 316.269 1,597,540 1.913.809 336.924 197,950 534,874 1.994.747 1.795.420 3.790.237 20,621
Butantd 435.430 307.032 792482 79.997 55891 175.838 165.173 a7.002 252,175 1037632 182393 1220525 11.323
Lapa/Finheiros 282519 266.573 545.052 238272 1501649 1737821 171751 110248 282,699 957.115 1612597 2.569.712 9.298
Sudeste 2,261.448 1,528,752 3.790.200 1.357.422 1218734 2,576,156 1.694.728 493,756 2,194,484 6.842.350 1.718.430 8.560.840 64,673
Ipiranga 451.266 275,605 726.871 247.030 244 837 451 867 151251 134.405 345656 1125152 439.242 1564.354 10.822
Meoca/Aricanduva/Formosa,Carrdo 480,024 192,113 £52.137 602.369 122443 724818 £09.350 34543 724512 1354375 17.082 2171487 13 3es
Penha 350214 629.738 1020012 138527 o 138.527 121 680 o 121,680 1.280.219 o 12380219 12851
Vila Mariana/labaquara 319.428 133.318 452.746 200.087 815.010 1.015.097 551144 161286 712,430 1.203.977 976.296 2.130.273 10.4953
Vila Prudente/Sapopemba B40.516 297.918 932434 185,403 36,438 205.347 170,784 40,422 220.206 1173627 85.860 13s4.437 17.141
Sul 3.306.583 1.715.300 5.025.883 1.165.516 225,945 1.391.461 2.345.023 284.307 2.629.330 8.536.422 510,252 9.046.674 95.295
Campo Limpo 846.464 705.843 1.552.307 227.265 16364 243629 176403 [¥] 176.403 1.955.975 1e.364 1572333 25.870
Capela do Socorro E17.790 241778 B859.588 174.497 100.035 274532 E0E.202 78.145 586.942 1542 358 178.180 1721042 21123
M Boi Mirim 934.975 593937 1.528 962 252471 Q 252471 684587 [¥] 684537 2466020 0 2466020 23302
Parelheiros 163.316 53.907 223223 30373 Q 30378 454.860 [¥] 454 860 703961 0 TOE461 ?.5?]1
Santo Amaro/Cidade Ademar 744.038 117.7385 861.823 480.505 109 546 590451 520370 206.162 726532 1863.098 315.7038 2178 B0 16.823
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Fonte: Sistema de Informacdo Ambulatorial - SIA/Ministério da Satde - MS - dados atualizados em 16/06/2025, sujeitos a revisdo. Nota: (1) A Rede

SUS é composta por estabelecimentos de satde das esferas administrativas federal, estadual, municipal e privada conveniada/contratada e encon-
tra-se sob gestédo da Secretaria Municipal da Saltde (SMS) e da Secretaria de Estado da Saude (SES); (2) Consultas Médicas/Atendimentos em

Urgéncia/Emergéncia realizados nas unidades (AMA 24h, PA, PS, UPA) préprias ou privadas contratadas/conveniadas sob a gestéo da Secretaria

Municipal da Satde (SMS) e Secretaria de Estado da Saude (SES).



5.3.3. Cobertura da Ateng¢ao Primaria a Salde

Desde 2017 s3ao apresentadas a cobertura populacional estimada para as equipes de
Estratégia de Saude da Familia (eSF) e de Atencdo Basica (eSF + eAB). Embora fundamental
para a organizac¢do da assisténcia a saude, o indicador enfrenta desafios metodoldgicos para

o cdlculo na escala intramunicipal. Os dados da Cobertura Potencial da Atencdo Primaria a

Saude (2021 - atual), calculados pelo Ministério da Saude, estdo disponiveis segundo unidades

geograficas — Brasil, Regido, Estado e Municipios. Em dezembro de 2024, a cobertura Potencial
da APS no municipio de S3o Paulo, apontada no relatério, foi de 60,64% da populacdo resi-

dente.

Em relacdo a cobertura populacional estimada de Saude Bucal na Atencdo Primdria, o

MSP alcangou 39,3% em 2025; em 2024 este valor correspondeu a 37,9%.

5.3.4. Constituicdo da forga de trabalho do SUS municipal

Os trabalhadores da saude municipal sdo constituidos por dois grandes grupos: funci-
onarios publicos concursados e servidores contratados pelas organizacdes parceiras da SMS

por meio da Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT).

O aplicativo Solucdo para Gestdo de Profissionais da Saude (SGPS) é o sistema que

substitui o Sistema de Informacdo de Recursos Humanos (SISRH), com o objetivo de agrupar
informacdes sobre os profissionais da saude. Foi desenvolvido pela Divisdo de Desenvolvi-
mento e Informacdes Estratégicas de Gestao de Pessoas, Departamento da Educa¢do em Sa-
ude, Coordenadoria de Gestdo de Pessoas (DIGEP/DES/COGEP), lancado oficialmente em 24
de outubro de 2024.

O Portal de Relatério de Gestao de Pessoas apresenta relatérios mensais e série histé-

rica dos registros de estabelecimentos de salude e profissionais municipais.
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https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/w/cogep/364847

5.3.5. Saude suplementar

Na capital do Estado de Sdo Paulo, a taxa de cobertura de planos de salde com assis-
téncia médica manteve-se estacionaria, 48,1% em 2019 e 48,7% em 2025, segundo informa-

¢Oes da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS). A taxa de cobertura de planos de sa-

ude exclusivamente odontoldgico subiu de 25,7% para 33,9% no mesmo periodo — aumento

de 8,2 pontos percentuais (Grafico 2).

Grafico 2 - Taxa de cobertura de planos de salde segundo tipo de assisténcia e ano. Municipio de Sdo
Paulo, 2019 a 2025.
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Fonte: SIB/ANS/MS - 01/2026 e Populagdo - DATASUS/MS - 2024.

Ao considerarmos os dados segundo sexo e faixa etaria em dezembro / 2025, foram
observados valores mais altos para a assisténcia médica na populacdo idosa, além da popula-
¢do adulta de 30 a 49 anos; enquanto na assisténcia exclusivamente odontolégica os valores

mais altos referiam-se a populacdo adulta de 30 a 49 anos.
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https://www.ans.gov.br/anstabnet/cgi-bin/dh?dados/tabnet_tx.def

Grafico 3 - Taxa de cobertura de planos de saide com assisténcia médica e exclusivamente odontolé-
gica segundo sexo e faixa etdria. Municipio de Sdo Paulo, dezembro / 2025.
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Fonte: SIB/ANS/MS - 01/2026 e Populagdo - DATASUS/MS - 2024.
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6. ANALISE DA PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE 2025

1.1.1. Atingir até 2024 a cobertura vacinal preconizada (95%) para as quatro vaci-

Meta nas selecionadas para criangas menores de dois anos de idade: pentavalente (32
dose), pneumocdcica 10-valente (22 dose), poliomielite (32 dose) e triplice viral (12
dose)

. 1. Garantir a atencdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
Diretriz A - L
blemas de saude identificados no municipio
Objetivo 1. Aprimorar ag¢0es de vigilancia, promogao e prote¢do as doengas imunopreveniveis
Tema Vigilancia em Saude
Indicador

Proporcdo de vacinas selecionadas do Calenddrio Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois
anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocdcica 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e Triplice
viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada

(Numero de vacinas selecionadas com cobertura preconizada alcangada / Nimero

Forma de calculo . .
total de vacinas selecionadas) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIGA-Saude/BlI; SIPNI;
N/A N/A %
SINASC
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 0
AgOes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Monitorar trimestralmente cobertura vacinal por regiao e por local 4 4
de residéncia
2. Promover e intensificar agdes de busca ativa nas escolas, por meio 3 3

das Declaragdo de Vacinagdo Atualizada - DVA, sobretudo em relagdo a
criangas na primeira infancia (agdes em parceria com COVISA/ Atengdo
Basica e Secretaria Municipal de Educagdo)
3. Sensibilizar profissionais sobre registro adequado de doses aplicadas 3 3
e estimular vacinagao oportuna por meio da avaliagdo da caderneta de
saude, visitas domiciliares e visitas a escolas (agdes em parceria com
COVISA e Atengdo Basica)

TOTAL 10 10

Anilise

Em 2025, embora a meta preconizada de 95% de cobertura vacinal para as quatro vacinas pactuadas em
criangas menores de dois anos ainda nao tenha sido integralmente alcangada, observa-se manutencdo de
coberturas elevadas e avango consistente em relacdo a patamares historicamente criticos. Os dados provi-
sérios indicam as seguintes coberturas para as vacinas pactuadas: Pentavalente (32 dose) — 91,11%; Pneu-
mocécica 10-valente (22 dose) — 93,97%; Poliomielite (32 dose) —90,93%; e Triplice viral (12 dose) —92,12%.
Destaca-se que, além das vacinas pactuadas, outras vacinas do ciclo basico infantil atingiram ou superaram
as metas preconizadas, como a vacina contra o rotavirus, que alcangou cobertura de 93,15%, superando a
meta estabelecida de 90%. Também apresentaram coberturas elevadas a Hepatite A (93,97%), Varicela
(92,37%), Meningocdcica C (93,10%) e Febre Amarela (90,82%), evidenciando o esforgo continuo da rede
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de atencdo e do Programa Municipal de Imunizag¢des. Entre os fatores que ainda impactam o alcance das
metas de 95% para algumas vacinas, destacam-se a hesitagdo vacinal, a percepgao reduzida de risco frente
as doencas imunopreveniveis e desafios relacionados a adesdo oportuna aos esquemas vacinais completos.
Para enfrentamento dessas barreiras, o municipio manteve e ampliou estratégias como campanhas de va-
cinacdo, intensificacdo de agGes em territdrios prioritdrios, busca ativa de faltosos, agées extramuros, am-
pliacdo do acesso as salas de vacina e qualificagdo permanente da rede, com énfase no registro adequado
das doses aplicadas. O Programa Municipal de Imuniza¢Ges permanece empenhado na adogdo de estraté-
gias integradas e continuas para ampliar e homogeneizar as coberturas vacinais, com monitoramento siste-
matico dos indicadores e apoio as equipes locais, visando o alcance das metas preconizadas.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengdo Basica

Meta 6 - Atingir a Cobertura Va-
cinal Preconizada (95%) para as
guatro vacinas selecionadas (Po- ODS 3 - Salide e Bem-estar-
liomielite, Pneumocécica 10V, 3.8
Pentavalente e SCR) em criangas
de 1 ano de idade

SEABEVS/COVISA/DVE

Plano Municipal da Primeira Infancia
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1.2.1. Implementar os Nuicleos de Vigilancia em Saude (NUVIS) nas Unidades Basi-
cas de Saude

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

2. Aprimorar as agoes de Vigilancia em Saude executadas pelas Unidades Basicas de
Saude

Atencdo Basica

Percentual de UBS com NUVIS implementados

Ndmero de UBS com Nucleos de Vigilancia em Saude (NUVIS) implementados / Nu-
mero total de UBS

PMSP/SMS/CAB/SMS;
0 2021 %
SCNES
100 100

1. Monitorar nimero de NUVIS-AB ja implementados, a implementacgdo 5 5
em UBS inauguradas e sua manutencao, por meio da ado¢ao dos para-
metros de monitoramento previstos no Documento Norteador e especi-
ficagdes dados pela Portaria n2 741/22
2. Promover capacitagao para equipe dos NUVIS-AB e para seus gesto- 5 5
res/apoiadores locais para realizacdo de ac¢6es de vigilancia em satde
no ambito de competéncia das UBS
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Em 2025, foram implementados e mantidos os Nucleos de Vigilancia em Salude
(NUVIS-AB) nas 479 UBS e 03 Centros de Saude do municipio de Sdo Paulo. O sistema desenvolvido em
parceria com a DTIC monitorara as a¢des e indicadores adotados pelos NUVIS-AB - "Sistema de Relato de
Experiéncias dos NUVIS-AB".

301 - Atencdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitdria

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3 S A |
SEABEVS/CAB/Atencio Primaria “We =

SAO PAULO |
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1.3.1. Expandir a detecgao precoce de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis, consi-
derando a hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus e obesidade nas Unida-
des Basicas de Saude, segundo especificagdo do Vigitel

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

3. Consolidar a implementacdo do Protocolo Cuidando de Todos - Doencas Cronicas
N3o Transmissiveis na Atencdo Primaria a Saude, em acordo com a reorganiza¢do do
processo de gestdo do cuidado integral: promogao de salde, rastreamento, detec-
¢do precoce, reducdo do risco, manutencao do baixo risco; e tratamento das doen-
¢as cronicas ndo transmissiveis, com objetivo de impactar a reducdo da mortalidade
prematura (30 a 69 anos) por DCNTs, conforme Objetivo de Desenvolvimento Sus-
tentavel 3.4

Atencdo Basica

Percentual de UBSs que realizam diagndstico precoce para diabetes mellitus, hipertensao arterial
(Numero de UBS que realizam diagndstico precoce para diabetes mellitus, hiperten-
sdo arterial sistémica e obesidade / NUmero total de UBS participantes do Projeto
Cuidando de Todos: Cuidando do seu Coragdo) x 100

PMSP/SMS/CAB 14,95 2021
80
94,80

1. Consolidar procedimento de estratificacdo de risco cardiovascular 2 2
como instrumento para inclusdo da linha de cuidado
2. Fortalecer interlocugGes regionais na gestdo do processo de trabalho 3 3
das DCNT
3. Qualificar acGes de detecgdo precoce através de busca ativa de pes- 4 4
soas com DCNT e fatores de risco nas UBS
4. Realizar agGes intersetoriais em parceria com PSE e outras secretarias 1 1
na area de DCNT

TOTAL 10 10

Meta anual alcancada. A expansao da detecgdo precoce das Doencas Crénicas Ndo Transmissiveis — hiper-
tensdo arterial sistémica, diabetes mellitus e obesidade — foi favorecida pelas acdes do Avanca Saude do
Homem e pela implementag¢do do projeto UBS Sentinela. Essas iniciativas qualificaram o monitoramento
dos diagnésticos nas Unidades Bdsicas de Saude, por meio do sistema integrador de dados, e subsidiaram
estudos para o alcance do nimero esperado de pessoas diagnosticadas, considerando a prevaléncia esti-
mada pelo VIGITEL, estratificada por Coordenadoria Regional de Saude (CRS).

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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1.4.1. Redugao da mortalidade prematura por Doencgas Cronicas Nao Transmissi-
veis - selecionadas (DCNT) até 2025

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

4. Promover o desenvolvimento e a implementagdo de politicas publicas efetivas,
integradas, sustentaveis e baseadas em evidéncias para a prevengado e o controle
das DCNT e seus fatores de risco

Atencgdo Basica

Taxa de mortalidade prematura por Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis - selecionadas (DCNT)
(Soma do niimero de dbitos por DCNT selecionadas entre 30 e 69 anos / Populagdo
residente de 30 a 69 anos) x 100.000 (Cddigos CID-10: 100-199; J30-J98; E10 - E14)

SIM-SUS; SEADE 178,50 2021 Taxa
164,22 164,22
182,42

1. Consolidar procedimento de estratificacdo de risco cardiovascular 3 3
como instrumento para inclusdo da linha de cuidado
2. Fortalecer interlocugdes regionais na gestao do processo de trabalho 3 3
das DCNT
3. Qualificar agbes de detecgao precoce através de busca ativa de pes- 4 4
soas com DCNT e fatores de risco nas UBS

TOTAL 10 10

A taxa de mortalidade prematura por DCNT no periodo foi de 182,42, ficando acima da meta pactuada de
164,22, porém inferior a registrada no ano anterior (196,36), evidenciando tendéncia de redugdo do indica-
dor. O resultado reflete a complexidade do manejo das DCNT, influenciado por condigdes cronicas pré-exis-
tentes, envelhecimento populacional e determinantes sociais que extrapolam a governabilidade direta do
setor saude. Destaca-se a manutencgdo das agcdes de monitoramento, qualificagdo do cuidado e acompanha-
mento na Atengdo Basica, que contribuiram para a mitigagdo de um aumento mais expressivo da taxa.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1 - Atenc3o Basi g
30 tengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Nao possui vinculagdo N3do se aplica

3.4
e cco @ g
SEABEVS/CAB/DCNT —’K/; SAUDE ;(.e:“_:

2022 SAO PAULD |
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1.5.1. Organizar e implementar anualmente 8 féruns em nivel central e regional,
apoiando, subsidiando e ampliando as a¢des das areas técnicas e programas nos
diferentes niveis da SEABEVS, para o Enfrentamento as DCNT na perspectiva da
promogao da saude

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-

blemas de saude identificados no municipio

Meta

Diretriz

5. Intensificar a vigilancia epidemiolégica das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
com o objetivo de apoiar a reducdo da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por
Objetivo elas, conforme o Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de Ag¢Bes
Estratégicas para o enfrentamento das doencas crénicas e agravos nao transmissi-
veis no Brasil (2021-2030)
Tema Vigilancia em Saude
Indicador
Proporc¢do de féruns realizados no nivel central e regional
(Numero de féruns e reunibes realizadas no nivel central e regional / Niumero de f6-

Forma de calculo runs propostos = 8) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/COVISA N/A 2021 %
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 162,50
Agdes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Realizar féruns (reunides) em nivel central e apoiar e acompanhar a 10 10

realizagdo dos féruns regionais com articulacdo intra e intersetorial de
forma a promover discussado técnica e fomentar agoes de promocao da
saude voltadas ao enfrentamento das DCNT

TOTAL 10 10

Anilise

Meta anual realizada. Foram realizados 13 féruns, superando a meta. Ao longo do quadriénio foram reali-
zados féruns a nivel central e regional, os quais demostraram-se importantes para aproximacgao das areas
correlatas, dos técnicos da assisténcia, vigilancia e gestdo, bem como, para troca de experiéncias e informa-
¢Oes. Cada encontro central contou com uma média de 90 profissionais e temas como Mortalidade Prema-
tura por Doengas Crénicas Nao Transmissiveis, Sobrepeso e Obesidade, Avanca Saude, Atividade Fisica na
Atencdo Basica, NUVIS, Resultados do Inquérito de Saude ISA-Capital/Sdo Paulo: estudo longitudinal “Am-
biente Construido, Atividade Fisica e Estado Nutricional em Adultos”, Saide Mental na Atenc¢do Basica, No-
vas regras de rotulagem de Alimentos, A¢des Programa Municipal de Controle do Tabagismo, Seguranca
Alimentar e Nutricional, Painel de Monitoramento. Em relagdo aos foruns regionais que tiveram inicio em
2024, apds reunides de alinhamento com o nivel central, cada CRS optou por diferentes formatos e méto-
dos, partindo de um levantamento epidemiolégico para que pudessem tracar prioridades e pensar na orga-
nizagdo dos féruns, palestras disparadoras e discussdes em grupo. Algumas regiGes optaram por um grande
encontro regional, outras optaram por mais encontros em territérios menores. O nimero de participantes
também variou de 20 a 100 pessoas. Temas como: Academia da Saude, Diabetes, Hipertensao arterial, Do-
encas Cardiovasculares, Saude do Homem, Painel de Monitoramento, Avaliacdo da Linha de Cuidado das
DCNT, Avaliacdo das acOes realizadas pelas Unidades Basicas de Salude para o enfrentamento das DCNT
dentro dos eixos: diagndstico, adesdo ao tratamento, monitoramento, prevencdo e promocao da saude.
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301 - Atencdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitdria

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 34

SEABEVS/COVISA/DVE/NDANT

Plano de ac¢Oes estratégicas para o enfrenta-
mento das doengas cronicas e agravos nao
transmissiveis no Brasil 2021-2030.
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Meta 1.6.1. Aprimorar o diagndstico de Doengas Raras no MSP
1. Garantir a atencdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-

Diretriz blemas de saude identificados no municipio
6. Estabelecer o programa de Doencas Raras, conforme lei 17.083/2019 que institui,
Objetivo no ambito do municipio de Sao Paulo, o Programa de Apoio as Pessoas com Doencas
Raras, e seus familiares, de acordo com a Politica Municipal com Doencas Raras
Tema Atencao Basica

Indicador

Proporgao de fluxos de trabalho para diagndsticos de doencas raras implantados (1. associadas a deficién-
cia intelectual, 2. associadas ao TEA sindromico, 3. associadas a erros inatos do metabolismo, 4. associadas
a anomalia congénita, 5. associadas a anomalia congénita de manifestacdo tardia na crianca e adoles-
cente, 6. associadas a anomalia congénita de manifestacao tardia no adulto e idoso, 7. associadas ao diag-
néstico no teste do pezinho ampliado, 8. de etiologia ndo genética inflamatérias, 9. de etiologia ndo gené-
tica autoimunes)

(Porcentagem de implantacdo de fluxos de trabalho para diagnéstico de doencas ra-
Forma de calculo  ras realizada / Numero total de fluxos de trabalho para diagndstico de doencas raras
propostos = 9) x100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/CAB 0 2021 %
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 90
AgOes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Disponibilizar campo de cadastro para Doengas Raras no SIGA 3 0
2. Articular o Fluxo Regulatério para o suporte ao diagnéstico dos paci- 3 3
entes com doengas raras e Erros Inatos do Metabolismo
3. Articular o Fluxo Regulatério para o suporte ao diagndstico dos paci- 4 4
entes com doengas raras ndo genéticas
TOTAL 10 7
Anilise

Considerando os 9 grupos de doencas raras estabelecidos, houve a implementacdo e estabelecimento dos
fluxos diagndsticos da maioria deles. Quanto aos grupos associados a deficiéncia intelectual (fluxo 1) e ao
Transtorno do Espectro Autista sindromico (fluxo 2), concluiu-se o estabelecimento de 100% do fluxo diag-
néstico. Nos grupos das doengas raras associados a anomalia congénita (fluxo 3), anomalia de manifestacado
tardia na crianga e adolescente (fluxo 4) e anomalia de manifestacdo tardia no adulto e idoso sindromico
(fluxo 5), concluiu-se o estabelecimento de 100% do fluxo diagndstico, com a atengdo em genética no HD
Flavio Giannotti, o oferecimento dos testes gen6micos no Instituto J6 Clemente (1JC) e o estabelecimento
do fluxo regulatério. Em relagdo ao fluxo de diagndstico para as doencas associadas ao teste do pezinho
ampliado (fluxo 6), alcangou-se 85% de resultados. A Secretaria, em parceria com o IJC e Fundagdo Jeffrey
Modell oferece o Teste Ampliado de 50 doenc¢as para todos os recém-nascidos (RNs) no ambito do SUS que
necessitam de atendimento em UTI Neonatal. Para os RNs de Baixo Risco, é realizado um Teste que com-
preende 27 Doengas. Nesse Teste estd incluido a Galactosemia, G6PD, Toxoplasmose Congénita e os Erros
Inatos da Imunidade e Metabolismo. Além dos testes de triagem neonatal em si, o Programa inclui os se-
guintes Exames Confirmatdrios: Imunofenotipagens, Testes Bioquimicos complexos, Testes Genéticos de
ultima geragdo e o Aconselhamento Genético. No caso dos Erros Inatos do Metabolismo diagnosticados
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pelo Teste do Pezinho ainda estd em tratativa a pactuacdo dos Servicos de Referéncia, assim como os Ser-
vicos de Urgéncia e Emergéncia bem como a articulagdo do fornecimento dos insumos que nao tém Proto-
colos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas aprovados. Estas a¢cdes dependem de pactuagées junto a outras
areas da SMS, bem como pactuac¢des com a SES e MS. Quanto ao grupo de doencas associadas a erros inatos
do metabolismo (fluxo 7), estabeleceu-se 100% do fluxo regulatdrio via SIRESP. Em relagdo aos fluxos para
os grupos de doencas raras de etiologia ndo genética inflamatdrias (fluxo 8) e de etiologia ndo genética
autoimunes (fluxo 9), alcangou-se 60% dos resultados pretendidos. entendeu-se que os métodos de diag-
nostico da maioria dessas condic¢des ja estdo disponibilizados no SUS, sendo que o desafio maior é que a
APS esteja familiarizada com as doengas, em especial com os sinais de alerta, os exames iniciais necessarios
para o encaminhamento oportuno para a média complexidade e a Atencdo nas Urgéncias. Além disso, é
fundamental que a Atencao Especializada de Média Complexidade da Rede de Atencdo a Saude esteja ca-
pacitada no manejo inicial dessas doencas enquanto aguarda, quando necessdrio, o encaminhamento para
a Alta Complexidade. Outrossim, é importante que haja um compartilhamento do cuidado para garantir um
atendimento integral e coordenado ao paciente. Nesse sentido estes fluxos se articulam com o aprimora-
mento das Linhas de Cuidado que se contempla o PMS 2026-29, sendo que no presente ano se estruturou
o Projeto Piloto de Capitacdo em Doengas Imunomediadas e/ou Raras (especialmente destes grupos das
N3do Genéticas) bem como as Visitas Técnicas aos HDs, AEs e CERs para avaliagdo dos Servicos de Média
Complexidade. Assim sendo, alcancou-se 90% da Meta quadrienal, sendo necessaria a articulacdo com o
PMS 2026-29 no aprimoramento de algumas Linhas de Cuidado para a conclusdo completa dos fluxos de
diagndstico em doencas raras, em especial os fluxos 6, 8 e 9.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA
3003 - Acdes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1-A do Basi
30 tencao Basica pecialidades e Vigilancia

Vinculagdao com outras pactuagoes

Programa de Metas oDS Demais Pactuagdes
N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar Politica Municipal de Pessoas com Doencas
Raras
Areas Responsaveis 3 - A
G +11) vL | @ .
SEABEVS/CAB/Doencas Raras —"“\/:’ W=

SAC PAULO

55



1.6.2. Implantar interlocutores de doengas raras nos territorios (CRS e STS)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

6. Estabelecer o programa de Doengas Raras, conforme lei 17.083/2019 que institui,
no dmbito do municipio de S3o Paulo, o Programa de Apoio as Pessoas com Doengas
Raras, e seus familiares, de acordo com a Politica Municipal com Doencgas Raras
Atencdo Basica

Implanta¢do do numero de interlocutores de doengas raras no territdrio

Numero de interlocutores de doengas raras no territério implantados

PMSP/SMS/CAB 2021 Numero
33
41
1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada em 2022. Interlocutores das CRS e STS implantados. Dado que a meta do quadri-
énio ja havia sido concluida, a area técnica optou por evoluir em algumas outras a¢des, como Projetos Pilo-
tos de Capitagdo - Doencas Imunomediadas e/ou Raras (especialmente do grupo das Ndo Genéticas) —06/25
e Capacitagao em Doengas Raras do Eixo das Genéticas — Deficiéncia Intelectual e Anomalias Congénitas e
de Manifestacdo Tardia— 10 e 11/25 e Visitas Técnicas aos HDs, AEs e CERs.

3003 - Agles e servigos da saude em Atengdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar

Politica Municipal de Pessoas com Doengas
Raras

45 A
v et
SEABEVS/CAB/Doencas Raras i SAUDE —

| 8A0 PAULO |
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1.7.1. Expandir a cobertura do Programa Ambientes Verdes e Saudaveis (PAVS)
nas Unidade Basicas de Satude (UBS)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

7. Fortalecer a promogdo da saude, com o desenvolvimento de projetos Programa
Ambientes Verdes e Saudaveis (PAVS), baseados no perfil demogréfico, epidemiold-
gico e determinantes sociais de salde, com énfase nas a¢Oes intersetoriais

Atencgdo Basica

Percentual de UBS com PAVS

[Nimero de UBS com PAVS / Nimero de UBS existentes no momento da proposicdo
da meta (468)] x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/PAVS; 67,94 2021 %
SCNES
- Metaquadrienal
75
0,73
.~ AcdesProgamadas=205  Ponderagdo  Resultado
1. Apoiar as agdes de vigilancia em salde 1 1
2. Divulgar e incentivar o PAVS 0,50 0,50
3. Fortalecer EPS no PAVS 1 1
4. Intensificar as agdes educativas e ampliar a divulgagdo dos ODS nas 1 1
acoes de Saude Ambiental no PSE
5. Atualizar o Diagnéstico Socioambiental 1 1
6. Contratar gestores locais e APA (Agentes de promog¢do Ambiental) 3 0
para expansao do programa nas UBS
7. Intensificar agdes educativas relacionadas as mudangas climaticas 1,50 1,50
8. Aprimoramento do Sistema PAVS de monitoramento das agdes do 1 0
programa
TOTAL 10 6

De um total de 468, atingimos 342 UBS com PAVS em dezembro de 2025.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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Ndo possui vinculagdo

SEABEVS/CAB/PAVS

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
ODS 15 - Vida Terrestre

3
hd =S AUDE

PlanClima




1.7.2. Instituir ao menos um projeto socioambiental em 80% das unida-
des com PAVS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos princi-
pais problemas de saude identificados no municipio

7. Fortalecer a promogdo da saude, com o desenvolvimento de projetos
Programa Ambientes Verdes e Sauddveis (PAVS), baseados no perfil demo-
grafico, epidemioldgico e determinantes sociais de salde, com énfase nas
acOes intersetoriais

Atencdo Basica

Percentual de projetos desenvolvidos com base no Diagndstico Socioambiental por unidades com PAVS

(Numero de projetos desenvolvidos com base no Diagnéstico Socioambi-
ental / Numero de UBS com PAVS) x 100

PMSP/SMS/SEABEVS/CAB/PAVS;

14,90 2021 %
SCNES
80
 Resultado202s %4

1. Apoiar as agdes de vigilancia em Saude 0,50 0,50
2. Divulgar e incentivar o PAVS 0,50 0,50
3. Fortalecer EPS no PAVS 0,50 0,50
4. Intensificar as agdes educativas e ampliar a divulgagdo dos ODS nas 1 1
agoes de saude ambiental no PSE
5. Atualizar o Diagnéstico Socioambiental 2 2
6. Contratar gestores locais e APAs (Agentes de Promogdo Ambiental)
para expansao do programa nas UBS
7. Intensificar acGes educativas relacionadas as mudangas climaticas 1,50 1,50
8. Aprimoramento do Sistema PAVS no monitoramento das a¢des do 1 0
programa

TOTAL 10 6

Meta alcangada com 320 UBS desenvolvendo projetos socioambientais com base no Diagndstico Socioam-

biental PAVS.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Basica,
Especialidades e Vigilancia

301 - Atengdo Basica

59



ODS 3 - Saude e Bem-
Ndo possui vinculagdo estar; ODS 15 - Vida PlanClima
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1.7.3. Garantir 100% das unidades com PAVS utilizando o Diagnéstico So-
cioambiental para elaboragao de projetos

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos princi-
pais problemas de saude identificados no municipio

7. Fortalecer a promogdo da saude, com o desenvolvimento de projetos
Programa Ambientes Verdes e Sauddveis (PAVS), baseados no perfil demo-
grafico, epidemioldgico e determinantes sociais de salde, com énfase nas
acOes intersetoriais

Atencdo Basica

Percentual de unidades com PAVS com Diagndstico Socioambiental atualizado

(NUmero de unidades com Diagndstico Socioambiental atualizado / Nu-
mero de UBS com PAVS) x 100

PMSP/SMS/SEABEVS/CAB/PAVS;
71,38 2021 %

SCNES

100 100

99,13

1. Apoiar as agdes de vigilancia em Saude

2. Divulgar e incentivar o PAVS 0,50 0,50
3. Fortalecer EPS no PAVS 1 1
4. Intensificar as agdes educativas e ampliar a divulgagdo dos ODS nas 1 1
agoes de saude ambiental no PSE
5. Atualizar o Diagnéstico Socioambiental 2 2
6. Contratar gestores locais e APAs (Agentes de Promog¢do Ambiental) 3
para a expansao do programa nas UBS
7. Intensificar as a¢gOes educativas relacionadas as mudancgas climaticas 1
8. Aprimoramento do sistema PAVS no monitoramento das a¢des do 0,50 0
programa

TOTAL 10 6,50

Em 2025, alcangamos 343 UBS com PAVS e 340 com o Diagndstico Socioambiental PAVS (DSA) elaborado.
As demais unidades estdo em fase de levantamento de dados para elaborag¢do do DSA.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Basica,
Especialidades e Vigilancia

301 - Atengdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-
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1.8.1. Aumento da cobertura de Satide Bucal no Municipio de Sdo Paulo

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

8. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal na Atengdo Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas
equipes de Saude Bucal

Saude Bucal

Cobertura populacional estimada de Salde Bucal na Aten¢do Basica
[(Nidmero de equipes de Saude Bucal ESF x 3.450) + (NiUmero de equipes de Saude
Bucal eAB x 3.000) / Populacdo residente] x 100

SCNES; SEADE 22,70 2020
26 26

1. Realizar sensibilizagao da gestdao para novas contratagdes por OSS 5 5
nos periodos vagos em UBS com consultdrio odontoldgico, através de
entrega de planilha com informacdes de periodos vagos
2. Sensibilizar gestdo para insergado de consultérios odontolégicos nas 5 5
UBS que sejam contempladas com novas instalagdes ou em implantagdo
de novas unidades

TOTAL 10 10

Meta anual realizada com contratagdes de novas equipes de Saude Bucal em periodos vagos em UBSs e
CEOs e implantagdo de nova UBS (Jd Kyoto) com consultdrio odontoldgico. O dado apresentado segue a
Portaria 99, de 07/2/2020, mantendo a série histérica do MSP.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atengdo Ba- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
sica, Especializada e rede de Ur- 3.8
géncia e Emergéncia

N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.8.2. Ampliar o nimero de atendimentos em prétese dentaria na Atengdo Basica
1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

8. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal na Atengdo Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas
equipes de Saude Bucal

Saude Bucal

Percentual de UBS realizando atendimento em protese dentaria

Nidmero de UBS realizando atendimento em protese dentaria / Nimero total de UBS
com Saude Bucal) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude Bu-
cal; SIGA-Saude-BI;
SCNES

57 2021 %

100 100

100

1. Acompanhar produgdo em prétese na AB em 100% das UBS com eSB 10 10
TOTAL 10 10

Em dezembro de 2025, das 445 unidades de Atengao Basica com consultério odontolégico, todas realizam
atendimento em protese.

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - AgOes e servigos da salde em Atengao Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

Meta 5 - Implantar 16 servigos
de Saude Bucal na Atengdo Ba- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
sica, Especializada e rede de Ur- 3.8

géncia e Emergéncia

N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.8.3. Atender 60% do numero de criangas cadastradas no PSE dos Distritos Priori-
tarios do Plano Municipal pela Primeira Infancia (PMPI) garantindo o acesso de cri-
ancas de 0 a 6 anos do Programa Saude da Escola (PSE) as a¢Oes de Saude Bucal

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

8. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal na Atengdo Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas
equipes de Saude Bucal

Saude Bucal

Percentual de criancgas atendidas entre as cadastradas pela Saude Bucal em CEl e EMEI do PSE dos territo-
rios prioritarios

(Numero de criangas atendidas pela Saude Bucal em CEl e EMEI do PSE dos territé-

rios prioritarios / Nimero total de criancas cadastradas das CEl e EMEI dos territd-

rios prioritarios) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude Bu- 0 2021 %
cal; SME
60 60

1. Continuar sensibilizagdo das eSB visando acompanhamento de crian- 5 5
¢as nas CEl e EMEI do PSE 2025, para agdes preventivas com criangas,
pais/responséveis e educadores em busca da redu¢do da doenca carie

2. Acompanhar agdes de prevengdo em saude bucal, realizadas no PSE 5 5
nas CEl e EMEI dos DAs prioritarios
TOTAL 10 10

Em 2025 houve 598.982 criangas cadastradas para o PSE, porém, somente 384.045 forneceram os TCLEs
assinados pelos responsaveis, representando 64% de atendimento das criangas cadastradas no PSE. Dentre
elas, nos 15 DAs prioritarios houve cadastro de 177.654 criancas de Primeira Infancia e somente 92.896
responderam ao TCLE, representando 52,3% de criancas acompanhadas no PSE.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atencdo Ba- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
sica, Especializada e rede de Ur- 3.8
géncia e Emergéncia

Plano Municipal da Primeira Infancia

= 3 f“" ==
" v e |
, METAS _4,\/;, )
SEABEVS/CAB/Saude Bucal 2023 o
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1.8.4. Atingir 60% da proporcao de gestantes em atendimento de pré-natal na
Atengdo Basica com atendimento odontoldgico realizado

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

8. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal na Atengdo Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas
equipes de Saude Bucal

Saude Bucal

Percentual de gestantes com atendimento odontolégico realizado
[Nimero de gestantes com pré-natal e atendimento odontolégico na APS / (NUmero
de gestantes com pré-natal na APS x Nimero nascidos vivos)] x 100

Sistema de Informacao

em Saude para a Aten-
¢do Basica — SISAB; E-
Gestor

19 2020 %

60 60

83,46
5 5

1. Continuar acompanhamento do PNO realizado pelas eSB da AB

2. Sensibilizar gestantes sobre importancia do acompanhamento odon-
toldgico na gravidez, para que haja adesdo destas

TOTAL 10 10

De acordo com informac&es do e-Gestor, este acompanhamento estd descontinuado. Foram obtidas infor-
magoes do e-Gestor somente com relagdo ao 12 Quadrimestre de 2025, com o alcance de 53% no atendi-
mento as gestantes nesse periodo. Por esse motivo, a Fonte dos dados foi alterada para o sistema SIGA, por
meio do relatdrio 114 fornecido més a més por DTIC. No 12 Quadrimestre, a média de atendimentos de
gestantes pelas equipes de Saude Bucal (eSB) foi de 81,2%; no 22 Quadrimestre, a média ficou em 84%; e
no 32 Quadrimestre, a média foi de 85,2%. Assim, considerando a média dos quadrimestres, o alcance foi

de 83,46% no ano de 2025.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica

67



Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atencdo Ba- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
sica, Especializada e rede de Ur- 3.1,3.8
géncia e Emergéncia

N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.8.5. Implantar 11 Servigos de Salude Bucal na Ateng¢ao Basica, Especializada e
Rede de Urgéncia e Emergéncia

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

8. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal na Atengdo Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas
equipes de Saude Bucal

Saude Bucal

Numero de servigos implantados e em funcionamento

Numero de servigos implantados e em funcionamento

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude Bu- 5 2021 Numero
cal; SCNES
0 11
© Resultado 2025 6

1. Acompanhar a implantagdo de novos equipamentos de Saude com 5 5
servico odontoldgico nas CRS, em CEO, UBS, UPA e/ou CCO
2. Adquirir equipamentos e instrumentais odontolégicos para CCO se- 5 0

rem implantados
TOTAL 10 5

Meta anual realizada com implanta¢do de mais 3 novas UPAs implantadas com Saude Bucal, Lapa, Sacoma
e Ipiranga. Houve também instalagdo de nova unidade com implantagdo de consultério odontoldégico para
a UBS Engenheiro Trindade e inauguragao de nova UBS Jd. Kyoto com consultério odontolégico. Para além
de UBS e UPAs houve também a contratagdo de equipes de Saude Bucal para atuarem nos HDs Sdo Mateus
e Flavio Giannotti no atendimento a pacientes com necessidades especiais/deficiéncia sob anestesia geral.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1 - Atenc3o Basi g
30 tengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atencdo Ba-

sica, Especializada e rede de Ur-
géncia e Emergéncia

ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.8.6. Credenciamento equipes de Saude Bucal com carga horaria diferenciada
para atendimento na Atenc¢ao Primdria

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

8. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal na Atengdo Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas
equipes de Saude Bucal

Saude Bucal

Numero de equipes de Saude Bucal com carga horaria diferenciada credenciadas

Numero de equipes de Saude Bucal com carga horaria diferenciada credenciadas

SCNES 2021 NUmero
0 354
1. Acompanhar e solicitar credenciamento ao MS para novas contrata- 10 10
¢Oes de eSB com carga hordria diferenciada que possam surgir
TOTAL 10 10

Meta alcancada em 2023, com a publicacdo de Portaria GM/MS n2 425,

3003 - Ac¢les e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

N3do possui vinculagdo N3do se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal : SAUDE
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1.9.1. Ampliar em 20% o ntiimero de plantdes odontoldgicos em periodos vagos,
dos servigos de urgéncia ja existentes

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

9. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal nos servigos de Urgéncia e Emergéncia no
Municipio, de acordo com os vazios assistenciais

Saude Bucal

Numero de horas contratadas de plantonistas dos servigos de urgéncia ja existentes

Numero de horas contratadas de plantonistas dos servicos de urgéncia ja existentes
(11 servigos = AMA 24h Jd. Icarai, AMA 24h Sacomd, HM Benedicto Montenegro,
HM Tide Setubal, PA Gloria Rodrigues, PS Bandeirantes, PS Freguesia do O, PS San-
tana, UPA Parelheiros, PS Barra Funda, PS Lapa)

SCNES 1146 2021 Numero

1375 1375
1168

1. Sensibilizar gestdo para novas contratagdes de plantonistas, através 10 10
das 0SS, nos periodos vagos em servigos de urgéncia
TOTAL 10 10

O total de horas contratadas em 2025 foi de 1.168, considerando que o PS Lapa foi para novas instalagdes
como a UPA Lapa, com incremento em contratagdes de plantonistas. Houve também a inauguragdo da nova
unidade UPA Sacoma passando a ter 168 horas ambulatoriais. A meta nado foi alcangada em decorréncia de
aposentadorias em servigos da administragdo direta, bem como momento emergencial com contingencia-
mento orgamentario vivido no MSP e com novos servigos de urgéncias sendo implantados como a UPA
Ipiranga com 168h ambulatoriais para atendimento nas urgéncias.

122 - Administragdo Geral; 302 - Assisténcia 3003 - A¢Oes e servigos da salde em Atengdo Basica, Es-
Hospitalar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atencdo Ba-

sica, Especializada e rede de Ur-
géncia e Emergéncia

ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.9.2. Disponibilizar novos equipamentos odontolégicos e instrumentais necessa-
rios aos servigos de urgéncia odontologica (PS, PA e Ambulatérios Hospitalares)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

9. Ampliagdo do acesso a Saude Bucal nos servigos de Urgéncia e Emergéncia no
Municipio, de acordo com os vazios assistenciais

Saude Bucal

Percentual de servigos de urgéncia odontoldgica que receberam novos equipamentos e/ou instrumentais
(Numero de servigos de urgéncia odontoldgica que receberam novos equipamentos
e/ou instrumentais / NUmero de servigos de urgéncia odontoldgica que solicitaram
novos equipamentos e/ou instrumentais) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude Bu- 0 2021 %
cal
~ Metaguadrienal
80
100
© AdesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Revisar e mensurar necessidade de novos instrumentais e equipa- 3 3
mentos que estejam obsoletos ou sem condi¢des de uso
2. Adquirir equipamentos odontolégicos necessarios para reposicao 3,50 3,50
3. Adquirir instrumentais odontolégicos necessarios para reposicao 3,50 3,50
TOTAL 10 10

Meta anual realizada com aquisi¢Ges de instrumentais e equipamentos que se apresentaram necessarios
para as unidades da Atengdo Basica, especializada e Hospitalar

122 - Administragdo Geral; 302 - Assisténcia 3003 - A¢Oes e servigos da saude em Atengdo Basica, Es-
Hospitalar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atengdo Ba-

sica, Especializada e rede de Ur-
géncia e Emergéncia

ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
oy, QRO [
hd SAUDE 2022

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.10.1. Ampliar de 3 para 12 servicos (Hospital Municipal e Hospital Dia) com anes-
tesia geral e sedagdo para o atendimento a Pacientes com Deficiéncia (PcD) e com
Necessidades Especiais (PNE)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

10. Ampliagdo do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, conside-
rando as necessidades e especificidades da populagdo

Saude Bucal

Numero de servigos implantados

Numero de servigos implantados

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude Bu- 3 2021 Numero
cal; SCNES
2 12
© Resultado 2025 2

1. Sensibilizar gestdo sobre a necessidade de contratacGes de equipes 10 10
de Salde Bucal 12 horas para tratamentos odontolégicos sob anestesia
geral em Centros Cirurgicos de 8 HDs, aumentando a oferta para paci-
entes com necessidades especiais/com deficiéncia
TOTAL 10 10

Contratagdo de equipes para o HD Flavio Giannotti e para o HD Sdao Mateus

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial; 301 3003 - Ag¢des e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
- Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
Y G20 [
SEABEVS/CAB/Saude Bucal Al “=“3AUDE 2022
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1.10.2. Implantagao do servigo de atendimento em Dor Orofacial (DOF) e Disfun-
¢ao Temporomandibular (DTM) em 6 Centros de Especialidades Odontoldgicas
(CEO), sendo um em cada CRS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

10. Ampliagdo do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, conside-
rando as necessidades e especificidades da populagdo

Saude Bucal

Numero de servigos implantados

Numero de servigos implantados

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude Bu- 0 2021 Numero
cal; SCNES

N‘

1. Sensibilizar a gestdo para contratagdo de 3 profissionais 20h sema- 10 10
nais cada um, para o atendimento em DOF/DTM em servico CEO para as
CRS Sudeste, Leste, Oeste. Assim, cada CRS tera uma referéncia para o
atendimento em DOF / DTM.
TOTAL 10 10

Houve a contratacao de 2 Cirurgides Dentistas para a especialidade de DOF, sendo 1 no CEO Sao Mateus da
CRS Leste e 1 no CEO Alfredo Reis Viegas na CRS Centro e um 22 CD especialista em DOF para o CCO Centro
da CRS Centro.

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial; 301 3003 - A¢Ges e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
- Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 5 - Implantar 16 servigos

de Saude Bucal na Atengdo Ba-

sica, Especializada e rede de Ur-
géncia e Emergéncia

ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Bucal
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1.11.1. Ampliar o nimero de atividades coletivas em Praticas Integraticas e Com-
plementares em Saude (PICS) nas Unidades Basicas de Saude

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

11. Promogdo de saude por meio das PICSs

Praticas Integrativas e Complementares em Sadde

Numero de atividades de grupos voltados a PICS
Numero de atividades de grupos voltados a PICS

SIA-SUS 40741 2020 Numero

100000 100000
144574

1. Capacitar profissionais no curso de Terapia Comunitaria Integrativa 4 4
(TCI)

2. Capacitar profissionais no curso de Tai Chi Pai Lin
3. Capacitar profissionais no curso de Meditagado
4. Capacitar profissionais no curso de Danga Circular
TOTAL 10 10

Meta quadrienal atingida. Foram realizados 17 cursos coletivos de PICS no periodo de 2022-2025 e em con-
sequéncia ampliada a oferta dessas modalidades nas unidades de saude. Os cursos organizados foram: Te-
rapia Comunitdria Integrativa, Meditagdo, Praticas Corporais da Medicina Tradicional Chinesa, Yoga e Danga
Circular.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

3
oY 600
SEABEVS/CAB/PICS Al “““SAUDE

Nao possui vinculagdo N3do se aplica
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1.11.2. Ampliar para 90% o numero de Unidades Basicas de Satide com atendi-
mentos individuais de Praticas Integrativas e Complementares (PICS)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

11. Promogdo de saude por meio das PICSs

Praticas Integrativas e Complementares em Sadde

Percentual de UBS com PICS
Numero de UBS com PICS / Nimero total de UBS

SIGA-Saude 2020
90 90

1. Realizar cursos de formagdo e supervisdo em Auriculoterapia 10 10
TOTAL 10 10

Meta anual concretizada. A realizacdo de cursos regulares de Praticas Integrativas individuais e coletivas
tem garantido o acesso da populagdo na maioria das Unidades Basicas de Saude (UBS). Destacamos os prin-
cipais cursos de auriculoterapia, Tai Chi Pai Lin, Terapia Comunitaria Integrativa, Medita¢do, Fitoterapicos e
Yoga

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

N3o possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

SEABEVS/CAB/PICS ‘ SAUDE
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1.12.1. Reduzir a gravidez na adolescéncia com recorte raga/cor

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

12. Implementar ag¢Ges para a redugdo da gravidez na adolescéncia com recorte
raga/cor

Saude da Crianga e do Adolescente e Saude da Populagdo Negra

Proporgdo de maes adolescentes pretas e pardas
(Numero de nascidos vivos de mdes adolescentes menores de 19 anos pretas e par-
das/ Numero total de nascidos vivos de maes pretas e pardas de todas as idades) x

SINASC 11,30 2020

9,20 9,20

00

1. Ampliar distribui¢cdo do implante subdérmico de etonogestrel 5 5
2. Realizar capacitagdo dos Protocolos Integrados nos 15 territorios pri- 2,50 2,50

oritarios (Jardim Angela, Brasilandia e Cidade Tiradentes), instrumentos,
jornada basica, fluxos de violéncia e gravidez na adolescéncia
3. A¢des Educativas nas escolas pactuadas no PSE/23 dos 15 territdrios 2,50 2,50
prioritarios da Primeira Infancia
TOTAL 10 10

O numero de nascidos vivos de maes adolescentes pretas e pardas menores de 19 anos foi de 5.216 de um
total de 65.451 maes pretas e pardas residentes no Municipio de S3o Paulo em 2025. Resultando em 8,0%,

meta atingida.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atengdo Basica

Meta 19 - Combater o racismo,

por meio da implementacao de

nove iniciativas de melhoria no

atendimento da populacdo ne-

gra e/ou de promocdo da igual-
dade racial

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.7; ODS 5 - Igualdade de Plano Municipal da Primeira Infancia
género- 5.6

3 5 "

=i Cij' 2022 52

T COMPERENCIA HUSSCRL
D saloe DeSho PAALD

SEABEVS/CAB/Saude da Crianca e do Adoles-
cente; SEABEVS/CAB/Salde da Populagdo Ne-
gra
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1.13.1. Reduzir a mortalidade infantil

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

13. Implementar estratégias para a redu¢do da mortalidade infantil

Saude da Crianca e do Adolescente

Coeficiente de mortalidade infantil

(NUumero de ébitos até 1 ano de idade / Nimero de nascidos vivos) x 1000

SIM / SINASC 11,21 2019 Razdo
10,50 10,50
11,20

1. Captar, até 122 semana, gestantes nos 15 territérios prioritarios para 3 3
Primeira Infancia
2. Monitorar realizagao do Teste do Pezinho 1 1
3. Realizar 7 ou mais consultas de pré-natal nos 15 distritos prioritarios 3 3
para Primeira Infancia
4. Realizar reunides bimestrais de alinhamento e capacitagdo dos Comi- 3 3
tés Regionais de Vigilancia dos Obitos Infantis

TOTAL 10 10

Em 2024, o coeficiente de mortalidade infantil ficou em 11,2%. Em que pese que a redugdo de 62 dbitos em
relagdo ao ano anterior (1.352 ébitos), também houve uma redugdo do n2 de nascidos vivos em relagao ao
ano anterior (120.844). Isso leva ao aumento do Coeficiente, considerando que a férmula de célculo do
indicador é realizada da seguinte forma: n2 de débitos até 01 ano sobre o n2 de nascidos vivos x 1000.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atengdo Basica

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.2

Nao possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

3_44/\' 2022

SEABEVS/CAB/Saude da Crianga




1.14.1. Garantir o inicio do pré-natal até a 122 semana de gestagao

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

14. Qualificar a assisténcia a gestagdo, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o
acesso das gestantes as consultas de pré-natal

Saude da Mulher

Percentual de gestantes que iniciam o pré-natal até a 122 semana de gestagdo

(NUmero de gestantes que iniciam o pré-natal até a 122 semana de gestacdo / NU-
mero total de gestantes) x 100

SIGA-Saude-Bl; Mae

Paulistana (relatério 86,20 2019 %
GAO05)
87
83
1. Realizar busca ativa de gestantes no territorio 5 5
2. Ofertar testes de gravidez de forma ampla em todas as UBS e UPA 5 5
TOTAL 10 10

Houve melhora discreta no indicador da meta. O Municipio segue fazendo a¢Ges de busca ativa e captagao
precoce em todos os territdrios com olhar diferenciado sobre a populagdao mais vulneravel.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.1,3.2

Nao possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

3
SEABEVS/CAB/Saude da Mulher —¢\/=r



1.14.2. Garantir o nimero preconizado de consultas de pré-natal realizadas por
gestante

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

14. Qualificar a assisténcia a gestagdo, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o
acesso das gestantes as consultas de pré-natal

Saude da Mulher

Percentual de gestantes com 07 consultas ou mais de pré-natal

(NUmero de gestantes que realizaram 7 consultas ou mais durante o pré-natal / Nu-
mero total de gestantes ) x 100

SIGA-Saude-Bl; Mae

) 81 2019 %
Paulistana
83
92
1. Ampliar uso de ferramentas de monitoramento de gestantes 1 1
2. Realizar busca ativa das gestantes faltosas 6 6
3. Padronizar realizagdo do agendamento de consulta de pré-natal no 3 3

dia da consulta anterior
TOTAL 10 10

Meta realizada

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.1,3.2

Ndo possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

3
SEABEVS/CAB/Saude da Mulher —44/;



1.14.3. Monitorar o preenchimento do cartao de pré-natal

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

14. Qualificar a assisténcia a gestagdo, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o
acesso das gestantes as consultas de pré-natal

Saude da Mulher

Percentual de gestantes que apresentam resultados de exames laboratoriais selecionados no pré-natal (3

resultados para sifilis + 3 resultados de HIV + 2 resultados de urina | + resultado de hepatite B + 2 resulta-
dos de glicemia de jejum)

(NUumero de gestantes com todos os exames indicados realizados / Numero total de

gestantes) x 100

SIGA-Saude-Bl; Mae
Paulistana

60 2021 %

80

78

1. Realizar monitoramento do cartao fisico de pré-natal com auxilio das 2 2

apoiadoras do Mae Paulistana

2. Sistematizar o monitoramento de gestantes 8 8
TOTAL 10 10

Resultado anual préximo a meta prevista. Seguimos realizando a¢des de monitoramento e busca ativa das
pacientes de pré-natal.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atengdo Basica; 122 - Administra¢do Geral pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.1,3.7

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude da Mulher

2022



1.15.1. Ampliar a distribuicdo de implantes SD etonogestrel

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliagdo da distribuicdo de métodos
contraceptivos

Saude da Mulher

Numero de implantes inseridos

_ Numero de implantes inseridos

SIGA-Saude-BI 3053 2020 Numero

5000 18400

1. Manter capacitagoes de profissionais em relagdo ao método contra- 10 10
ceptivo implante SD etonogestrel em processo continuo
TOTAL 10 10

Meta anual realizada.

301 - Atengdo Basica

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.7; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica
género- 5.6

RN oo (@
SEABEVS/CAB/Saude da Mulher ““SAUDE 2022
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1.15.2. Ampliar a distribui¢cdao do DIU de cobre

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliagdo da distribuicdo de métodos
contraceptivos

Saude da Mulher

Numero de DIU de cobre inseridos

_ Numero de DIU de cobre inseridos

SIGA-Saude-BI 9518 2020 Numero

10500 41000

1. Manter capacitagdes continuas para os profissionais da rede em rela- 10 10
¢do ao método contraceptivo DIU cobre
TOTAL 10 10

Meta ndo alcancada. Tem havido uma tendéncia de busca de outros métodos contraceptivos de longa du-
ragdo em detrimento do DIU de Cobre.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Nao possui vinculagdo 3.7, ODS 5 - Igualdade de N3do se aplica
género- 5.6

3 5 GC: @ g A
“SAUDE 2022 er%

SEABEVS/CAB/Saude da Mulher
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1.15.3. Ampliar distribuicao do DIU hormonal

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliagdo da distribuicdo de métodos
contraceptivos

Saude da Mulher

Numero de DIUs de LNG inseridos

_ Numero de DIUs de LNG inseridos

SIGA-Saude-BI 2020 Numero

1200 3600

1. Manter capacitagdes continuas para os profissionais em relagdo aos 10 10
dois SIL de LNG disponiveis na rede
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. As capacitagdes e treinamentos seguem sendo ofertados nos territérios.

301 - Atengdo Basica

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.7; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica
género- 5.6

A
SEABEVS/CAB/Satde da Mulher ‘SAUDE 2022 S’fﬁ'ﬁ
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1.16.1. Ampliar o acesso das mulheres a coleta do exame de colpocitologia oncolé-
gica na faixa etaria dos 25 a 64 anos

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

16. Reduzir a incidéncia e a mortalidade de mulheres por cancer de mama e cancer
do colo de utero

Saude da Mulher

Razdo de exames de colpocitologia oncética na populagdo alvo (mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos
residentes no municipio)

Numero de exames de colpocitologia oncotica na populagdo feminina de 25 a 64

anos / (Populagdo feminina na faixa etéria de 25 a 64 anos residentes no munici-

pio/2) x 100

SISCOLO/SES; Funda-

R 0,30 2020 Razdo
¢ao SEADE
0,50 0,50
0,40

1. Manter rastreamento organizado e oportuno das pessoas indicadas 2 0
para realizar o procedimento

2. Fazer uso de ferramentas de tecnologia para busca ativa da popula- 2 0
¢do alvo

3. Aumentar a oferta de mutirdes nas UBS aos sabados 2
4. Monitorar as coletas de citologia oncoética nas UBS 1
5. Promover agGes para aumentar cobertura de vacinagao contra HPV 2
6. Ofertar teste de coleta de genotipagem de HPV para a populagdo alvo 1

TOTAL 10

i O NN PN

Meta ndo alcangada. Necessario estimular a busca ativa da populagdo alvo assim como ag¢des de educagdo
popular para ampliar a cobertura do exame.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
N&o possui vinculacdo 3.4; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica
género- 5.6

3 b
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1.16.2. Ampliar o acesso das mulheres ao exame de rastreamento de mamografia
na faixa etaria dos 50 aos 69 anos

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

16. Reduzir a incidéncia e a mortalidade de mulheres por cancer de mama e cancer
do colo de utero

Saude da Mulher

Razdo de mamografias de rastreamento na populagdo-alvo, mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos resi-
dentes no municipio

Numero de exames de mamografia para rastreamento na populagdo feminina na

faixa etéria de 50 a 69 anos / (Populacdo feminina na faixa etdria de 50 a 69 anos re-

sidentes no municipio/2) x 100

SISMAMA/SES; Funda-

N 0,19 2020 Razdo
¢ao SEADE
0,27 0,27
0,31
1. Organizar fluxo de referéncia e contrarreferéncia na rede 4 4
2. Qualificar resultados de mamografia priorizando agendamentos de 4 4
primeira consulta com mastologista, segundo protocolo municipal
3. Ampliar uso de ferramentas para rastreamento oportuno e busca 2 2

ativa da populagdo alvo
TOTAL 10 10

Meta anual alcangada. As agGes de orientagdo dos profissionais e busca ativa da populagdo-alvo serdo man-
tidas.

3003 - Agdes e servigos da salide em Atengdo Basica, Es-

01 - Ateng3o Basi g
3 engao basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo 34

N3o se aplica

3
_M/\' 2023

SEABEVS/CAB/Saude da Mulher




1.17.1. Fortalecer os comités de Mortalidade Materna para redugao da mortali-
dade materna

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

17. Reduzir a Mortalidade Materna

Saude da Mulher

Numero de ébitos maternos no MSP

Numero de dbitos maternos no MSP

Comité de Mortali-
dade Materna do Mu-
nicipio de Sado Paulo
(SIM e SINASC)

96 2019 Numero

90
32
. AdesProgamadas-205  Ponderagdo  Resultado

1. Manter capacita¢do continua no protocolo de eclampsia e pré- 7 7
eclampsia
2. Realizar monitoramento de gestantes de alto risco 2 2
3. Construir diagnostico dos DAs prioritarios 1 1

TOTAL 10 10

Meta anual realizada.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

31
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1.17.2. Melhorar a qualidade de registro dos casos de morte materna nos 26 comi-
tés de Mortalidade Materna existentes

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

17. Reduzir a Mortalidade Materna

Saude da Mulher

Proporgdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (MIFs) investigados

[Nimero de 6bitos de mulheres em idade fértil (MIFs) investigados / Nimero de
Obitos de mulheres em idade fértil (MIFs)] x 100

Comité de Mortali-
dade Materna do Mu-
nicipio de Sao Paulo
(SIM e SINASC)

95,10 2019 %

97,50 97,50
84,70

1. Monitorar agdes de investiga¢cdo dos Comité de Mortalidade Materna 5 5

do Municipio

2. Aumentar a notificagdo de casos de mortalidade materna 5 0
TOTAL 10 5

Indicador sensivel ao processo continuo de investigagdo de casos, podendo variar em curtos periodos de
tempo.

3003 - Agles e servigos da saude em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atengdo Basica

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Nao possui vinculagdo 31

N3o se aplica
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1.18.1. Ampliacdo de servigos de atengao integral a satide de pessoas trans, tra-
vestis e com outras vivéncias de variabilidade de género na Atengdo Basica em to-
das as Coordenadorias Regionais de Saude

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

18. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populagdo LGBTIA+
Populacdo LGBTIA+

Implantacdo de Unidades de salde com servigo de atengao integral a saude de pessoas trans, travestis e
com outras vivéncias de variabilidade de género

Unidades de saiide com servigo de atencdo integral a saude de pessoas trans, tra-
vestis e com outras vivéncias de variabilidade de género implantado

PMSP/SMS/SEA- .
40 2021 Numero
BEVS/LGBTIA+; SCNES
44 44
 Resultado2025 %
1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal foi alcancada desde 2022, sem necessidade de ampliagcdo de unidades na Rede SAMPA
Trans por nao haver demanda reprimida. Continuamos investindo na qualificagdo dos servigos existentes.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.8; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica

género- 5.6
' Airaes: -
_4’\/\ g SAUSE 9022

SEABEVS/LGBTIA+
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1.18.2. Estruturar a Politica Municipal de Satde a Populagdo LGBTIA+

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

18. Estruturar a Politica Municipal de Satide a Populagdo LGBTIA+
Populacdo LGBTIA+

Implanta¢do da Politica Municipal de Saude a Populagdo LGBTIA+

_ Politica Municipal de Saude a Populagdo LGBTIA+ implantada

Diario Oficial;
PMSP/SMS/SEA- 0 2021 Numero
BEVS/LGBTIA+

1

1. Intensificar as discussGes com os profissionais da rede de saide mu- 4 4
nicipal sobre as necessidades em salde de pessoas intersexo, gays, lés-
bicas e assexuais, através de capacitacdes e reunides, presenciais e on-
line
2. Monitorar as diretrizes da Politica Municipal de Saude para a popula- 6 6
¢do LGBTIA+

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada em 2023. A Politica Municipal de Saude a Populagao LGBTIA+ foi implantada e
encontra-se publicada no Portal da Secretaria Municipal da Saude através da Portaria SMS n° 540/2023
(https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/Portaria_540_2023%20Politica_Mu-
nicipal_LGBTIA_texto_16_8 2023.pdf). Foram realizadas algumas ag¢des especificas para divulgacdo e exe-
cugdo de diretrizes da Politica de Saude, como: seminarios para profissionais e populacdo em geral, capaci-
tacdo de profissionais de salde, publicagdo de documentos técnicos orientadores e a campanha "Como
vocé quer que eu te chame?".

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
N&o possui vinculacdo 3.8; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica

género- 5.6
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SEABEVS/LGBTIA+
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1.18.3. Implantar servico ambulatorial de satide integral as pessoas transexuais no
Municipio de S3o Paulo

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

18. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populagdo LGBTIA+
Populacdo LGBTIA+

Implantacdo de Servico Ambulatorial de Saude as pessoas Transsexuais no Municipio de Sdo Paulo

Servigo Ambulatorial de Saude as pessoas Transsexuais implantado

SCNES; PMSP/SMS/SE-

0 2021 Numero
ABEVS/LGBTIA+
1
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada em 2023. O Centro de Referéncia de Salde Integral para a Populacdo de Travestis
e Transexuais Janaina Lima foi implantado, com inaugura¢do em 11 de janeiro de 2023, atendendo ao dis-
posto na  Portaria SMS n° 36/2023  (https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secreta-
rias/upload/saude/Portaria36_2023_Rede_SAMPA_Trans.pdf). Além da assisténcia prestada as pessoas
travestis, transexuais, intersexo e com outras variabilidades de género, o CR POP TT tem tido um papel
importante no matriciamento para outras unidades da Rede SAMPA Trans e na capacitagdo de profissionais

de saude.

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - AgOes e servigos da salde em Atencgao Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.8; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica

género- 5.6
o R RO
‘4’\/\' (ijl ‘SAUDE

SEABEVS/LGBTIA+
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1.18.4. Qualificar servigos de atengao integral a saude de pessoas trans, travestis e
com outras vivéncias de variabilidade de género na Rede SAMPA Trans

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

18. Estruturar a Politica Municipal de Satide a Populacdo LGBTIA+
Populacdo LGBTIA+

Numero de habilitagdes solicitadas

Numero de habilitagdes solicitadas

PMSP/SMS/SEA- ,
0 2022 Numero
BEVS/LGBTIA+
~ Metaquadtienal
45
1. Realizar, no minimo, 2 capacitagGes no ano para equipe minima de 3 3
saude das unidades da Rede SAMPA Trans
2. Monitorar os processos de habilitagao de unidades de servigos de 1 1
atencgdo integral a salde de pessoas trans, travestis e com outras varia-
bilidades de género
3. Monitorar as unidades de referéncia para acompanhamento de ado- 3 3
lescentes transexuais de 13 a 17 anos e 11 meses, em cada CRS
4. Elaborar relatério a partir do registro de procedimentos no SIGA para 3 0
adequagao do atendimento a pessoas travestis e transexuais
TOTAL 10 7

Dos 45 equipamentos e servigos, 44 solicitagdes foram submetidas até 2024. O Unico servigo pendente para
o cumprimento da meta ndo possuia os padrdes estruturais necessarios para habilitagdao a tempo do envio.
No momento, a unidade esta reunindo os documentos para envio a SMS.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.8; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica
género- 5.6

B g @

SEABEVS/LGBTIA+
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1.19.1. Aplicagao de Avaliagao Multidimensional da Pessoa Idosa na Atengao Ba-
sica (AMPI-AB) em, ao menos, 30% da populagao idosa acolhida pelo Programa
Nossos Idosos nas UBS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

19. Prevenir os agravos do envelhecimento para manuten¢ao da autonomia e quali-
dade de vida da populagdo idosa no municipio

Saude do Idoso

Proporgdo de idosos atendidos com Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa na Atengdo Basica (AMPI-
AB) completa realizada

(NUmero de pessoas idosas com AMPI-AB completas realizadas / Nimero total de

idosos atendidos por consulta de profissional de nivel superior) X 100

SIGA-Saude-BI 2021
30
1. Ampliar a aplicagdo da AMPI-AB até no minimo 30% das pessoas ido- 8 8
sas acolhidas no Programa Nossos Idosos
2. Capacitar a rede da AB sobre as novas diretrizes da AMPI-AB a partir 2 0
da revisao do manual realizada em 2024
TOTAL 10 8

Meta quadrienal realizada e superada. Em 2025, foram realizadas 514.825 AMPI-AB em relagdo a 1.251.976
pessoas idosas que passaram em consulta nas UBS (cerca de 57% da populagdo idosa do municipio).

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

A=
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SEABEVS/CAB/ATSPI . SAUDE —%
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Nao possui vinculagdo N3ao se aplica

93



1.20.1. Ampliar em 30% a dispensacgdo de Orteses, Préteses e Meios Auxiliares de
Locomogdo (OPM) nos Centros Especializados em Reabilitagdo (CER), com intuito
de diminuir os impactos causados pela Covid-19 na vida das pessoas que ja apre-
sentavam alguma deficiéncia ou das que passaram a apresentar alguma por conta
das sequelas deixadas pela doenga

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualifica-
¢ao dos servigos de reabilitagdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Numero de dispensagdo de OPM pelos CER

Numero de dispensacdo de OPM pelos CER

SIA-SUS 13272 2021 Numero
17254 17254

3 3

1. Dar suporte técnico a servigos para prescri¢oes e dispensagées

2. Desencadear processos com vistas a contratagdo de servigos ou aqui- 7
sicdo de cadeiras de rodas e de banho, adequagdo postural em cadeiras
de rodas, orteses, aparelhos auditivos e OPM visual
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Foram dispensadas 40.975 OPM nos CER municipais em 2025.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
ODS 10 - Redugdo das desi- N3o se aplica
gualdades

Meta 78 - Implantar 3 Centros
Especializados em Reabilitagdo

SEABEVS/CAB/REAB

SAO PAULO |
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1.20.2. Garantir que 100% das STS tenham equipes do Programa Acompanhante
da Pessoa com Deficiéncia (APD), de forma a ampliar o acesso e favorecer a inclu-
sdo de Pessoa com Deficiéncia (PcD) nos diversos espagos intersetoriais

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualifica-
¢ao dos servigos de reabilitagdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Percentual de STS com equipes de APD
Ndmero de STS com equipes de APD / Ndmero de STS (27)
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB

67 2021 %

100 100

85

1. Articular e dar suporte técnico as CRS para implantacdo de novas 10 10
equipes de Acompanhante da PcD

TOTAL 10 10

Ndo foram implantadas equipes APD em 2025 nas STS pendentes. CER Cidade Tiradentes e Guaianases
aguardando plano de trabalho, CER Gianotti e Butanta aguardam possibilidade de contratagdo via contrato
de gestdo ou implantagdo de novos CER, uma vez que sdo unidades da administragao direta.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;

N&o possui vinculacdo ODS 10 - Redugéo das desi- N3o se aplica
gualdades
3
SEABEVS/CAB/REAB _4’\/\’
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1.20.3. Implantar 04 novos Centros Especializados em Reabilitagdo (CER)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualifica-
¢ao dos servigos de reabilitagdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Numero de novos CER implantados

Numero de novos CER implantados

SCNES 2021 Numero
1 4
 Resultado 2025 1
1. Dar suporte técnico para planejamento de espacos fisicos dos CER, 6 6
equipamentos e RH, incluindo equipes de APD
2. ldentificar junto as CRS os CER a serem implantados 4 4
TOTAL 10 10

CER Girassol inaugurado em fevereiro de 2025

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 78 - Implantar 3 Centros ODS 3 - Saude e Bem-estar;

Especializados em Reabilitacio ODS 10 - Redugdo das desi- N3do se aplica
gualdades
25 oA
A €
SEABEVS/CAB/REAB : saune T =
SA0 PAULO
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1.20.4. Reestruturar 10 Centros Especializados em Reabilitagao (CER)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualifica-
¢ao dos servigos de reabilitagdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Numero de CER reestruturados

Numero de CER reestruturados

PMSP/SMS/SEA- ,
0 2021 Numero
BEVS/CAB
10

1. Dar suporte técnico para planejamento de espacos fisicos dos CER, 6 6
equipamentos e RH
2. Identificar junto as CRS os CER a serem reestruturados 4 4

TOTAL 10 10

CER Penha reestruturado em 2025. CER Arthur Alvim em processo de reestruturacdo, CER FO pendente de
recursos financeiros para execugdo da obra. CER Guaianases e CER Cidade Tiradentes pendente de aprova-
¢do do plano de trabalho

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 78 - Implantar 3 Centros

ODS 3 - Saude e Bem-estar;

Especializados em Reabilitacio ODS 10 - Redugdo das desi- N3do se aplica
gualdade
METAS _4,\/; m ~ ‘ o
SEABEVS/CAB/REAB SAUDE
e | sAo PAULO |
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1.21.1. Manter Plano Terapéutico Singular (PTS) para 80% dos casos de violéncia
notificados na populagdo indigena

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

21. Implementar a ateng¢do a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garan-
tindo o respeito as especificidades culturais

Saude da Populagao Indigena

Proporgdo de casos de violéncia notificados na populagdo indigena com PTS elaborado
(Numero de casos de violéncia notificados na populagdo indigena com PTS elabo-
rado / Nimero de casos de violéncia notificados na populagdo indigena) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Area Téc-
. , i 96,40 2021 %
nica da Saude Indi-
gena; SINAN
80 80

 Resutado 2025 7
7 7

1. Sistematizar acompanhamento dos casos de violéncia

2. Avaliar necessidade de capacitacdo de equipes para elaborag¢do do 3
Plano Terapéutico Singular (PTS), junto a Nucleos de Prevencédo de Vio-
|éncia
TOTAL 10 10

No ano de 2025 foram realizados planos em 79% dos notificados, houve ao total 13 indigenas que nao se
realizou o PTS pelo seguintes motivos: recusa, casos nao elegiveis e indigenas que nao residem na regido.
As Unidades Bdasica Indigenas realizam de maneira periddica reunides de discussdao e acompanhamento dos
casos.

301 - Atencgdo Basica

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Ndo possui vinculagdo ODS 16 - Paz, justica e insti- N3o se aplica
tuicoes eficazes- 16.1, 16.2

SEABEVS/CAB/Atengdo Primaria
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1.21.2. Manter e elaborar Plano Terapéutico Singular (PTS) para 95% dos usuarios
identificados em uso abusivo de dlcool e outras drogas na populagao indigena

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

21. Implementar a aten¢do a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garan-
tindo o respeito as especificidades culturais

Saude da Populagao Indigena

Proporgdo de usuarios em uso abusivo de alcool e outras drogas na populagdo indigena com PTS elabo-
rado

(Numero de usuarios em uso abusivo de alcool e outras drogas na populagdo indi-

gena com PTS elaborado / Nimero de usudrios identificados em uso abusivo de al-

cool e outras drogas na populagdo indigena) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Area Téc-
. , ; 95 2021 %
nica da Saude Indi-
gena; SINAN
95
68
1. Sistematizar identificacdo dos usuarios em uso abusivo de alcool e 7 7
outras drogas
2. Avaliar necessidade de capacitacdo de equipes para elaborag¢do do 3 3
Plano Terapéutico Singular (PTS), junto a drea técnica de Saude Mental
TOTAL 10 10

Neste ano houve uma queda na adesdo ao tratamento, e a adesdo é essencial para a realizagdo do PTS. As
unidades tem por estratégia oferecer o tratamento em todas as oportunidades de atendimento e ainda
realizam busca ativa. Ao total foram realizados 23 PTS das 34 Notificagdes realizadas.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.5

3 X
Y 20 (© et
SEABEVS/CAB/Atengdo Primaria hd ‘SAUDE
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1.21.3. Garantir anualmente a cobertura vacinal em 95% das criancgas indigenas
menores de um ano

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

21. Implementar a aten¢do a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garan-
tindo o respeito as especificidades culturais

Saude da Populagao Indigena

Percentual de criangas indigenas cadastradas menores de um ano com esquema vacinal completo

(Numero de criangas indigenas cadastradas menores de um ano com esquema vaci-
- nal completo / Nimero de criangas indigenas) x 100
~ Fomte  Valorbase  Anobase  Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Atencdo
Primaria; SIGA-Saude-
Bl (Mddulo Vacina)

95 95

95 2020 %

1. Realizar avaliagdo mensal dos registros de vacinacdo de criangas indi- 6 6

genas menores de 1 ano

2. Realizar busca ativa de faltosos na vacinacdo de criangas indigenas 4 4
TOTAL 10 10

Meta realizada. Foram acompanhadas 177 criangas menores de 1 ano e todas as criangas foram acompa-
nhadas no quesito vacinagdo. As estratégias utilizadas foram acompanhamento nominal e busca ativa na
regiao.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitdria pecialidades e Vigilancia

Meta 6 - Atingir a Cobertura Va-
cinal Preconizada (95%) para as
guatro vacinas selecionadas (Po- ODS 3 - Salide e Bem-estar-
liomielite, Pneumocdcica 10V, 3.2,3.8
Pentavalente e SCR) em criangas
de 1 ano de idade

N3o se aplica

e A +
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1.21.4. Garantir anualmente o acompanhamento pré-natal para 80% das indigenas

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

21. Implementar a ateng¢do a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garan-
tindo o respeito as especificidades culturais

Saude da Populagao Indigena

Percentual de gestantes indigenas cadastradas em acompanhamento pré-natal

(NUmero de gestantes indigenas cadastradas em acompanhamento pré-natal / Nu-
- mero total de indigenas gestantes) x 100
~ Fomte  Valorbase  Anobase  Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Atencdo
Primaria; SIGA-M3e
Paulistana

94,11 2021 %

80 80
100

1. Realizar busca ativa de indigenas faltosas ao acompanhamento pré- 6 6
natal
2. Realizar avaliacdo periddica do registro de acompanhamento das ges- 4 4

tantes indigenas de acordo com preconizado no protocolo de atendi-
mento pré-natal

TOTAL 10 10

Meta realizada. Foram acompanhadas 130 gestantes ao total.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

~ L - ODS 3 - Saude e Bem-estar- .
Ndo possui vinculagdo 31 PlanClima

3 f‘i=t\+
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1.22.1. Incluir as especificidades de saude da populagao negra em pelo menos 50%
das 15 linhas de cuidado implantadas (PAVS, PICS, Violéncia, Satide Nutricional, Sa-
ude da Popula¢ao Negra, Saude Mental, Tabagismo, Doengas Cronicas, Programa
Melhor em Casa, Saude da Pessoa com Deficiéncia, Satde da Crianga, Sauide da Mu-
lher, Saude da Pessoa Idosa, Saude Bucal e Atengdo Primaria)

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais proble-
mas de saude identificados no municipio

22. Ampliar o acesso da populagdo negra as Redes de Atengdo a Saude

Saude da Populacdo Negra

Proporgado de linhas de cuidados com especificidade da populagdo negra inseridas

(NUmero de linhas de cuidados com especificidade da populagio negra inseridas / To-
tal de linhas de Cuidados = 15) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/AT Saude 0 2021 %

da Populagdo Negra

50 50
Resutado 2025 a0

1. Dar continuidade a articulacdo com demais areas técnicas para 5 5
inclusdo das especificidades da saldde da populagdo negra nas Li-

nhas de Cuidado elaboradas

2. Incluir especificidades nas Linhas de Cuidados 5 5

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Durante o periodo foram incluidas as especificidades da saide da populacdo negra
nos documentos das dreas: Atengdo Basica, e enfermagem. A inclusdo das especificidades é ato continuo
devido ao dinamismo das a¢des em salde e atualizagdes necessarias.

3003 - Acoes e servicos da saude em Atencdo Basica, Especialida-
des e Vigilancia

301 - Atengdo Basica

Meta 19 - Combater o ra-
cismo, por meio da imple-
mentagdo de nove iniciati- ODS 3 - Saude e Bem-estar;

vas de melhoria no atendi- ODS 10 - Redugado das desi- Ndo se aplica
mento da populagdo negra gualdades
e/ou de promocgdo da igual-

dade racial

/’__,,i-:;;\
620 5 ©n =

SAUDE 2022 . —

SEABEVS/CAB/Populacdo Negra
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1.23.1. Capacitar trabalhadores da Ateng¢ao Basica para o desenvolvimento
de agOes tematicas que abordem o preconceito e os topicos: promogao da
cultura de paz, preconceito racial, geracional e de género, satde reprodutiva
e IST/AIDS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais
problemas de saude identificados no municipio

23. Desenvolver a¢des preventivas em territdrios com altos indices de violéncia
contra a juventude negra (Distritos: Campo Limpo, Capdo Redondo, Jd. Sdo
Luiz, Jd. Angela, Brasilandia, Pirituba, Itaim Paulista, Jd. Helena, S3o Matheus e
Cidade Tiradentes)

Saude da Populagdo Negra

Percentual de UBS localizadas nos DA referidos desenvolvendo a¢des com foco na tematica de satude dos
jovens

(Ndmero de UBS localizadas nos DA referidos desenvolvendo a¢des com foco
na temdtica de salde dos jovens / Nimero total de UBS nos DA referidos) x

100
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/AT Saude da Po- 0 2021 %

pulagdo Negra

50 50

1. Dar continuidade ao curso de capacita¢do "Racismo e Violén-

cia Contra Jovens Negros" em parceria com a Area Técnica da

Saude Integral da Pessoa em Situacdo de Violéncia

2. Obter financiamento do curso 5 5

TOTAL 10 10

A meta foi realizada de forma pontual e concluida em 2024, tendo alcancado os objetivos propostos.

3003 - Agdes e servicos da saude em Atengao Basica, Especialida-
des e Vigilancia

301 - Atengdo Basica
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Meta 19 - Combater o racismo,

por meio da implementagdo de

nove iniciativas de melhoria no

atendimento da populagdo ne-

gra e/ou de promocgdo da igual-
dade racial

ODS 3 - Saude e Bem-
estar; ODS 5 - Igual- N3o se aplica

dade de género- 5.6
.
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1.24.1. Implantar o Centro de Atendimento para Hemoglobinopatias/Ane-
mia Falciforme no Hospital Integrado Santo Amaro (HISA) como referéncia
para o municipio

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais
problemas de saude identificados no municipio

24. Fortalecer e apoiar a linha de cuidados em Doenga Falciforme
Saude da Populagao Negra

Implantacdo do Centro de Atendimento para Hemoglobinopatias/Anemia Falciforme

Centro de Atendimento para Hemoglobinopatias/Anemia Falciforme implan-
tado

PMSP/SMS/SEABEVS/CAB/AT
Saude da Populagdo Negra; 0 2020 Numero

SCNES

1

“

1. Acompanhar o funcionamento da unidade
2. Realizar visitas periddicas a unidade 3 3

3. Dar continuidade ao curso "Urgéncias em Doenga Falciforme", elabo- 4 4
rado pela Escola de Educacdo Permanente do HC\FMUSP e disponibili-
zado na plataforma da Escola Municipal de Saude da SMS

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada em 2022. O ambulatério estd em funcionamento, com monitoramento pela Area
Técnica de Saude da Populagdo Negra e Coordenadoria Regional de Saude Sul, se tornando uma referéncia
no tratamento das hemoglobinopatias.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengdo Basica,

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial Especialidades e Vigilancia

Meta 19 - Combater o racismo, por
meio da implementag¢do de nove inici-
ativas de melhoria no atendimento da

populagdo negra e/ou de promocdo

da igualdade racial

ODS 3 - Saude e Bem-es- Plano Municipal de Saude Alimentar e Nu-
tar tricional (PLAMSAN)

SEABEVS/CAB/Populacdo Negra
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1.25.1. Ampliar para 100% o nimero de UBS com Assisténcia Nutricional

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

25. Ampliar a cobertura do atendimento nutricional nos equipamentos de satde pri-
oritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo
Saude Nutricional

Proporgdo de UBS com assisténcia nutricional

_ (NUmero de UBS com assisténcia nutricional / Nimero total de UBS) x 100

SCNES 54,48 2021

100 100
 Resutado202s s

1. Articular com as CRS e SEABEVS a necessidade de contratagao de no- 10 10
vos profissionais

TOTAL 10 10

Meta anual n3o atingida. Total de 414 UBS com profissionais nutricionistas, em janeiro/2026, segundo SGPS,
considerando. (total de 481 UBS)

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 2 - Fome Zero e Agricul-
Nao possui vinculagdo tura Sustentdvel- 2.2; ODS 3
- Saude e Bem-estar- 3.8

Plano Municipal de Saude Alimentar e Nutri-
cional (PLAMSAN)

*M _4,\/‘
SEABEVS/CAB/Nutricdo Al “=“SAUDE
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1.26.1. Ampliar em 50% o numero de atividades de Educacao Alimentar e Nutricio-
nal

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

26. Ampliar as a¢des de promogdo da alimentagdo adequada e sauddvel, de forma a
fortalecer a Seguranga Alimentar e Nutricional da populagdo prioritariamente nos 15
distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

Saude Nutricional

Proporgao de UBS com atividades de Educacdo Alimentar e Nutricional

(NUmero de UBS com atividades de Educagdo Alimentar e Nutricional / NUmero to-
tal de UBSs) x 100

MS/SIA-SUS 2021

50

5 5

2. Articular com as CRS o planejamento, o desenvolvimento e a amplia- 5
¢ao das agoes de EAN no territdrio

TOTAL 10 10

0,98

1. Monitorar nimero de acdes de EAN por CRS

Meta anual realizada. Obteve-se ampliagdo do nimero de atividades de educagdo nutricional nas UBS. Das
481 UBS, 472 registraram atividades de Educagdo Alimentar e Nutricional. Dados extraido das fichas do ESUS

Atividade Coletiva/Alimentagdo Saudavel.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 2 - Fome Zero e Agricul-
N&o possui vinculacdo tura Sustentavel- 2.2; ODS 3 Plano Municipal da Primeira Infancia
- Saude e Bem-estar- 3.8

*M _44/‘
SEABEVS/CAB/Nutricdo Al “=“SAUDE
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1.27.1. Ampliar para 38% a captag¢ao dos dados antropométricos de criangas me-
nores de 07 anos e de gestantes beneficiarias do Bolsa Familia (BF)

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

27. Ampliar o acompanhamento do estado nutricional de gestantes e de criangas de
0 a 5 anos atendidas na Atencdo Basica, por meio de indicadores antropométricos e
dos marcadores de consumo alimentar, prioritariamente, nos 15 distritos de maior
vulnerabilidade do Municipio de S3o Paulo

Saude Nutricional

Percentual de dados antropométricos de criancas menores de 7 anos e de gestantes beneficiarias do Bolsa
Familia captados

[(Dados antropométricos captados de criancas menores de 07 anos beneficiarias do
Bolsa Familia / Nimero de criangas menores de 07 anos cadastradas beneficiarias
do Bolsa Familia) + (Dados antropométricos de gestantes beneficidrias do Bolsa Fa-
milia / Nimero de gestantes cadastradas beneficiarias do Bolsa Familia)] x 100

SIGA-Saude 2021
38
0,37
1. Sensibilizar as equipes de salide da Atengao Basica, através da capaci- 2 2
tagdo: QUALIFICACAO DA ANTROPOMETRIA E VIGILANCIA NUTRICIONAL
NA ATENCAO BASICA, a identificar criangas em risco nutricional, priori-
tariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade, realizando o mo-
nitoramento de suas condi¢Ges de saude
2. Comprar equipamentos de avaliagao nutricional para as UBS
3. Comprar materiais de Educagdo Alimentar e Nutricional para as UBS 2
4. Implantar Projeto de Avaliagdo de Risco de Inseguranga Alimentar nas 5 0
UBS, por meio da TRIA
TOTAL 10 2

Houve alteracdo da meta, com adequacao do recorte etdrio conforme fonte de extra¢cdo dos dados. Para as
criangas, ampliou-se o recorte de "menores de 5 anos (5)" para "menores de 7 anos (7)". Para as gestantes,
ampliou-se o recorte para "gestantes beneficidrias do Bolsa Familia", sem recorte etario, como colocado
anteriormente (entre 15 e 19 anos). Resultados alcangados: Criangas 7 anos = 9,24% com dados antropo-
métricos e Gestantes = 55,41% com dados antropométricos (Fonte: DTIC)

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 2 - Fome Zero e Agricul- Plano Municipal da Primeira Infancia; Plano
Ndo possui vinculagdo tura Sustentavel- 2.2; ODS 3 Municipal de Saude Alimentar e Nutricional
- Salde e Bem-estar- 3.8 (PLAMSAN)

2 3 f‘:=§$+
(5 ! @ "
SEABEVS/CAB/Nutricdo w v 2023 &=
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1.28.1. Redugdo de 10% na taxa anualizada de incremento (aceleragdo) da preva-
Iéncia do excesso de peso em criangas menores de cinco anos

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

28. Reduzir a aceleracdo do excesso de peso em criancas menores de cinco anos pri-
oritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

Saude Nutricional

Proporgdo de excesso de peso em criangas menores de cinco anos

[NUmero de criancas menores de 05 anos com Z score > 2 para indice de Massa Cor-
poral (segundo padrdes de crescimento infantil da OMS) / Nimero total de criangas
menores de 05 anos] x 100

SISVAN 9,50 2019 %

8,55 8,55

9,40

1. Sensibilizar as equipes de saude da Atenc¢do Basica, através da capaci- 2 2
tagdo: QUALIFICACAO DA ANTROPOMETRIA E VIGILANCIA NUTRICIONAL

NA ATENCAO BASICA, a identificar criangas em risco nutricional, priori-

tariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade, realizando o mo-

nitoramento de suas condi¢des de saude

2. Comprar equipamentos de avaliagdo nutricional para as UBS

3. Comprar materiais de Educagdo Alimentar e Nutricional para as UBS 2

4. Implantar Projeto de Avaliagdo de Risco de Inseguranga Alimentar nas 5
UBS, por meio da TRIA

TOTAL 10 2

Em 2024, obteve-se o valor de 9.4, uma redugdo de 0,1 em relagdo a 2019. A reducdo do excesso de peso
exige a integracdo de medidas a médio e longo prazo, com ac¢des intersetoriais, como acesso a alimentacdo
adequada, educacdo alimentar e nutricional, saneamento, educacdo e politicas sociais. Dentro do que com-
pete a esta Secretaria, diversas acdes como: contrata¢do de nutricionistas para APS, compra de equipamen-
tos, impressdo do Guia Alimentar de criangas, capacitacdo para correta afericdo do peso e estatura, ampli-
acdo das acdes no PSE, educacdo alimentar e nutricional, convénio com instituicdo para assisténcia nutrici-
onal especializada para criancas e adolescentes, entre outras atividades, foram realizadas ac¢des e investi-
mentos a fim de melhorar os indicadores de salde da populagdo, especialmente de criangas menores de 5
anos. Fonte: Boletim CEInfo “Saude em Dados”, 2025.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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ODS 2 - Fome Zero e Agricul- Plano Municipal da Primeira Infancia; Plano
Ndo possui vinculagdo tura Sustentavel- 2.2; ODS 3 Municipal de Saude Alimentar e Nutricional
- Salde e Bem-estar- 3.4 (PLAMSAN)

2 3 Zan
& | @R0 el
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SEABEVS/CAB/Nutricdo
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1.29.1. Redugao de 20% no déficit de altura em criangas menores de cinco anos

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

29. Reduzir a subnutri¢do cronica e aguda em criangas menores de cinco anos priori-
tariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo
Saude Nutricional

Déficit de altura em criangcas menores de cinco anos

[NUumero de criancas menores de 05 anos com Z score <2 para altura (segundo pa-
drdes de crescimento infantil da OMS) / Nimero total de criangas menores de 05
anos] x 100

SISVAN 7,70 2019 %

6,16 6,16

1. Sensibilizar as equipes de salide da Atengdo Basica, através da capaci- 2 2
tacdo: QUALIFICACAO DA ANTROPOMETRIA E VIGILANCIA NUTRICIONAL

NA ATENCAO BASICA, a identificar criangas em risco nutricional, priori-

tariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade, realizando o mo-

nitoramento de suas condi¢des de saude

2. Comprar equipamentos de avaliagao nutricional para as UBS

|

3. Comprar materiais de Educagdo Alimentar e Nutricional para as UBS 2

4. Implantar Projeto de Avaliagdo de Risco de Inseguranga Alimentar nas 5 0
UBS, por meio da TRIA

TOTAL 10 2

Em 2024, obteve-se o valor de 7.0, uma reducdo de 0.7 em relagdo a 2019. O déficit de estatura exige a
integracdo de medidas a médio e longo prazo, com agdes intersetoriais, como acesso a alimentacdo ade-
guada, educacgdo alimentar e nutricional, saneamento, educacdo e politicas sociais. Dentro do compete a
esta Secretaria, diversas acdes e investimentos foram realizados como: contratagdo de nutricionistas para
APS, compra de equipamentos, impressdo do Guia Alimentar de criancas, capacita¢do para correta afericdo
do peso e estatura, ampliacdo das acdes no PSE, educacgdo alimentar e nutricional, convénio com instituicdo
para assisténcia nutricional especializada para criangas e adolescentes, entre outras atividades, a fim de
melhorar os indicadores de saude da populacdo, especialmente de criancas menores de 5 anos. Fonte: Bo-

letim CEInfo “Saude em Dados”, 2025.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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ODS 2 - Fome Zero e Agricul- Plano Municipal da Primeira Infancia; Plano
Ndo possui vinculagdo tura Sustentavel- 2.2; ODS 3 Municipal de Saude Alimentar e Nutricional
- Salde e Bem-estar (PLAMSAN)
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Meta 1.29.2. Redugdao em 1% do baixo peso em criangas menores de cinco anos
1. Garantir a atencdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-

Diretriz blemas de saude identificados no municipio
_ 29. Reduzir a subnutri¢cdo crénica e aguda em criangcas menores de cinco anos priori-
Objetivo tariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de S3o Paulo
Tema Saude Nutricional

Indicador
Baixo peso em criangas menores de cinco anos

[NUmero de criangas menores de 05 anos com Z score <2 para Indice de Massa Cor-
Forma de calculo = poral (segundo padrdes de crescimento infantil da OMS) / Ndmero total de criangas
menores de 05 anos)] x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SISVAN 5,70 2019 %
Meta 2025 Meta quadrienal
5,47 5,47
Resultado 2025 3,50
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Sensibilizar as equipes de saude da Atencao Basica, através da capaci- 2 2

tagdo: QUALIFICACAO DA ANTROPOMETRIA E VIGILANCIA NUTRICIONAL
NA ATENCAO BASICA, a identificar criangas em risco nutricional, priori-
tariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade, realizando o mo-
nitoramento de suas condi¢des de saude

2. Comprar equipamentos de avaliagao nutricional para as UBS

3. Comprar materiais de Educagdo Alimentar e Nutricional para as UBS 2
4. Implantar Projeto de Avaliagdo de Risco de Inseguranga Alimentar nas 5 0
UBS, por meio da TRIA

TOTAL 10 2

Anilise
Meta anual e quadrienal realizada. Nos ultimos anos pode-se observar uma mudanca no perfil epidemiold-
gico da populacdo brasileira, com a reducdo da subnutricdo e o aumento do excesso de peso em adultos e
criangas. Embora haja uma mudanca no perfil epidemioldgico, o déficit de peso continua exigindo uma in-
tegracdo de medidas a médio e longo prazo, com ag¢des intersetoriais, como acesso a alimentac¢do ade-
guada, educacgdo alimentar e nutricional, saneamento, educacdo e politicas sociais. Dentro do compete a
esta Secretaria, diversas acdes e investimentos foram realizados como: contratagdo de nutricionistas para
APS, compra de equipamentos, impressdo do Guia Alimentar de criancas, capacita¢do para correta aferigdo
do peso e estatura, ampliacdo das acdes no PSE, educacgdo alimentar e nutricional, convénio com instituicdo
para assisténcia nutricional especializada para criangas e adolescentes, entre outras atividades, a fim de
melhorar os indicadores de salude da populagdo, especialmente de criangas menores de 5 anos. Fonte: Bo-
letim CEInfo “Saude em Dados”, 2025.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Basica, Es-

1- 30 Basi
301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia
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ODS 2 - Fome Zero e Agricul-
Ndo possui vinculagdo tura Sustentavel- 2.2; ODS 3 N3o se aplica
- Salde e Bem-estar

SEABEVS/CAB/Nutricdo
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1.30.1. Concluir os casos notificados de Sindrome Respiratdria Aguda Grave
(SRAG) hospitalizados por critério laboratorial
1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-

blemas de saude identificados no municipio
30. Aprimorar ac¢des de vigildncia em saude das doengas emergentes/reemergentes

Vigilancia em Sadde

Percentual de casos notificados de SRAG hospitalizadas encerrados por critério laboratorial

(Numero de casos notificados de SRAG hospitalizadas encerrados por critério labo-
ratorial / NUmero total de casos notificados de SRAG hospitalizados) x 100

SIVEP-Gripe N/A N/A %

90
90.2%

1. Avaliar o banco de notificagGes de SRAG e sinalizar as unidades notifi- 5 5
cadoras sobre as pendéncias de encerramento adequado
2. Realizar reunides técnicas com as unidades notificadoras que apre- 5 5
sentam um volume maior de notificagdes com pendéncias quanto ao
encerramento adequado

TOTAL 10 10

Meta anual atingida: Em 2025, o total de notificaces de SRAG hospitalizados foi de 17.137, e o total de
notificagdes de SRAG hospitalizados encerrados pelo critério laboratorial foi 15.468, alcangando um percen-
tual de 90.2% de casos notificados de SRAG hospitalizados encerrados por critério laboratorial.

304 - Vigilancia Sanitdria; 302 - Assisténcia Hos- 3003 - Ag¢des e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
pitalar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3

o

SEABEVS/COVISA/DVE/NDAT
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1.30.2. Garantir anualmente a coleta oportuna em 90% dos casos suspeitos notifi-
cados de sarampo e rubéola, conforme Plano Indicadores da OPAS/MS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

30. Aprimorar ac¢des de vigildncia em salde das doengas emergentes/reemergentes
Vigilancia em Sadde

Percentual de casos notificados de sarampo e rubéola com amostras coletadas em tempo oportuno
(Numero de casos notificados de sarampo e rubéola com amostras coletadas em
tempo oportuno / Nimero total de casos notificados de sarampo e rubéola) x 100
N/A %

GAL/SINAN N/A

90 90

1. Monitorar indicador de casos suspeitos de sarampo e rubéola junto 2 2
as UVIS

2. Sensibilizar importancia da investigacdo laboratorial e coleta opor- 2 2
tuna nas UBS para suspeitos de sarampo e rubéola

3. Fortalecer capacidade do sistema de vigilancia epidemioldgica do sa- 1 1
rampo, rubéola e sindrome da rubéola congénita

4. Monitorar qualidade e sensibilidade da vigilancia epidemioldgica do 2 2
sarampo, rubéola e sindrome da rubéola congénita

5. Manter a investigacdo adequada de casos de Doencgas Exantematicas 3 3

(Sarampo e Rubéola)
TOTAL 10 10

Meta anual atingida. Superado o valor de 90% de casos notificados de sarampo e rubéola com amostras
coletadas e tempo oportuno. Foram 382 casos notificados de sarampo e rubéola com amostras coletadas
em tempo oportuno (S1 = 30 dias) de 409 casos notificados no municipio.

304 - Vigilancia Sanitdria

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Plano do Municipio de Sdo Paulo: Resposta a
um evento de detecg¢do de poliovirus e surto

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar de poliomielite, segundo a estratégia do Bra-
sil
3 )
SEABEVS/COVISA/DVE/NDAT —44/; e"m.:‘

SAO PAULO |
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1.30.3. Garantir anualmente 80% de coleta oportuna (até o 142 dia do inicio do dé-
ficit motor) de fezes para pesquisa do poliovirus dentre os casos de Paralisia Fla-

Meta . e e o .
cida Aguda (PFA) notificados. Meta do Plano de Eliminagdo da Poliomielite do Mu-
nicipio de Sao Paulo
. 1. Garantir a atencdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
Diretriz C g - L
blemas de saude identificados no municipio
Objetivo 30. Aprimorar ag¢Ges de vigilancia em salde das doengas emergentes/reemergentes
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Percentual de casos de PFA notificados com coleta de fezes oportuna no ano

(NUmero de casos de PFA notificados com coleta de fezes oportuna no ano / Nu-

Forma de cdlculo .
mero total de casos de PFA notificados no ano) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
GAL/SINAN N/A N/A %
Meta 2025 Meta quadrienal
80 80
Resultado 2025 57,10
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado

1. Cobrar e monitorar a realizacdo de supervisées de busca ativa nos 3 3
hospitais-fonte de PFA a serem realizadas pelas DRVS e UVIS
2. Capacitar e sensibilizar a rede para notificagao dos casos de PFA e co- 4 4
leta de fezes em tempo oportuno
3. Capacitar e sensibilizar as UVIS e DRVS para investigacdo adequada e 3 3
oportuna de casos notificados de PFA

TOTAL 10 10

Anilise

Meta ndo alcangada. O ano de 2025 foi o mais atipico deste quadriénio em relagdo ao nimero de casos de
PFA localizados e notificados e em relacdo a oportunidade da notificacdo. Apesar das diversas acGes reali-
zadas em 2025 para aumentar a sensibilidade para identificacdo de casos de PFA (capacitacdo presencial,
buscas ativas por AIH em 43 prontuarios e 30 supervisGes hospitalares), foram localizados e notificados
somente 14 casos de PFA residentes (além de 7 casos ndo residentes, sendo 21 casos de PFA no total).
Destes 14 casos residentes (utilizados no indicador da meta), 01 caso foi notificado pelo municipio de Santo
André ja fora do periodo oportuno para coleta de fezes, 04 casos foram casos ndo oportunos localizados
por busca de AlH ou buscas retroativas de prontudrios e 01 caso foi notificado oportunamente, mas a mae
evadiu com o paciente (filho) do hospital antes da coleta do exame de fezes, totalizando 06 casos sem coleta
oportuna e outros 8 com coleta oportuna (8/14=57,14%). Para além desta meta, todos os 14 casos de PFA
residentes foram descartados para poliomielite: 08 pelo critério laboratorial (coleta oportuna e negativa),
02 pelo critério clinico epidemioldgico e 04 pelo critério evolugao.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia
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Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/COVISA/DVE/NDAT —M/\V
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1.31.1. Inspecionar 25% das ACRis (Areas Contaminadas com Risco
Confirmado) no municipio

1. Garantir a atengdo integral a sadde dos usudrios, com énfase nos
principais problemas de salde identificados no municipio

31. Controlar o risco de agravos a saude relacionados a exposi¢do da
populagdo humana a areas contaminadas

Vigilancia em Saude

Numero de ACRis inspecionadas

Numero de ACRis inspecionadas

PMSP/SMS/SEABEVS/COVISA/DVISAM 2021 Numero

72 72

1. Analisar banco de ACRis da CETESB 2021/2022

2. Identificar e inspecionar ACRis selecionadas 3 3
3. Capacitar equipes de Vigilancia em Saide Ambiental das UVIS para moni- 4 4
toramento e inspec¢do de areas contaminadas com mudanca de uso

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram realizadas 19 inspe¢des de ACRI distribuidas ao longo do ano de 2025, uma a
mais do que foi programado para periodo.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao

304 - Vigilancia Sanitdria Basica, Especialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-
N3o possui vinculagdo estar; ODS 15 - Vida Nao se aplica
Terrestre- 3.9

SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGISOLO
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1.32.1. Controlar a qualidade da agua para consumo humano por meio de analise
anual de 100% das amostras obrigatodrias, de acordo com a Pactuagao Interfedera-
tiva

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

32. Controlar o risco de agravos a saude relacionados ao transporte ou a utilizagdo
de dgua para consumo humano proveniente de Solugdes Alternativas Coletivas
(SACs)

Vigilancia em Saude

Percentual de amostras analisadas para os parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

[(1,2 X Percentual de coliformes totais + Percentual de turbidez + Porcentual de
cloro residual livre)] / 3,2

SISAGUA 100 2020 %
100
1. Capacitar equipes de Vigilancia em Saude Ambiental das UVIS para 10 10
coleta, monitoramento e inspecdo de solugdes alternativas coletivas
para fins de consumo humano e transportadoras de dgua potavel
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. NUmero de amostras realizadas = 4126; numero de amostras previstas = 3168. Sdo
realizadas em média 363 coletas mensais de agua em cavaletes da concessionaria (Sabesp) e em solugbes
alternativas coletivas ou individuais (pogos, minas e bicas) para realizagdo de analise dos parametros basicos
de potabilidade, definidos em legislagao vigente. As coletas sdo realizadas pelas 28 UVIS, seguindo um Plano
de Amostragem definidos por critérios estabelecidos pela Diretriz Nacional do Ministério da Saude e respei-
tando um cronograma definido pelo Laboratdrio de Controle de qualidade em Sadde - LCQS de Covisa.

3003 - Agles e servigos da saude em Atengdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;

ODS 15 - Vida Terrestre- 3.9 PlanClima

Ndo possui vinculagdo

SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGIAGUA
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1.33.1. Garantir a manutencgdo do indice Predial (IP) da avaliagdo da densidade lar-
varia (ADL) menor do que 01 para reduzir o risco de ocorréncia de epidemias de
dengue, zika, chikungunya e o risco de urbaniza¢ao da febre amarela

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

33. Fortalecer a vigilancia e controle das doengas transmitidas por vetores e con-
trole de reservatérios

Vigilancia em Sadde

indice de Infestagdo Predial pelo Aedes aegypti, obtido na Avaliagdo de Densidade Larvéria (ADL) realizada
no més de outubro

(NUmero de imdveis infestados com larvas de Aedes aegypti / NUmero de imdveis

trabalhados na ADL) x 100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/COVISA/DVZ

1 2020 Numero

1
| Ponderagio  Resultado

1. Ampliar o monitoramento por ovitrampas instalado em distritos prio- 6 6
ritarios, por CRS
2. Manter cronograma de capacitagdes continuadas para controle de 4 4
Aedes aegypti, visando reforgar todos componentes do programa junto
a equipes de campo das UVIS

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Observa-se que as a¢es desenvolvidas apresentaram efeito sobre o resultado da
meta, pois auxiliam no direcionamento das a¢des e destacam sua importancia.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

304 - Vigilanci itari A .
0 lgilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

~ L - ODS 3 - Saude e Bem-estar- .
N&o possui vinculacdo 33 PlanClima

3
SEABEVS/COVISA/DVZ —M/\’
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1.33.2. Garantir agdes de vigilancia e controle dos casos notificados/suspeitos de
leishmaniose e esporotricose em animais

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

33. Fortalecer a vigilancia e controle das doengas transmitidas por vetores e con-
trole de reservatérios

Vigilancia em Saude

Percentual de investiga¢des realizadas nos casos de leishmaniose e esporotricose em animais
(Numero de investigacdes realizadas nos casos de leishmaniose e esporotricose em
animais / Numero total de casos suspeitos de leishmaniose e esporotricose em ani-
mais) x 100

PMSP/SMS/SEA-
N/A N/A %
BEVS/COVISA/DVZ
90
100

1. Investigar 100% das notificagdes de esporotricose e leishmaniose ani- 6 6
mal
2. Atender, em tempo oportuno, 100% da demanda de exames recebi- 2 2
dos no LABZOO para leishmaniose e esporotricose
3. Disponibilizar resultados laboratoriais para UVIS, NVE e DVE, por Sis- 2 2
tema MATRIX/XVIEW, para investigacdo epidemioldgica

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Todos os casos notificados / suspeitos de leishmaniose e esporotricose em animais
foram investigados.

3003 - Agles e servigos da saude em Atengao Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/COVISA/DVZ —’V\/\’
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1.34.1. Ampliar o nimero em caes e gatos vacinados contra raiva em relagdo ao
valor da linha base de 2020

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

34. Fortalecer o Programa de Vigilancia Contra a Raiva

Vigilancia em Sadde

Numero de doses aplicadas no ano

Numero de doses aplicadas no ano

PMSP/SMS/SEA- ,
104000 2020 Numero
BEVS/COVISA/DVZ
145600 145600
176061

1. Realizar ag¢des de divulgagdo sobre prevengao da raiva em cdes e ga- 10 10
tos

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Houve aumento do nimero em caes e gatos vacinados contra raiva em relagdo ao

valor da linha base de 2020.

3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitdria pecialidades e Vigilancia

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica
3
SEABEVS/COVISA/DVZ —4/\/\’
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1.34.2. Garantir 100% agdes de vigilancia e controle dos casos notificados/suspei-
tos de raiva em morcegos

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

34. Fortalecer o Programa de Vigilancia Contra a Raiva

Vigilancia em Sadde

Percentual de investigacGes realizadas nos casos notificados / suspeitos de raiva em morcegos

(Numero de investigacBes realizadas nos casos notificados / suspeitos de raiva em
morcegos / Numero total de casos suspeitos de raiva em morcegos) x 100

PMSP/SMS/SEA-
100 2020 %
BEVS/COVISA/DVZ
100

1. Investigar, em tempo oportuno, casos notificados e suspeitos de raiva 5 5
em morcegos
2. Atender, em tempo oportuno, 100% da demanda de exames recebi- 3 3
dos no LABZOO para raiva
3. Disponibilizar resultados laboratoriais para UVIS, NVE e DVE, por Sis- 2 2
tema MATRIX/GETWIN, para investigacdo epidemioldgica

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Todos os casos notificados / suspeitos de raiva em morcegos foram investigados.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar PlanClima
3
SEABEVS/COVISA/DVZ —M/\’
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1.35.1. Implantar 5 Unidades Sentinela (US) do Programa de Vigilancia de Popula-
¢Oes Expostas aos Poluentes Atmosféricos (VIGIAR), totalizando 2 Unidades Senti-
nelas por CRS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio
35. Identificar, investigar e notificar os agravos relacionados a poluigdo atmosférica

Vigilancia em Sadde

Numero de Unidades Sentinelas (US) implantadas

Numero de Unidades Sentinelas (US) implantadas

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/COVISA/DVISAM

7 2021 Numero

12
28

1. Capacitar técnicos do programa VIGIAR/DVISAM 5 5

2. Realizar reunides com as Unidades Sentinela implantadas com o obje- 5 5
tivo de capacitar e alinhar as a¢Ges desenvolvidas pelas Unidades Basi-
cas de Saude, Unidades de Vigilancia em Saude e DVISAM

TOTAL 10 10

Meta realizada em 2024, totalizando 28 Unidades Sentinela do Programa VIGIAR.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4,3.9

Plano de a¢Oes estratégicas para o enfrenta-
mento das doengas cronicas e agravos nao
transmissiveis no Brasil 2021-2030.

3
SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGIAR —M/\V

Ndo possui vinculagdo
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1.36.1. Elaborar e divulgar materiais técnicos de indicadores de vigilancia em
saude relativos a mortalidade e aos principais fatores de risco e de protegao
para as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais
problemas de saude identificados no municipio

36. Intensificar a vigilancia epidemiolégica das doengas crénicas ndo transmissi-
veis com o objetivo de apoiar a redugdo da mortalidade prematura (30 a 69
anos) por doencas crdnicas ndo transmissiveis, conforme o Objetivo de Desen-
volvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de AgGes Estratégicas para o enfrenta-
mento das doengas crbnicas e agravos ndo transmissiveis no Brasil 2021-2030

Vigilancia em Sadde

Numero de materiais técnicos publicados

Numero de materiais técnicos publicados

PMSP/SMS/SEA-

N/A N/A Numero
BEVS/COVISA/DVE/NDANT / /

12

1. Analisar dados epidemioldgicos provenientes de inquéritos populacio-
nais e sistemas de informacdes disponiveis para elaboragdo das publica-
¢oes de vigilancia em salde relativos a mortalidade e aos principais fato-
res de risco e prote¢ao para DCNT
2. Elaborar e divulgar informes técnicos com base nas necessidades de sa- 8 8
ude, no perfil epidemiolégico da populagdo e nas evidéncias cientificas
para o enfrentamento das DCNT
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram publicados 3 materiais técnicos programados para 2025: 1- Didlogos DANT 82
edicdo: Rede cozinha escola (Disponivel em : v3 Didlogos_ DANT_08.indd); 2- Boletim DANT Alcool: Ndo
existe dose segura (Disponivel em: v6-boletim-dant-pdf); 3- Relatério Técnico: Andlise Descritiva de indica-
dores de Salde e Nutricdo (Disponivel em: https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/w/vigilan-
cia_em_saude/doencas_e_agravos/nao_transmissiveis/indicadores-do-estado-nutricional).

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Basica,

304 - Vigilancia Sanitdria Especialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-es-
tar-3.4

Nao possui vinculagdo N3do se aplica

e
SEABEVS/COVISA/DVE/NDANT 2022
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1.37.1. Implantar 01 nova unidade de referéncia para atendimento de
acidentes escorpionicos, complementando assim a disponibilidade de
uma unidade de referéncia em cada CRS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos prin-
cipais problemas de saude identificados no municipio

37. Reduzir o risco de acidentes com animais pegonhentos

Vigilancia em Saude

Numero de unidades instaladas no periodo

Numero de unidades instaladas no periodo em cada CRS

PMSP/SMS/SEABEVS/COVISA/DVZ 2021 Ndmero

1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025
TOTAL 10 10

Meta quadrienal concluida em 2022. Em 2022, foi implantada uma unidade referéncia para atendimento de
escorpionismo no HOSPITAL MUNICIPAL TIDE SETUBAL. Em 2024 foi implantada uma nova unidade de aten-
dimento no Hospital de Parelheiros. Agora o municipio conta com 7 Unidades de Referéncia para Atendi-
mento de Acidentes com animais pegonhentos. Os enderecos estdo no site: https://capi-
tal.sp.gov.br/web/saude/w/vigilancia_em_saude/doencas_e_agravos/268217

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Ba-

304 - Vigilancia Sanitdria sica, Especialidades e Vigilancia

= o ~ ODS 3 - Saude e Bem- .
N3o possui vinculagdo ostar PlanClima

3
SEABEVS/COVISA/DVE/NDTVZ —44/:'
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1.38.1. Instituir comité interno com representantes das areas técnicas, através de
portaria publicada anualmente, para viabilizar o desenvolvimento das acoes de vi-
gilancia em satide previstas no Plano Preventivo de Chuvas de Verao (PPCV)

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

38. Reduzir o risco de exposi¢do da populagdo a doengas de veiculagdo hidrica de
importancia em saude publica decorrentes de alagamentos e inundagdes

Vigilancia em Sadde

Publicagdo de Portaria

Portaria publicada

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/COVISA; Didrio 0 2021 Numero
Oficial
~ Meta22s  Metaguadrienal
1 4
 Resultado 2025 1
© AcBesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Ministrar capacita¢des no periodo preparatdrio, entre outubro e no- 3 3
vembro, do Plano Preventivo de Chuvas de Verdo (PPCV) 2025/2026
para técnicos das UVIS/CRS que atuardo durante periodo de execucdo
do PPCV vigente
2. Realizar apresentacdo no final do PPCV, entre abril e maio, para dar a 3 3
devolutiva as 28 UVIS
3. Promover capacitagdo para técnicos e pontos focais do programa VI- 4 4
GIDESASTRES das UVIS/CRS
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Constituido o Comité Interno da COVISA para elaborar o Plano Preventivo de Chuvas
PPC 2025/2026, PORTARIA N2 682/2025 - COVISA.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

4 - Vigilanci - n Al
30 igilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3

Nao possui vinculagdo N3do se aplica

3
SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGIDESASTRES —44/\'
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1.39.1. Manter o nimero de novos casos de sifilis congénita em menores de um
ano abaixo de 1000 casos por ano em 2025

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

39. Aprimorar as acdes de vigilancia em saude voltadas a prevencdo, monitora-
mento, tratamento e cura da sifilis adquirida, sifilis em gestante e sifilis congénita
Vigilancia em Saude

Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade por ano

Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade por ano

SINAN; SINASC 1200 2021 Numero
1000 1000
743
1. Realizar o monitoramento, junto a Atengdo Basica, da crianga exposta 1,50 1,50
a sifilis materna e RN com sifilis congénita
2. Realizar o monitoramento, junto a Ateng¢do Basica a Saude, da assis- 1,50 1,50

téncia a gestante para sifilis, baseada em indicadores do SINAN: realiza-
¢ao de tratamento adequado para classificagdo clinica e tratamento da
parceria sexual

3. Promover treinamento das UVIS e DRVS na Investigagdo da transmis- 3,50 3,50
sdo vertical de sifilis congénita
5. Avaliar, junto a Comissdao Municipal de Transmissdo Vertical da sifilis, 3,50 3,50

as ac¢oOes deflagradas e implementadas pelos territérios apds avaliagGes
dos indicadores locais nas CRS
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Dado extraido no dia 28/01/2026 corresponde a 743 novos casos de sifilis congénita
em menores de um ano no ano de 2025. NUmero ainda deve sofrer alteragbes, pois muitos destes estdo em
investigacdo. O dado definitivo sera obtido no congelamento do banco em 30.06.2026. Meta em consonan-
cia com as acOes que sdo relacionadas ao processo de controle da sifilis e diminuicdo da transmissdo vertical.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.2

Nao possui vinculagdo Declaragdo de Paris - UNAIDS/ONU

3
SEABEVS/COVISA/DVE; SEABEVS/IST-AIDS —44/\’
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1.40.1. Realizar monitoramento semestral da proporc¢ao da supressao viral das
Pessoas Vivendo com HIV (PVHIV) em uso de terapia antirretroviral (TARV) ha
mais de 6 meses

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

40. Manter em 95% ou mais a carga viral indetectavel nas pessoas em terapia antir-
retroviral na RME IST/Aids

IST/AIDS

Percentual de pessoas indetectaveis em uso de TARV

(Numero de pessoas indetectaveis / Nimero de pessoas em TARV ha mais de 6 me-
ses) x 100

SMS/SEABEVS/IST-
AIDS; Sistema de Con-
trole Logistico de Me-
dicamentos (SICLOM);
Sistema de Monitora-

10,30 2020 %

mento Clinico das Pes-
soas Vivendo com
HIV/AIDS (SIMC)

20 20
86

1. Monitorar valor de CV de pessoas que realizam acompanhamento 3 3
ambulatorial na RME IST/Aids
2. Monitorar abandono a TARV e seu retorno ao tratamento das pes- 4 4

soas que realizam acompanhamento ambulatorial na RME IST/Aids con-
forme diretrizes da Coordenadoria de IST/Aids

3. Realizar 3 reunides com gerentes da RME para discussdo de dados e 3 3
propostas de estratégias de intervengdo que aumentem supressao viral
TOTAL 10 10

Em 2025, 38.752 pessoas apresentaram carga viral abaixo de 50 cépias/mL, enquanto 50.726 estavam em
TARV. Houve mudanca na metodologia dos exames a partir de 2023, que levou a uma diminui¢do percentual
dos casos antes classificados como indetectaveis. Dessa forma, os resultados entre os anos ndo sdo direta-

mente comparaveis entre si.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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Ndo possui vinculagdo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3

SEABEVS/IST-AIDS

Declaracio de Paris - UNAIDS/ONU

3
m =
Al “=“SAUDE
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1.40.2. Manter em 75% o percentual de individuos elegiveis para terapia antirre-
troviral (TARV) que a iniciaram em até 30 dias apos teste positivo para o HIV na
RME IST/AIDS

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

40. Manter em 95% ou mais a carga viral indetectavel nas pessoas em terapia antir-
retroviral na RME IST/AIDS

IST/AIDS

Porcentagem de pessoas com resultado positivo para o HIV na RME IST/AIDS com inicio de TARV em até
30 dias
(NUmero de pessoas com resultado positivo para o HIV na RME IST/AIDS com inicio
de TARV em até 30 dias / Nimero total de pessoas com resultado positivo) x 100
. Fomte  Valorbase  Anobase  Unidade
SMS/SEABEVS/IST-
AIDS; SINAN; Sistema
de Monitoramento Cli-

. . 80,10 2020 %
nico das Pessoas Vi-

vendo com HIV/AIDS

(stmc)
75
91,40

1. Monitorar inicio da TARV em pessoas com diagndstico positivo na 4 4
RME e outros equipamentos de saude, conforme diretrizes da Coorde-
nadoria de IST/Aids
2. Realizar 3 reunides com gerentes da RME para discussdo de dados e 3 3
propostas de estratégias de intervengao que aumentem a vinculagao
das PVHIV
3. Realizar 1 reunido mensal de discussdo de casos de 6bitos por AIDS e 3 3
identificar oportunidades perdidas visando melhora da assisténcia a
pessoas vivendo com HIV (PVHIV)

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. 91,4% das pessoas diagnosticadas na RME, iniciaram TARV em até 30 dias apds o
diagnostico, sendo 88% delas com inicio no mesmo dia.

301 - Atencdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - Agdes e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia
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Ndo possui vinculagdo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3

SEABEVS/IST-AIDS

N3o se aplica

3
m =
Al “=“SAUDE
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1.41.1. Ampliar o hordrio de funcionamento de 12 Hospitais Dia para 24 h

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais
problemas de saude identificados no municipio

41. Aumentar a oferta de cirurgias e procedimentos na rede Hospital Dia

Atencdo Ambulatorial Especializada

Numero de Hospitais Dia com regime de atendimento 24h

Numero de Hospitais Dia com regime de atendimento 24h

PMSP/SMS/SEABEVS/DAE 2021 Numero

1. Implantar regime de funcionamento 24h em 5 HD 10 0
TOTAL 10 0

Meta ndo realizada, devido a restricdo orcamentaria.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atencgao Basica,

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial Especialidades e Vigilancia

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica

3

J\,\/\ v
SEABEVS/DAE v
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1.42.1. Operacionalizagao dos leitos do Hospital Municipal da Brasilandia e do Hos-
pital Municipal de Parelheiros

1. Garantir a atengdo integral a sadde dos usudrios, com énfase nos principais proble-
mas de saude identificados no municipio

42. Aumentar a oferta de leitos de média complexidade da rede hospitalar municipal

Atencdo Hospitalar

Numero de leitos instalados no Hospital Municipal da Brasilandia e no Hospital Municipal de Parelheiros

Numero de leitos instalados no Hospital Municipal da Brasilandia + Numero de leitos
instalados no Hospital Municipal de Parelheiros

PMSP/SMS/SEAH-BI 2019 Ndmero

590 590

610

1. Aumentar a oferta de leitos de média complexidade da rede hos- 5 5
pitalar municipal, com a operacionalizagdo dos leitos do Hospital

Municipal da Brasilandia

2. Aumentar a oferta de leitos de média complexidade da rede hos- 5 5
pitalar municipal, com a operacionalizagdo dos leitos do Hospital

Municipal de Parelheiros

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Até o final de 2025, o Hospital Parelheiros contava com 287 leitos operacionais
e o Hospital Brasilandia contava com 323 leitos operacionais, totalizando 610 leitos instalados.

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulato- 3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Especialida-
rial des e Vigilancia

N&o possui vinculacgdo ~ ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

Vv
SAUDE

SEAH/CAH
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1.43.1. Diagnosticar e definir perfil de competéncias, habilidades e atitudes dos
profissionais do SUS

1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

43. Desenvolver iniciativas para fortalecer o conhecimento, habilidades e competén-
cias esperadas para o profissional do SUS

Recursos Humanos

Construgdo dos Planos de planejamento e monitoramento para o diagnéstico e defini¢do de perfil

Planos de planejamento e monitoramento para o diagndstico e definicdo de perfil
construidos

PMSP/SMS/SEGA/CO-
0 2021 %
GEP/EMS
100 100

1. Aplicar as estratégias identificadas para desenvolvimento das compe- 10 10
téncias elencadas pelo GT a partir do paradigma: trabalhador e traba-
Ihadora defensores da vida e do SUS (Assumir os principios do SUS; Tra-
balhar em rede; Trabalhar em equipe; Desenvolver o aprendizado soli-
dario e autonomia do sujeito; e Gerir e gerar o cuidado)
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Competéncia disseminada em reunides dos Nucleos de Educa¢do Permanente das
CRS

122 - Administragao Geral

3026 - Agles e servigos da saude em Atencgao Hospitalar e
de Urgéncia e Emergéncia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3 f‘;=\+
T -
SEGA/COGEP/EMS Mo -

1 COMTERENCIA MR
DR SADDE DE SAD PMAD
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1.44.1. Publicagdao de documentos técnicos: 1. Atualizagao da lista de medicamen-
tos de dispensa¢ao aos municipes - publicagao anual; 2. Nova edi¢ao da Relagao
Municipal de Medicamentos - Remume - previsdo em 2025; 3. Nova edigao do Me-
mento de Fitoterapia - previsdao em 2025.

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

44, Subsidiar os profissionais da rede municipal com informag&es técnicas que con-
tribuam para a melhor decisdo e conduta terapéutica na assisténcia aos municipes

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Numero de publicacbes realizadas

Numero de publicagbes realizadas
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Assisténcia 3 2021 Numero
Farmacéutica

6
| Ponderagio  Resultado
1. Realizar analise da lista de medicamentos para dispensacdo aos muni- 1 1
cipes
2. Realizar a analise das demais listas de medicamentos da Remume 1 1
3. Deliberar com a Comissdo Farmacoterapéutica (CFT)
4. Publicar lista atualizada de medicamentos para dispensagdo - versao 2 2

2025
5. Publicar nova edicdo da Remume - versao 2025
6. Publicar a nova edigdo do Memento de Fitoterapia - versao 2025
TOTAL 10

‘

Meta anual parcialmente realizada. Foi publicado em fevereiro de 2025 a versao atualizada do Memento de
fitoterapia, disponivel no portal da SMS: https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/w/atencao_ba-
sica/341790 .Realizada nova atualizacdo e publica¢do da lista de medicamentos para dispensacdo aos mu-
nicipes em 2025. Endereco eletrénico: https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/w/atencao_ba-
sica/rela%C3%A7%C3%A30-municipal-de-medicamentos-remume. Ocorreu a atualizacdo da REMUME mas
ouve atraso para a publicacdo, o material foi enviado para diagramacdo em dezembro de 2025 e estd com
previsdo de publicagdo para o primeiro semestre de 2026.

303 - Suporte Profilatico e Terapéutico 3024 - Suporte administrativo
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Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica —/V\/\'
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1.45.1. Aumentar em 5% a cada ano, em relagdo ao ano base 2020, o niimero mé-
dio anual de consultas farmacéuticas realizadas na rede basica e de especialidades

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

45. Ampliar a oferta de consultas farmacéuticas na rede basica e de especialidades
voltadas para a prevencao, identificacdo e resolucdo de problemas relacionados a
farmacoterapia e promocdo do uso racional de medicamentos

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Numero médio de consultas farmacéuticas na rede basica e de especialidades

12 parte: Numero médio de consultas farmacéuticas no ano de avaliagdo — Numero
médio de consultas farmacéuticas do ano base 2020 = diferenga do nimero médio
de consultas farmacéuticas (Y) 22 parte: (Y x 100) / Nimero médio de consultas far-

macéuticas do ano base 2020 = percentual aumento

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Assisténcia
. 4372 2020 %
Farmacéutica; SIGA-
Saude-BI
.~ Meta202s  Metaguadrieal
5 20
.~ AdesProgamadas=205  Ponderagdo  Resultado
1. Monitorar indicadores relacionados as consultas farmacéuticas de 4 4
forma estratificada por regido no municipio
2. Apoiar desenvolvimento de capacitacdes voltadas ao Cuidado Farma- 4 4
céutico
3. Realizar, ao menos, 4 reuniées do Grupo Técnico de Cuidado Farma- 2 2
céutico da SMS
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Em 2025, foram realizadas 38.673 consultas farmacéuticas por més, o que represen-
tou um aumento de mais de 784% em relagdo ao ano base, superando a meta. O principal motivo do au-
mento expressivo de consultas farmacéuticas se deve ainda a contratagdo de mais de 400 farmacéuticos
em 2023, a manutengao desse quantitativo de farmacéuticos garantindo a cobertura integral das unidades
e a inclusdo de meta de consulta farmacéutica no contrato de gestdo com as Organizagdes Sociais.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

303 - Suporte Profilatico e Terapéutico
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 38

SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica

3

s

N3o se aplica

2022
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1.46.1. Publicagao de protocolos relacionados ao Cuidado Farmacéutico: 1. Pri-
meira publicacdo - previsao em 2023; 2. Segunda publica¢ao - previsdao em 2025;
1. Garantir a atengdo integral a saude dos usudrios, com énfase nos principais pro-
blemas de saude identificados no municipio

46. Estabelecer diretrizes para a realizagdo e oferta de servigos clinicos farmacéuti-
cos na rede basica e de especialidades

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Numero de publicagGes realizadas

Numero de publicagbes realizadas
PMSP/SMS/SEA-

BEVS/CAB/Assisténcia 0 2021 Numero
Farmacéutica

2
| Ponderagio  Resultado

1. Levantar, junto as CRS e membros do GT Cuidado Farmacéutico, de- 2 2
mandas e necessidades prioritarias de protocolos farmacéuticos da rede
municipal de satde
2. Discutir com parceiros de instituicdes de ensino superior (IES) propos- 2 2
tas de elaboragdo de protocolos de Cuidado Farmacéutico
3. Realizar a segunda publicagdo dos Protocolos de Cuidado Farmacéu- 6 0
tico, com tematica a ser definida

TOTAL 10 4

Nao foi possivel a publicagdo dos protocolos devido a entraves relacionados a formalizagdo e operacionali-
zagdo das parcerias com Instituicdes de Ensino Superior. Encontra-se em andamento a redefini¢do de estra-
tégias institucionais para viabilizar futuras cooperagdes com Institui¢des de Ensino.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

- Profilati T éuti A
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica —44/\’
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2.1.1. Ampliar a contratagao de profissionais da equipe multiprofissional da Aten-
¢ao Basica (nutricionista, psicologo, fisioterapeuta, terapia ocupacional, fonoau-
didlogo, assistente social e educador fisico)

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

1. Ampliar a resolutividade na assisténcia a salide da Atencdao Basica no municipio
de S3o Paulo

Atencdo Basica

Numero de profissionais para a equipe multiprofissional contratados para a Atengao Basica
Numero de profissionais para a equipe multiprofissional contratados para a Atengao
Basica
E-Gestor 1280 2021 Numero
1680 1680
3324

1. Monitorar nimero de profissionais da equipe multiprofissional por 7 7
categoria profissional
2. Atualizar o Documento Norteador da Equipe Multiprofissional da 3 3

Atencgdo Basica, se necessario
TOTAL 10 10

No ano de 2025 foram realizados reunides, oficinas e encontros com representantes das STS, CRS e OSS
para discussdo de ajustes no processo de trabalho das eMulti e analise da forga de trabalho em cada regiao,
resultando no aumento das demais categorias profissionais.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

122 - Administracdo Geral; 301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Nao possui vinculagdo N3do se aplica
f *\
v g '
SEABEVS/CAB/Atengdo Primaria i SAUDE 2022 3 “
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2.2.1. Alcangar anualmente 73% do registro de acompanhamento das condicionali-
dades de saude das pessoas beneficiarias do PBF no Municipio de Sdo Paulo

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

2. Ampliar o acompanhamento das condicionalidades de saude das pessoas benefi-
ciarias do Programa Bolsa Familia

Atencdo Basica

Porcentagem final do registro de acompanhamento das condicionalidades de saude das pessoas beneficia-
rias do PBF no Municipio de Sdo Paulo

(Ndmero de beneficiarios do Programa Bolsa Familia com condicionalidade de salde

acompanhados/ Numero de beneficiarios do Programa Bolsa Familia com condicio-

nalidade de saide) x 100

MS e-GESTOR 45,08 2021
73
52,50

1. Sensibilizar profissionais de salde para registro do acompanhamento 3 3
a gestantes no sistema de informagdo vigente, no ambito do acompa-

nhamento a condicionalidades de saude dos beneficiarios do PBF

2. Sensibilizar profissionais para registro de dados antropométricos ob- 3 3
tidos no atendimento de criangas de 0 a 7 anos no sistema de informa-

¢do vigente, no ambito do acompanhamento a condicionalidades de sa-

ude dos beneficiarios do PBF

3. Acompanbhar relatérios de informagGes disponibilizadas no sistema 4 4
de informagdo pelo e-Gestor

TOTAL 10 10

No ano de 2025 mesmo com a unificagdo dos cadastros do SIGA, a identificacdo do usudrio por area de
abrangéncia ndo foi suficiente para viabilizar o acesso das UBS aos usudrios cadastrados no bolsa familia.
Entretanto o conhecimento das unidades com relagdo a importancia deste acompanhamento desta popu-
lagdo vulneravel proporcionou que os beneficiarios fossem acompanhados quando se analisa a meta consi-
derando os 3 indicadores separadamente: Acompanhamento da gestante com o pré-natal em dia foi de
100%, criangas com a vacinagao em dia é de 99,95%. A Adequacdo dos sistemas de informagdo do municipio
é essencial para o correto envio da informagdo ao Ministério

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Ndo possui vinculagdo ODS 16 - Paz, justica e insti-
tuicoes eficazes

SEABEVS/CAB/Atengdo Primaria

N3o se aplica
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2.3.1. Implantar 60 Equipes Satude da Familia
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
3. Aumentar a cobertura da atengao basica no municipio de S3o Paulo

Atencgdo Basica

Numero de Equipes de Saude da Familia implantadas

Numero de Equipes de Saude da Familia implantadas

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Atencdo 1591 2020 Numero
Primaria; SCNES
1651 1651

1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta atingida. A implantagdo de novas equipes é realizada de acordo com a necessidade do territério.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 9 - Ampliar a Cobertura da

Atencgdo Basica com a implanta- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
¢do de 100 equipes de Estratégia 3.8
de Saude da Familia (ESF)

N3o se aplica

f';=§§+
@R0 [0 ")
SEABEVS/CAB/Atencdo Primaéria SAUDE 2022 - 3=:__
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2.3.2. Cadastrar 388 equipes de Atengdo Primaria
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
3. Aumentar a cobertura da atengao basica no municipio de S3o Paulo

Atencgdo Basica

Numero de equipes de Atencdo Primdria cadastradas no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimen-
tos de Salde (SCNES)

Numero de equipes de Atengdo Primaria cadastradas no SCNES

SCNES 2021 Numero
388
496
1. Monitorar as eAP no CNES 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada.

3003 - Agles e servigos da saude em Atengdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N3 - lacs
a0 possul vinculagao 3.8

N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Atengdo Primaria
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Meta 2.4.1. Aumentar em 20% o niimero de consultas do pré-natal do parceiro
Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a salde
4. Consolidar a implementagdo da Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude do
Homem, com o objetivo de reduzir a mortalidade prematura (30 a 69 anos) por do-

Objetivo . o L . .
) encas cronicas ndo transmissiveis, conforme Objetivos do Desenvolvimento Susten-
tavel 3.4
Tema Atencao Basica

Indicador
Numero de consultas de pré-natal do parceiro apresentadas na Atengdo Primaria a Saude

: Numero de consultas de pré-natal do parceiro apresentadas na Atencao Primaria a
Forma de calculo

Saude
Fonte Valor-base Ano-base Unidade
MS/SIA-SUS 2119 2020 Numero
Meta 2025 Meta quadrienal
2543 2543
Resultado 2025 11085
Acgdes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado
1. Intensificar agcdes de promocao e prevencao de DCNT direcionadas a 3 3

salde do homem, através de busca ativa em espacos frequentados
principalmente pelos homens

2. Realizar a¢des de promogdo e prevengdo de DCNT direcionadas a sa- 4 4
Ude do homem, através do pré-natal do homem
3. Realizar campanhas e atividades em todas UBS de promogao e pre- 1 1

vengdo a saude no combate aos problemas de salde e canceres mais
comuns na populagdo masculina, nos meses de julho (Dia Nacional do
Homem) e novembro (Novembro Azul), com busca ativa de sinais e sin-
tomas de alerta e exames PSA
4. Realizar campanhas e atividades em todas UBS de promogao e pre- 1 1
vengdo a saude no combate aos problemas de salde e canceres mais
comuns na populagdo masculina, nos meses de julho (Dia Nacional do
Homem) e novembro (Novembro Azul), com exames USG abdémen e
prostata
5. Realizar campanhas e atividades em todas UBS de promocgao e pre- 1 1
vengdo a salde no combate aos problemas de saude e canceres mais
comuns na populagdao masculina, nos meses de julho (Dia Nacional do
Homem) e novembro (Novembro Azul), com encaminhamentos para
consultas na especialidade de Urologia
TOTAL 10 10
Anilise
Meta anual realizada. Resultado parcial extraido do SIA/SUS (Sistema de Informagdes Ambulatoriais do Mi-
nistério da Saude), pois ndo estd disponivel o banco de dados referente ao més dezembro/25. Representa
incremento de 2143 consultas em relagdao a meta apurada no ano de 2024.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia
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Ndo possui vinculagdo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4

SEABEVS/CAB/DCNT

N3o se aplica

3

e
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2.5.1. Incremento de 40% de registro de nacionalidade no Cadastro do Cartao Na-
cional de Saude no SIGA

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
5. Implementar o acesso a salde para a popula¢do imigrante, independentemente
de sua situagdo imigratéria e documental

Atencdo Basica

Variagao percentual acumulada no nimero de CNS no SIGA com registro de pais de origem
[(Nidmero de CNS no SIGA com registro de pais de origem diferente de Brasil no peri-

odo / Nimero de CNS no SIGA com registro de pais de origem diferente de Brasil em
2021 =126912) x 100] - 100

SMS/SEA-
BEVS/CAB/Atencdo

o 100 2021 %
Primaria - SIGA Cadas-

tro

40
87,53
.~ ABesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Sensibilizar equipes das UBS para preenchimento adequado da nacio- 5 5
nalidade nos cadastros do Cartdao Nacional de Saiude
2. Sensibilizar equipes das UBS para correcdo de cadastros existentes 5 5
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Em 2025 houve a automatizagdo da unificagdao dos cadastros do CNS no SIGA
com o CPF, desta maneira a atualizagdo deste item foi maior que no ano no total de 16 mil cadastro atuali-
zados em comparativo ao ano passado que foi de 2 mil.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica; 122 - Administra¢do Geral pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Ndo possui vinculagdo ODS 10 - Redugdo das desi- N3o se aplica
gualdades- 10.7

3

SEABEVS/CAB/Atencdo Priméria 2022 2023
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2.6.1. Capacitar 100% das unidades para cadastro e oferecimento do tratamento
para Tabagismo em UBS

2. Aprimorar o acesso a satide com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

6. Oferecer tratamento para tabagismo em 100% das Unidades Bdsicas de Saude

Atencdo Basica

Porcentagem de UBS ofertando tratamento para tabagismo

- (NUumero de UBS ofertando tratamento para tabagismo / Nimero total de UBS) x
100

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Atengdo 65 2021 %

Primaria; SCNES

100 100

100
8 8

1. Capacitar 476 UBS

2. Capacitar 35 CAPS AD

3. Capacitar 34 CAPS Adulto 1 1
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram capacitados os 34 CAPS Adulto e 35CAPS AD do municipio, além das 476 Uni-
dades Basicas de Saude. Ao final de 2025, o municipio contava com 480 UBS. Uma vez que as unidades estao
em constante expansdo, o curso de "Prevencdo a Iniciagdo ao Tabagismo" via Divisao de Controle do Taba-
gismo do INCA é ofertado continuamente, a fim de contemplar os profissionais das unidades recém implan-
tadas e das unidades futuras.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica; 122 - Administra¢do Geral pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

3.4,3.5 N3o se aplica

Ndo possui vinculagdo

fi.- =§\+
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““SAUDE w—*
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SEABEVS/CAB/Saude Mental
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2.7.1. Garantir 50% das unidades com enfermeiros treinados na estratificagao de
risco e com fluxo implantado

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
7. Qualificar o acesso com a ampliacdo do acolhimento, potencializando a atuacdo
da equipe de Enfermagem na escuta qualificada e na demanda espontanea, introdu-
zindo a estratificagdo de risco, implementagdo do rastreamento das DCNT e olhar
ampliado de saude

Atencgdo Basica

Percentual de UBS com enfermeiros treinados na estratificacdo de risco e fluxos implantados

(Numero de UBS com enfermeiros treinados na estratificagdo de risco e fluxos im-
plantados / Nimero total de UBS) x 100

PMSP/SMS/SEA-
0 2021 %
BEVS/CAB
50
100

1. Manter o treinamento continuo para contemplar os novos profissio- 10 10
nais enfermeiros

TOTAL 10 10

Meta atingida. As OSS capacitaram os novos profissionais enfermeiros contratados no ano de 2025. Reali-
zadas reunides mensais com os interlocutores de enfermagem das CRS para avaliagdo das capacitagdes.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/CAB/Enfermagem —44/;'

152



2.8.1. Atualizacao bienal do Protocolo de Enfermagem por nivel de ateng¢ao a sa-
ude
2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

8. Subsidiar as equipes de Enfermagem com a melhor evidéncia, atualizando e uni-
formizando as informagGes em Protocolo Assistencial, que podera respaldar a rede
de atencgdo e qualificar a assisténcia a saude

Atencdo Basica

Divulgagdo/publicizacdo do documento para as areas operacionais

Documento divulgado/publicizado para as areas operacionais

PMSP/SMS/SEA- .
0 2021 Numero
BEVS/CAB
2
2
1. Atualizar e publicar os protocolos de Enfermagem 10 10
TOTAL 10 10

Protocolos publicados em maio/2025. Realizado em 11/2025 02 oficinas para capacitagdo/qualificacdo vi-
sando atualizar os profissionais Enfermeiros conforme os novos Protocolos de enfermagem.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/CAB/Enfermagem —M/:'
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2.9.1. Atualizar anualmente o Documento Orientador para os Servicos de Saude da
Rede de Saude Municipal: Caderno de Apoio a Coleta de Exames Laboratoriais

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
9. Subsidiar as equipes de salude da rede municipal de saide com informacgoes atua-
lizadas relativas ao referenciamento de exames laboratoriais, as informagdes sobre
as boas praticas de coleta de amostras bioldgicas para fins diagndsticos, com fim de
reduzir erros de encaminhamentos ou de utilizacdo de técnica e insumos improéprios
Atencgdo Basica

Divulgacdo anual do documento para as dreas destinatarias

Documento divulgado anualmente para as areas destinatarias

PMSP/SMS/SEA-

1 2021 Numero
BEVS/CAB

4

1. Realizar a atualizacdo do Caderno de Apoio a Coleta, até novem- 6 0
bro/25, de acordo com a demanda de informacgdes novas que surgirem

até o primeiro semestre de 2025

2. Realizar, no minimo, 1 reunido no primeiro semestre para alinhar as 2 2
alteragGes do documento com a equipe de Assisténcia Laboratorial e la-

boratérios contratados

3. Disponibilizar Caderno de Apoio a Coleta atualizado para os Servigos 2 0
de Saude da Rede

TOTAL 10 2

Meta ndo realizada. As reunides foram realizadas durante o ano para revisao do documento, porém, no
final do ano houve alteragdo dos laboratérios terceirizados, que prestam servigo para o municipio, ndo
sendo possivel realizar a revisdo do documento para todos os novos laboratdrios.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1 - Atenc3o Basi -
30 tengdo Basica pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/CAB/Laboratério —44/;
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2.10.1. Ampliar o nimero de equipes de Consultdrio na Rua com implantagao de
mais 6 equipes
2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

10. Ampliar o acesso da populacdo em situagdo de rua aos servicos de saude no Mu-
nicipio de Sao Paulo

Saude da Populagdo em Situacdo de Rua — Consultério na Rua

Numero de equipes de Consultério na Rua implantadas

Numero de equipes de Consultério na Rua implantadas

SCNES 2021 Numero
0 6
 Resultado 2025 0

1. Manter, como base, CENSO atualizado e cadastros nos territorios da 5 5
pessoa em situacao de rua
2. Manter monitoramento do cadastramento de pessoas em situagao 5 5
de rua pelas equipes de Consultdrio na Rua

TOTAL 10 10

A meta foi concluida em 2024. As equipes foram implantadas nas STS Penha, STS Butanta, STS Pirituba, STS
Campo Limpo, STS Santo Amaro/Cidade Ademar, STS Lapa/Pinheiros, STS ltaquera e STS Butant3

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 16 - Criar o programa Re-
encontro, com o reordenamento
da rede e da metodologia de  ODS 3 - Saude e Bem-estar-
atendimento a populagdo em si- 3.8,3.5
tuacdo de rua e a implantagao
de 30 novos servigos

N3o se aplica

.
- g+
v )
SEABEVS/CAB/Atencdo Priméria &=
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2.10.2. Atualizar e implementar Documento Norteador para assisténcia a satde as
pessoas em situacdo de rua

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

10. Ampliar o acesso da populagcdo em situacdo de rua aos servicos de saude no Mu-
nicipio de Sao Paulo

Saude da Populagdo em Situacdo de Rua — Consultério na Rua

Formulacdo do Documento Norteador para assisténcia a salide as pessoas em situacao de rua

Documento Norteador para assisténcia a saude as pessoas em situag¢ao de rua for-

mulado
SMS/SEA-
BEVS/CAB/Atencdo 0 2021 Numero
Primaria

1
1. Avaliar documento norteador para possiveis atualizaces 2 2
2. Divulgar documento norteador para assisténcia a saide de pessoas 4 4
em situagdo de rua
3. Sensibilizar rede de salde para assisténcia a salde de pessoas em si- 4 4
tuagdo de rua
TOTAL 10 10

Durante o ano de 2025, ndo houve atualizacdo do Documento, as diretrizes se mantiveram tanto no ambito
federal quanto municipal.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
N&o possui vinculacdo ODS 10 - Redugdo das desi- N3o se aplica

gualdades

3 7
M 0 5 e
. =S AUDE &
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2.11.1. Adequar a carga hordria de uma equipe minima da EMAD por Supervisao
Técnica de Saude a fim de realizar a cobertura da drea de abrangéncia territorial
de maneira integral, de segunda a domingo, inclusive feriados

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

11. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade
das a¢Oes da atengdo domiciliar e contribuir para a desospitalizagao

Atencdo Domiciliar

Numero de equipes EMAD com atendimento 12 horas, de segunda a domingo, inclusive feriados

Numero de equipes EMAD com atendimento 12 horas, de segunda a domingo, inclu-
sive feriados

SMS/SEABEVS/CAB; i
6 2021 Numero
SCNES
26
14

1. Monitorar e acompanhar o funcionamento do Servico de Atendi- 2 2
mento Domiciliar
2. Realizar reunides mensais com as Interlocu¢des do Programa Melhor 2 2
em Casa
3. Realizar visita técnica de avaliacdo dos Servicos 2
4. Monitorar e avaliar o fluxo de desupalizagao e desospitalizagao 2
5. Acompanhar a negociagdao da ampliagao dos dias de funcionamento 0

TOTAL 10 8

Foram realizados os planos de trabalho, porém no aguardo da viabilizagdo orgamentdria.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

Ndo possui vinculagdo

N3o se aplica

L\/;

SEABEVS/CAB/DCNT/Melhor em Casa ‘SAUDE
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2.11.2. Ampliar a cobertura do atendimento domiciliar com a implantag¢ao de no-
vas equipes Equipes Multiprofissionais de Aten¢do Domiciliar - EMAD 12h (finais
de semana e feriados), considerando os vazios assistenciais e territorios de maior
vulnerabilidade

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

11. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade
das ac¢Oes da ateng¢do domiciliar e contribuir para a desospitalizacdo

Atencdao Domiciliar

Numero de equipes EMAD implantadas

Numero de equipes EMAD implantadas

SCNES 2021 Numero
88 88
 Resultado 2025 62

.~ ABesProgamadas-2025  Ponderagdo  Resultado
1. Fortalecer interlocugdes regionais da gestdao do programa Melhor em 3 3
Casa através das reunides mensais
2. Promover encontro regional dos Servigos de Atengdo Domiciliar 2 2
3. Realizar a integragdo dos novos servigos no modelo de Atengao Domi-
ciliar
4. Acompanhar a negocia¢do da ampliagao de novas EMAP 2

TOTAL 10

Foram realizados os planos de trabalho para novas equipes, porém no aguardo da viabilizagao orcamentaria.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3

SEABEVS/CAB/DCNT/Melhor em Casa ‘M/z’ CAUE 9078
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2.11.3. Aprimorar a cobertura do atendimento domiciliar com a implantagao de 16
novas equipes de Equipes Multiprofissionais de Apoio - EMAP, considerando os va-
zios assistenciais e territérios de maior vulnerabilidade

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

11. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade
das a¢des da atengdo domiciliar e contribuir para a desospitalizagao

Atencdo Domiciliar

Numero de equipes EMAP implantadas
Numero de equipes EMAP implantadas

SCNES 2021 Numero
~ Metaquadrienal
33
20
. AdesProgamadas-2025  Ponderagdo  Resultado
1. Fortalecer interlocugdes regionais da gestdao do programa Melhor em 3 3
Casa através das reunides mensais
2. Promover encontro regional dos Servigos de Atengdo Domiciliar 2 2
3. Realizar a integragao dos novos servigos no modelo de Atengao Domi-
ciliar
4. Acompanhar a negocia¢do da ampliagao de novas EMAP 2
TOTAL 10 5

Foram realizados os planos de trabalho para novas equipes, porém no aguardo da viabilizagao orgamentdria.

3003 - Ac¢les e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3

SAUDE 2023

SEABEVS/CAB/DCNT/Melhor em Casa
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2.12.1. Formular a Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
12. Ofertar cuidados paliativos nos pontos da rede de atencdo a saude, observando
o planejamento e a organizagdo dos cuidados continuados integrados na atengao
basica, aten¢do domiciliar, atengdo ambulatorial, urgéncia e emergéncia e na aten-
¢do hospitalar

Atencao Domiciliar

Publicacdo da Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos

Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos publicada

PMSP/SMS/SEA- ,
0 2021 Numero
BEVS/CAB/DCNT
1 1
 Resultado 2025 1
1. Publicar a Politica Municipal de Cuidados Paliativos 5 5
2. Implementar a linha de cuidados paliativos 5 5
TOTAL 10 10

Publicagdo da Diretriz Técnica de Cuidados Paliativos e Politica Municipal de Cuidados Paliativos

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
SEABEVS/CAB/DCNT —44/%
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2.13.1. Implantar 6 novos CAPS

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
13. Elaborar a linha de cuidado em saide mental no MSP de forma a organizar o
acesso a saude mental em todos os niveis de atengdo através de diretrizes atualiza-
das

Saude Mental

Numero de novos CAPS

Numero de novos CAPS

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude 0 2021 Numero
Mental; SCNES
6 6
 Resultado 2025 6
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada em 2022. Foram entregues: CAPS AD Ill Arménia (07/05/2022), CAPS AD Il Bora-
céa (13/07/2022), CAPS IJ Ill Jardim S3o Luiz (16/08/2022), CAPS Adulto Il Jardim S3o Luiz (16/08/2022),
CAPS AD lll Paraisépolis (11/18/2022), CAPS 1) Pirituba (05/07/2024).

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8,3.5

Meta 8 - Implantar seis novos
Centros de Atengao Psicossocial
(CAPS).

N3o se aplica

SEABEVS/CAB/Saude Mental
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2.13.2. Publicagdao de documentos técnicos e norteadores atualizados relativos a
Atengdo Basica, Especializada, Urgéncia e Emergéncia e Hospitalar
2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude

13. Elaborar a linha de cuidado em saide mental no MSP de forma a organizar o
acesso a salude mental em todos os niveis de atengao através de diretrizes atualiza-
das

Saude Mental

Numero de documentos técnicos publicados

Nimero de documentos técnicos publicados

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude 4 2021 Numero

Mental

1. Revisar e atualizar protocolo do CAPS 5 5
2. Revisar e atualizar protocolo UA 5 0
TOTAL 10 5

Meta quadrienal alcangada em 2024. Em 2025, foi publicado o seguinte documento: 1- Protocolo CAPS 22
Edigdo - Revisada: (https://prefeitura.sp.gov.br/documents/d/saude/protocolo_caps_out25-1-pdf)

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;

N&o possui vinculacdo ODS 16 - Paz, justica e insti- N3o se aplica

tuicGes eficazes

16 7 o

Vi

SEABEVS/CAB/Saude Mental
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2.13.3. Reclassificar 6 CAPS Il para CAPS IlI

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
13. Elaborar a linha de cuidado em saide mental no MSP de forma a organizar o
acesso a saude mental em todos os niveis de atengdo através de diretrizes atualiza-
das

Saude Mental

Numero de CAPS reclassificados

Numero de CAPS reclassificados

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Saude 0 2021 Numero
Mental; SCNES
~ Meta22s  Metaguadrienal
6 6
 Resultado 2025 1
. AdesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Encaminhar plano de trabalho (previsao de custeio, acréscimo de RH, 3,32 0
mobilidrio e equipamentos adicionais) de 6 CAPS
2. Concluir obras de readequagdo no imdvel atual ou contratualizagdo 3,34 0
de novo imovel para 6 CAPS
3. Inaugurar e iniciar atividades de 6 CAPS em nova modalidade 3,34 0
TOTAL 10

Reclassificagdo do CAPS UJ Il Vila Maria para CAPS Ill em 13/10/2025. N3o houve atualiza¢gdes nos demais
processos. Considerando que a meta quadrienal ndo foi plenamente atingida, a mesma foi reiterada no PMS
2026-2029 (Meta 7.1.4)

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 8 - Implantar seis novos
Centros de Atencdo Psicossocial ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
(CAPS).

fﬁ:=§%+
71,
& *

COMTERENCIA FUBSOERL
D A D SAD PAIALD

SEABEVS/CAB/Saude Mental

~“SAUDE
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2.14.1. Ampliar em, no minimo 5% ao ano, o nimero de pessoas idosas atendidas
pelas URSI

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

14. Ampliar e qualificar o atendimento dos idosos frageis do territério

Saude do ldoso

Numero de pessoas idosas atendidas na URSI no ano

Numero de pessoas idosas atendidas na URSI no ano

SIGA-Saude 3434 2021 Ndmero
4120 4120
20972
1. Capacitar as equipes de URSI sobre as novas diretrizes do servico 1 0
(novo documento norteador)
2. Fortalecer RH das 13 URSI existentes, completando representacao 3 0
das categorias da equipe multiprofissional
3. Oferecer espaco fisico adequado para atendimento individual e cole- 3 0
tivo em 13 URSI
4. Ampliar recursos para fortalecimento das URSI em relagdo as agGes 3 3

do NAG (Nucleo de Apoio Gerontoldgico) através da ampliagdo das visi-
tas domiciliares as pessoas idosas fragilizadas com dificuldade de acesso
ao servigo especializado.

TOTAL 10 3

Meta quadrienal realizada. Em 2025 foram atendidas 20.792 pessoas com idade a partir de 60 anos.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3 f""‘\‘_
Y Gco 5 =
SEABEVS/CAB/ATSPI v By P
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2.14.2. Fortalecer o matriciamento das URSI para 100% das UBS
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
14. Ampliar e qualificar o atendimento dos idosos frageis do territério

Saude do ldoso

Percentual de UBS matriciadas pelas URSI

_ (NUmero de UBS matriciadas pelas URSI / Numero total de UBS) x 100

SMS/SEA-
67,73 2021 %
BEVS/CAB/ATSPI
100 100
100
1. Monitorar as a¢Ges de matriciamento gerontolégico realizado pelas 5 5
URSI em 100% das UBS
2. Monitorar as agoes do NAG (Nucleo de Atengdo Gerontoldgica) nos 5 5

territorios
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Em 2025, 100% das UBS foram matriciadas pelas URSI. Cada territério organizou
o método e frequéncia de matriciamento conforme disponibilidade e composi¢do da equipe.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar Nao se apIica

.
M
SEABEVS/CAB/ATSPI s
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2.15.1. Implantar 15 novas equipes de PAI
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
15. Ampliar o atendimento dos idosos com elevada vulnerabilidade

Saude do ldoso

Numero de equipes de PAl implantadas

Numero de equipes de PAl implantadas

SMS/SEA- ,
49 2021 Numero
BEVS/CAB/ATSPI
65
70

1. Complementar a capacita¢do das equipes sobre as novas diretrizes do 1 1
programa (novo documento norteador)
2. Implantar 3 novas equipes do Programa: PAI Sé, PAI PARI I, PAI Cas- 6 0
tro Alves Il
3. Adequar 4 equipes fora do formato conforme as diretrizes do pro- 3 0
grama: PAI ALTO DE PINHEIROS (CRS OESTE), PAI BRASILANDIA (CRS
NORTE), PAI VERA CRUZ e PAI MARACA (CRS SUL)

TOTAL 10 1

Meta superada. O planejamento para 2025 foi realizado com base nas prioridades apontadas pelas regides,
como fila de espera elevada. As agGes seguirdo em andamento apds liberagdo de recursos.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

= L - ODS 3 - Saude e Bem-estar- . .
N&o possui vinculagdo N3o se aplica

3.8
3 G c : tf -
_4,\/\ —h v )
SEABEVS/CAB/ATSPI A SAUDE 2022 2023 3=;
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2.16.1. Atualizar as diretrizes e documentos da Rede de Atengao a Saude da Pes-
soa Idosa (RASPI)

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

16. Organizar os fluxos da Rede de Atengdo a Salde da Populacdo Idosa

Saude do ldoso

Publicacdo de Documento
Documento publicado
PMSP/SMS/SEA-

0 2021 Numero
BEVS/CAB/ATSPI

1

1. Monitorar os fluxos e diretrizes do Programa Nossos ldosos com base 5 5

no Documento Norteador da RASPI e Manual de Diretrizes da AMPI-AB

2. Manter Férum Permanente de discussdo sobre URSI, RASPI e NASPI 5 5
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangada em 2022.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Ndo possui vinculagdo ODS 16 - Paz, justica e insti- N3o se aplica
tuicdes eficazes

f';=§%+
MG
@

—

SEABEVS/CAB/ATSPI
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2.17.1. Elaborar e publicar protocolo de atuagao conjunta dos equipamentos soci-
ossanitarios

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

17. Qualificar e organizar o processo de trabalho dos equipamentos sociossanitarios
regulamentados pela Portaria Intersecretarial SMADS/SMS N2 01 de 31/10/2018
Saude do Idoso

Publicacdo de Documento

Documento publicado

PMSP/SMS/SEA- .
1 2021 Numero
BEVS/CAB/ATSPI
1
1. Capacitar as equipes de saude para as novas diretrizes de assisténcia 3 3
as pessoas idosas residentes/acolhidas em servicos socioassistenciais de
protecdo especial (novo protocolo)
2. Monitorar a produgdo das equipes de NASPI através do SIGA 7 7
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada em 2022. Documento publicado e disponivel em: https://legislacao.prefei-
tura.sp.gov.br/leis/resolucao-conjunta-secretaria-municipal-da-saude-sms-secretaria-municipal-de-assis-
tencia-e-desenvolvimento-social-smads-1-de-9-de-janeiro-de-2020. Publicada portaria de regulamentagao
das equipes de saude em 06/2024.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;

N&o possui vinculacdo ODS 16 - Paz, justica e insti- N3o se aplica
tuicGes eficazes

16 7R
i— @RO [° ’éﬂf

~=SAUDE

SEABEVS/CAB/ATSPI

COMFERENCIA MUBSCDSL
D A D SAD PAIALD
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2.18.1. Ampliar em 20% o niimero de cadastros das PcD no SIGA Satide

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
18. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualifica-
¢ao dos servigos de reabilitagdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Numero de PcD cadastradas no SIGA
Numero de PcD cadastradas no SIGA

SIGA-Saude 34991 2021 Numero

41989 41989

150784

1. Acompanhar ndmero de PcDs cadastrados no SIGA Saude e, se neces- 10 10
sario, realizar reuniGes para ampliar cadastros

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. 150.784 pessoas cadastradas pelo SIGA em janeiro de 2026

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Nao possui vinculagdo ODS 10 - Redugdo das desi- N3do se aplica

gualdades

SEABEVS/CAB/REAB

3 @@@
hd ““$AUDE
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2.18.2. Implantar fluxo para aprimorar o acesso a reabilitagdo pds alta hospitalar
em 6 hospitais municipais
2. Aprimorar o acesso a satide com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

18. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualifica-
¢ao dos servigos de reabilitagdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Numero de hospitais municipais com fluxo implantado

Numero de hospitais municipais com fluxo implantado

PMSP/SMS/SEA-

0 2021 Numero
BEVS/CAB/REAB
6
7

1. Dar suporte a CRS para implantagdo do fluxo que permita acesso do 6 6
usuario a reabilitacdo de forma mais agil no momento da alta hospitalar
2. Monitorar agdes que estao sendo realizadas para consolidagao deste 4 4
fluxo

TOTAL 10 10

Fluxos implantados com: 1) Hospital José Hungria e o CER Pirituba, 2) Hospital Sdo Luiz Gonzaga e o CER
Jagana, 3) Hospital Saboya e CER Moema; 4) Hospital Tide Setubal e CER Sao Miguel; 5) H M Boi Mirim e CER
M Boi Mirim. Em andamento tratativas para a articulagdo do H Parelheiros com os CER Parelheiros, Interla-
gos e Milton Aldred. Sendo aprimorada a articulagdo do H Campo Limpo com o CER Campo Limpo

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3

N
SEABEVS/CAB/REAB _4’\/\'
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2.19.1. Atualizar a Linha de Cuidado de Atengao Integral a Saude das Pessoas em
Situagao de Violéncia
2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude

19. Atualizar e aprimorar a Linha de Cuidado para Atencao Integral em Saude das
Pessoas em Situacdo de Violéncia nas suas dimensdes de vigilancia, prevencao,
atencdo, protecdo, promocao e acesso ao Sistema de Garantia de Direitos

Saude da Pessoa em Situagdo de Violéncia

Porcentagem de etapas concluidas incorporadas na atualizacdo da Linha de Cuidado

(NUmero de etapas concluidas incorporadas na atualizagdo da Linha de Cuidado /
Total de etapas de linhas de Cuidado) x 100

PMSP/SMS/SEA-

0 2021 %
BEVS/CAB

100 100

90
2 0

1. Avaliar a Linha de Cuidado (Etapa 3 da Fase 2) na CRS SUDESTE
2. Atualizar a Linha de Cuidado para todas CRS (Fase 3)

3. Capacitar os profissionais de saide do NPV e da EEV em Violéncia Do- 2 0
méstica e a co-ocorréncia entre violéncia doméstica e violéncia contra
criangas e adolescentes com recorte de Raga/Cor

4. Capacitar os profissionais do NPV e EEV quanto a violéncia dirigida a s 1 0
populagdo LGBTI+ com recorte de Raga/Cor

5. Capacitar os profissionais de Saude do NPV e EEV quanto a Violéncia 1 0
Autoprovocada com recorte Raga/Cor

6. Capacitar os profissionais de Saude do NPV e EEV quanto a Violéncia 1 0
contra Pessoa Idosa com recorte Raga/Cor.

7. Capacitar os profissionais de Saude do NPV e EEV quanto a Escuta Es- 1 0

pecializada com base na Lei 13.431/2017 e o Decreto Municipal n®
63.518/2024.
TOTAL 10 0

GT constituido para atualizagdo do texto da Linha de Cuidado junto a UNIFESP. A UNIFESP aguarda a apro-

vacdo do projeto FAPESP.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar;

ODS 5 - Igualdade de gé-
nero- 5.2; ODS 16 - Paz, jus- N3o se aplica
tica e instituicGes eficazes-
16.1, 16.2

Ndo possui vinculagdo

A

L=

SAO PAULO

SEABEVS/CAB/Violéncia
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2.19.2. Implantar Equipes Especializadas nas STSs que nao possuem este atendi-
mento e ampliar as demais conforme necessidade regional, segundo a Lei N°
13.431/17

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude
19. Atualizar e aprimorar a Linha de Cuidado para Atencao Integral em Saude das
Pessoas em Situacdo de Violéncia nas suas dimensdes de vigilancia, prevencao,
atencdo, protecdo, promocao e acesso ao Sistema de Garantia de Direitos

Saude da Pessoa em Situagdo de Violéncia

Porcentagem de Equipes Especializadas no atendimento as violéncias por Supervisdo Técnica de Saude

(NUumero de STS com Equipes Especializadas no atendimento as violéncias / NiUmero
de STS =27) x 100

PMSP/SMS/SEA-
18,50 2019 %
BEVS/CAB
100 100

1. implantac¢do de 15 (quinze)novas EEV nas STS: Guaianases, Sdo Mi- 6 0
guel, Itaim Paulista, ltaguera, Santa Cecilia, Lapa, Perus, Casa Verde-Ca-

choeirinha, Vila Maria-Vila Guilherme, Aricanduva, Sapopemba, Jaba-

quara, Vila Mariana, Penha, Santo Amaro-Cidade Ademar

2. Prover de Recursos Materiais para as todas as EEV para compra de 2 0
material e brinquedos necessarios para desenvolvimento das acées
3. Prover de Recursos Estruturais para as todas as EEV : destinar salas 2 0

especificas para as consultas individuais das EEV; elaborar identidade vi-
sual para as salas destinadas a atuagdo das EEV; Prover esta sala ade-
guada e confortavel, com armario com chaves e cadeiras confortaveis
gue acomodem tanto crian¢a quanto adulto.

TOTAL 10 0

Ndo houve a implantagdo de EEVs, sendo prevista a implantacdo de 11 EEVs no quadriénio 2026-2029.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar;
ODS 5 - Igualdade de gé-

Ndo possui vinculagdo nero- 5.2; ODS 16 - Paz, jus- N3o se aplica
tica e instituicGes eficazes-
16.1, 16.2

@0 [/

~“SAUDE
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SEABEVS/CAB/Violéncia
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2.20.1. Monitorar anualmente o cumprimento dos critérios de avali-
Meta acao estabelecidos pelo Ministério da Satide e pelos 6 Centros de Re-

feréncia em Saude do Trabalhador (CRSTs)

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de

Diretriz . s
atencdo a saude
Objetivo 20. Ampliar as a¢Oes de atencdo integral a saude dos trabalhadores
Tema Vigilancia em Saude

Indicador

Proporgdo de CRSTs com atuagado satisfatéria segundo critérios estabelecidos no Plano Nacional de Saude

2020/2023 (Saude do Trabalhador)

(Numero de CRSTs com atuacdo satisfatdria segundo critérios estabe-
Forma de célculo lecidos no Plano Nacional de Satide 2020/2023 (Saude do Trabalha-

dor) / Total de CRSTs) x 100

Fonte Valor-base Ano-base
PMSP/SMS/SEABEVS/COVISA/DVISAT 50 2020
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 100

AgOes Programadas — 2025
1. Autorizar uso de recursos da verba RENAST

2. Levantar as adequagdes estruturais e de equipamentos necessarios nos
CRST

3. Monitorar o funcionamento dos 6 féruns de matriciamento em Saude do
Trabalhador na RAS (01 por CRS/CRST)

4. Implantar protocolos clinicos de asma e de transtorno mental relacionados
ao trabalho nos CRST

5. Avaliar as adequacdes estruturais e de equipamentos realizadas nos 06
CRSTs

6. Monitorar aquisicoes e adequacdes adquiridas pela verba RENAST

7. Realizar ag6es em Saude do Trabalhador de modo a atingir pontuacdo pre-
vista pelo MS para obter pontuacdo satisfatdria, segundo critérios estabeleci-
dos: 7.1) notificar Doencas e Agravos Relacionados ao Trabalho no SINAN; 7.2)
registrar consulta médica em salde do trabalhador ou consulta de profissional
de nivel superior na aten¢do especializada no SIA/SUS; 7.3) registrar emissdo

de parecer sobre nexo causal no SIA/SUS ou notificacdo de Doencas Relaciona-
das ao Trabalho realizada pelo CRST no SINAN; 7.4) registrar inspecdo sanitaria
em salde do trabalhador no SIA/SUS; 7.5) realizar apoio institucional/matricial
em saude do trabalhador com gestores e equipes de Atengdo Primaria, na area

de abrangéncia; 7.6) realizar apoio institucional/matricial em satde do traba-
Ihador com gestores e equipes de Atengao Especializada, Hospitalar e de Ur-

géncia e Emergéncia; 7.7) responder ao questionario Qualifica CEREST e produ-
zir materiais de divulgagao eletrénica de analises epidemiolégicas; 7.8) realizar

atividade de educac¢do permanente em saude do trabalhador para profissio-
nais da RAS; 7.9) realizar e registrar Atividade Educativa para popula¢do no
SIA/SUS realizada pelo CRST

TOTAL

Ponderacao Resultado

1
1

0,50

0,50

10

1
1

0,50

9,50
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Meta anual realizada. Todos os CRSTs tiveram atuagdo satisfatdria no ano de 2025.

3003 - Agdes e servicos da saude em Atencgao Ba-

304 - Vigilancia Sanitdria sica, Especialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-
estar; ODS 8 - Traba-
lho Decente e Cresci-

mento Econdmico- 8.8
f‘e\‘_
QRO [°1 @%

3 8
_4’\/\' m ““SAUDE &=

1 ComMFERENCIA MR
D SA0DE DE S50 PAALD

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

SEABEVS/COVISA/DVISAT
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2.21.1. Aumentar em 15%, em relagdo ao ano anterior, o nimero de pessoas ca-
dastradas para PrEP na Rede Municipal Especializada em IST/Aids (RME IST/Aids) e
em servicos de atengdo integral a satde de pessoas trans, travestis e com outras
vivéncias de variabilidade de género

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

21. Ampliar o acesso da populagdo eletiva para Profilaxia Pré-Exposi¢do (PrEP)
IST/AIDS

Proporcdo de pessoas cadastradas para PrEP no ano em exercicio em relacdo ao ano anterior

[(NGdmero de pessoas cadastradas para PrEP no ano em exercicio / NUmero de pes-
- soas cadastradas para PrEP no ano anterior) x 100] - 100
. Fomte  Valorbase  Anobase  Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/IST-AIDS; Sis-
tema de Controle Lo- 0 2020 %
gistico de Medicamen-

tos (SICLOM)

15 60

34

1. Monitorar execugao da dispensagao da PrEP na RME conforme dire- 3 3
trizes da Coordenadoria de IST/Aids

2. Realizar discussdes bimestrais com tema PrEP junto a RME
3. Realizar 200 a¢Ges de PREP na Rua

4. Ampliar divulgacdo sobre PrEP e locais onde é ofertada por meio de 3
diversas estratégias: campanhas, materiais educativos, eventos institu-

cionais, reunides de gerentes, capacitacdes de profissionais de saude,

atividades da sociedade civil, eventos comemorativos, festas e redes vir-

tuais

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. O numero de usuarios em PrEP em 2024 era de 55.695. Em 2025, sdo 74.675 cadas-
trados, alcancando-se um aumento de 34 % em rela¢do ao ano anterior.

301 - Atencdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - A¢des e servigos da saude em Atencdo Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.3; ODS 5 - Igualdade de Declaracio de Paris - UNAIDS/ONU
género- 5.6

3 0
e [/
_4,\/\. ““SAUDE Q 2023

SEABEVS/IST-AIDS
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2.21.2. Aumentar em 5%, por ano, o numero de testes para diagndstico do HIV nos
equipamentos municipais de saude

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

21. Ampliar o acesso da populagdo eletiva para Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP)
IST/AIDS

Proporgdo de testes realizados para o diagndstico do HIV no municipio de residéncia no ano em exercicio
em relagdo ao ano anterior

[(Niamero de testes realizados para o diagndstico do HIV no municipio de residéncia

no ano em exercicio / NiUmero de testes realizados para o diagndstico de HIV no ano

anterior) x 100] - 100

SIGA-Saude-Bl;
SIA/SUS

0 2020 %

20

1. Ampliar divulgacdo sobre testagem e locais onde é ofertada por meio 3 3
de diversas estratégias, entre elas: campanhas, materiais educativos,

eventos institucionais, reunides de gerentes, capacita¢des de profissio-

nais de saude, atividades da sociedade civil, eventos comemorativos,

festas e redes virtuais

2. Realizar atividades extramuros disponibilizando testagem para diag- 4 4
néstico do HIV e informacges de prevencgdo as IST/HIV em ambientes /

territérios com alta concentracdo de populagdo mais vulneravel ao HIV

5,30

3. Realizar pelo menos 1 atualizagdo com diferentes equipamentos de 3 3
saude municipais com objetivo de implementar uso do SISLOGLAB
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. O niumero de testes realizados em 2024 foide 1.377.629. E, em 2025, foram realizados
1.451.810 testes, o que representou um aumento de 5,3%.

301 - Atencdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - AcOes e servicos da salide em Atencdo Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Nao possui vinculagdo Declaragdo de Paris - UNAIDS/ONU

3.3
g R+
PN G0 [ ©
SEABEVS/IST-AIDS v Bty &+

2023 e
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2.21.3. Inaugurar um Centro de Testagem e Aconselhamento Itinerante

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
21. Ampliar o acesso da populagdo eletiva para Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP)
IST/AIDS

Inauguracao de unidade de CTA ltinerante

Unidade de CTA Itinerante inaugurada

PMSP/SMS/SEA- ,
0 2020 Numero

BEVS/IST-AIDS

1
1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Unidade inaugurada no primeiro quadrimestre de 2022.

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - Agdes e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3

Nao possui vinculagdo Declaragdo de Paris - UNAIDS/ONU

3 @@@
J
Al “““SAUDE

SEABEVS/IST-AIDS

180



2.22.1. Implantar 5 Centros da Dor

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

22. Ampliar a rede de atengdo a saude através da qualificacdo e adequacdo da estru-
tura assistencial, de acordo com a necessidade do territorio

Atencdo Ambulatorial Especializada

Numero de Centros da Dor implantados

Numero total de Centros da Dor implantados

SCNES 2021 Numero

6
1. Acompanhar acdes e Monitorar produc¢do dos 6 CR Dor implantados 10 0
no MSP
TOTAL 10 0

Meta quadrienal realizada em 2023. Todas as unidades nas seis coordenadorias permanecem atuantes.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 7 - Implantar seis Centros

ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica
da Dor.
o, (o
SEABEVS/DAE 2022 2023
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2.22.2. Realizar 7 reformas em Hospitais Municipais

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude

22. Ampliar a rede de atengdo a saude através da qualificacdo e adequacdo da estru-
tura assistencial, de acordo com a necessidade do territério

Atencdo Hospitalar

Numero de reformas em Hospitais Municipais
Numero de reformas em Hospitais Municipais
SMS/SEAH/CAH;
SEGA/CAS/Departa-

0 2021 Numero
mento de Infraestru-

tura

\l‘

7
28
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Mata quadrienal realizada. No ano de 2025, iniciaram-se 9 obras de ampliagdo e construgdo de novos leitos
em 9 hospitais municipais: Hospital Municipal Alipio Correa Neto; Hospital Municipal Arthur Ribeiro de Sa-
boya; Hospital Municipal Dr. José Soares Hungria; Hospital e Maternidade Escola Doutor Mario de Moraes
Altenfelder Silva; Hospital Municipal Dr. Valdomiro de Paula; Hospital Municipal Sorocabana; Hospital Mu-
nicipal Dr. Benedicto Montenegro; Hospital Municipal Dr. Fernando Mauro Pires da Rocha e Hospital Muni-
cipal Dr. Carmino Caricchio

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial o A
pecialidades e Vigilancia

Meta 4 - Reformar e/ou reequi-

par 300 equipamentos de saude ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
no municipio
f" “"*+
SEAH/CAH; SEGA/CAS/Departamento de Infra- o K il

PR
2022 oo

estrutura
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2.22.3. Implantar 30 novos equipamentos de saude
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

22. Ampliar a rede de atengdo a saude através da qualificacdo e adequacdo da estru-
tura assistencial, de acordo com a necessidade do territério

Construcdo/Reforma/Ampliacio de equipamentos

Numero de equipamentos implantados
Numero de equipamentos implantados

PMSP/SMS/GAB/UCP-

0 2021 Numero
BID; Obras.gov

30

1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

.‘

Meta quadrienal alcancada em 2024. Em 2025, foram implantados 7 equipamentos: UPA Sacoma; UPA Lapa
— Professor Jodo Catarin Mezomo; UPA Ipiranga — Dr. Augusto Gomes de Mattos; UBS Jardim Kioto; Centro
de Exames da Mulher Capela do Socorro; CER Girassol

301 - Atencdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3026 - AgOes e servigos da salde em Atengdo Hospitalar e
lar e Ambulatorial de Urgéncia e Emergéncia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Meta 3 - Implantar 40 novos

equipamentos de saide no mu- N3o se aplica

. 3.8
nicipio
.
r.f i+
v B ]
GAB/UCP-BID; GAB/ASPLAN &=
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2.22.4. Reequipar e/ou requalificar 70 equipamentos de Saude
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

22. Ampliar a rede de atengdo a saude através da qualificacdo e adequacdo da estru-
tura assistencial, de acordo com a necessidade do territério

Construcdo/Reforma/Ampliacio de equipamentos

Ndmero de equipamentos reequipados/requalificados
NiUmero de equipamentos reequipados/requalificados

PMSP/SMS/GAB/UCP-

0 2021 Numero
BID; Obras.gov

70

1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

.‘

Meta quadrienal alcancada em 2023. Em 2025, foram requalificadas 2 unidades: CER |l Guaianazes para CER
IIl Guaianazes; CAPS AD Il Sacoma — vincula¢do de Unidade de Acolhimento Sacoma |

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - AgOes e servigos da salde em Atengao Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

Meta 4 - Reformar e/ou reequi-

par 300 equipamentos de saude ODS 3 - Salde e Bem-estar N3do se aplica
no municipio

GAB/UCP-BID; GAB/ASPLAN
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2.22.5. Reformar 130 equipamentos de saude
2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude

22. Ampliar a rede de atengdo a saude através da qualificacdo e adequacdo da estru-
tura assistencial, de acordo com a necessidade do territério

Construcdo/Reforma/Ampliacio de equipamentos

Numero de equipamentos reformados
Numero de equipamentos reformados

PMSP/SMS/GAB/UCP-

0 2021 Numero
BID; Obras.gov

10 130
38

1. Ndo ha agbes programadas para 2025. 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangada em 2024. Em 2025, foram reformados 38 equipamentos: CECCO SANTO AMARO;
CER Il SANTO AMARO; UBS VILA ARRIETE - DECIO PACHECO PEDROSO; SAE IST/AIDS SANTO AMARO - DRA.
DENIZE DORNELAS DE OLIVEIRA; AMA. ESPECIALIDADES JARDIM SAO LUIZ; UBS VILA DAS BELEZAS - DR.
ALBERTO AMBROSIO; CENTRO DE EXAMES DA MULHER - CAPELA DO SOCORRO; CENTRO DE EXAMES DA
MULHER - CAPELA DO SOCORRO; SAE IST/AIDS - FIDELIS RIBEIRO; UBS ITAQUERA; UBS VILA NOSSA SE-
NHORA APARECIDA; CECCO PARQUE ECOLOGICO CHICO MENDES; CECCO PARQUE RAUL SEIXAS; UBS PAR-
QUE SANTA RITA; AMA/UBS JARDIM TRES MARIAS - DR. MAURICIO ZAMIJOVSKY; UBS JARDIM MAIA; UBS
JARDIM ROMANO VILA ITAIM; UBS TRES PONTES - SRA FLORISVALDA NASCIMENTO DE SOUZA; UBS PARQUE
PAULISTANO; HOSPITAL DIA - SAO MIGUEL DR TITO LOPES DA SILVA; HOSPITAL DIA - ITAIM PAULISTA; UBS
PARQUE NOVO MUNDO II; AMA/UBS VILA PALMEIRAS; UBS JARDIM VISTA ALEGRE - VANDA APARECIDA
DOS SANTOS; UBS UNIAO DAS VILAS DE TAIPAS; UBS JARDIM CIDADE PIRITUBA; UBS JOAQUIM ANTONIO
EIRADO; UBS INTERATIVA; UVIS CASA VERDE/CACHOEIRINHA; UBS SEM TERRA - PARQUE NACOES UNIDAS;
CEO Il PENHA - DR. WILSON FERREIRA DO VALE; HOSPITAL DIA PENHA - HATIRO SHIMOMOTO; CAPS INFAN-
TOJUVENIL 1l VILA PRUDENTE; UBS VILA NOVA YORK; UBS VILA SANTO ESTEVAO - WOADY JORGE KALIL;
CAPS ADULTO Il ARICANDUVA/FORMOSA; UPA TATUAPE - WALDEMAR ROSSI; CEO 11l VISCONDE DE ITAUNA;
UBS VILA NOVA YORK

301 - Atencdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - A¢bes e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

Meta 4 - Reformar e/ou reequi-
par 300 equipamentos de saude ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
no municipio

i - .
7
r =
QRO (5 | L
GAB/UCP-BID; GAB/ASPLAN SAUDE 2022 &
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Meta 2.22.6. Reformar o Hospital do Servidor Publico Municipal

Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude
. 22. Ampliar a rede de atencdo a saude através da qualificacdo e adequacgao da estru-
Objetivo . . . -
tura assistencial, de acordo com a necessidade do territério
Tema Construgdo/Reforma/Ampliacdo de equipamentos

Indicador
Numero de equipamentos reformados

Forma de calculo = Numero de equipamentos reformados

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/HSPM; ,
0 2020 Numero
Obras.gov
Meta 2025 Meta quadrienal
0 1
Resultado 2025 0
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado

1. Licitar a reforma da Clinica de Hemodidlise 1 0
2. Elaborar Estudo Técnico Preliminar da reforma para criagao da uni- 1 1
dade Cirargica Ambulatorial
3. Concluir a reforma para adequagdo do Pronto Socorro Obstétrico 1 1
4. Concluir a reforma do 13° e 14° andares 2 0
5. Licitar a reforma do 92 andar 1 0
6. Elaborar Estudo Técnico Preliminar para reforma das Clinicas de Der- 1 1
matologia e Plastica
7. Reformar os Quadros Elétricos do Complexo Hospitalar para a obten- 1 0
¢do do AVCB
8. Adequar a drea da Endoscopia em atendimento a Vigilancia Sanitaria 1
9. Instalar dispositivos de Ancoragem no prédio do HSPM para a obten- 1 0
¢ao do AVCB

TOTAL 10 3

Anilise
Ag¢oes em andamento. Reforma da Clinica de Hemodidlise: o Projeto foi aprovado na Vigilancia Sanitdria. Os
Projetos basico, arquitetonico, complementares e planilhas de custos unitarios e Memoriais foram elabora-
dos. O Processo esta aguardando recurso orcamentario. Referéncia: Processo n2 6210.2022/0007094-8. Va-
lor estimado: RS 2.105.000,00. / Reforma para criagdo da Unidade Cirurgica Ambulatorial: A planta proposta
para a Unidade de Cirurgia Ambulatorial no 82 andar foi aprovada pela Vigilancia Sanitaria. O projeto exe-
cutivo arquitetdnico foi elaborado e a obra estd em execucdo. Referéncia: Processo n? 6210.2025/0009529-
6. Valor estimado: RS 2.070.000,00. / A Reforma para adequagdo do Pronto Socorro Obstétrico foi concluida
bem como too todos os servicos interdependentes. A Unidade encontra-se em funcionamento. / Reforma
do 130. e 140 andares: obra em andamento. Processo n? 6210.2023/0010676-6. Valor estimado:
R$1.780.000,00./ Reforma da Enfermaria do 90. andar: a planta proposta para a implantacdo de uma UTI
no 92 andar foi aprovada pela Vigilancia Sanitaria. Estdo em elaborac¢do os projetos executivos e documen-
tacdo complementar para licitagdo. Processo n2 6210.2024/0009557-0. Valor estimado: R$3.500.000,0. / A
Reforma das Clinicas de Dermatologia e Plastica: O Projeto foi aprovado na Vigilancia Sanitdria. Encontra-se
em fase de elaboracdo dos projetos executivos e documentagdo para licitagdo. Processo n2
6210.2022/0010465-6. Valor estimado: RS 1.000.000,00. / A reforma de parte dos quadros elétricos esta

186



sendo providenciada por meio do processo n? 6210.2026/0000307-5 com o acionamento da ATA de Regis-
tro de Precos n2 155/2025, assinada. / A reforma da Clinica de Endoscopia estda em andamento com a ela-
boracdo dos projetos executivos e da documentagdo complementar para licitacdo. Processo n2
6210.2025/0003612-5. / Instalagdo da ancoragem: esta sendo realizada pesquisa de mercado para execucdo
do projeto ja elaborado e concluido. Processo n2 6210.2024,/0003498-8.

3026 - Agles e servicos da salide em Atencdo Hospitalar e

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial N .
de Urgéncia e Emergéncia

Meta 4 - Reformar e/ou reequi-

par 300 equipamentos de saude ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
no municipio

HSPM
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2.23.1. Habilitar o Hospital Municipal Gilson de Carvalho como Unidade de Alta
Complexidade em Oncologia tipo UNACON

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude
23. Habilitagdo de Servico de Alta Complexidade em Oncologia
Atengao Ambulatorial Especializada

Hospital Habilitado
Hospital Habilitado

SCNES 2021 Ndmero
1
1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangada em 2024.

301 - Atencdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - A¢Ges e servicos da salide em Atencdo Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4

Nao possui vinculagdo N3do se aplica

SEABEVS/DAE/Oncologia; SEAH; SERMAP i SAUDE
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2.24.1. Aumentar o atendimento realizado pelo SAMU dos casos de urgéncia e
emergéncia para 70% em relagao a demanda

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a sa-
ude

24. Ampliacdo do atendimento de urgéncia e emergéncia

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Percentual de ocorréncias atendidas em rela¢cdo a demanda

_ (NUdmero de ocorréncias atendidas / Nimero total de ocorréncias demandadas) x

PMSP/SMS/SEAH/SAMU;
Relatério SAMU 192

70 70
4 0

1. Estabelecer produtividade minima de atendimento por equipe

59 2020 %

2. Ampliar a articulagdo com demais areas da SMS para aprimoramento 3 3
dos fluxos referentes as macas retidas nas unidades
3. Manter profissional 'Supervisdo Técnica Operacional' em tempo inte- 3 3

gral para inspecionar as atividades das equipes nas regides vinculados a
Central de Regulacao

TOTAL 10 6

O resultado reflete as agdes de reorganizagdo das equipes e otimizagao logistica dos atendimentos, a meta
foi realizada mesmo diante do aumento da demanda.

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

3026 - Agdes e servicos da salde em Atengdo Hospitalar
e de Urgéncia e Emergéncia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar Nao se apIica
.|.

4\/\ QRO M

SEAH/SAMU SAUDE @—*
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2.25.1. Aumentar em 15% o percentual de atendimento de ocorréncias em Sa-
ude Mental

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a sa-
ude

25. Ampliagdo do atendimento de urgéncia e emergéncia em Saude Mental

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Percentual de atendimentos de ocorréncias em Saude Mental

(NUmero de atendimentos de ocorréncias em Saude Mental no periodo / Niumero
de atendimentos de ocorréncias) x 100

PMSP/SMS/SEAH/SAMU;
39 2020 %
Relatério SAMU 192

54 54

1. Capacitar equipe da Fungdo Delegada para atendimento dos pacientes 4 4
da Saude Mental
2. Elaboracdo de fluxos e protocolos de despacho (conjunto das informa- 3 3

¢Oes, decisbGes, normas e regras definidas para o encaminhamento de vi-

aturas) voltados para atendimento dos pacientes da Saide Mental

3. Estabelecer fluxo de encaminhamento dos pacientes psiquiatricos 3 3
para os CAPS de referéncia

TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangada. Foram realizadas a¢des voltadas ao melhor acolhimento dos chamados, com
acompanhamento mais proximo realizado pelos componentes da central de regulagdo bem como a educa-
¢do continua das equipes de intervengdo. Resultando em um fechamento 10 pontos percentuais acima da
meta estabelecida.

3026 - Agdes e servigos da saude em Atengao Hospitalar

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial . .
e de Urgéncia e Emergéncia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N3o possui vinculagdo 35

N3o se aplica

SEAH/SAMU
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2.26.1. Capacitar 75% dos profissionais do SAMU/192 (médicos, enfermeiros, au-
xiliares/técnicos de enfermagem e condutores em atividade)

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

26. Qualificar o atendimento realizado pelas equipes intervencionistas e pela Cen-
tral de Regulagao do SAMU

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Percentual de profissionais capacitados em relagdo ao total de profissionais em atividade

(NUmero de profissionais capacitados / NUmero total de profissionais em ativi-
dade) x 100

PMSP/SMS/SEAH/SAMU 2020
75 75

1. Dar continuidade a capacitagdo, prevendo a contrata¢do de novos 5 5
profissionais segundo plano de trabalho SPDM 2024
2. Atualizar a certificagdo dos cursos de educagdo continuada pactuados 5 5

junto ao Ministério da Saude
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. O Nucleo de Educagao continua realizando os treinamentos dos novos funcionarios
contratados. Foram capacitados 1853 profissionais em relagdo aos 2355 em atividade.

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

3026 - Agdes e servigos da saude em Atengao Hospitalar
e de Urgéncia e Emergéncia

N3do possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar Nao se apIica
.|.

N GO

SEAH/SAMU SAUDE —%
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2.27.1. Reduzir o Tempo Resposta de atendimento das ocorréncias Echo em 5
minutos

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a sa-
ude
27. Redugdo do Tempo Resposta para casos de alta gravidade

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Tempo "médio" de resposta prioridade Echo (em minutos)

Tempo "médio" de resposta prioridade Echo (em minutos)

PMSP/SMS/SEAH/SAMU;
Relatério SAMU 192

26 2020 Numero

21
19'55"
1. Otimizar tempo de resposta das URAMs (Unidade Rapida de Atendi- 5 5
mento por Motolancia)
2. Complementar a frota do SAMU com VIR (Veiculos de Intervengdo Ra- 5 5
pidas)
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. O tempo "médio" de resposta prioridade Echo foi de 19 minutos e 55 segundos, me-
Ihor em comparagdo ao esperado para o ano. Esse resultado estd relacionado as a¢des programadas como
a otimizagdo dos processos de trabalho na Central de Regulagdo, a otimizagdo do tempo de passagem da
ocorréncia via radio e a finalizagdo do manual de padronizagdo de procedimentos operacionais da Central
de Regulagado.

3026 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Hospitalar

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial R .
e de Urgéncia e Emergéncia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

SEAH/SAMU
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2.27.2. Implantar 8 novas bases do SAMU em UPAs
2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
27. Reducdo do Tempo Resposta para casos de alta gravidade

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Nimero de bases implantadas
Numero de bases implantadas

PMSP/SMS/SEAH/SAMU 2020 Numero

8

1. Acompanhar implantacdo de novas UPAS programada para 2025 com 10 10
previsdo de bases independentes do SAMU, com a finalidade de atender
a Portaria n° 2048/2002

“‘

TOTAL 10 10

Realizado o acompanhamento das UPA's previstas porem o SAMU foi contemplado em apenas 01 projeto
arquitetonico sendo este a base (UPA 21 DE JUNHO)

3026 - Agles e servigos da saude em Atengao Hospitalar

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial . N
e de Urgéncia e Emergéncia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

@w
—4/\/\9 H—*
SEAH/SAMU 022 o e
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2.28.1. Dar maior resolutividade ao atendimento dos casos de maior complexi-
dade na linha de cuidado Oftalmologia - Glaucoma, reduzindo o niimero de Autori-
zagoes de Procedimentos Ambulatoriais (APAC) reprimidas em 20%

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude

28. Aperfeicoar o processo regulatério, permitindo celeridade no atendimento ao
paciente na especialidade Oftalmologia
Gestdo do SUS

Numero de APAC reprimidas

Numero de APAC reprimidas

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULAGAO; 20676 2021 Numero
SIGA/APAC

18608 18608

1. Manter atendimento em tempo oportuno 5 5
2. Realizar agendamento conforme prioridade de risco (tamanho da es- 5 5
cavacao)

TOTAL 10 10

Meta anual realizada (considerando nimero de APAC reprimidas em dezembro/2025, extraido do SIGA SA-
UDE/ Médulo APAC)

3026 - Agles e servicos da saude em Atencgao Hospitalar e

122 - Administragao Geral de Urgéncia e Emergéncia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
~ _4'\/\ v
SERMAP/REGULACAO A
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2.28.2. Dar maior resolutividade ao atendimento dos casos de maior complexi-
dade na linha de cuidado Oftalmologia - Retina

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
28. Aperfeicoar o processo regulatério, permitindo celeridade no atendimento ao
paciente na especialidade Oftalmologia

Gestdo do SUS

Percentual de atendimento Oftalmoldgico de Retina realizado em relacdo a fila de espera da especialidade
(Numero de Atendimentos da FE Retina / Nimero de APAC da FE Retina) x 100

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULAGAO; 0 2021 %

SIGA/APAC

25
100

N
wn

1. Acompanhar e aprovar planos de trabalho para redugdo do tempo 4 4
médio de espera em Oftalmologia Il

2. Discutir necessidades em FE com oftalmologistas da Central de Regu- 4 4
lagdo, que apoiam setor como area técnica

3. Elaborar plano de atendimento a usuarios em FE para avaliagdo/tra- 2 2

tamento das retinopatias
TOTAL 10 10

Meta alcancada (considerado o nimero de APAC reprimidas em dezembro/2025, extraido do SIGA SAUDE/
Médulo APAC). Ampliagdo da oferta.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
; /v =
SERMAP/REGULACAO hd

2023
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2.28.3. Reduzir em 20% o tempo médio de espera em Oftalmologia |

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
28. Aperfeicoar o processo regulatério, permitindo celeridade no atendimento ao
paciente na especialidade Oftalmologia

Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - Oftalmologia | em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - Oftalmologia | em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 46 2021 %
SIGA/APAC
37,50 37,50
46

1. Aprimorar e ampliar agées de maneira a manter o TME em média 60 10 10
dias, considerando o quadriénio 2022-2025

TOTAL 10 10

Com o crescimento exponencial da demanda de Oftalmologia Basica - Oftalmologia I, houve a necessidade
de (re)adequacdo da oferta, por meio da contratualizagdo de mais prestadores de servigos, com conse-
guente aumento da oferta. Em termos de regulagdao o TME abaixo de 60 dias é considerado razoavel para
0s processos regulatérios. Considerando a demanda X oferta, o cendrio atual permite afirmar que os servi-
¢os ora contratualizados sdo favoraveis a manter o TME abaixo de 60 dias.

122 - Administragado Geral 3024 - Suporte administrativo

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica
3
; Al =
SERMAP/REGULACAO v 2023
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2.28.4. Reduzir em 20% o tempo médio de espera em Oftalmologia Il

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
28. Aperfeicoar o processo regulatério, permitindo celeridade no atendimento ao
paciente na especialidade Oftalmologia

Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - Oftalmologia Il em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - Oftalmologia Il em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULAGAO; 92 2021 %
SIGA/APAC

53
1. Aprimorar e ampliar agées de maneira a continuar reduzindo o TME 4 4
2. Manter discussdo continua com oftalmologistas da Central de Regula- 3 3
¢do de Cirurgias Eletivas e da rede, sempre que pertinente
3. Considerar FE geral e de procedimentos especificos para leva-los a 3 3

discussdo com prestadores contratados, no intuito de promover a exe-
cucdo do necessario

TOTAL 10 10

Otimizagdo dos objetos dos contratos para continuidade do tratamento em linha de cuidado e ampliagdo
da oferta.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
N 444/\ v
SERMAP/REGULACAO hd

2023

197



2.28.5. Reduzir para 50% o atendimento de Oftalmologia Basica (Oftalmologia I)
nos prestadores de maior complexidade (Oftalmologia Il)

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude
28. Aperfeicoar o processo regulatério, permitindo celeridade no atendimento ao
paciente na especialidade Oftalmologia

Gestdo do SUS

Percentual de Prestadores Contratualizados em Oftalmologia Il (maior complexidade) que atendem Oftal-
mologia |

[NUumero de Prestadores Contratualizados em Oftalmologia Il (maior complexidade)

que atendem Oftalmologia | / NUmero de Prestadores Contratualizados em Oftalmo-

logia Il (maior complexidade)] x 100

PMSP/SMS/SER-

~ 75 2021 %
MAP/REGULACAO

1. Discutir inser¢do de alguns CID da Oftalmologia | para atendimento 10 10
na Oftalmologia Il

TOTAL 10 10

O resultado manteve-se em consonancia com o verificado nos anos anteriores. A oferta disponibilizada pelo
prestador revelou-se adequada ao quantitativo registrado em fila de espera.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica
3 fi;=t\+
" _4'\/\ v "
SERMAP/REGULACAO hd r—

2022 e
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2.29.1. Implantar a teleassisténcia em 100% dos equipamentos com servicos am-
bulatoriais no municipio

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude
29. Modernizar o atendimento ao municipe e ampliar o acesso ao cuidado a saude
no municipio

Gestdo do SUS

Porcentagem de equipamentos com a teleassisténcia implantada

(NUmero de equipamentos com a teleassisténcia implantada / Nimero total de
equipamentos) x 100

PMSP/SMS/SEGA/DTIC 2021
100 100
100
1. Avaliar maturidade da ferramenta junto a dreas da SMS e usuarios 5 5
2. Desenvolver melhorias nas ferramentas e funcionalidades envolvidas 3 3
3. Monitorar ferramenta 2 2
TOTAL 10 10

A telemedicina no formato de “Consultério digital/consultério hibrido" esta presente em 487 unidades, nas
6 Coordenadorias Regionais de Saude (CRS) Centro, Leste, Sudeste, Norte, Sul e Oeste, sendo 34 Unidades
de Pronto Atendimento (UPAs) e 03 Pronto Atendimento (PA). Desde outubro de 2022, quando o piloto
teve inicio, ja foram realizados 1.004.245 atendimentos nos Consultdrios Digitais, até dezembro/2025. A
plataforma, no entanto, é disponibilizada para todas as unidades de saide do municipio, de modo que,
quando ha consultério informatizado para uso do prontudrio, também pode ser realizada a teleassisténcia.
Em relagdo a implantagdo do prontuario, temos 100% das UBS (481 unidades) e 86,8 % considerando todos
os estabelecimentos (766 de 882). Como agdes de melhoria, segue o processo de implantagao do prontudrio
(informatizagdo dos consultdrios). Ja a criagdo de novos Consultérios Digitais/Consultdrios Hibridos é uma
estratégia conjunta com a comissdo de teleassisténcia, envolvendo SEABEVS e SEAH.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3

v
SEGA/DTIC; UCP-BID; _4’\/\'
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2.30.1. Ampliar a rede de assisténcia médica veterindria gratuita aos caes e gatos
tutelados por municipes de Sao Paulo através da implantacdo de uma nova uni-
dade de Hospital Veterinario Publico, totalizando 4 Hospitais Veterinarios no mu-
nicipio

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
30. Promover a saude da populagdo por meio da integracdao da saide humana a sa-
ude animal, a partir da prevencao e protecao da saude fisica, mental e bem-estar
dos animais domésticos do municipio, realizando o controle populacional, reabilita-
¢do comportamental e controle da disseminacdo de doengas

Saude Animal

Numero de novos Hospitais Veterinarios Municipais implantados

Numero de novos Hospitais Veterinarios Municipais implantados

PMSP/SMS/SEA-

0 2021 Numero
BEVS/COSAP

1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Foi implantado 1 Hospital Veterinario por meio de convénio firmado entre PMSP
e Faculdade de Medicina Veterindria e Zootecnia da USP em 2022, sem novas entregas previstas para 2025.
E realizado monitoramento continuo da unidade implantada através do acompanhamento das metas men-
sais de servico prestado pela unidade e pesquisa de satisfagdo dos usuadrios.

N3do se aplica 3027 - Agdes e servigcos da Saude Animal

ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

Meta 65 - Implantar Hospital Ve-
terindrio

" . V
SEABEVS/COSAP il e
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2.30.2. Ampliar o Programa Permanente de Controle Reprodutivo de Caes e Gatos
(PPCRCG) com incremento de 20% no numero de animais castrados em estabeleci-
mentos veterinarios contratados em areas de maior vulnerabilidade no municipio

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
30. Promover a saude da populagdo por meio da integracdo da saide humana a sa-
ude animal, a partir da prevengdo e protecdo da saude fisica, mental e bem-estar
dos animais domésticos do municipio, realizando o controle populacional, reabilita-
¢do comportamental e controle da disseminacdo de doengas

Saude Animal

Variagdo percentual acumulada de caes e gatos castrados em estabelecimentos veterinarios contratados
em relacdo valor base (média do periodo de 2017 a 2020 = 90.923 animais castrados)

[(NUmero de c3es e gatos castrados em estabelecimentos veterinarios contratados /
90.923) x 100] - 100

PMSP/SMS/SEA-
0 2020 %

BEVS/COSAP

20

47,37

1. Acompanhar e fiscalizar contratos firmados 3 3
2. Aditar contratos vigentes para realizacdo de esterilizagdo cirargica em 7 7
areas de maior vulnerabilidade no municipio, por meio de emendas par-
lamentares

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Obteve-se um incremento de 47,37% de animais castrados em relagdo ao valor base.
Foram 133.995 animais castrados em 2025 e o valor base é 90.923 (média do periodo de 2017 a 2020).

N3o se aplica 3027 - Agdes e servigcos da Saude Animal

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/COSAP —44/;
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2.30.3. Implantar o Programa de Reabilitagao Comportamental de caes com histé-
rico de agressao removidos pela Prefeitura e realizar a reabilitagao comportamen-
tal de 30% dos caes removidos, visando promover a reintrodugao dos mesmos na
sociedade por meio da adogdo de forma segura, reduzindo o tempo de permanén-
cia dos cdes nos alojamentos municipais e permitindo a remogao de novos ani-
mais, conforme critérios de risco a satuide publica

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a salude
30. Promover a saude da populagdo por meio da integracdo da saide humana a sa-
ude animal, a partir da prevencao e prote¢do da saude fisica, mental e bem-estar
dos animais domésticos do municipio, realizando o controle populacional, reabilita-
¢do comportamental e controle da disseminacao de doengas

Saude Animal

Percentual de cdes considerados aptos para adog¢do ou adotados em relagdo aos cdes com histérico de
agressao removidos pela Prefeitura
(NUmero de cdes considerados aptos para adog¢do ou adotados / Nimero de c3es re-
movidos com histérico de agressao alojados no periodo analisado) x 100
~ Fonte  Valorbase  Ano-base  Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/COSAP

0 2021 %

30

1. Realizar capacitagdo de servidores que atuam diretamente no manejo 10 10
de animais alojados

23,52

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Dos 85 cdes removidos com histdrico de agressao que se encontravam alojados em
2025, 20 foram considerados aptos para adog¢do normal ou foram adotados (2 considerados adogao espe-
cial). Vale ressaltar que outros 65 animais permanecem alojados pois requerem adogdo especial ou ndo
estdo disponiveis por representarem risco de agravos a sociedade.

Ndo se aplica 3027 - Agles e servigos da Saude Animal

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

SEABEVS/COSAP 2023
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2.31.1. Realizar o levantamento de dados da populagido canina e felina do munici-
pio de forma associada ao Inquérito de Saude

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atengdo a saude

31. Estabelecer estratégias para promocdo a salude e protecao dos animais domésti-
cos do municipio com base na populagdo canina e felina estimada

Saude Animal

Realizag¢do do inquérito

Inquérito realizado

PMSP/SMS/SER-

0 2021 Numero
MAP/CIS/CEInfo
1
1. Realizar andlise de dados obtidos e formular politicas publicas 10 0
TOTAL 10 0

Meta quadrienal alcangada. Inquérito realizado, aguardando divulgacdo dos resultados obtidos.

N3do se aplica 3027 - Agdes e servigcos da Saude Animal

N3o possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/COSAP J‘r\/;
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2.31.2. Ampliar a adesdo dos municipes ao Registro Geral Animal (RGA), com regis-
tro de 80% dos caes e gatos residentes no municipio e atualizagao dos registros
existentes

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atenc¢do a saude
31. Estabelecer estratégias para promocdo a salude e protecao dos animais domésti-
cos do municipio com base na populagdo canina e felina estimada

Saude Animal

Porcentagem dos cdes e gatos com RGA em relacdo a populagdo animal estimada no ISA-Capital 2015

(NUumero de cdes e gatos com RGA / Total da populagdo animal estimada no ISA-Ca-
pital 2015) x 100

SICAD 55,68 2021

80

84,27

1. Promover divulgagdo do RGA 5 5
2. Realizar campanhas/eventos para realizagdo do RGA 5 5
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram registrados 2.262.520 animais de 01/01/2010 a 31/12/2025. Populacdo animal
estimada pelo ISA Capital 2015: 2.684.771. Meta atingida a partir da divulgacdo permanente do servico,
bem como a promocgado de eventos de identificagdo e registro de cdes e gatos no municipio (Cuida Pet SP e
Semana Animal)

Ndo se aplica 3027 - AgOes e servicos da Saude Animal

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica
3
SEABEVS/COSAP —44/;'
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2.32.1. Ampliar o acesso a medicamentos fitoterapicos na rede publica municipal

2. Aprimorar o acesso a salide com o fortalecimento das redes de atengdo a saude
32. Aumentar o numero de medicamentos fitoterdpicos incorporados na Remume e
disponibilizados na rede basica municipal

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Numero de medicamentos fitoterdpicos incorporados na Remume

Numero de medicamentos fitoterapicos incorporados na Remume

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Assisténcia
Farmacéutica - Rela-
¢do Municipal de Me- 0 2021 Numero
dicamentos Essenciais
de S&o Paulo (RE-
MUME-SP)

1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta anual realizada antecipadamente. Deliberado junto a Comissdo de Farmdcia e Terapéutica (CFT) foi
aprovada a incorporagdo da Cynara scolymus L. (Alcachofra) na REMUME em outubro de 2024.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

303 - Suporte Profilatico e Terapéutico pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo 33

N3o se aplica

3

e

SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica
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3.1.1. Implementar e aprimorar um banco de dados unificado dos casos acompa-
nhados pelos Comités Regionais de Atengdo Integral as Pessoas em Situagao de
Acumulagdo (CRASAs) em seu territorio de abrangéncia, conforme o Decreto Mu-
nicipal 57.570/2016

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

1. Monitorar, com o objetivo de qualificar a implantacdo da Politica Municipal, os
casos em situagdo de acumulagdao acompanhados no MSP com agilidade e transpa-
réncia da informacao

Atencgdo Basica

Percentual de CRASA que utilizam o banco de dados unificado

(NUmero de CRASA que utilizam o banco de dados unificado / Numero total de
CRASA) x 100

PMSP/SMS/SEA-
40 2021 %
BEVS/COVISA/DVZ
100 100
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangada em 2022. 100% dos CRASA utilizam banco de dados para acompanhamento dos
casos de pessoas em situagao de acumulagdo.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
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3.2.1. Identificar a produgao das equipes de PAI e URSI no sistema de informagao
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

2. Aprimorar e qualificar informagdes do atendimento da populagdo Idosa

Saude do Idoso

Percentual de equipes de PAI e URSI com registros de producdo do SIGA

(NUmero de equipes de PAI e URSI com CMES / Numero total de equipes de PAl e
URSI ) x 100

SIGA 0 2023 %
100 100

 AdesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado

1. Monitorar os registros de produgdo do Programa Nossos Idosas (sala 4 4

do idoso e AMPI-AB)

2. Monitorar os registros de produg¢ao do Programa Acompanhante de 2 2

Idosos (PAI)

3. Monitorar os registros de producdo da Unidade de Referéncia em Sa- 2 2

Ude do Idoso (URSI)

4. Monitorar os registros de producao do Nucleo de Atencdo a Saude da 2 2

Pessoa Idosa (NASPI)
TOTAL 10 10

As equipes de PAIl e URSI estdo identificadas e podem ser localizadas pelo CMES (Cadastro Municipal de
Estabelecimentos de Saude) possibilitando o acompanhamento dos procedimentos realizados.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
=
3 r_f e
ABEVS/CAB/A —’V\/; = s
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3.3.1. Aprimorar o monitoramento das notificages de violéncia por tipologia e
propor estratégia territorial em parceria com a Vigilancia em Saude, considerando
as condigGes de pessoas com deficiéncia e as diversidades de género, orientagiao
sexual, culturais, étnico-raciais, religiosas, geracionais, territoriais e de nacionali-
dade

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestao da informacdo e do
modelo de gestdo em Saude

3. Contribuir para redugdo de todas as formas de violéncia e das taxas de mortali-
dade por violéncias

Saude da Pessoa em Situagdo de Violéncia

Porcentagem dos casos notificados com ag¢des desenvolvidas pelos Nucleos de Prevengdo a Violéncia
(NPV)

(Numero de acdes desenvolvidas pelos profissionais dos NPV / Nimero de notifica-

¢Oes de violéncia registradas na ficha SINAN) x 100

SMS/SEABEVS/CAB/Vi-

. 0 2021 %
oléncia - SINAN
50
 Resultado 2025 50

1. Monitorar regionalmente quanto aos tipos de violéncia que mais 2 2
ocorrem por STS
2. Monitorar e avaliar os NPV quanto ao atendimento as pessoas em si- 4 4
tuagdo de violéncia no sistema SIGA
3. Monitorar e avaliar a EEV as a¢des desenvolvidas por meio do sis- 4 4
tema SIGA

TOTAL 10 10

Indicador instituido em 2025, com a finalidade de detectar a percentagem de casos notificados com a¢ées
desenvolvidas pelos Nucleos de Prevencdo da Violéncia (NPV), tendo como forma de calculo: (o nimero de
acoes desenvolvidas pelos profissionais do NPV / niUmero de notificacBes de violéncia registradas na Ficha

SINAN) X 100.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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Meta 19 - Combater o racismo, 0DS 3 - Satide e Bem-estar:

por m‘ello.da. |mpIementag§o de ODS 5 - Igualdade de Gé-
nove iniciativas de melhoria no

. ~ nero- 5.2; ODS 16 - Paz, Jus- N3o se aplica
atendimento da populagdo ne- . o .
~ . tica e Institui¢cOes Eficazes-
gra e/ou de promocgdo da igual-
; 16.1, 16.2
dade racial
SEABEVS/CAB/Violéncia [
/CAB/ SAUDE 9024
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3.4.1. Produzir o boletim bianual para publicagao de informagdes desagre-
gadas por raga/cor

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacgdo e
do modelo de gestdo em Saude

4. Monitorar e avaliar a implementagdo da Politica de Saude Integral da Popu-
lagdo Negra da Cidade de Sdo Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de
2020

Saude da Populagdo Negra

Numero de boletins produzidos

Numero de boletins produzidos

PMSP/SMS/SEABEVS/CAB/AT

| . 2020 Numero
Saude da Populacdo Negra

2

1. Entregar o boletim com informacg&es agregadas por raca/cor

TOTAL 10 10

Foi elaborado o boletim para a publicagdo das informagdes de saude desagregadas por raga cor.

3003 - Agles e servicos da salide em Atengao Basica,

301 - Atencdo Basica Especialidades e Vigilancia

Meta 19 - Combater o racismo, por
meio da implementag¢do de nove inici- ODS 3 - Saude e Bem-es-
ativas de melhoria no atendimento da tar; ODS 10 - Redugdo das N3o se aplica
populagdo negra e/ou de promocdo desigualdades
da igualdade racial

SEABEVS/CAB/Populacdo Negra
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3.4.2. Capacitar os profissionais da Rede de Saude para a coleta do quesito
raga/cor conforme o Programa Municipal de Satide da Populacio Negra da Cidade
de Sao Paulo (Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020)

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

4. Monitorar e avaliar a implementagdo da Politica de Saude Integral da Populagdo
Negra da Cidade de S3o Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020
Saude da Populacdo Negra

Numero de capacitagGes realizadas por ano

Numero de capacitacGes realizadas por ano

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/AT Saude 3 2021 Numero

da Populagdo Negra

8

N‘

1. Revisar e atualizar o curso "Qualificacdo da Coleta do quesito 5 5
raca/cor"
2. Dar continuidade a disponibilizagdo do curso para profissionais da 5 5
rede

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada, mantendo-se as capacitagdes disponibilizadas na modalidade EAD de forma per-
manente na plataforma da Escola Municipal de Saude.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atengdo Basica

Meta 19 - Combater o racismo,

por meio da implementacao de

nove iniciativas de melhoria no

atendimento da populagdo ne-

gra e/ou de promocdo da igual-
dade racial

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
ODS 10 - Redugdo das desi- N3o se aplica

gualdades
3
_/M
v

SEABEVS/CAB/Populacdo Negra
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3.4.3. Criar o Comité Intersetorial composto pelas secretarias Municipais da Saude,
Educacao, Trabalho e Empreendedorismo, Defesa da Pessoa com Deficiéncia e Mobi-
lidade Reduzida, para garantir o desenvolvimento das acoes pertinentes ao Pro-
grama Municipal de Saude da Populagao Negra da Cidade de Sao Paulo (Lei N2
17.406 de 20 de julho de 2020)

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestao da informacdo e do mo-
delo de gestdo em Saude

4. Monitorar e avaliar a implementacdo da Politica de Saude Integral da Populacdo Ne-
gra da Cidade de Sdo Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020
_ Saude da Populagdo Negra

Formalizagdo do Comité Intersetorial

_ Comité Intersetorial formalizado

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/AT Saude
da Populagdo Ne-
gra; Diario Oficial

1. Dar continuidade as a¢Ges da Comissao Intersecretarial de Moni- 10 10
toramento e Avaliagao do Programa Municipal de Saude da Popu-
lagdo Negra da Cidade de S3o Paulo (Lei 17.406 de 20/07/2020)

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. O comité foi criado em 2023 e vem realizando reunides periddicas.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Basica, Especialida-

301 - Atengao Basica des e Vigilancia

Meta 19 - Combater o ra-
cismo, por meio da imple- ODS 3 - Saude e Bem-estar;
mentacdo de nove iniciati- ODS 8 - Trabalho Decente e

vas de melhoria no atendi- Crescimento Econémico; Plano Estadual de Saude; PQAVS; SISPACTO
mento da populacdo negra ODS 10 - Reducado das desi-
e/ou de promocdo da igual- gualdades

dade racial

SEABEVS/CAB/Populacdo Negra SAUDE

.f_,,ﬁ.-qq\
@RO [~ 'ﬁ'f

0 CoMrEEENCA
D SAUGE D 240 PAAD
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3.4.4. Ofertar, no minimo, 5 capacita¢des sobre Racismo Institucional para
profissionais de todos os niveis e equipamentos de satide da SMS, em cum-
primento a Lei N2 17.406, que institui o Programa de Saude Integral da Po-
pulagdo Negra (SMS)

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e
do modelo de gestdo em Salde

4. Monitorar e avaliar a implementacdo da Politica de Saude Integral da Popu-
lagdo Negra da Cidade de Sdo Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de
2020

Saude da Populagdo Negra

Numero de capacitagGes realizadas por ano

Numero de capacitagGes realizadas por ano

PMSP/SMS/SEABEVS/CAB/AT

| . 2021 Numero
Salde da Populacdo Negra

5
1. Dar continuidade as capacitagdes com temas de enfrentamento ao Ra-

cismo Institucional e Estrutural para profissionais da rede

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Em 2025 as atividades foram realizadas priorizando-se a rede hospitalar do Municipio.

3003 - Ages e servicos da salide em Atengado Basica,

301 - Atencdo Basica Especialidades e Vigilancia

Meta 19 - Combater o racismo, por
meio da implementag¢do de nove inici- ODS 3 - Salide e Bem-es-

ativas de melhoria no atendimento da tar; ODS 10 - Reducgédo das Plano Estadual de Saude; PQAVS; SISPA-

.
populacdo negra e/ou de promocgéo desigualdades c1o

da igualdade racial

SEABEVS/CAB/Populacdo Negra i SAUDE
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3.5.1. Elaborar e divulgar materiais técnicos, referentes a Lesdes por Esforcos Re-
petitivos (LER) e Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORTS)
para categorias profissionais com maior nimero de casos notificados no SINAN

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

5. Aprimorar agdes de vigilancia em saude voltadas para acidentes e doencas relaci-
onadas ao trabalho

Vigilancia em Sadde

Percentual de materiais técnicos elaborados e divulgados
(Numero de materiais técnicos elaborados e divulgados / Nimero materiais técnicos
propostos = 4) x 100
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/COVISA/DVISAT

0 2021 %

100 100
75

© AdesProgamadas-2035  Ponderagdo  Resultado
1. Dar continuidade a elaboragdo de material técnico direcionado a ca- 5 0
tegorias profissionais com maior numero de notificagdes de LER e DORT
2. Divulgar material desenvolvido nas paginas oficiais da COVISA, SMS e 3 0
entre entidades representativas da categoria profissional selecionada
3. Monitorar e identificar, através de fichas de notificacdo de agravos 2 2

relacionados ao trabalho, categorias profissionais com maior nimero de
casos notificados de LER e DORT no ultimo ano

TOTAL 10 2

O GT formado pelos CRSTs e DVISAT fez andlise dos dados epidemiolégicos para definicdo da categoria (tra-
balhadores de cozinha) e o folder esta em processo de elaboragdo.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

4 - Vigilanci - n Al
30 igilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
N&o possui vinculacdo ODS 8 - Trabalho Decente e N3o se aplica
Crescimento Econdmico- 8.8

SEABEVS/COVISA/DVISAT
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3.5.2. Intervir em 100% dos estabelecimentos com ocorréncia de acidentes de tra-
balho com lesdes graves, fatais e em menores de 18 anos, notificados no SINAN e
passiveis de intervengao

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

5. Aprimorar agdes de vigilancia em saude voltadas para acidentes e doencas relaci-
onadas ao trabalho

Vigilancia em Sadde

Percentual das intervengdes em estabelecimentos com ocorréncia de acidentes de trabalho graves, fatais
e em menores de 18 anos

(Numero de intervengGes em estabelecimentos com ocorréncia de acidentes de tra-

balho graves, fatais e em menores de 18 anos / Nimero de notificagbes de aciden-

tes de trabalho graves, fatais e em menores de 18 anos passiveis de intervencao) x

100

SINAN 100 2020 %
100 100

1. Intervir em 100% das empresas identificadas como geradoras de aci- 5 5
dentes de trabalho com lesGes graves, fatais e em menores de 18 anos

e passiveis de intervencao

2. Monitorar e analisar Casos de Acidente de Trabalho notificados no SI- 5 5
NAN

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram recebidas 244 notificagdes em 2025, sendo todas investigadas.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

4 - Vigilanci - n Al
30 igilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
N&o possui vinculacdo ODS 8 - Trabalho Decente e N3o se aplica

Crescimento Econbmico- 8.8

SEABEVS/COVISA/DVISAT

215



3.5.3. Monitorar os agravos relacionados ao trabalho notificados no SINAN e ga-
rantir a manutengdo do preenchimento do campo OCUPAGAO de acordo com o c6-
digo da Classificagdo Brasileira de Ocupagdes (CBO) correspondente, em pelo me-
nos 97% das fichas de notificagao

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

5. Aprimorar a¢Ges de vigilancia em saude voltadas para acidentes e doencas relaci-
onadas ao trabalho

Vigilancia em Sadde

Percentual de notificagdes de agravos com o campo OCUPACAO preenchido

(Numero de notificacdes de agravos com o campo OCUPACAO preenchido / Nimero

total de casos de agravos relacionados ao trabalho notificados, em determinado ano
e local de notificagdo) x 100

SINAN 97 2020 %
97
98,86

1. Encaminhar fichas de notificagdo com campo "Ocupacao" ignorado 5 5
para corregdo pelas UVIS
2. Monitorar e identificar fichas de notificagdo de agravos relacionados 5 5
ao trabalho com campo "Ocupacdo" ignorado

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram recebidas 32.836 notificacdes de agravos com o campo OCUPACAO preenchido
de um total de 33.289 casos de agravos relacionados ao trabalho notificados, alcangando-se o valor de 98,6
% de atingimento da meta.

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Ndo possui vinculagdo ODS 8 - Trabalho Decente e N3o se aplica
Crescimento Econdmico- 8.8

SEABEVS/COVISA/DVISAT
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3.6.1. Aprimorar a oferta dos servigos relacionados as solicita¢des de Licencia-
mento Sanitario e de Medicamentos sob controle especial, incluindo, quando pos-
sivel, a digitaliza¢ao dos servigos

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do
modelo de gestdo em Saude

6. Aprimorar o processo de licenciamento e fiscalizagdo sanitdria, considerando o
contexto de descentralizacdo das acdes no municipio de Sdo Paulo

Vigilancia em Saude

Revisdo do numero de solicitagcdes

Numero de solicitacGes revisadas

PMSP/SMS/SEA- ,
6 2021 Numero
BEVS/COVISA/DVPSIS
~ Metaguadrienal
7
11

1. Avaliar constantemente informacdes disponiveis no site referentes ao 5 5
licenciamento sanitario e de medicamentos de controle especial, ado-
tando ag¢des de melhoria quando necessarias
2. Instituir a Portaria de Inutilizagdo de Medicamentos de Uso Contro- 2 0
lado, com adogdo da entrada via Portal 156
3. Implantar as DCA (Declaragdes de Conformidade da Atividade) para 3 3
as solicitagOes de licenga sanitdria especificadas na nova Portaria de li-
cenciamento

TOTAL 10 8

Ao longo de 2025, o processo de licenciamento sanitario foi aprimorado, com foco na melhoria das infor-
magoes disponibilizadas ao publico, tanto no site institucional quanto nas a¢des educativas direcionadas ao
setor regulado. Também houve avangos na carta de servigos relacionada ao envio dos balangos de substan-
cias controladas. Em alinhamento a esse esfor¢o de aprimoramento, iniciou se a discussdo de uma Portaria
sobre Inutilizagdo de Medicamentos Controlados, cuja analise contribuiu para aprofundar o entendimento
técnico sobre o tema. No que se refere ao licenciamento sanitdrio, a publicagcdo da nova Portaria SMS n?
266/2025, que regulamenta o processo de licenciamento, estabeleceu diretrizes atualizadas e mais abran-
gentes. Devido a essas mudancgas, a digitalizagdo dos servicos foi temporariamente suspensa para permitir
uma avaliacdo mais detalhada dos impactos e para a realizacdo dos ajustes necessarios no médio e longo

prazo.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

304 - Vigilancia Sanitaria
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Ndo possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
3
SEABEVS/COVISA/DVPSIS; SEGA/DTIC —/V\/\'
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3.6.2. Padronizar as ag¢oes de vigilancia sanitaria no municipio de Sao
Paulo, visando a minimizagao do risco sanitario, nas seguintes ativi-
dades: farmacia de manipulagdo de estéreis, industria de cosméticos,

Meta industrias de alimentos, comércio atacadista de produtos para a sa-
ude, comércio atacadista de medicamentos (com fracionamento e
importador), clinicas de dialise, bancos de células e tecidos, Hospital
Dia, laboratoérios analiticos e clinicas de estética dos tipos Il e lll

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da infor-

I macao e do modelo de gestdo em Saude
6. Aprimorar o processo de licenciamento e fiscalizagdo sanitaria, con-
Objetivo siderando o contexto de descentralizacdo das a¢gdes no municipio de
Sdo Paulo
Tema Vigilancia em Saude
Indicador
Numero de atividades padronizadas
Forma de célculo Numero de atividades padronizadas
Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/SEABEVS/COVISA/DVPSIS 0 2021 Numero
Meta 2025 Meta quadrienal
3 10
Resultado 2025 3
Agoes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Realizar capacitagdo de autoridades sanitarias das UVIS em, ao menos, 1 2 2

das atividades relacionadas a meta quadrienal, incluindo treinamento teé-

rico e pratico

2. Elaborar procedimentos do sistema de gestdo da qualidade como parte 2 2
da institui¢ao do Sistema de Gestdao da Qualidade proposto pela RDC AN-

VISA N2 560/2021

3. Realizar monitoramento trimestral de demandas em aberto relacionadas 2 2
a solicitagdes de licenciamento sanitario
4, Realizar analise laboratorial de 70% das amostras viaveis de alimento e 1 1

agua industrializados demandadas pelo Programa Municipal de Analise e

Monitoramento de Alimentos (NVA e LCQS/DVPSIS/COVISA) para monitora-

mento da qualidade de alimentos industrializados comercializados no mu-

nicipio de Sdo Paulo e padronizagdo dos métodos analiticos utilizados no la-

boratério

5. Revisar e instituir o POP de Planejamento e Condugao de Inspec¢ao Sani- 1 1
tdria, com realizacdo de treinamento e capacitacdo das equipes técnicas

(DVPSIS e UVIS)

6. Revisar e instituir o POP de Elaboracdo de Relatdrio de Inspeg¢do Sanita- 1 1
ria, com realizacdo de treinamento e capacitacdo das equipes técnicas

(DVPSIS e UVIS)

7. Monitorar a utilizacdo do roteiro de inspecdo ou modelo de relatdrio, 1 1
através da analise das fichas de procedimentos.
TOTAL 10 10
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Foram realizadas capacitagdes e inspegdes conjuntas das atividades previstas na meta quadrienal, conclu-
indo o resultado final do ciclo. Além disso, foram executadas outras a¢des relevantes, como a discussdo e a
implementagdo do Sistema de Gestdo da Qualidade, com a aprovagao de alguns procedimentos destinados
a padronizacdo dos processos de trabalho, bem como medidas de monitoramento das demandas.

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengdo

304 - Vigilancia Sanitari L o A
'gllancia >anitaria Basica, Especialidades e Vigilancia

o . - ODS 3 - Sauide e Bem- - .
N&o possui vinculagdo estar N3o se aplica

3

v

SEABEVS/COVISA/DVPSIS
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3.7.1. Disponibilizar produgio cirtrgica/procedimentos diagndsticos dos Hospitais
Dia nos sistemas de informagdo da SMS com base nos cédigos de procedimentos

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

7. Monitorar a produgdo numérica e qualitativa cirdrgica nos Hospitais Dia

Atencdo Ambulatorial Especializada

Porcentagem de cédigos de cirurgias e procedimentos realizados nos Hospitais Dia implantados nos siste-
mas de informagdo da SMS

(Numero de cddigos de cirurgias e procedimentos implantados nos sistemas de in-

formacdo da SMS / Nimero de cédigos de cirurgias e procedimentos realizados nos

Hospitais Dia) x 100

SIGA-Saude 2021
100
100
1. Monitorar a producdo quantitativa e qualitativa das cirurgias dos HD 10 0
TOTAL 10 0

Meta quadrienal realizada em 2022. Cédigos da produgdo cirdrgica e procedimentos inseridos nos sistemas
de informagao.

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - AgOes e servigos da salde em Atengao Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

N3o possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

SEABEVS/DAE

2022
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3.8.1. Estruturar a Operacionaliza¢do da CRUE com Referenciamento Regional

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

8. Aprimorar a Regulagdo Territorial da Urgéncia e Emergéncia

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Numero de equipes estruturadas regionalmente

Numero de equipes estruturadas regionalmente

PMSP/SMS/SEAH/CRUE 2021 Numero

6
| Ponderagio  Resultado

1. Realizar treinamentos bimestrais ou de acordo com a necessidade 1,50 1,50
para os médicos da Regulacao
2. Realizar treinamentos e atualizagdes bimestrais e de acordo com a ne- 1,50 1,50
cessidade para todos os enfermeiros e profissionais de apoio da CRUE
3. Atuar junto a SEAH e DRS1 na adequacdo e atualizagdo da grade de 1,50 1,50
referéncia inter e intra hospitalar
4. Promover reuniodes junto as unidades de salde para discussdo e me- 1,50 1,50
Ihoria dos processos regulatérios
5. Atualizar os protocolos de acesso de regulacdo de médicos e enfer- 1,50 1,50
meiros de acordo com modificacdes da grade de referéncia pré e inter
hospitalar
6. Participar das reunides e féruns da rede de Urgéncia e Emergéncia e 1,50 1,50
apresentacao de dados de regulagdo
7. Atualizar o protocolo de regulacdo da CRUE 1 1

TOTAL 10 10

Meta anual realizada, o referenciamento foi instituido com sucesso trazendo melhorias ao processo regula-
toério, os treinamentos e discussoes locais e junto aos solicitantes contribuiram para um processo regulatério
organizado e eficiente

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial o A
pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar Ndo se aplica
i .
3 v Sk +
AH/C ‘M/; poied
SEAR/CRUE 2022 -2
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3.9.1. Implantar a tecnologia embarcada

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

9. Integragdo das informagGes com os equipamentos de saude da RUE

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Implantagdo de Tecnologia embarcada

Tecnologia embarcada implantada

PMSP/SMS/SEAH/SAMU 2020 Numero

1
1. Acompanhamento e ajustes do sistema de tecnologia embarcada (que 10 0
é um conjunto de sistemas de hardware e software que busca gerenciar
e monitorar as atividades da frota, acesso aos prontudrios eletrénicos e
encaminhamento das ocorréncias por link de localizacdo)
TOTAL 10 0

Meta aguardando processo licitatério.

3026 - Agdes e servigos da saude em Atengao Hospitalar

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial . N
e de Urgéncia e Emergéncia

N3o possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
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3.10.1. Implantacao e Implementagao da Metodologia LEAN SIX SIGMA na Gestao
Hospitalar

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

10. Aprimorar a Qualidade da Gestao Hospitalar dos Hospitais Municipais

Atencdo Hospitalar

Numero de hospitais com metodologia implementada

Numero de hospitais com metodologia implementada

PMSP/SMS/SEAH/CAH 2020 Numero
12 12
 Resutado 2025 12

1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025. 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Esse projeto se iniciou em 2022 e ainda se mantém no ano de 2025, com imple-
mentagdo da metodologia em todos os 12 hospitais préprios da SMS. Cabe destacar a experiéncia exitosa
no Hospital Municipal Alipio Correa Neto, com comunicagao efetiva da eMulti na promoc¢do da desospitali-
zac¢do e diminuicdo de reinternagdes de 24h pds-alta.

3026 - Agles e servicos da saude em Atengao Hospitalar e

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial a .
de Urgéncia e Emergéncia

N3o possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
=
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3.10.2. Implantacao e Implementagao da Metodologia CQH na Gestao Hospitalar
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

10. Aprimorar a Qualidade da Gestdo Hospitalar dos Hospitais Municipais

Atencdo Hospitalar

Numero de hospitais com metodologia implementada

Numero de hospitais com metodologia implementada

PMSP/HSPM 2022 Numero

1
| Ponderagio  Resultado

1. Revisitar setores do hospital para auditoria da conformidade a requi- 2,50 2,50
sitos do Roteiro de Qualidade do CQH
2. Elaborar séries historicas e divulgar Indicadores de Qualidade 1 1
3. Efetuar cursos em ferramentas e aprimoramento da Qualidade 2 2
4. Efetuar cursos para profissionais em Seguranca do Paciente 2 2
5. Efetuar reunides com colaboradores para disseminar a Cultura da 2,50 2,50
Melhoria Continua (conforme Metodologia do CQH)

TOTAL 10 10

Em Fevereiro de 2025 o HSPM recebeu o selo de conformidade do CQH (Compromisso com a Qualidade
Hospitalar), confirmando a implantagdo e a implementagdo da metodologia CQH na Gestdo Hospitalar.

3026 - Agles e servigos da saude em Atencgao Hospitalar e

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial a .
de Urgéncia e Emergéncia

Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
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3.11.1. Aumentar em 20% a média total de alcance das publica¢des, nimero de se-
guidores e engajamento nas redes sociais da SMS, tais como Facebook, Instagram,

Meta . . . . ~ ~ .
TikTok, Twitter, Youtube, entre outras; ampliando a divulgagao das agées dos dife-
rentes programas da SMS

. 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestao da informacao e do

Diretriz o ,
modelo de gestao em Saude
11. Apresentar-se a sociedade e a Midia como fonte de referéncia em saude, forta-
Objetivo lecendo a imagem da SMS e ampliando o alcance das publica¢des, nas plataformas
digitais
Tema Comunicagao

Indicador
Numero de seguidores das redes sociais institucionais de SMS (Facebook, Instagram, Twitter, Youtube,
TikTok)

Numero de seguidores das redes sociais institucionais de SMS (Facebook, Instagram,

Faltir el el Twitter, Youtube, TikTok)

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/GAB/AS-
COM/Midias Digitais; 285792 2021 Numero
Meta/TikTok/Google

Meta 2025 Meta quadrienal
342950 342950
Resultado 2025 493456
Agdes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Ampliar divulgacdo e estratégias de alcance para atingimento da 2 2

meta, com postagens e criacdo de conteldos promovendo engajamento
nas redes sociais em todas plataformas

2. Ampliar alcance das publicagdes, nimero de seguidores e engaja- 2 2
mento na plataforma do Facebook
3. Ampliar alcance das publica¢des, nimero de seguidores e engaja- 2 2
mento na plataforma do Instagram
4. Ampliar alcance das publicagdes, nimero de seguidores e engaja- 1 1
mento na plataforma do TikTok
5. Ampliar alcance das publica¢des, nimero de seguidores e engaja- 1 1
mento na plataforma do "X"
6. Ampliar alcance das publicacGes, nimero de seguidores e engaja- 1 1
mento na plataforma do YouTube
7. Produzir contetdo por meio dos releases, notas, artigos e publicacées 1 1
a serem distribuidos aos diversos veiculos da capital

TOTAL 10 10

Anilise

Meta anual realizada, bem com a quadrienal realizada e superada. Numeros de seguidores 493.456 (no
momento do preenchimento desse instrumental). Facebook —152.967 seguidores, Instagram — 125.694 se-
guidores (@saudeprefsp), TikTok — 2.754 seguidores (@saudeprefsp), X (ex-Twitter) — 23.279 seguidores
(@saudeprefsp), YouTube — 108.587 inscritos (@saudeprefsp), (considerando plataformas como Linkedin
54.301, Threads 25.874 ndo previstas no inicio da meta)
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Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
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3.12.1. Manter a porcentagem de aderéncia da pagina principal do Portal da Secre-
taria Municipal da Salde na avaliagdao do Avaliador e Simulador de Acessibilidade
em Sitios (ASES Web) acima de 95%, conforme legislagao

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do
modelo de gestdo em Saude

12. Aproximar-se da populagdo por meio de estratégias de comunicacgdo visando
acessibilidade e transparéncia ativa

Comunicagao

Percentual de aderéncia da pégina principal do Portal da SMS na avaliagdo do Avaliador e Simulador de
Acessibilidade em Sitios (ASES Web)

Percentual de aderéncia da pagina principal do Portal da SMS na avaliagdo do Avali-

ador e Simulador de Acessibilidade em Sitios (ASES Web)

PMSP/SMS/GAB/AS-
COM/Midias Digitais; 98,12 2021 %
ASES Web
99 99

1. Manter o desempenho da SMS no Selo de Acessibilidade Digital con- 10 10
quistado em 2019 e renovado em 2020, 2022 e 2024, com validade por
mais dois anos (até 2026)

TOTAL 10 10

"Selo de Acessibilidade Digital: Compromisso com a Inclusdo O Selo de Acessibilidade Digital do portal da
Secretaria Municipal da Saude de Sao Paulo foi renovado em junho de 2024, reafirmando o compromisso
com a inclusdo e o acesso universal a informacdo. Validado pela Coordenagao de Acessibilidade e Desenho
Universal (CADU) e pela Divisdo de Acessibilidade Digital e Comunicacdo Inclusiva (DADCI), essa certificacdo
garante que o site atende aos padr&es de acessibilidade, permitindo que todas as pessoas, incluindo aquelas
com deficiéncia, possam navegar de forma segura, intuitiva e autbnoma. A acessibilidade digital é funda-
mental para promover a equidade no acesso aos servicos publicos, garantindo que informacGes essenciais
sobre saude estejam disponiveis para toda a popula¢do, sem barreiras. Com essa certificacdo, a Secretaria
reforca seu compromisso com uma comunicacdo mais inclusiva, alinhada as melhores praticas de usabili-
dade e acessibilidade. Considerando que conforme a Legislacdo é necessario 95% de aderéncia, sendo essa
a referéncia para 100% da meta, foi atingido o valor acima da meta, considerando entdo a meta alcancada)
Entidade Certificada: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Dominio do Website: Prefeitura de S3o Paulo —
Saude Cddigo do Selo (ID) Serial: 011d5b51c73e0f7fa8 Validade: 2 anos"

122 - Administragdo Geral 3024 - Suporte administrativo
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Ndo possui vinculagdo

GAB/ASCOM/Midias Digitais
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tuicoes eficazes
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3.12.2. Manter anualmente o desempenho da SMS no indice de Transparéncia
Ativa (ITA) da Controladoria Geral do Municipio (CGM)

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

12. Aproximar-se da populagdo por meio de estratégias de comunicagdo visando

- acessibilidade e transparéncia ativa

indice de Transparéncia Ativa (ITA)

_ indice de Transparéncia Ativa (ITA)

PMSP/CGM 2021 Numero

10 10
 Resutado 2025 10

1. Manter nota 10 no indice de Transparéncia Ativa (ITA), conquistado 10 10
na Ultima avaliagdo da Controladoria Geral do Municipio realizada em
junho de 2024

TOTAL 10 10

"Meta anual realizada: Nota 10 - Conforme processo SEI 6067.2026/0001394-5. Relatério sera disponibili-
zado pela CGM no site https://prefeitura.sp.gov.br/web/controladoria_geral/w/coordenadoria_de_promo-
cao_da_integridade/225249.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
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3.13.1. Monitorar a ampliagdo do alcance e aprimoramento dos produtos de co-
municagao interna ja existentes, como boletins Conecta, Saide Mais Perto/Gente,
Saude Mais Perto/Noticias, Comunicado Saude e Calendario Saude

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

13. Estabelecer agdes de comunicagao interna por meio de desenvolvimento de no-
vas ferramentas, banco de informag&es e ampliagdo de acesso aos materiais

Comunicagao

Relatoério anual consolidado dos 12 relatérios mensais do ano vigente

Numero de relatério(s) anual(is) finalizado(s)

PMSP/SMS/GAB/AS- ,
0 2021 Numero

4

1. Ampliar acesso dos mais de 90 mil funcionarios da rede municipal de 10 10
saude a produtos e servicos de comunicagdo interna
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Relatdrio consolidado anual gerado, considerando os relatérios mensais que emba-
sam todas as informacdes.

122 - Administragado Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
N3o possui vinculagdo ODS 16 - Paz, justica e insti- N3o se aplica
tuicGes eficazes
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3.13.2. Implantar a Intranet Mobile para integragao de produtos de comunicagao
interna e ampliar o alcance dos funcionarios ao contetido, servicos e produtos de
Cl

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

13. Estabelecer agdes de comunicagao interna por meio de desenvolvimento de no-
vas ferramentas, banco de informagdes e ampliagdo de acesso aos materiais

Comunicagao

Percentual da Intranet Mobile implantada

Percentual da Intranet Mobile implantada

PMSP/SMS/GAB/AS-
0 2021 %
Ccom
100
100

1. Criar novos produtos e servicos de comunicagao interna para manter 10 10
publico interno melhor informado sobre agées e diretrizes da pasta e
engajar profissionais da SMS

TOTAL 10 10

Meta anual e quadrienal alcangada, implantagdo da intranet realizada com sucesso. Home disponibilizada
para visualiza¢do sem login, ampliando o acesso as informagdes institucionais. Integragdo de servigos estra-
tégicos (Didrio Oficial, E-mail, Inteligéncia em Saude, Sistemas de Informacdo, RH-SIGPEC, Suporte-GLPI,
Wiki, Ramais, Reserva de Salas, entre outros). Secdo “De olho nas vagas” com divulgacdo de oportunidades

exclusivamente das areas da SMS.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
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3.13.3. Implantar o monitoramento estratégico de comunicagao interna e gestao
de dados para engajar funciondrios, nortear contetdo e identificar liderangas

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

13. Estabelecer agdes de comunicagao interna por meio de desenvolvimento de no-
vas ferramentas, banco de informagdes e ampliagdo de acesso aos materiais

Comunicagao

Relatoério anual consolidado dos 12 relatérios mensais do ano vigente

Numero de relatério(s) anual(is) finalizado(s)

PMSP/SMS/GAB/AS- ,
0 2021 Numero
com
4
1

1. Monitorar e fazer gestdo de dados e informacgdes estratégicas para 10 10
subsidio da comunicac¢do interna e endomarketing

TOTAL 10 10

Monitoramento disponivel para levantamento de acessos e aperfeicoamento dos dados e servigos.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo
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3.14.1. Divulgagao dos boletins e dados da SMS com foco no municipe

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacéo e do
modelo de gestdo em Saude

14. Estabelecer um bom relacionamento com a imprensa, trabalhando pautas positi-
vas, preparando os porta-vozes e ampliando a cobertura de acdes e o alcance das
publicacGes

Comunicacao

Numero de boletins divulgados

Numero de boletins divulgados

PMSP/SMS/GAB/AS- i
6 2021 Numero
COoM
14 14

1. Aumentar matérias positivas da SMS 3 3
2. Garantir transparéncia na comunicagdo entre gestdo e veiculos de im-

prensa

3. Trabalhar pautas positivas focando em trés publicos-alvo: municipes, 4 4
midia e profissionais de saude

TOTAL 10 10

"Fortalecimento da Imagem Institucional — Resultados Consolidados em 2025 O fortalecimento da imagem
institucional da Secretaria Municipal da Saude (SMS) permaneceu como diretriz estratégica em 2025, com
foco na ampliagdo da presencga qualificada e positiva da pasta nos meios de comunica¢do e nos canais pré-
prios. A meta estabelecida previa a publicacdo de 14 boletins mensais, totalizando 168 no ano. Contudo, o
desempenho superou significativamente o planejado. Ao longo de 2025, foram publicados mais de 235 bo-
letins institucionais, o que representa uma média superior a 19 boletins por més (235 + 12 = 19,6). O resul-
tado demonstra ampliacdo consistente da producdo editorial e fortalecimento da estratégia de comunica-
¢do institucional. As publicacdes abrangeram diferentes formatos e dreas tematicas, incluindo: Boletim No-
ticias, Boletim DTIC — De Olho na Tecnologia, Comunicado Saude, Calendario Saude, Boletim Conecta, Bole-
tim Gente, COGEP, PAVS, OUVIDORIA, CEINFO, DANT, entre outros conteudos institucionais. O volume am-
pliado de publicagGes contribuiu para: Maior visibilidade das ag¢Ges, programas e campanhas da SMS; Re-
forgo da credibilidade institucional junto a imprensa e a sociedade; Ampliagdo da circulagdo de informacgdes
estratégicas na rede interna; Consolidagdo de narrativa positiva sobre as politicas publicas de saude. O re-
sultado alcangado supera a meta mensal prevista e reafirma a comunicagao institucional como instrumento
estratégico de transparéncia, valorizacdao das equipes e fortalecimento da imagem publica da Secretaria."

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo
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Ndo possui vinculagdo
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3.14.2. Indicagdo e treinamento de porta-vozes aos principais veiculos de comuni-
cagao, producdo de textos embasados nos conhecimentos de especialistas

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

14. Estabelecer um bom relacionamento com a imprensa, trabalhando pautas positi-
vas, preparando os porta-vozes e ampliando a cobertura de agdes e o alcance das
publicacGes

Comunicagao

Numero de treinamentos realizados

Numero de treinamentos realizados

PMSP/SMS/GAB/AS- ,
0 2020 Numero
COM
16
12

1. Fornecer material de apoio a imprensa pds-evento 1 1
2. Fortalecer comunicagao com assessores das OSS 1 1
3. Garantir presenga da imprensa nos principais eventos e agendas do 2 2
secretario da pasta
4. Orientar profissionais das diversas areas da SMS para atender ade- 2 2
guadamente a imprensa
5. Responder com agilidade demandas de imprensa 2 2
6. Sistematizar acGes da assessoria de imprensa por meio da criagdo de 2 2
relatérios com principais resultados da assessoria de imprensa

TOTAL 10 10

Com fornecimento de material de apoio para todos os eventos, foi concluido também e realizados no mi-
nimo 12 midia training com as areas técnicas da salde durante o ano de 2025.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo
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3.15.1. Aprimorar a integralidade dos processos de planejamento e monitora-
mento dos Dispositivos COAPES e PLAMEP

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do
modelo de gestdo em Saude

15. Aprimorar as pactuacées e os processos do COAPES, efetivar o PLAMEP como
uma ferramenta de gestdo e planejamento e incrementar a integracdo de todas as
areas e suas equipes para, de fato e com eficécia, reestruturar a SMS

Recursos Humanos

Construcgdo de planos de planejamento e monitoramento, vinculando prioridades e necessidades de saude
de forma coletiva e integrada, e direcionando ajustes necessarios ao COAPES e ao PLAMEP

Planos de planejamento e monitoramento, vinculando prioridades e necessidades
de saude de forma coletiva e integrada, e direcionando ajustes necessarios ao COA-
PES e ao PLAMEP construidos

PMSP/SMS/SEGA/CO-
25 2021 %
GEP/EMS
100 100

1. Realizar reunido com equipe COAPES/EMS para apresentar o que foi 2 2
planejado para o PLAMEP 2025 no sistema GEP e iniciar planejamento

conjunto de agdes educativas que envolvam financiamento COAPES

2. Realizar reunido conjunta entre a Divisdo de Ensino e a Divisdo de 4 4
Educagdo/EMS para apresentar as necessidades educativas previstas no

PLAMEP 2025 que indicam ajustes na formagdo dos profissionais

3. Realizar duas turmas de treinamento em Saude Mental pela ETSUS 1 1

4. Elaborar e publicar o Regimento da 82 COREME 1 1

5. Desenvolver quatro relatos de experiéncia e uma vitrine de conheci- 1 1

mento na BVS (Biblioteca Virtual em Saude)

6. Publicar os anais do 22 Encontro dos Residentes da COREMU 1 1
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Sistema informatizado implantado e em funcionamento ja articulado com o COAPES.

122 - Administragdo Geral 3024 - Suporte administrativo
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ODS 3 - Saude e Bem-estar;
Ndo possui vinculacdo ODS 8 - Trabalho Decente e N3o se aplica
Crescimento Econémico

SEGA/COGEP/EMS

3.16.1. Migrar o histérico funcional dos servidores da extinta AHM e dos servi-
dores Municipalizados para o SIGPEC, utilizando racionalmente um unico sis-
tema

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdao da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

16. Efetivar a integragao dos sistemas, garantindo a plenitude das informagdes
pertinentes a vida funcional dos servidores

Recursos Humanos

Percentual de InformagGes funcionais migradas dos servidores da extinta AHM e dos servidores municipa-
lizados

(NUmero de Informacg&es funcionais migradas para o SIGPEC / Niumero total de

informagdes funcionais dos servidores da extinta AHM e dos servidores municipa-

lizados) x 100

PMSP/SMS/SEGA/COGEP 2021

100

50

1. Prorrogar contrato junto ao SIGPEC, caso necessario 5 0
2. Finalizar integracao dos sistemas 5 0
TOTAL 10 0

Para migrar os dados, aguarda-se a efetivagdao de novo contrato com a empresa responsavel, visto que o
anterior ndo poderia ser novamente prorrogado. Apds este expediente sera finalizado o histdérico funcional
de servidores efetivos (da extinta Autarquia Hospitalar). Concluimos a migra¢do de municipalizados e resi-

dentes.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo
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3.17.1. Implantar CIPA no Gabinete da SMS e acompanhar as CIPA dos hospitais
municipais, das Coordenadorias Regionais de Saude e das unidades administrati-
vas sob gestdo publica direta, conforme Lei 13.174/2001, Decreto 58.107/2018 e
Decreto 58.884/2019

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

17. Fortalecer a prevencgao de acidentes e iniciativas voltadas a Saude do Trabalho
no ambito da SMS

Recursos Humanos

Percentual de etapas concluidas dos projetos: a) implantagdo da CIPA do Gabinete da SMS, b) acompanha-
mento das CIPA de hospitais municipais e c¢) processo de implantagdo nas CRS e unidades administrativas
sob gestdo publica direta (1 — Articulagdo; 2 — Diagndstico; 3 — Apoio Técnico; 4 — Monitoramento)

(N@ de etapas dos projetos concluidas no periodo / N2 total de etapas dos projetos =

12) x 100

PMSP/SMS/SEGA/Se-
0 2023 %
guranga do Trabalho

~ Metaguadrienal
100
50
© AdesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Monitorar, mensalmente, as CIPAS das Unidades Administrativas 2 2
(desde a eleicdo até a implantacao)
2. Monitorar, mensalmente, as CIPAS dos Hospitais (desde a eleicdo até 2 2
a implantagdo)
3. Constituir a CIPA do Gabinete 4 4
4. Monitorar a CIPA do Gabinete 2 2
TOTAL 10 10

Acdes programadas para o periodo de 2025 foram executadas durante o decorrer do ano, bem como im-
plantacdo e acompanhamento da CIPA na SEDE da SMS, a qual ocorreu em Agosto de 2025. Houve acom-
panhamento periédico junto as unidades hospitalares e administrativas sob gestdo direta durante o ano de
2025.
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3.18.1. Promover, no ano vigente, a remog¢ao de todos os servidores que opta-
rem por sair de unidades que estiverem sob gestao de OSs, buscando prover as
unidades da administragao direta enquanto gestao e ou assisténcia

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

18. Promover a remogao dos servidores nao optantes por permanecer em unida-
des sob gestdo de OSs, garantindo assim o cumprimento da legislagao vigente,
atualizando mensalmente a Mesa Setorial de Negociacao da Saude

Recursos Humanos

Percentual de transferéncias deferidas e publicadas em Diario oficial de acordo com o quantitativo apre-
sentado a cada ano
(NUmero de transferéncias deferidas e publicadas em Diario Oficial / Nimero de
transferéncias apresentadas) x 100
PMSP/SMS/SEGA/COGEP;
60 2021 %
Diario Oficial

1. Formalizar termos de opgao e publicacdo de remogoes

2. Levantar e informar quadro geral das remoc¢ées 5 5
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Tivemos 2 unidades com servidores que passaram a ser gerenciadas por OS em 2025.
Nestas unidades 25 servidores participaram do processo de remogao, 20 optaram por ndo permanecer na
unidade e foram removidos (sendo 3 readaptados) e 5 optaram pela permanéncia e foram devidamente
afastados.
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3.19.1. Desenvolver projeto institucional para a integragao entre equipes e apri-
moramento do clima institucional

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

19. Promover o fortalecimento dos vinculos e a integragdo das equipes com intuito
de efetivar o processo de reestruturagao do érgao

Recursos Humanos

Conclusdo do Projeto de integragao

Projeto de integracdo concluido

PMSP/SMS/SEGA/CO-
40 2021 %

100

1. Dar continuidade as oficinas apés proposta de reestruturagdo (AS- 10 0
PLAN)

GEP

|.

TOTAL 10 0

Meta nao executada aguardando a delibera¢do da reestruturagdo de SMS, decisdo do gabinete pela com-
peténcia.
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3.20.1. Padronizar processo de trabalho para registro e publicizagdo das informa-
¢oes dos Conselhos Gestores de Saude

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

20. Aprimorar e Qualificar os niveis de transparéncia e comunicagdo com o Conselho
Municipal de Saude e Conselhos Gestores

Conselho de Saude

Numero de CRS com informagdes dos conselhos gestores publicizadas

_ Numero de CRS com informag&es dos conselhos gestores publicizadas

PMSP/SMS/GAB/APGP 2020 Numero
0 6
© Resultado 2025 6
1. Padronizar as atas produzidas pelos Conselhos Gestores (formato de 2,50 2,50
documento e contetdo)
2. Estabelecer fluxo de comunicagdo com os Conselhos Gestores sobre 2,50 2,50
atualizagdo de seus membros
3. Ampliar o acessso a informagdo do Controle Social na SMS 2,50 2,50
4. Ampliar a publicizagdo das informagdes de interesse do Controle So- 2,50 2,50

cial junto aos territérios
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Neste momento, temos as informag¢des de composi¢do dos conselhos gestores
das 6 CRS coletadas e publicizadas. As informagdes podem ser encontradas no sitio de Gestdo Participativa
da SMS.

Link: https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/conselho_municipal/in-
dex.php?p=279538
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3.21.1. Obter a acreditagao de 75% das Ouvidorias da rede, atingindo o percentual
Meta necessario dos padroes de referéncia estipulados para a qualidade pela instituicdo
acreditadora

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacao e do

Diretriz modelo de gestao em Saude
. 21. Qualificar as Ouvidorias da rede através do processo de acreditagdo do Sistema
RRiStee Nacional de Acreditacao Institucional de Ouvidorias do SUS
Tema Gestdo do SUS

Indicador
Porcentagem de ouvidorias da rede acreditadas pelo Sistema Nacional de Acreditacao Institucional de Ou-
vidorias do SUS
(N¢ de estabelecimentos com ouvidorias acreditadas pelo Sistema Nacional de Acre-

TIECEEEE ditacdo Institucional de Ouvidorias do SUS / N2 estabelecimentos) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/SER-
MAP/COCIN/Ouvidoria 0 2021 %
Meta 2025 Meta quadrienal
75 75
Resultado 2025 17
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado

1. Planejar agoes de acreditagdo da Rede de Ouvidorias 4 4
2. Inserir novas unidades no processo de acreditagao 6 6

TOTAL 10 10

Anilise

Em 2025, o processo foi retomado, com a parceria da Controladoria Geral do Municipio e Ouvidoria Geral
do Municipio como drgdos certificadores, haja vista que a FIOCRUZ nao esta mais no Projeto. Foi instituido
o Programa de Acreditacdo da Rede de Ouvidorias SUS do Municipio de Sdo Paulo por meio da Portaria
Conjunta CGM/SMS n2 01/2024, de 20/12/2024, que criou um Grupo de Trabalho (GT) responsavel por
estruturar e desenvolver a implementac¢do do programa, com o objetivo de promover a qualidade e a inte-
gridade das ouvidorias do SUS no municipio. O GT é composto por representantes da Controladoria Geral
do Municipio e da Secretaria Municipal de Saude, e é coordenado pela Ouvidora Geral do Municipio. Poste-
riormente, a Portaria Conjunta n2 01/2025/CGM/SMS, de marco de 2025, criou o Curso de Capacitagio
Multidisciplinar para Avaliadores em Acreditacdo em Ouvidoria da Saude e o Comité Consultivo Multidisci-
plinar a Acreditacdo. O curso visa disseminar conhecimento e promover a capacitacdo de avaliadores em
acreditac¢do, enquanto o Comité Consultivo é responsavel por monitorar e opinar sobre o contetdo do curso
e o processo de acreditagao. Nos meses de agosto e setembro de 2025, foi realizada a primeira turma do
curso, formando 10 avaliadores, entre servidores da CGM e SMS. O Hospital Municipal Prof. Dr. Alipio Corréa
Netto e Hospital do Servidor Publico Municipal - HSPM, concluiram o processo de acreditac¢do e a certifica-
¢do. Além dessas unidades de ouvidoria, outras 07 (sete) unidades de ouvidoria também passaram pelas
etapas de pactuacdo, autoavalia¢do, avaliacdo e certificagdao em 2025: CRS Centro, STS Sé, STS Santa Cecilia,
CRS Oeste, STS Lapa/Pinheiros, STS Butantd, SAMU, totalizando 09 (nove) unidades de ouvidoria certifica-
das.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA
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3.22.1. Implantar a Politica de Confidencialidade de dados sensiveis da SMS

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

22. Adequar a gestdo e o manejo das informagdes em salide a Lei Geral de Prote¢do
de Dados (LGPD)

Gestdo do SUS

Implantagdo da Politica de Confidencialidade de Dados Sensiveis

Politica de Confidencialidade de Dados Sensiveis implantada

PMSP/SMS/SEGA/DTIC 2021
100 100

1. Atualizar guias e tutoriais norteadores para profissionais da SMS 5 5
2. Acompanhar mecanismos implantados para garantir cumprimento da 5 0
LGPD na SMS

TOTAL 10 5

Foram realizados avangos significativos na andlise dos documentos internos, bem como na elaboragdo de
11 Politicas Corporativas no ambito da Seguranga da Informagdo, com a finalidade de estabelecer diretrizes
e controles relacionados a identificagdo, autenticagdo e autorizagdo de acesso, visando a protegdo das in-
formagdes da Pasta, independentemente do meio em que estejam armazenadas, seja digital ou fisico. As
medidas adotadas tém como objetivo prevenir incidentes de seguranga, bem como acessos ndo autorizados
que possam resultar em destruicdo, alteragdo, perda, roubo ou divulgagdo indevida de informagdes. Des-
taca-se, ainda, que a Politica de Privacidade ja se encontra instituida e que esta em fase de criagdo um Grupo
de Trabalho especifico, com a finalidade de dar continuidade ao aprimoramento das diretrizes, bem como
a elaboragdo de novas politicas e normativas relacionados a Seguranca da Informacado e a Protegdo de Da-
dos. A validagdo dos documentos foi realizada em conjunto com a Assessoria Juridica.
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3.23.1. Ampliar o escopo de atuagao da Auditoria, atuando conforme determina-
¢ao da Secretaria Executiva de Regulagao, Monitoramento, Avaliagdo e Parcerias

(SERMAP), na analise da producdo X produzido dos contratos de Assisténcia com-
plementar e/ou de Gestdo vigentes

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

23. Ampliar a atuac¢do da Divisdo de Auditoria do SUS

Gestdo do SUS

Numero de contratos analisados

Numero de contratos analisados

PMSP/SMS/SERMAP 2021 Numero
12 36
 Resutado 2025 12

1. Solicitar a SERMAP quais contratos serdo avaliados no trimestre 1 1
2. Definir equipes de auditores e distribuir contratos 3 3
3. Programar atividade de monitoramento no SISAUD/SUS 3 3
4. Emitir relatérios e encaminhar a SERMAP para prosseguimento 3 3

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram elaborados e inseridos os textos dos relatérios no SISAUD/SUS referentes a
andlise de 12 contratos, conforme a meta prevista. Apds a analise dos contratos da assisténcia complemen-
tar, foram apontadas uma série de inconformidades no cumprimento dos mesmos, que se encontra em fase
de ajuste.

3011 - Modernizagdo, desburocratizagdo e inovagao tec-
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3.24.1. Atualizar os dados territoriais e demograficos das areas de abrangéncia de
UBS e Cobertura de ESF

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

24. Apoiar a¢des de transparéncia, acesso a informagao e controle social

Gestdo do SUS

Atualizacdo bianual de Dados de Territorializacdo
Dados de Territorializagao atualizados bianualmente

PMSP/SMS/SER-

1 2020 Numero
MAP/CIS/CEInfo/GISA

2
1. Iniciar processo de revisdao das areas de abrangéncia das UBS e Co- 10 10
bertura de ESF - versdo 2025/2026, no ultimo trimestre do ano, com du-
ragao prevista de 8 meses.
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcancada. Iniciado o processo bianual em 31/10/25 com registro em SEl
6018.2025/0125706-7.
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3.24.2. Disponibilizar em formato aberto os dados das estatisticas vitais do munici-
pio (SIM e SINASC) anonimizadas

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

24, Apoiar a¢des de transparéncia, acesso a informagao e controle social
Gestdo do SUS

Publicacdo de Dados no Portal de Dados Abertos da Prefeitura

Dados no Portal de Dados Abertos da Prefeitura publicados

PMSP/SMS/SER-
MAP/CIS/CEInfo

0 2021 %

100

100
1. Publicar os dados apds verificagdo de sua conformidade com as nor- 10 10
mas estabelecidas pelo Comité Central de Governanga de Dados
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Em dezembro de 2025 foi elaborado e aprovado, tanto para o SIM quanto SI-
NASC, o documento indicado pela Area de Seguranga da Informagdo / DTIC - SMS SP ("Modelo de Procedi-
mento") para desenho dos Procedimentos de Confecgdo de Dados Abertos da SMS-SP. As bases de dados
do SIM e SINASC foram editadas em conformidade com as orientagdes e normas estabelecidas pelo Minis-
tério da Salde e SMS-SP / PMSP. Estdo sendo encaminhadas para publicagdo como Dados Abertos no site

da SMS.
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3.24.3. Manter a disseminagao dos dados sobre nascidos vivos, doengas e agravos
de notificacdo compulsdria, estrutura de servigos e estabelecimentos da rede SUS,
e de indicadores demograficos, de mortalidade geral e infantil e de produgdo assis-
tencial

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

24. Apoiar a¢Oes de transparéncia, acesso a informacgao e controle social

Gestdo do SUS

Publicacdo anual do Boletim CEInfo Saide em Dados no site da SMS-SP

Boletim CEInfo Sauide em Dados no site da SMS-SP publicado anualmente

PMSP/SMS/SER-

1 2021 Numero
MAP/CIS/CEInfo

1. Enviar tabelas com dados/indicadores selecionados para CEInfo e co- 3 3

laboradores

2. Definir tema destaque 3 3

3. Selecionar dados para formulacdo de tabelas, graficos e indicadores 2 2

4. Publicar documento (previsao: junho) 2 2
TOTAL 10 10

Metas anual e quadrienal realizadas. Publicacdo realizada em setembro / 2025. https://prefei-
tura.sp.gov.br/web/saude/w/boletim-ceinfo-sa%C3%BAde-em-dados-2025-detalha-n%C3%BAmeros-da-
sa%C3%BAde-na-cidade-de-s%C3%A30-paulo
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3.24.4. Realizar Inquérito Domiciliar de Saude - ISA Capital

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

24, Apoiar a¢des de transparéncia, acesso a informagao e controle social

Gestdo do SUS

Percentual do total de etapas anuais do ISA Capital alcangadas
(NUumero de etapas anuais alcangadas / Total de etapas anuais estabelecidas) x 100
SMS/SER-

0 2021 %
MAP/CIS/CEInfo 0

100 100
100

3. Analisar base de dados e produgdo da informagao 2 2

4. Realizar reunides para discussdo dos resultados e elaboragdo de ma- 3 3

teriais informativos, educativos e institucionais

5. Publicar e divulgar os resultados 2 2

1. Concluir as entrevistas domiciliares e do trabalho de campo 2 2

2. Realizar treinamento de técnicos da SMS para andlise da base dados 1 1
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Publicacdo de primeiros resultados realizada em 14/10/2025. https://prefei-
tura.sp.gov.br/web/saude/w/primeirosresultados2024
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3.25.1. Implantar Intranet para 100% dos equipamentos de satide do municipio

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

25. Aprimorar a comunicagao interna e em ambiente seguro na SMS

Gestdo do SUS

Porcentagem de equipamentos com Intranet implantada

(NUmero de equipamentos com Intranet implantada / Nimero total de equipamen-
tos) x 100

PMSP/SMS/SEGA/DTIC 2021
100 100
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

De forma geral, a ferramenta mantém-se disponivel e plenamente acessivel, sendo utilizada pelos diversos
setores desta Secretaria. Ressalta-se, ainda, que a Intranet vem sendo continuamente aprimorada, com a
implementagdo de novas funcionalidades desenvolvidas com base nas necessidades identificadas pela SMS,
visando maior eficiéncia, seguranga e adequacgao aos fluxos internos de trabalho.
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3.26.1. Implantar Repositério Unico de Dados (RUD) na SMS
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do

modelo de gestdo em Saude

26. Aprimorar a gestdo da informagao e garantir seguranga e confidencialidade dos
dados de saude do municipio
Gestdo do SUS

Porcentagem de equipamentos integradas ao Repositério Unico de Dados (RUD)

(NUmero de equipamentos integradas ao Repositdrio Unico de Dados (RUD) / Nu-
mero total de equipamentos) x 100

PMSP/SMS/SEGA/DTIC 2021
100 100

1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Em dezembro de 2024 constam 637 unidades que representam o universo total no fechamento desta ana-
lise, com dados oriundos de prontudrio (CMD) no repositério municipal. Como a¢des de melhoria, temos:
Integrar ao repositdrio sistemas que ainda ndo enviam dados (prontudrios novos de parceiras e prontudrios
ainda em processo de homologac¢do do envio); integrar dados de instituicGes parceiras quanto a exames
laboratoriais; expandir o conjunto de dados para captar mais informagdes relacionadas ao processo de as-
sisténcia e de gestdo.

3011 - Modernizagdo, desburocratiza¢do e inovagao tec-
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3.27.1. Promover mudangas organizacionais em conformidade com o Decreto n°
59.685/2020

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

27. Aprimorar a gestdo governamental no ambito da SMS, promovendo e imple-
mentando reorganizagdo administrativa e dos fluxos de trabalho, com vistas a uma
gestdo mais eficiente, efetiva e participativa

Gestdo do SUS

Publicacdo de Portarias complementares ao Decreto n. 59.685/2020

Portarias complementares ao Decreto n. 59.685/2020 publicadas

PMSP/SMS/GAB/AS-

L - 0 2021 Numero
PLAN:; Diario Oficial

4
1. Identificar e sistematizar demandas e fluxos que necessitem de nor- 5 5
matizagdo complementar a reestruturagdo
2. Publicar portaria de normatizagdo complementar a reestruturagao 1 0
administrativa
3. Elaborar e validar plano de comunicagao 2 0
4. Promover comunicagdo das alteragdes e ajustes realizados no novo 2 0
decreto

TOTAL 10 5

O projeto de Consolidagdo da Reestruturagdo foi finalizado, assim como os demais produtos derivados. A
publicacdo de portarias complementares é vinculada as prioridades e deliberagdes do gabinete da pasta.
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3.28.1. Implantacao e revisao de manuais para parcerias com as Organizacoes da
Sociedade Civil e Organizag6es Sociais

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do
modelo de gestdo em Saude

28. Aprimorar o acompanhamento da prestacdo de contas assistencial e financeira,
aperfeicoando a gestdo das informacses estratégicas inerentes aos Contratos de
Gestdo e demais parcerias da SMS sob competéncia da CPCS

Gestdo do SUS

Entrega dos manuais descrevendo fluxos e procedimentos para acompanhamento assistencial, financeiro
e administrativo das parcerias (1. Parcerias com o Terceiro Setor; 2. Financeiro; e 3. Assistencial)

(Manuais de fluxos e procedimentos para acompanhamento atualizados e entregues
/ Manuais de diretrizes previstos = 03) x 100

PMSP/SMS/SER-
MAP/CPCS

0 2021 %

100 100

66

1. Revisar o manual de Acompanhamento Financeiro dos Contratos de 2 2
Gestao

2. Publicar e divulgar o novo Manual de Prestagdo de Contas e Finan- 5 0
ceiro do Departamento de Prestacdo de Contas — DPC e do Departa-

mento de Avaliagdo e Monitoramento Financeiro — DAFIN no Portal da

Transparéncia da PMSP

3. Promover orientacao as entidades parceiras

4. Promover orienta¢do a SEABEVS (CAB, CRS, COSAP) e SEAH (CAH) 1
quanto a implantagao do manual
TOTAL 10 2

O DPC realizou a publicacdo da Portaria SMS n2 80/2025, a qual dispbe sobre o rito processual relativo as
anadlises financeiras das PrestacGes de Contas das parcerias firmadas através de Contrato de Gestdo, Con-
vénio e Termo de Colaboragdao e Fomento no ambito da Coordenadoria de Parcerias e Contratagdo de Ser-
vicos de Saude da Secretaria Municipal de Saude. No ambito de CPCS também foi emitida a Portaria n2
003/2025, a qual confere diretrizes as Coordenadorias Regionais de Salde e a Coordenadoria de Assisténcia
Hospitalar para a confec¢do padronizada dos Termos Aditivos e dos Termos de Apostilamento dos Contratos

de Gestdo.
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Ndo possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
SERMAP/CPCS —’V\/;' 2023

3.29.1. Estabelecer os fluxos macros de trabalho na area de infraes-
trutura fisica para receber e processar as demandas

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestao da infor-
macado e do modelo de gestdo em Saude

29. Aprimorar o processo de trabalho de infraestrutura fisica para re-
duzir o tempo de execucdo das demandas pertinentes a area

Gestdo do SUS

Redugdo percentual na previsdo do tempo médio de processamento das demandas de infraestrutura fisica
(Tempo médio de processamento das demandas de infraestrutura fi-
sica / Tempo médio de processamento de demandas em 2021 = 2479)
x 100

PMSP/SMS/SEGA/CAS/Departamento
de Infraestrutura; Sistema SEI

0 2021 %

20 20

34,17

1. Elaborar, implementar e executar plano de capacitacdo para utilizagdo
do sistema eletrénico de informagao
2. Reunides Trimestrais para alinhamento de processos e captacdo de 5 5
ideias (brainstorm)
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Em 2025, o resultado desse tempo médio foi de 1632 dias, obtendo-se uma redug¢do
de 34,17%. Foi considerado processo licitatério no exercicio 2025, com fonte no sistema SEI.
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3.30.1. Qualificar o controle de prazos estabelecidos para as respostas das deman-
das

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacéo e do
modelo de gestdo em Saude

30. Atuar na interlocucdo com drgdos de controle externos e internos e fortalecer a
comunicacao entre COCIN e setores internos da SMS, em conjunto com a Coordena-
doria Juridica, quando necessario

Gestdo do SUS

Percentual de elaboracdo e preenchimento de planilha eletrénica para controle da quantidade de deman-
das atendidas no prazo em relagao ao total

(NUumero de demandas inseridas na planilha eletrénica para controle / Numero total
de demandas de Ouvidoria recebidas pela OGM/CGM) x 100

PMSP/SMS/SER-
MAP/COCIN/Ouvido- 0 2021 %
ria; PMSP/CGM/OGM
100 100

1. Manter prazos de reposta a pedidos de informagdes e manifestagdes 2 2
registradas na Ouvidoria atendendo legislagdes pertinentes

2. Elaborar Relatdrios Trimestrais das unidades que compdem a Rede de 2 0
Ouvidorias SUS da cidade de Sao Paulo

3. Elaborar Manual do Servico de Informagao ao Cidaddo de SMS con- 2 2
tendo os processos e fluxos de trabalho

4. Preencher planilha eletrénica com resumo de dados de processos SEI 2 2
e monitoramento de prazos de respostas com base nos dados da plani-

Iha

5. Monitorar fluxo de resposta a manifestacdes registradas na ouvidoria 2 2

por meio de indicadores
TOTAL 10 8

Meta anual realizada. As manifestacdes registradas pela Rede de Ouvidorias SUS da Cidade de Sdo Paulo
sdo monitoradas, diariamente, por meio do Banco de Dados - Sistema Informatizado Ouvidor SUS até se-
tembro de 2025 e nos meses subsequentes por meio do novo Sistema Integrado de Relacionamento com o
Cidaddo - SIGRC Médulo Ouvidoria SUS. O mesmo tipo de monitoramento é feito em relacdo as demandas
recebidas da Ouvidoria Geral do Municipio - OGM e pelo Ponto Focal SIC, em relagdo aos pedidos de infor-
macao (e-SIC). Sempre que necessario, sao emitidos e-mails alertas as ouvidorias locais e aos pontos de

resposta sobre o vencimento dos prazos.
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3.31.1. Fortalecer a rede descentralizada de Ouvidoria do SUS, adequando-a a le-
gislacao vigente, com foco em capacitagao de ouvidores da rede, na qualidade de
respostas das manifestagdes e pedidos de informagdes

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacéo e do
modelo de gestdo em Saude

31. Fomentar o exercicio do controle social sobre as politicas e a¢des da Secretaria
Municipal da Saude por meio das a¢Ges de Ouvidoria e Transparéncia Passiva

Gestdo do SUS

Numero de capacitacdes oferecidas a ouvidores, pontos de resposta e técnicos das Ouvidorias SUS

Numero de capacitacGes oferecidas a ouvidores, pontos de resposta e técnicos das
Ouvidorias SUS

PMSP/SMS/SER-
MAP/COCIN/Ouvidoria

0 2021 NUmero

8

1. Monitorar projeto de qualidade de insercdo e resposta de demandas 3 0
registradas no ouvidor SUS nas CRS, STS, SAMU e HSPM
2. Monitorar indicador de Ouvidoria Q2 nos contratos de gestdo

3. Realizar 2 féruns com os pontos de resposta do Servico de Informa-
¢do ao Cidadao - SIC
4. Mapear as necessidades da Rede de Ouvidorias SUS, utilizando como 2 2
base o Relatdrio de Auto Avaliagdo e Plano de Agdo do Processo de
Acreditagao das unidades da Rede
TOTAL 10 7

Em 2025, as capacitacGes foram voltadas para a operacionalizagdo do novo Sistema SIGRC, incluindo toda a
rede de ouvidorias, a central SP 156, os pontos de resposta e os interlocutores de 0OSS. Segue quadro com
as capacitacOes realizadas e o quantitativo de servidores da Rede de Ouvidorias SUS que foram treinados.
ATENDIMENTOS SIGRC - IMPLANTACAO MODALIDADE DE ATENDIMENTO NUMERO DE PARTICIPANTES
TREINAMENTO/ TESTE PRESENCIAL 134 EAD SIGRC- OUVIDORIASUS 2805 PLANTAO DE DUVIDAS: ATENDI-
MENTO VIRTUAL - TEAMS 30 PLANTAO DE DUVIDAS: ATENDIMENTO PRESENCIAL 8 PLANTAO DE DUVIDAS:
WHATSAPP 820 aprox PLANTAO DE DUVIDAS: EMAIL 850 aprox
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3.32.1. Consolidar o fluxo de aporte de recursos extraorcamentdrios por meio de
emendas parlamentares

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

32. Fortalecimento das relagbes com os Legislativos nas trés esferas de Poder
Gestdo do SUS

Percentual de Emendas Parlamentares (EP) executadas e em execug¢do no ano vigente

[(Valor das EP executadas + valor das EP em execugdo) / Valor total das EP processa-
das = executadas, em execuc¢do e ndo executadas] x 100

PMSP/SMS/GAB/APGP 2018
80 80

1. Ampliar a captagao de recursos por meio de Emendas Parlamentares 5 0
das trés esferas de poder, elevando a meta de captagdo em 50%
2. Agregar a equipe recursos humanos capacitados para acompanha- 2,50 2,50
mento da execugao das emendas parlamentares
3. Agregar a equipe recursos humanos para acompanhamento e analise 2,50 0
das matérias legislativas de interesse a Saude

TOTAL 10 2,50

Meta anual realizada. Total Processado: RS 67.901.670,86. Emendas Executadas: RS 15.991.072,29. Emen-
das em Execuc¢do: RS 50.046.967,00. Emendas n3o Executadas: RS 1.471.000,00.
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3.33.1. Aumentar a conclusao das prestacoes de contas das Parcerias com o Ter-
ceiro Setor

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

33. Melhorar o monitoramento financeiro da execugdo das parcerias
Gestdo do SUS

Percentual de prestacGes de contas realizadas no ano anterior

(NUmero de prestagdes de contas realizadas no ano anterior / NUmero de parcerias
com Terceiro Setor do ano anterior) x 100

PMSP/SMS/SER-

73 2020 %
MAP/CPCS

85

100

1. Analisar as prestac¢des de contas financeiras das parcerias 6 6
2. Promover orientacdo as entidades parceiras, conforme Manual de 2 0
Prestacdo de Contas e Financeiro
3. Acompanhar a efetividade quanto a adogdo do novo fluxo processual 2 2
interno de anadlise das presta¢Ges de contas

TOTAL 10 8

O Departamento realizou a analise financeira da totalidade das prestagdes de contas entregues mensal-
mente pelas instituigdes parceiras.
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3.34.1. Automacgao dos processos de gestdao dos contratos administrativos para
melhoria do controle e acompanhamento das vigéncias, prorrogagdes e aditamen-
tos contratuais

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacéo e do
modelo de gestdo em Saude

34. Otimizar o controle e monitoramento de Contratos e Parcerias por meio de sis-
tema de tecnologia da informacédo

Gestdo do SUS

Percentual de contratos administrativos monitorados pelo sistema/ano

(Numero de contratos administrativos monitorados pelo sistema / Nimero total de

contratos administrativos) x 100

PMSP/SMS/SEGA/CAS 2021
_
100 100
100
© AdesProgamadas-205  Ponderago  Resultado
1. Refinar o aprimoramento do Sistema de Gestdo de Contratos 3 3
2. Aprimorar os relatérios de gestdo do Sistema de Gestdo de Contratos 3 3
3. Realizar a totalidade das assinaturas dos contratos via Sistema de 1 1
Gestdo de Contratos
4. Manutengao continua dos contratos cadastrados 1 1
5. Avaliagao quadrimestral do processo de monitoramento de resulta- 2 2
dos do Sistema de Gestao de Contratos
TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada. Em 07/07/2022 o Termo de Contrato n? 104/2022/SMS-1/CONTRATOS foi for-
malizado com a empresa EKAN SOLUCOES E SISTEMAS INTEGRADOS LTDA para contratacado de servico de
disponibilizacdo de "Sistema de Gerenciamento de Contratos Administrativos" firmados na SMS, no modelo
de Software como Servico (SaaS), no ambito do Projeto Avanca Saide — S3do Paulo. Atualmente, todos os
397 contratos administrativos vigentes estdo registrados e sdo monitorados por meio do sistema. Vale des-
tacar que as demandas de contratagdo sdo cadastradas imediatamente, devido a solugao digital implemen-
tada, que permite a virtualizagdo de todos os tramites relacionados a formalizagdo contratual.
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3.34.2. Unificar e integrar as informagoes financeiras e assistencial das parcerias

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

34. Otimizar o controle e monitoramento de Contratos e Parcerias por meio de sis-
tema de tecnologia da informagao

Contratos de Gestao

Percentual de médulos em funcionamento no sistema de informagdes financeiras e assistenciais das par-
cerias

(Numero de médulos com, ao menos, 80% de submaédulos homologados e em utili-

zacdo / Numero total de mddulos previstos para o sistema = 12) x 100

PMSP/SMS/SEGA/CAS;
PMSP/SMS/UCP-BID; 0 2021 %
PMSP/SMS/SEGA/DTIC

100 100

1. Avaliar maturidade da ferramenta junto a dreas da SMS e usuarios 5 0
2. Desenvolver melhorias nas ferramentas e funcionalidades envolvidas 3 0
3. Criar relatérios gerenciais para controle e monitoramento das areas 2 0
envolvidas

TOTAL 10 0

Meta Atingida. Foram entregues 11 mddulos, acima de 80% em suas entregas. Esclarecemos que na avalia-
¢do é considerado 80 % para o modulo tendo em vista que o mesmo ja pode ser utilizado para alimentagao
dos dados por seus respectivos usuarios.

3011 - Modernizagdo, desburocratizagdo e inovagao tec-
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3.35.1. Garantir a avaliagdo em até 48 horas dos laudos inseridos no sistema AlH
eletivas, disponibilizando a autorizagdo junto ao prestador em tempo oportuno
para sua execugao

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

35. Padronizar as FE/Oferta no Sistema SIGA para monitoramento adequado e cele-
ridade no processo de agendamento do paciente

Gestdo do SUS

Percentual de AlH avaliadas em tempo oportuno (48h)
_ (NUmero de AIH autorizadas / Numero de AIH que entraram no sistema) x 100
PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 0 2021 %
MS/AIH

72,60 72,60
100

1. Reunir Coordenadoria de Regulacdo (CR), Assessoria CR, Coordenador 5 5
e colaboradores da Central de AIH para estabelecer diretrizes do moni-

toramento do fluxo dos laudos

2. Discutir o estabelecimento do fluxo de entrada e saida das solicita- 5 5
¢Oes para elaboracdo de Relatdério Controle com DTIC, que administra o

Sistema CRHONOS e é responsavel pelo fluxo das AIH no Sistema

TOTAL 10 10

Meta anual alcangada. No ano de 2025 foi implantado novo Sistema de AlH com capacidade de gerar rela-
térios gerenciais mais eficientes. No exercicio de 2025 foram autorizadas 146.809.

3011 - Modernizagdo, desburocratizagdo e inovagao tec-
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3.35.2. Garantir a realizacdo do procedimento facoemulsificagdo, através do moni-
toramento do fluxo regulatério das APAC solicitadas em conformidade com a FPO,
sem represamento interno de usuarios

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

35. Padronizar as FE/Oferta no Sistema SIGA para monitoramento adequado e cele-
ridade no processo de agendamento do paciente

Gestdo do SUS

Porcentagem de execugdo mensal de facoemulsificagdo em conformidade com a FPO

(NUmero de procedimentos realizados / NiUmero de procedimentos contemplados
em FPO) x 100

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 0 2021 %
SIGA-Saude

60,50 60,50

1. Reunir Coordenadoria de Regulagdo, Assessoria, Area Técnica 5 5

2. Realizar acompanhamento e monitoramento mensal das APAC solici- 5 5
tadas e autorizadas

TOTAL 10 10

Meta anual alcangada. Niumero de procedimentos realizados: 52.622; Numero de procedimento em FPO

54.180
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3.36.1. Certificar os hospitais e maternidades que atingirem o padrao de qualidade
dos dados e pontualidade da digitagdo das Declara¢oes de Nascido Vivo (Selo SI-
NASC)

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

36. Promover a melhoria dos processos de produgdo da informagdo de dados em sa-
ude

Gestdo do SUS

Conceder Certificagdo anual aos hospitais e maternidades que atingirem o padrdo de qualidade

Certificagdo anual aos hospitais e maternidades que atingirem o padrdo de quali-

dade concedida

SMS/SER-

1 2021 Numero
MAP/CIS/CEInfo

4

1. Classificar os hospitais e maternidades de acordo com os critérios es- 5 5
tabelecidos para o SELO SINASC
2. Realizar cerimoénia de premiag¢do do SELO SINASC PRATA e SELO SI- 5 5
NASC OURO

TOTAL 10 10

Metas anual e quadrienal realizadas. Cerimoénia de entrega do Selo SINASC ocorreu na Faculdade de Saude
Publica - USP em 26/09/2025. https://prefeitura.sp.gov.br/web/saude/epidemiologia_e_informacao/nasci-
dos_vivos
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3.37.1. Analisar e identificar periodicamente as possibilidades de credenciamento
e as necessidades de habilitagées

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

37. Promover a melhoria dos processos de produgdo da informagdo em saude, forta-
lecer o fluxo de acompanhamento e monitoramento das agées que envolvem novas
habilitagdes e as ja existentes

Gestdo do SUS

Porcentagem de habilitacGes ativas; desabilitagdes; habilitacGes em tramite; habilitacées atualizadas mo-
nitoradas

(NUmero de habilitagdes atualizadas monitoradas / Numero de habilitagdes ativas,

desabilitagGes e habilitagdes em tramite) x 100

PMSP/SMS/SER-
100 2021 %
MAP/CACAC
100
100
1. Solicitar documentagdo ao prestador 2 2
2. Analisar e encaminhar processo interno, apds aprovacao e delibera- 2 2
¢do do secretdrio
3. Realizar busca ativa cruzando CNES e banco de dados para possiveis 2 2
credenciamentos de prestadores ativos
4. Adequar, se necessario, habilitagdes/credenciamentos existentes 4 4
para nao haver desabilitagdes ou descredenciamentos
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. As atividades de atualizagdo e monitoramento sdo realizadas continuamente, por de-
manda apresentada/solicitada, considerando a importancia de manter dados e informagdes atualizados
guanto ao andamento para habilitacdo/credenciamento. Até dezembro de 2025, a area contava com 617
habilitacbes com portarias e ativas, 40 habilitacdes em tramite e 0 desabilita¢des.
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3.37.2. Manter atualizados os dados das habilitagées/credenciamentos e/ou des-
credenciamentos/desabilitagdes

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

37. Promover a melhoria dos processos de produgdo da informagdo em saude, forta-
lecer o fluxo de acompanhamento e monitoramento das a¢des que envolvem novas
habilitagdes e as ja existentes

Gestdo do SUS

Planilhas com os dados dos prestadores da CACAC verificadas e atualizadas de acordo com a demanda

(NUmero de prestadores com dados verificados e atualizados / nimero total de
prestadores) x 100

PMSP/SMS/SER-
100 2021 %

MAP/CACAC

100

100

1. Monitorar habilitagdes iniciadas, existentes e encerradas 10 10
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. As atividades s&o realizadas continuamente, por demanda apresentada/solicitada,
considerando importancia de manter dados e informag&es atualizadas do andamento para habilitagdo/cre-
denciamento. Até dezembro de 2025, contamos com 120 prestadores com contratos/convénios e parcerias
ativos.
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3.38.1. Estabelecer o indice de judicializagao menor ou igual a 30% em relagao as
demandas avaliadas pelo Programa ACESSA SUS, ao longo de 4 anos

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

38. Reducdo do indice de judicializagdo das demandas avaliadas pelo Programa
ACESSA SUS

Gestdo do SUS

Razdo do total de ag¢des judiciais derivadas do total de itens avaliados pelo ACESSA SUS

(NUmero de ac¢des judicializadas avaliadas pelo ACESSA SUS / Nimero total de solici-
tacGes avaliadas pelo ACESSA SUS) x 100

PMSP/SMS/SER-
MAP/DJES; Acessa 0,88 2020 %
SUS/TISP
30 30

1. Realizar treinamento sobre o Fluxo de Solicitagdo de Medicamentos 2,50 2,50
do Programa Acessa SUS (publico-alvo: profissionais farmacéuticos da

rede de atendimento do SUS municipal)

2. Realizar treinamento sobre o Fluxo de Solicitagao de Dieta Enteral do 2,50 2,50
Programa Acessa SUS (publico-alvo: profissionais nutricionistas da rede

de atendimento do SUS municipal)

3. Realizar apresentacdo anual de Relatdrio de Demandas Avaliadas 2,50 2,50
pelo Programa ACESSA SUS
4. Realizar apresentagdo anual de Relatério do Panorama da Judicializa- 2,50 2,50
¢do da Saude no Municipio (englobados no Relatério Anual de Gestdo
do DJES)

TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Das 4.655 solicitacGes avaliadas pelo Programa Acessa SUS em 2025, foram judiciali-
zados apenas 52 pedidos.
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3.39.1. Manter o Tempo Médio de Espera de Mamografia em no maximo 60 dias
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - Mamografia em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - Mamografia em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 25,55 2020 Numero
SIGA-Saude
60
39

1. Discutir processos de trabalho para diminuicdo da perda primaria e 5 5
absenteismo, otimizando recursos
2. Discutir necessidade de contrata¢do de recursos quando pertinente 5 5

TOTAL 10 10

Meta alcangada. Considerada a média anual. Realizadas discussdes com as centrais regionais de regulagao
para melhoria do processo de trabalho e definicdo de estratégias para diminuir o absenteismo e a perda
primaria.
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3.39.2. Manter o Tempo Médio de Espera de RNM s/ sedagdo em no maximo 60
dias

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - RNM s/ sedac¢do em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - RNM s/ sedagdo em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 52,15 2020 NUmero
SIGA-Saude
60 60
 Resutado2025 2

© AdesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Discutir com prestadores a¢6es para reduzir perda primaria, absente- 4 4
ismo
2. Discutir a possibilidade de aumento de oferta de acordo com a de- 3 3
manda em fila de espera
3. Discutir oferta conforme a demanda reprimida 3 3
TOTAL 10 10

Adequacdo da oferta x demanda junto aos prestadores de servigos.
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3.39.3. Manter o Tempo Médio de Espera de TC s/ sedacdo em no maximo 60 dias
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - TC s/ sedagdo em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - TC s/ sedagdo em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 23,75 2020 Numero
SIGA-Saude
~ Metaguadrienal
60
48
.~ AesProgamadas-205  Ponderagio  Resultado
1. Discutir com prestadores a¢6es para reduzir perda primaria e absen- 4 4
teismo
2. Discutir a possibilidade de aumento da oferta de acordo com a de- 3 3
manda em fila de espera
3. Discutir oferta conforme a demanda reprimida 3 3
TOTAL 10 10

Meta anual alcangada. Informada a média anual. Realizadas reunides junto aos prestadores de servigos para
adequacado da oferta em fungdo da demanda existente.
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3.39.4. Manter o Tempo Médio de Espera de USG Geral em no maximo 60 dias
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - USG Geral em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - USG Geral em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 43,80 2020 NUmero
SIGA-Saude

60

5 5

46

1. Adequar quais exames serao elencados (USG)

2. Realizar exames elencados dentro do tempo médio habil: USG, em
até 60 dias

TOTAL 10 10

Meta anual alcangada. Informada a média anual.

122 - Administragao Geral 3024 - Suporte administrativo

Nao possui vinculagdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3do se aplica
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3.39.5. Reduzir o Tempo Médio de Espera de Colonoscopia para 60 dias

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - Colonoscopia em dias

Tempo Médio de Espera (TME) - Colonoscopia em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 66,30 2020 Numero
SIGA-Saude
60
190

1. Adequar a oferta conforme a demanda reprimida em fila de espera 5 0
2. Realizar exames elencados dentro do tempo médio habil: colonosco- 5 0
pia, em até 60 dias

TOTAL 10 0

Aumento do TMA é consideravelmente influenciado pelo represamento de pacientes em fila de espera e de
usudrios que necessitam do exame em ambiente hospitalar. A drea tem buscado implementagao da oferta
do exame junto aos prestadores, com baixo éxito. No ano de 2026 ja temos a confirmac¢do da ampliagdo da
oferta em ambiente hospitalar.

122 - Administragado Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4

Ndo possui vinculagdo Programa Avanca Saude SP - BID
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3.39.6. Reduzir o Tempo Médio de Espera de Ecocardiografia para 60 dias

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - Ecocardiografia em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - Ecocardiografia em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 86,65 2020 Numero
SIGA-Saude
60
48

1. Adequar a oferta conforme a demanda reprimida em fila de espera 5 5
2. Realizar exames elencados dentro do tempo médio habil: ecocardio- 5
grafia, em até 60 dias

TOTAL 10 10

Meta anual alcangada. Informada média anual. Adequagao da oferta em fun¢do da demanda em fila de
espera.

122 - Administragado Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica
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3.39.7. Reduzir o Tempo Médio de Espera de EDA para 60 dias
3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - EDA em dias
Tempo Médio de Espera (TME) - EDA em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 66,30 2020 Numero
SIGA-Saude
60
85

1. Adequar a oferta conforme a demanda reprimida em fila de espera 5 5
2. Realizar exames elencados dentro do tempo médio habil: endoscopia 5
digestiva alta, em até 60 dias

TOTAL 10 5

TME influenciado consideravelmente pela demanda reprimida em fila de espera de pacientes que necessi-
tam do recurso em ambiente hospitalar. Realizadas discussGes com os prestadores, porém sem éxito. No
ano de 2026 ja temos a confirmagado da ampliagdo da oferta.

122 - Administragado Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

34 N3o se aplica

m
D SADE DI b0 PMAD

Ndo possui vinculagdo
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3.39.8. Reduzir o Tempo Médio de Espera de Teste Ergométrico para 60 dias

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Gestdo do SUS

Tempo Médio de Espera (TME) - Teste Ergométrico em dias

Tempo Médio de Espera (TME) - Teste Ergométrico em dias

PMSP/SMS/SER-
MAP/REGULACAO; 93,35 2020 NUmero
SIGA-Saude

60

5 5

69

1. Adequar a oferta conforme a demanda reprimida em fila de espera

(S,

2. Realizar exames elencados dentro do tempo médio habil: teste ergo-
meétrico, em até 60 dias

TOTAL 10 5

Meta nao alcangada. Houve aumento da demanda influenciando o aumento do TME. Manteremos as dis-
cussOes com as demais areas para adequacao da oferta a demanda.

122 - Administragado Geral 3024 - Suporte administrativo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3.4
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3.40.1. Implantar prontuario eletronico em 100% das UBS

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

40. Trazer maior eficiéncia e efetividade no atendimento ao usudrio através da im-
plantagdo do prontuario eletrénico em todas as UBSs do municipio

Gestdo do SUS

Porcentagem de UBSs com prontuario eletrénico implantado

- (NUmero de UBS com prontudrio eletrénico implantado / Nimero total de UBS) x

PMSP/SMS/SEGA/DTIC 2020
100 100

1. Monitorar uso da ferramenta 4 4
2. Avaliar maturidade da ferramenta junto a areas da SMS e usuarios 2 2
(parceiras e diretas)
3. Avaliar impacto financeiro e desenvolver melhorias nas ferramentas e 2 0
funcionalidades envolvidas
4. Avangar certificagdo/assinatura digital de profissionais nas ferramen- 1 0
tas de registro eletronico em saude que compde prontuario
5. Criar relatérios gerenciais para controle e monitoramento das areas 1 0
envolvidas

TOTAL 10 6

Meta anual realizada. 100% das UBS ja constam com prontudrio implantado, sendo 479 unidades de 479,
considerando que cada unidade implantada esta com a infraestrutura adequada, link de dados de acordo
com a demanda e equipamentos (headset, cameras, computadores e impressoras e sistema), em pleno
funcionamento nas unidades contabilizadas.

122 - Administragado Geral; 301 - Atengao Basica 3024 - Suporte administrativo

Meta 2 - Implantar o Prontuario
Eletrénico em 100% das UBS do ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
Municipio.
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3.41.1. Aprimorar os relatorios gerenciais de gestdo de medicamentos e as funcio-
nalidades do sistema GSS/BI, previsdo de uma melhoria por ano

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

41. Promover melhorias no sistema de informagdo GSS/BI para contribuir com uma
melhor gestdo logistica de medicamentos nas farmacias da rede publica municipal
Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Nudmero de adequagdes realizadas no sistema GSS/BI
Numero de adequacgdes realizadas no sistema GSS/BI no periodo
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Assisténcia 1 2021 Numero
Farmacéutica; GSS/BI

~ Metaguadrienal
4
1

. AdesProgamadas-205  Ponderagdo  Resultado

1. Atualizar relacdo de demandas de melhorias no sistema GSS/BI con- 3 3
forme necessidades apontadas pela rede municipal

2. Apresentar para DTIC prioridades de adequages do sistema GSS/BI 3 3
3. Acompanhar atualizagdes do sistema GSS realizadas pela DTIC 4 4
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Foram feitas adequagdes no sistema GSS conforme previsto, com destaque para as
melhorias: atualizagdo de inclusdo de formuldrios de prescrigao e atualizagdo de medicamentos com obri-
gatoriedade de SINAN ou justificativa para dispensagdo no GSS.

3011 - Modernizagdo, desburocratizagdo e inovagao tec-

303 - Suporte Profilatico e Terapéutico . . . AL
noldgica do servigo publico

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3

v
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3.42.1. Disponibilizar educagao continuada aos membros para o aprimoramento e
qualificacdo da Comissdo Farmacoterapéutica (CFT) da SMS/SP

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informagdo e do
modelo de gestdo em Saude

42. Promover a qualificagdo dos membros da Comissdao Farmacoterapéutica (CFT) na
busca de evidéncias cientificas, na realizagdo de pareceres técnicos e tomada de de-
cisdo relacionada as tecnologias em salde

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Numero de capacitagdes ofertadas aos membros da CFT

Numero de capacitagGes ofertadas aos membros da CFT

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CAB/Assisténcia 0 2021 Numero
Farmacéutica
1 2
 Resultado 2025 1

1. Identificar necessidades formativas de membros da CFT 3 3

2. Disponibilizar propostas formativas voltadas para avaliagdo de tecno- 3 3

logias em saude para membros da CFT

3. Realizar, ao menos, 4 reuniées da CFT 4 0
TOTAL 10 6

Meta anual realizada. Como forma de qualificagdo dos processos técnico-cientificos e decisérios da CFT,
foram ofertadas agdes de capacita¢cdo aos seus membros. Foram disponibilizados por meio do PROADI-SUS
os seguintes cursos: Introdutério de Tecnologia em Saude (ATS); Sistema GRADE: Graduagao de Certeza no
Conjunto Final da Evidéncia e Forga de Recomendagao para Tomada de Decisdo em Saude; e Curso introdu-
tério em Avaliagdes EconGmicas e Andlise de Impacto Orgamentario.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

303 - Suporte Profilatico e Terapéutico pecialidades e Vigilancia

N&o possui vinculacdo ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica

3
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4.1.1. Confirmar em 80% o nimero de pessoas cadastradas na Estratégia Saude da
Familia (ESF) que referem ser portadora de hipertensao arterial sistémica (HAS) na
STS Butanta

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

1. Garantir a longitudinalidade do cuidado da populagao portadora de HAS

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

Percentual de pessoas confirmadas com HAS no cadastro das equipes de ESF que referiam ser hipertensas
na STS Butanta

(NUmero de pessoas diagnosticadas com HAS / Niumero de pessoas autodeclaradas
HAS no cadastro das equipes de ESF = 16000) x 100

e-SUS 2021

80

5 5

2. Monitorar as reunides técnicas com foco nas doencas cardiovascula- 3

res, como estratégia de Educacdo Permanente para o acompanhamento

dos hipertensos

3. Incentivar e acompanhar o registro do Plano de Auto-Cuidado Pactu- 2 2
ado registrado no e-Saude

116,80

1. Monitorar processo de busca ativa

TOTAL 10 10

Meta quadrienal atingida e superada. Em dezembro de 2025 foram confirmadas 18.694 pessoas que referi-
ram ser hipertensas no cadastro individual em relagdo ao total de 16.000 pessoas que se autodeclararam
hipertensas no ano base (2021)

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica; 122 - Administra¢do Geral pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4,3.8

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3
CRS Oeste / STS Butantd _4'\/\' “SAUDE 2022 2023
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4.2.1. Ampliar em 25% o numero de registros da informagao "Pessoa com Defici-
éncia" (PCD) na populagdo cadastrada nas UBS do territério da STS Butanta

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

2. Ampliar o reconhecimento da populagdo com deficiéncia do territdrio da STS Bu-
tantd a fim de melhorar e estruturar as ofertas de saude especificas para esta popu-
lacdo

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Numero de cadastros com o registro da informagdo PCD preenchido no territério da STS Butanta

Numero de cadastros com o registro da informagdo PCD preenchido

SIGA-Saude 2804 2021 Numero
3505 3505

1. Monitorar processo de cadastro PCD nas UBS 5 5

2. Abordar o tema em féruns, reunides de equipe e matriciamento,
como estratégia de Educagdo Permanente

TOTAL 10 10

Meta quadrienal realizada e superada. O conjunto de a¢des programadas e executadas ao longo dos ciclos,
como: processos de trabalho implementados e incorporados a rotina, manutenc¢do da sensibilizagdo das
equipes responsaveis pelo cadastro dos usuarios no SIGA, o monitoramento sistematico dos registros no
SIGA PCD, levou ao alcance e superagdo da meta prevista para 2025/quadriénio em 85%.

3003 - Agles e servigos da saude em Atengdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica; 122 - Administra¢do Geral pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.8; ODS 10 - Redugdo das N3o se aplica

desigualdades
E
v \ .
_4'\/\ SAUDE 9099

CRS Oeste / STS Butantd
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4.3.1. Alcangar 80% dos pacientes DM (diabetes mellitus) cadastrados no territério
da STS Campo Limpo

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

3. Aumentar o numero de diagndstico e acompanhamento de pacientes hipertensos
e diabéticos para conduta imediata de tratamento, evitando agravos

Doengas Cronicas Nao Transmissiveis

Porcentagem da Prevaléncia de DM (diabetes mellitus) alcancada no territorio

[(Populagdo cadastrada DM "diabetes mellitus" na STS Campo Limpo / Populacio ca-
dastrada E-SUS na STS Campo Limpo x 100) / Prevaléncia DM "diabetes mellitus" da
STS Campo Limpo no ISA Capital] x 100

e-SUS; ISA Capital

50 2020 %
CEInfo
~ Metaquadtienal
80
. AdesProgamadas-205  Ponderagdo  Resultado
1. Realizar busca ativa e rastreamento de diabéticos/hipertensos atra- 3 3
vés das visitas domiciliares do Auxiliar de Enfermagem, Enfermeiro e
Médico
2. Realizar orientagdo e rastreamento durante espagos de grupos reali- 3 3
zados nas unidades
3. Realizar a¢Ges de rastreamento durante aberturas da UBS aos finais 2 2
de semana, previstas ao longo do ano
4. Capacitar profissionais para diagnéstico, manejo e rastreamento de 2 2
hipertens3do arterial sistémica/diabetes mellitus, conforme protocolos
de DCNT
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Em 2025, a populacdo cadastrada com diabetes mellitus (DM) no territério foi de
38.234, e a populagdo cadastrada no E-SUS foi de 515.842 (acima de 18 anos). A estimativa de prevaléncia
de DM no ISA Capital era de 7,4%. Assim, o territério alcancou 100% da prevaléncia estimada. No periodo,
foram realizadas importantes agdes promovidas pela drea técnica de DCNT, tais como treinamento dos pro-
fissionais de sauide no protocolo de DCNT, intensifica¢cdo das agdes de rastreamento e estratificacdo de risco.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica; 122 - Administracdo Geral
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Ndo possui vinculagdo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4,3.8

CRS Sul / STS Campo Limpo

Plano Municipal da Primeira Infancia
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4.3.2. Alcangar 80% dos pacientes HAS (hipertensdo arterial sistémica) cadastrados
no territorio da STS Campo Limpo

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

3. Aumentar o niumero de diagndstico e acompanhamento de pacientes hipertensos
e diabéticos para conduta imediata de tratamento, evitando agravos

Doengas Cronicas Nao Transmissiveis

Porcentagem da Prevaléncia de HAS (hipertensdo arterial sistémica) alcancada no territorio
[(Populagdo cadastrada HAS "hipertensdo arterial sistémica" na STS Campo Limpo /
Populagdo cadastrada E-SUS na STS Campo Limpo x 100) / Prevaléncia HAS "hiper-
tensdo arterial sistémica" da STS Campo Limpo no ISA Capital] x 100

e-SUS; ISA Capital

58 2020 %
CEInfo
~ Metaquadtienal
80
. AddesProgamadas-205  Ponderagdo  Resultado
1. Realizar busca ativa e rastreamento de diabéticos/hipertensos atra- 3 3
vés das visitas domiciliares do Auxiliar de Enfermagem, Enfermeiro e
Médico
2. Realizar orientagdo e rastreamento durante espagos de grupos reali- 3 3
zados nas unidades
3. Realizar a¢Ges de rastreamento durante aberturas da UBS aos finais 2 2
de semana, previstas ao longo do ano
4. Capacitar profissionais para diagnéstico, manejo e rastreamento de 2 2
hipertens3do arterial sistémica/diabetes mellitus, conforme protocolos
de DCNT
TOTAL 10 10

Meta anual ndo alcangada. Em 2025, a populagdo cadastrada com hipertensdo arterial sistémica (HAS) no
territorio foi de 91.001, e a populagdo cadastrada E-SUS foi de 498.738 (acima de 20 anos). A estimativa de
prevaléncia de HAS no ISA Capital era de 23,2%. Assim, o territério alcangou 78% da prevaléncia estimada.
No periodo, foram realizadas importantes a¢gdes promovidas pela area técnica de DCNT, tais como treina-
mento dos profissionais de satide no protocolo de DCNT, intensificacdo das a¢des de rastreamento e estra-
tificacdo de risco. Apesar de todos os esforgos, ndo foi possivel o atingimento da meta.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 3.4 3.8

CRS Sul / STS Campo Limpo
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4.4.1. Aumentar a coleta de papanicolau na populacdo alvo anualmente, para o
atingimento de, no minimo, a razdo preconizada de 0,50 na STS Campo Limpo

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

4. Aprimorar o cuidado ofertado, considerando as deficiéncias no diagndstico pre-
coce de cancer de colo de Utero no territério na faixa etaria de 25 a 64 anos
Saude da Mulher

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a popula-
¢do da mesma faixa etdria na STS Campo Limpo

[Numero total de exames citopatoldgicos do colo do Utero (Papanicolau) em mulhe-

res de 25 a 64 anos / (Nimero total de mulheres de 25 a 64 anos na STS Campo

Limpo /3)] x 100

SISCOLO; SEADE 40,10 2020 Razao
~ Metaquadtienal
50
 Resultado2025 st
.~ ABesProgamadas=205  Ponderagio  Resultado
1. Realizar rastreamento da populagdo alvo na faixa etaria de 25 a 64 4 4
anos
2. Capacitar profissionais médicas(os) e enfermeiras(os) nas agdes de 2 2
rastreamento, prevencgado e diagndstico precoce do cancer do colo de
utero
3. Realizar busca ativa de mulheres que nunca realizaram exame ou o fi- 2 2
zeram ha mais de 3 anos
4. Abordagem e sensibilizacdo das mulheres, em especial da faixa etaria 2 2
25 a 64 anos, pelos profissionais durante sua permanéncia na UBS para
identificacdo da elegibilidade, oferta e realizagdo do exame papanicolau
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Realizados 37.893 exames de papanicolau, em um total de 209.032 mulheres. Calculo:
[37.893/(209.032/3) x 100; entdo 37.893/69.677 x 100% = 54,38%). Em 2025, foi realizada intensificagdo de
coleta de papanicolau como importante instrumento na execu¢do dos contelddos programados. Coleta de
Citopatoldgico (Fonte SISCOLO/Tabwin), faixa etéria 25 a 64 anos, JAN-DEZ/2025: 37.893

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4,3.8

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3
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4.5.1. Examinar, no minimo, 70% dos contatos de tuberculose (TB) anualmente na
STS Capela do Socorro

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

5. Diminuir a disseminagao da Tuberculose pelo exame de todos os contatos de TB
da residéncia, identificagdo no momento da notificagdo e inicio do tratamento
Vigilancia em Saude

Proporgao de contatos TB examinados na STS Capela do Socorro

(Nl]mero de contatos de TB examinados / Numero total de contatos identificados) x

TBWeb/COVISA 40,40 2020
70
54

1. Avaliar os contatos de TB e ILTB junto as NUVIS, com a participagdo 4 4
dos profissionais das equipes com casos de Tuberculose nas 27 UBS ao
longo do ano

2. Entregar, mensalmente, o Boletim de Acompanhamento de Tubercu- 6 6
lose e a Lista de Contatos de Tuberculose, com discussdo das pendén-
cias

TOTAL 10 10

Apesar do resultado anual, as agdes propostas foram concluidas. Para qualificagdo dos dados, durante o ano
de 2025 foram visitadas todas as unidades para discussdo dos casos e qualificagdo do registro em prontua-
rios. Entrega do boletim de TB: aconteceu mensalmente momento que atualizamos os sistemas de informa-
¢do e realizamos as orientagdes técnicas. Temos uma enfermeira em treinamento para aplicagdo de PT.
Atualmente hda 5 Servigos de Saude como referéncia para a realizagao do PT na STS Capela do Socorro. Em
relacdo aos entraves ainda temos as questdes da vulnerabilidade social, absenteismo e a falta de conheci-
mento referente a realizagdo de PT para diagndstico de ILTB que dificultaram a alcangar a meta proposta
para o ano. (Calculo: Nimero de contatos de TB examinados: 302 / Nimero total de contatos identificados:
558) x 100 = 54,00

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

4 - Vigilanci - n Al
30 igilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3,3.8

Nao possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

CRS Sul / STS Capela do Socorro
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4.6.1. Aumentar em 10% a testagem rapida para sifilis ao ano na STS Capela do So-
corro

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

6. Aumentar o diagndstico de casos de sifilis na populagdo adulta e prevengao de ca-
sos de sifilis congénita

IST/AIDS

Numero de testes rapidos para sifilis realizados na Atengdo Bdsica na STS Capela do Socorro

_ Numero de testes rapidos para sifilis realizados na Atengao Basica

MS/SISLOGLAB 8777 2020 Numero

12850 12850

1. Ofertar 10 turmas na RME para capacitacao de realizagdo de teste ra- 6 6
pido
2. Capacitar 2 profissionais por unidade para realizagdo de teste rapido, 4 4
no caso de unidades com 3 ou + equipes

TOTAL 10 10

Meta quadrienal atingida. Foram realizados 21896 testes rapidos para sifilis no ano de 2025. Este nimero
representa 41,40% acima da meta esperada para o ano e 19,09% acima do valor atingido em 2024. Este
aumento reflete o empenho na execugdo e monitoramento intensivo realizado por todos os envolvidos
nestas a¢des. Dados extraidos do Sistema SISLOGLAB do Ministério da Saude somando os testes rapidos de
sifilis executados pelas unidades da AB do territdrio.

301 - Atengdo Basica

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
N&o possui vinculacdo 3.8; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica
género- 5.6

R o0 (@
CRS Sul / STS Capela do Socorro _4’\/\' g ‘SAUDE 2022
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4.7.1. Ampliar o nimero de registro de peso e altura nos atendimentos/consultas

Meta . -
de adultos no territdrio da Casa Verde-Cachoeirinha
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz . - L
cidades dos territdrios municipais
Objetivo 7. Diminuir a obesidade e o sobrepeso com manutencado de peso saudavel
Tema Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

Indicador
Numero de registro de peso e altura nos atendimentos/consultas de individuos adultos, com idade entre
20 e 59 anos, nas UBS da STS Casa Verde-Cachoeirinha
Numero de registro de peso e altura nos atendimentos/consultas de individuos

A LR CEIRE adultos, com idade entre 20 e 59 anos, nas UBS da STS Casa Verde-Cachoeirinha

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SISVAN 4315 2021 Numero
Meta 2025 Meta quadrienal
7767 7767
Resultado 2025 26587
Acgbes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado
1. Sensibilizar a equipe multidisciplinar das 14 UBS da STS Casa 2 2

Verde/Cachoeirinha para abordar e trabalhar o tema obesidade na pra-
tica didria das unidades através das capacita¢des

2. Registrar peso e altura dos adultos durante consultas, grupos e outras 2 2
atividades nas 14 UBS da STS Casa Verde/Cachoeirinha
3. Qualificar os dados coletados de estratificagdo de risco cardiovascular 1 1

de pessoas com obesidade e doencas de base associadas nas 14 UBS da

STS Casa Verde/Cachoeirinha

4. Realizar grupos de promocao e prevengao a salde com enfoque na 1 1
alimentagdo saudavel (Guia Alimentar da Populac¢do Brasileira), inclu-

indo espacos escolares, com os devidos registros dos relatérios dos gru-

pos (data e participantes das agdes)

5. Promover e sensibilizar realizagao de praticas corporais e atividades 1 1
fisicas para usudrios nos espacgos identificados no territdrio de 14 UBS

da STS Casa Verde/Cachoeirinha

6. Realizar avaliagao do consumo alimentar, disponibilidade e variedade 1 1
de alimentos do paciente e seu grupo familiar pela nutricionista/ equipe

multidisciplinar para desenvolvimento de a¢6es educativas

7. Realizar pactuagao de plano de adequagao alimentar de acordo com 2 2
realidade do usudrio/ familiar durante as consultas com as nutricionis-
tas
TOTAL 10 10
Anilise

Meta anual realizada. As a¢des propostas foram realizadas em 100% das unidades da STS Casa Verde. As
unidades consolidaram a implantacdo da colmeia como instrumento de qualificagdo da estratificacdo do
risco cardiovascular na STS Casa Verde / Cachoeirinha.

Subfung¢bes or¢amentarias relacionadas Programa PPA
3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 34

CRS Norte / STS Casa Verde - Cachoeirinha

Plano Municipal da Primeira Infancia

3

_M/; 2022
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4.8.1. Diminuir a taxa de incidéncia da Sifilis congénita no territério da STS Casa

Meta ..
Verde-Cachoeirinha
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o T
cidades dos territérios municipais
_ 8. Diminuir a taxa de incidéncia da Sifilis no territério da STS Casa Verde - Cachoeiri-
Objetivo
nha
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos) da STS Casa Verde - Cachoeirinha

(Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano / Nimero total

Forma de calculo de nascidos vivos) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN; SINASC-SP 10,10 2020 Razao
Meta 2025 Meta quadrienal
9,19 9,19
Resultado 2025 7,88
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Oferecer teste rapido na rotina das 14 UBS da STS Casa Verde/Cacho- 2 2

eirinha (oportunamente e durante o ano todo), realizar testagem rapida

extramuros em areas mais vulnerdveis e oportunizar acompanhamento,

seguimento e monitoramento do cuidado para pessoas que testarem

positivo para sifilis

2. Sensibilizar o publico masculino sobre as formas de contagio, método 2 2
diagnéstico, eficacia do tratamento e formas de prevencao para evitar a

contaminacdo e a recontaminac¢do durante os grupos ja existentes das

UBS, escolas (PSE), centros comunitarios e espagos religiosos da comu-

nidade, oportunizando a oferta de testes nestas ocasides

3. Promover capacitacdo de profissionais (novos e antigos) das 14 UBS 2 2
da STS Casa Verde/Cachoeirinha quanto ao Protocolo de Sifilis, semes-

tralmente

4. Realizar acGes educativas de prevencao a sifilis nas escolas cadastra- 0,50 0,50
das no PSE de cada uma das 14 UBS da STS Casa Verde/Cachoeirinha

5. Envolver a comunidade através de representantes (Conselho Gestor) 1 1

em questdes relacionadas a prevencdo e tratamento da sifilis, durante
reunides do Conselho Gestor nas 14 UBS da STS Casa Verde/Cachoeiri-

nha

6. Discutir indicadores de sifilis com as 14 UBS da STS Casa Verde/Ca- 1,50 1,50
choeirinha e NUVIS para conhecerem cendrio real e atualizado da regido

7. Manter material educativo de facil acesso a usuarios nas UBS, inclu- 1 1

indo banner oficial da PMSP
TOTAL 10 10
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Meta anual atingida. Para o alcance da meta consideramos fundamentais as a¢Ges realizadas em todas as
unidades, o engajamento das equipes, as reunides sistematicas do Comité de Sifilis, e os treinamentos e
capacitagdes realizados. Embora a meta tenha sido alcangada, ainda temos um coeficiente alto de sifilis
congénita no territério e estamos desenvolvendo continuamente a¢des para sua reducdo. No boletim oficial
de 2024 o coeficiente de sifilis congénita da STS Casa Verde /Cachoeirinha fechou em 8,0. Este gap de dados
ocorre devido ao banco oficial de numero total de nascidos vivos ser liberado apenas em meados do ano
subsequente, portanto o resultado oficial do coeficiente para 2025 sera divulgado no segundo semestre de

2026.

304 - Vigilancia Sanitaria

3003 - Agles e servigos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculacdo ODS3- Saud3e2e Bem-estar- PLAMSAN
3

e

CRS Norte / STS Casa Verde - Cachoeirinha
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4.9.1. Aumentar em 10% na razao de exames citopatoldgicos do colo do ttero na

Meta . .
STS Cidade Tiradentes
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o S
cidades dos territérios municipais
_ 9. Aumentar o quantitativo de coletas do exame de Papanicolau, agravado pela pan-
Objetivo .
demia
Tema Saude da Mulher

Indicador
Razao de exames citopatoldgicos do colo do utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a popula-
¢do da mesma faixa etdria da STS Cidade Tiradentes
Numero de exames de colpocitologia oncdtica na populagdo feminina de 25 a 64
Forma de calculo anos/ (Populagdo feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos residentes no munici-

pio/3) x 100
Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SISCOLO/SES; Funda- N
c50 SEADE 61,30 2019 Razdo
Meta 2025 Meta quadrienal

67,43 67,43
Resultado 2025 66,90

Acgbes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado

1. Realizar busca ativa individual em mulheres com idade entre 25 a 64 2,50 2,50

para coleta de citopatolégico, por telefone e visita domiciliar, ampli-

ando a coleta de acordo com a disponibilidade da usuaria reduzindo o

tempo de espera na unidade

2. Intensificar a oferta da coleta citopatolégica em campanhas periddi- 2,50 2,50
cas realizadas nas UBS (DIA D, Territério Inclusivo, Avanca Saude, entre

outros eventos que acontecem no territorio)

3. Apresentar os dados nas reunides do Conselho Gestor e nas reunides 2,50 2,50
de gerentes, no intuito de reforcar a necessidade das a¢Ges e estabele-

cer metas mensais

4. Sensibilizar os municipes do territdrio quanto a importancia do 2,50 2,50
exame na prevencdo do Cancer de Colo de Utero
TOTAL 10 10
Anilise

Meta anual realizada. Em 2025, foram realizadas 12.683 coletas de exame citopatoldgico de colo uterino na
populacdo dos 25 a 64 anos e, para o calculo do indicador, é considerado 1/3 da populacdo feminina dentro
desta faixa etdria, sendo 18.939 mulheres em Cidade Tiradentes segundo ultima estimativa da Fundagdo
SEADE baseada no CENSO de 2022. Cabe destacar que durante o ano de 2024 as unidades de saude do
territério intensificaram as agdes de busca ativa das mulheres na faixa etdria preconizada, através de visitas
domiciliares, além da oferta na oportunidade das consultas dessas pacientes. O monitoramento das a¢bes
de busca ativa foi realizado durante todo ano, com devolutiva e acompanhamento nas reunides com os
gerentes das unidades e servicos ocorridos em 03/01 - 07/02 - 07/03 - 04/04 - 02/05 - 06/06 - 04/07 - 01/08
-05/09 - 03/10-07/11 e 19/12/25, bem como nas reunides do Conselho Gestor em 24/01 - 28/02 - 28/03 -
25/04 - 30/05 - 27/06 - 25/07 - 29/08 - 26/09 - 31/10 - 28/11 e 19/12/25. Além das a¢des acima citadas
foram realizadas campanhas periddicas aos sdbados em 08/03 - 10/05 — 06/08 e 18/10/25.
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3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.4; ODS 5 - Igualdade de Plano Municipal da Primeira Infancia

género- 5.6

3
CRS Leste / STS Cidade Tiradentes _4'\/\'

b
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4.10.1. Aumentar a cobertura vacinal para as vacinas selecionadas, Pneumocdcica
Meta 10-valente, VORH (Vacina Oral Rotavirus Humano) e SCR (Sarampo/Caxumba/Ru-
béola), na STS Cidade Tiradentes

4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Diretriz . - .
cidades dos territdrios municipais
L. 10. Atingir a meta preconizada de 95% de cobertura vacinal dos imunizantes selecio-
Objetivo
nados
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Proporcdo de vacinas selecionadas (Pneumocdcica 10-valente - 95% da 12 dose em menores de um ano;
Vacina Oral Rotavirus Humano - 90% das duas doses, aos 2 e 4 meses, em menores de um ano; SCR - Sa-
rampo/Caxumba/Rubéola - 95% da 22 dose na faixa etaria de 04 a 06 anos) com cobertura vacinal preconi-
zada alcancada na STS Cidade Tiradentes

(Numero de vacinas selecionadas com cobertura preconizada alcangada / NUmero

Forma de calculo . .
total de vacinas selecionadas) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIGA-Vacina; SIPNI 33 2020 %
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 100
Ac¢bes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado
1. Manter a busca ativa nas unidades escolares do territério para confe- 2,50 2,50
réncia e regularizacdo das carteirinhas de vacinacao
2. Oportunizar as a¢des de orientagdes em parceria com a Unidade de 2,50 2,50

Vigilancia em Saude (UVIS) e Subprefeitura nos locais de grande circula-

¢do de pessoas, como mercados, feiras, igrejas e terminal de 6nibus, ob-

jetivando o acesso a populacdo que trabalha em outras regides

3. Intensificar mutirdes de vacinagdo, oportunizando outras campanhas 2,50 2,50
realizadas pelas UBS (DIA D, Territério Inclusivo, Avanga Saude, entre

outros eventos que acontecem no territorio)

4. Manter a auditoria de prontudrio nas UBS para conferéncia das doses 2,50 2,50
de vacina aplicadas nas criangas de 0 a 5 anos
TOTAL 10 10
Analise

Meta anual realizada. Em 2025, todos os imunizantes ultrapassaram a cobertura preconizada. Resultados
obtidos: Pneumo 97,8% (meta preconizada: 95%, menores de 01 ano), Rotavirus 96,7% (meta preconizada:
90%, menores de 01 ano) e 22 SCR 98,9% (meta preconizada: 95%, faixa etdria de 04 a 06 anos). Houve
intensificagao da vacinagdo e a busca ativa foi uma estratégia utilizada pelas unidades para verificar os atra-
sos ou falhas na carteira de vacinagdo das criangas do territério. Nas unidades, foi realizado levantamento
de dados, através dos prontudrios, e apds a identificagdao foram realizados contatos telefénicos com os res-
ponsdveis pelas criangcas com atrasos e agendamento de consultas para atualizagdo da carteira de vacina-
¢do. Foram realizadas também visitas domiciliares pelos ACS, com abordagem individualizada em casos de
dificuldade de contato telefénico. Cabe destacar que no 32 quadrimestre, em 18/10/25 e 29/11/25, no
Avanca Saude, foram realizadas a¢des em todas as unidades de saude, onde todos os usuarios que compa-
recerem nas Unidades para quaisquer atividades, foram encaminhados para a sala de vacinag¢ao, onde além
de receber vacinas do calendario vacinal disponiveis, receberam outras orienta¢des. Além das a¢des acima,
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foram realizadas auditorias de vacina, pela Supervisdo Técnica de Saude em todas as unidades do territério
conforme o cronograma: UBS Cidade Tiradentes | - Luis Maranh&o (11/03 e 28/10); UBS Profeta Jeremias
(14/03); UBS Dom Angélico (21/03 e 10/11); UBS Graficos (26/03); UBS Ferroviarios (02/04 e 25/11); UBS
Inacio Monteiro (09/04 e 02/12); UBS Barro Branco (05/04 e 18/11); UBS Nascer do Sol (08/07); UBS Carlos
Gentile de Melo (10/06); UBS Jardim Vitdria (12/06); UBS Fazenda do Carmo (17/06); UBS Castro Alves
(01/07); UBS Prestes Maia (18/08).

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 6 - Atingir a Cobertura Va-
cinal Preconizada (95%) para as
guatro vacinas selecionadas (Po- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
liomielite, Pneumocdcica 10V, 3.8
Pentavalente e SCR) em criangas
de 1 ano de idade

N3o se aplica

. . METAS | /e
CRS Leste / STS Cidade Tiradentes 2022 2023
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4.11.1. Implantacdo das Praticas Integrativas e Complementares (PICS) em 100%
das UBS da STS Ermelino Matarazzo

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

11. Garantir a implantagdo e o fortalecimento das PICS (Praticas Integrativas e Com-
plementares) em todos os servigos de satide como forma de prevengdo e promogao
a Saude, para todos os ciclos de vida

Praticas Integrativas e Complementares em Salde

Percentual de UBS com PICS na STS Ermelino Matarazzo

_ (NUumero de UBS com PICS / Nimero total de UBS) x 100

SIA-SUS 2021
100 100

1. Realizar matriciamento com os profissionais das Unidades Basicas de 4 4
Saude que realizam Praticas Integrativas e Complementares em Saude

(PICS)

2. Capacitar os fisioterapeutas das Unidades Basicas de Saude em técni- 3 3

cas de Yoga e outras praticas integrativas voltadas para prevencgao e
promocdo a saude das mulheres no climatério e menopausa
3. Realizar matriciamento com os profissionais que realizam Auriculote- 3 3
rapia das Unidades Basicas de Saude para a¢des voltadas para mulheres
no climatério e menopausa
TOTAL 10 10

A meta do Plano Municipal de Saude foi alcangada em 2023. No ano de 2025 a supervisao técnica realizou
matriciamento com os profissionais das Unidades Basicas de Salde que realizam Praticas Integrativas e
Complementares em Saude (PICS) e Auriculoterapia. Cabe destacar que a supervisdo capacitou os fisiotera-
peutas das Unidades Basicas de Salude em técnicas de Yoga e outras praticas integrativas voltadas para
prevengao e promoc¢ao a salde das mulheres no climatério e menopausa.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

Ndo possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

CRS Leste / STS Ermelino Matarazzo SAUDE
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4.12.1. Monitorar o Estado Nutricional de 50% da populagdao maior de 25 anos
atendida nas UBS, visando a vigilancia alimentar e nutricional através de marcado-

Meta e . . e o TF
res antropomeétricos e de consumo alimentar pra a identificagao das vulnerabilida-
des, na STS Ermelino Matarazzo

e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o S
cidades dos territdrios municipais
. 12. Identificagcdo precoce e acompanhamento dos pacientes de risco relacionados a
Objetivo L . .
DCNT, objetivando reduzir os casos agravados que chegam no hospital
Tema Saude Nutricional

Indicador
Porcentagem de antropometria realizada na populacdo atendida nas UBS da STS Ermelino Matarazzo

(Numero de antropometrias realizadas na populagdo SUS maior de 25 anos do terri-

Forma de calculo .. L - . -
“ tdrio / Estimativa da populagdo SUS maior de 25 anos do territério) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIGA-Saude-BI; POP
20 2021 %
SUS — CEInfo/SMS
Meta 2025 Meta quadrienal
50 50
Resultado 2025 59,40
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado

1. Instituir grupos nas unidades voltados a saide da mulher com 45 2 2
anos ou mais no segundo semestre
2. Realizar agdo externa bimestralmente por Unidade Basica de Saude 3 3
sobre a prevencdo das doencas cronicas ndo transmissiveis
3. Realizar uma agao bimestral por Unidade Basica de Saude do Pro- 3 3
grama Saude na Escola sobre a saude nutricional de criangas
4. Realizar um férum com a Equipe Multiprofissional de Atengdo Prima- 2 2

ria a Saude (eMulti) para discutir as agdes de prevengado da mortalidade
precoce no territério
TOTAL 10 10
Anilise
Meta anual realizada. Foram realizadas 51.994 avalia¢Ges antropométricas na populacdo maior de 25 anos
em 2024. A populagdo SUS estimada no territério maior de 25 anos é de 87.503 segundo Ultima estimativa
da Fundacgdo SEADE baseada no CENSO 2022. No ano de 2025 foram instituidos grupos em todas as unidades
de saude do territorio voltados a saide da mulher com 45 anos ou mais, além disso a supervisdo realizou
com as Unidades Basicas de Saude, 33 a¢Ges externas contando com a participa¢do de 822 municipes sobre
a prevencdo das doencas crénicas ndo transmissiveis, além disso realizou a¢ées em 20 escolas do territério,
envolvendo as Unidade Basica de Saude e o Programa Saude na Escola, sobre a satdde nutricional de crian-
cas. Cabe destacar que em 2025 aconteceu no territério os féruns em 28/03, 12/06, 17/09 e 11/12 com a
Equipe Multiprofissional de Atenc¢do Primaria a Saude (eMulti) para discutir as acées de preveng¢do da mor-
talidade precoce no territério.
Subfung¢bes orcamentarias relacionadas Programa PPA
3003 - Agles e servigos da salide em Atengao Basica, Es-

1- 30 Basi
301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

301



Ndo possui vinculagdo

ODS 2 - Fome Zero e Agricul-
tura Sustentavel- 2.2; ODS 3
- Saude e Bem-estar- 3.4

(((
CRS Leste / STS Ermelino Matarazzo w

Plano Municipal da Primeira Infancia

B_M/\'

‘SAUDE
2022
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4.13.1. Diminuir o indice de gestagcao em mulheres menores de 19 anos no territé-
rio da STS Freguesia do O-Brasilandia

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

13. Promover estratégias para a intervencdo no alto indice de gestacdo em mulheres
menores de 18 anos, como 0 mapeamento de areas mais vulneraveis, abertura da
agenda da UBS para adolescentes, a instituicdao de féruns intersetoriais locais em
parceria com a Educacdo, e a oferta de meios para que adolescentes planejem com
seguranca sua atividade sexual e sua saude reprodutiva

Saude da Crianca e do Adolescente

Proporcdo de gestantes adolescentes no territério da STS Freguesia do O-Brasilandia
_ (NUumero de gestantes menores de 19 anos) / NUmero total de gestantes) x 100

SIGA-M3e Paulistana 14,01 2020

13,72 13,72
10,84

1. Incentivar participagado da faixa etaria nos grupos de planejamento fa- 2,50 2,50
miliar nas UBS em momentos oportunos, como abordagem da adoles-
cente quando for realizar teste de gravidez ou retirar anticoncepcional
de emergéncia na farmacia da UBS
2. Fortalecer agdes de prevengao de gravidez na adolescéncia no PSE 2,50 2,50
por meio de rodas de conversas em escolas
3. Fortalecer busca ativa de evasdo escolar pelas equipes multiprofissio- 2,50 2,50
nais das UBS
4. Fortalecer vinculo do trabalho intersecretarial (CRAS, CREAS, STS, 2,50 2,50
SME e Conselhos Tutelares), incentivando participagdao no Férum Infan-
til e da Adolescéncia, realizado no territério mensalmente

TOTAL 10 10

Meta Realizada. As agBes programadas para 2025 foram realizadas, com intensificacdo no Avanga Saude
gue ocorreu em Margo, no més da Mulher, e em Outubro, no Outubro Rosa. Realizadas também a¢des do
Programa Saude na escola, juntamente com a Secretaria da Educagdo, com abordagem dos temas de Saude
Reprodutiva. Houve aumento do uso de métodos contraceptivos de longa permanéncia, principalmente

implante subdermico.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo 3.7; ODS 5 - Igualdade de Plano Municipal da Primeira Infancia

género
.

CRS Norte / STS Freguesia do O-Brasilandia

3 o
< )
o IS 2022 S
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4.14.1. Aumentar em 5% anualmente a taxa de deteccao de sifilis adquirida no ter-

Meta oo . < TP
ritério da STS Freguesia do O-Brasilandia
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz . - L
cidades dos territdrios municipais
14. Aumentar a taxa de deteccdo de sifilis adquirida e tratamento, sifilis na gestacao,
. e reduzir o coeficiente de incidéncia da sifilis congénita no territério, considerando
Objetivo . et - . ~ .
os altos indices de sifilis no territério, por meio de ag¢ées planejadas para melhor de-
teccao, assisténcia e vigilancia epidemiolégica
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Taxa de deteccdo de sifilis adquirida da STS Freguesia do O-Brasilandia

(Numero de casos notificados de sifilis adquirida / Populacdo estimada da STS Fre-

AUEICHCITIE guesia do O-Brasilandia) x 100.000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN; SEADE 117,28 2020 Taxa
Meta 2025 Meta quadrienal
145,80 145,80
Resultado 2025 308,53
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado

1. Ofertar capacitacao de teste rapido de sifilis para profissionais de sa- 1 1
ude de todas as UBS do territério

2. Garantir 100% de testagem rdpida para sifilis nas gestantes no mo- 0,50 0

mento do diagndstico da gravidez e 322 semana, conforme protocolo,
com supervisao desses fluxos

3. Testar parceiros e trata-los 0,50 0,50
4. Aumentar testagem rdpida em mulheres em idade fértil, principal- 1 1
mente em momentos mais oportunos (ex: coleta de papanicolau)

5. Identificar pessoas com alto risco de IST - trabalhadores do sexo, mul- 1 1

tiplos parceiros, pessoas em uso abusivo de substancias - e aumentar

testagem nesses grupos, oferecendo tratamento de acordo com resulta-

dos obtidos

6. Melhorar acompanhamento de criangas com sifilis congénita, aumen- 1 1
tando busca ativa no territdrio e criando estratégias de captacdo na UBS

(alertas em todos setores da UBS, novas fichas de classificagdo de risco)

7. Organizar féruns e capacitagdes pela STS, UVIS, CRS e SMS

8. Realizar reunides mensais do comité de sifilis, a fim de fortalecé-lo

9. Garantir que 100% das UBS utilizem e cadastrem todos os casos de si- 1 1
filis em gestante e congénita, com dados das UVIS
TOTAL 10 7,50
Anilise

Meta anual e quadrienal alcancadas. Com implanta¢do de documentos técnicos e realizacdo de capacita-
¢Oes, féruns e reunides periddicas houve melhora na taxa de detecgdo de sifilis adquirida ao longo do qua-
driénio 2022-2025. Em 2025 foram 1174 novos casos de sifilis adquirida e a populagédo estimada do territdrio
é de 380.513 habitantes. Aumento da Testagem HIV, Sifilis, HBV e HCV (meta de 100 dias): 133,30% (STS FO
Brasilandia). As capacitag¢des realizadas em 2025, estdo devidamente registradas no Sistema ACES.
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304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengdo Basica

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo

CRS Norte / STS Freguesia do O-Brasilandia _4’\/\'

ODS 3 - Saude e Bem-estar;
ODS 5 - Igualdade de gé- N3o se aplica

nero- 5.6
@’ 2022

3 o
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4.14.2. Diminuir em 5% anualmente o coeficiente de incidéncia da sifilis congénita

Meta . < I
na STS Freguesia do O - Brasilandia
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz . - L
cidades dos territdrios municipais
14. Aumentar a taxa de deteccdo de sifilis adquirida e tratamento, sifilis na gestacao,
. e reduzir o coeficiente de incidéncia da sifilis congénita no territério, considerando
Objetivo . et - . ~ .
os altos indices de sifilis no territério, por meio de ag¢ées planejadas para melhor de-
teccao, assisténcia e vigilancia epidemiolégica
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita da STS Freguesia do O-Brasilandia

(NUumero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano / Nimero total

AUEICHCITIE de nascidos vivos da STS Freguesia do O-Brasilandia) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN; SINASC 15,20 2020 Razdo
Meta 2025 Meta quadrienal
12,38 12,38
Resultado 2025 5,34
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Ofertar capacitacao de teste rapido de sifilis para profissionais de sa- 1 1
ude de todas UBS do territério
2. Garantir 100% de testagem rdpida para sifilis nas gestantes no mo- 0,50 0

mento do diagndstico da gravidez e 322 semana, conforme protocolo, e
realizar a supervisao desses fluxos

3. Testar parceiros e trata-los 0,50 0,50
4. Aumentar testagem rdpida em mulheres em idade fértil, principal- 1 1
mente em momentos mais oportunos (ex: coleta de papanicolau)

5. Identificar pessoas com alto risco de IST - trabalhadores do sexo, mul- 1 1

tiplos parceiros, pessoas em uso abusivo de substancias - e aumentar

testagem nesses grupos, oferecendo tratamento de acordo com resulta-

dos obtidos

6. Melhorar acompanhamento de criangas com sifilis congénita, aumen- 1 1
tando busca ativa no territdrio e criando estratégias de captacdo na UBS

(alertas em todos setores da UBS, novas fichas de classificagdo de risco)

7. Organizar féruns e capacitagdes pela STS, UVIS, CRS e SMS

8. Realizar reunides mensais do comité de sifilis, a fim de fortalecé-lo

9. Garantir que 100% das UBS utilizem e cadastrem todos os casos de si- 1 1
filis em gestante e congénita, com dados das UVIS
TOTAL 10 7,50
Anilise

Meta Anual e do Quadriénio alcangadas. Meta prevista atingida com a manutencao das a¢Ges de orientagdo
e vigilancia junto as equipes do NUVIS do territdrio. Em 2025 foram 21 casos novos. Aumento da Testagem
HIV, Sifilis, HBV e HCV (meta de 100 dias): 133,30% (STS FO Brasilandia). Numero de testes rdpidos realizados
em 2025: 15275 TR de Sifilis.

307



3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.2; ODS 5 - Igualdade de N3o se aplica

género- 5.6

3
CRS Norte / STS Freguesia do O-Brasilandia _4'\/\'

b
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4.15.1. Reduzir 10% no coeficiente de mortalidade infantil no territdrio da STS

Meta Guaianases até 2025
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdrios municipais
. 15. Diminuir a disparidade entre a atual taxa de mortalidade infantil no MSP em
RRiStee 2020 (10,1) em relacdo ao cendario da STS Guaianases (13,6)
Tema Saude da Crianca e do Adolescente

Indicador
Taxa de Mortalidade Infantil da STS Guaianases

(NUmero de 6bitos em menores de um ano / Numero total de nascidos vivos na STS

Forma de calculo Guaianases) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIM; SINASC 13,60 2020 Taxa
Meta 2025 Meta quadrienal
12,20 12,20
Resultado 2025 10,70
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Aumentar adesao das mulheres em idade fértil das UBS do territdrio 2 2
na participacdo de grupos de planejamento familiar
2. Monitorar a continuidade do cuidado dos recém nascidos de risco, re- 2 2

cém nascidos com sifilis congénita e criangas expostas a sifilis, preve-

nindo a morbimortalidade

3. Realizar a¢Ges de orientagdo, com foco no estimulo ao aleitamento 2,50 2,50
materno, nos grupos de gestantes e Grupo de Apoio ao Aleitamento

Materno Exclusivo (GAAME) das Unidades Basicas de Saude do territo-

rio
4. Implementar um programa de capacitacdo para profissionais no Pré- 3,50 3,50
Natal, Parto e Pos-Parto
TOTAL 10 10
Anilise

Em 2025 a STS Guaianases apresentou 36 6bitos classificados e investigados como 6ébitos infantis e, no
mesmo ano, apresentou 3.379 nascimentos no territério. As a¢gdes de intensificagdo para captagdo de mu-
Iheres em idade fértil, com foco na participagao nos grupos de planejamento familiar, foram mantidas e
executadas de forma continua ao longo de todo o periodo. Adicionalmente, houve intensificagdo da oferta
e insercdo de métodos contraceptivos de longa dura¢do (LARCs), reconhecidos como estratégia eficaz para
areducdo da gestacdo nao planejada e ndo desejada, especialmente entre populagdes em situagao de maior
vulnerabilidade. Ao longo de 2025 a supervisao implementou estratégias para a capacita¢do técnica da rede
por meio da Educagao Permanente em Saude. A supervisdo técnica utilizou as reunides do Comité de Mor-
talidade Materno Infantil e sessdes de Matriciamento como espagos de formac¢do continuada. Durante o
periodo, as equipes (enfermeiros, médicos e gestores) foram qualificadas através da analise critica de casos
reais e da revisdo sistematica dos protocolos de pré-natal, parto e puerpério. Destaca-se o alinhamento dos
critérios de encaminhamento para o Alto Risco e a disseminac¢do de boas praticas assistenciais. A continui-
dade das a¢Ges nos trés quadrimestres garantiu que o conhecimento técnico fosse aplicado diretamente a
realidade do territério, resultando na atualizacdo das equipes e no fortalecimento das linhas de cuidado
materna e infantil e na reducdo do coeficiente de mortalidade infantil do territério.
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304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengdo Basica

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 31

CRS Leste / STS Guaianases

Plano Municipal da Primeira Infancia

3

_M/\' 2022
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4.16.1. Garantir que, até 2025, 90% das gestantes que realizam o pré-natal nas uni-
Meta dades do territério da STS Guaianases, com previsao de parto para o ano vigente
da andlise, tenham realizado pelo menos 03 exames de VDRL

4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Diretriz . - S
cidades dos territérios municipais
Objetivo 16. Ampliar a resolutividade da Atengdo Basica nos casos de sifilis em gestantes
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Porcentagem de gestantes acompanhadas na UBS que realizaram pelo menos 03 VDRL durante o pré-natal
na STS Guaianases
(NUumero de gestantes com data de parto no ano vigente e 3 VDRL realizados / Nu-

Forma de calculo .
mero total de gestantes com data de parto no ano vigente) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
Mae Paulistana - BI 71,60 2021 %
Meta 2025 Meta quadrienal
90 90
Resultado 2025 94
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Realizar capacitagdo com equipe de enfermagem de todas Unidades 3,50 3,50

Basicas de Saude do territdrio, com foco nos protocolos de tratamento
e acompanhamento das gestantes com sifilis, visando redugao da sifilis

congénita

2. Implementar auditoria de prontudrio em gestantes com sifilis em to- 2 2
das as Unidades Basicas de Saude do territdrio no primeiro semestre

3. Realizar acdo de diagndstico e tratamento de sifilis e adquirida em to- 2,50 2,50
das as Unidades Basicas de Saude do territério

4. Incentivar o pré-natal do homem, sensibilizando os mesmos quanto a 2 2

importancia de comparecerem nas Unidades Bdsicas de Saude do terri-
tério para realizar os testes e fazer os tratamentos em conjunto com a
gestante, visando reduzir a reinfeccao

TOTAL 10 10

Anilise

Meta anual realizada. Em 2025, a STS Guaianases teve 2.767 gestantes com previsdo de parto no ano, sendo
que 2.621 destas (94%) realizaram 03 exames de VDRL (Venereal Disease Research Laboratory), método
usado para identificar pacientes portadores da sifilis durante o pré-natal. Ao longo de 2025 a supervisao
realizou 11 encontros para discussao de diagndstico, tratamento e a avaliagdo de casos de sifilis congénita
no territério. Durante esses encontros, também foi feita a classificacdo dos casos, contando com a partici-
pacdo de 390 profissionais. Durante os encontros, foram abordados os protocolos assistenciais, bem como
a identificagdo de fragilidades nos atendimentos, a elaboracdo de propostas de planos de agdo e a adequa-
¢do dos processos de trabalho, com vistas a qualificacdao da assisténcia prestada. Cabe destacar que todas
as unidades da STS Guaianases foram visitadas pela Supervisdo Técnica para a realizacdo de auditorias de-
talhadas, durante o processo foram analisados os casos de todas as gestantes diagnosticadas com sifilis na
gestacdo, bem como os desfechos desfavoraveis de criangas diagnosticadas com sifilis congénita, contribu-
indo para a qualificacdo dos registros e das praticas assistenciais.
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301 - Atencdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitdria

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 39

CRS Leste / STS Guaianases

Plano Municipal da Primeira Infancia

3

_M/\' 2022
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4.17.1. Aumentar cobertura do Programa Melhor em Casa no territério da STS Ipi-
ranga com implantacdo de uma EMAD e uma EMAP para garantir integralidade do
atendimento domiciliar e contribuir com a desospitalizagao

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

17. Aumentar a cobertura do Programa Melhor em Casa, com ampliagdo da EMAD e
implanta¢do de uma EMAP no territério da Supervisdo Técnica de Saude Ipiranga,
para garantir a integralidade do atendimento domiciliar e contribuir com a desospi-
talizagdo

Atencdo Domiciliar

Numero de equipes de atencdo domiciliar em funcionamento no territdrio da STS Ipiranga

Numero de equipes de atengdo domiciliar em funcionamento no territério da STS
Ipiranga

SCNES 2021 Numero

3
1. Concluir a contratagdo de RH necessdario para a implementagdo da 10 0
EMAD nova e a separagdao da EMAP que consta na equipe da EMAD
existente
TOTAL 10 0

A Supervisdo Ipiranga possui apenas a EMAD Vila das Mercés para atender a populagdo. Estdo pendentes a
implantagdo da EMAD Vila Arapua e EMAP Vila das Mercés, pois o Plano de Trabalho encontra-se em SMS
para aprovagao. Em 2026, aguardamos autorizagdo para concretizar essa implementagao, inclusive com
funcionamento da equipe de segunda a segunda-feira das 7:00 as 19:00h.

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - AgOes e servigos da salde em Atengao Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

Nao possui vinculagdo N3ao se aplica

CRS Sudeste / STS Ipiranga SAUDE 2023
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4.18.1. Transformar os servicos de urgéncia e emergéncia Pronto Socorro Munici-
pal (PSM) Dr. Augusto Gomes de Mattos e AMA Sacoma3, por meio da ampliagdo
de leitos, em UPAs

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

18. Aumentar a capacidade de resolutividade com ampliagdo do acesso frente a de-
manda espontanea de Urgéncia e Emergéncia nos distritos administrativos Sacoma

e Cursino

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Servigos requalificados

Servigos requalificados

PMSP/SMS/SEAH 2021 Numero

2

1. Concluir a obra e iniciar as atividades da UPA Sacom3 5 5

2. Concluir a obra e iniciar as atividades da UPA Augusto Gomes de Mat- 5 5
tos

TOTAL 10 10

A Meta foi cumprida em 2025 com a inaugura¢do da UPA Sacomd em 01/2025 e a UPA Ipiranga Augusto
Gomes de Mattos em 04/2025.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial o A
pecialidades e Vigilancia

Meta 79 - Implantar 15 novas
unidades de Pronto Atendi-  ODS 3 - Saude e Bem-estar N3o se aplica
mento (UPA)

METAS v
CRS Sudeste / STS Ipiranga _4'\/\'
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4.19.1. Diminuir em 5% ao ano o coeficiente de mortalidade materno do territorio

Meta . .
da STS Itaim Paulista
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz . - C
cidades dos territérios municipais
Objetivo 19. Diminuir o coeficiente de mortalidade materno no territério
Tema Saude da Mulher

Indicador
Coeficiente de mortalidade materna da STS Itaim Paulista
[NUmero de dbitos maternos diretos (gravidez/parto/aborto) e indiretos (puerpério
Forma de cdiculo , . . . . . .
até 42 dias) / Numero de nascidos vivos na STS Itaim Paulista] x 100.000
Fonte Valor-base Ano-base Unidade

Comité de Mortali-
dade Materna do Mu-

nicipio de Sao Paulo; & 2019 Razdo
SIM; SINASC
Meta 2025 Meta quadrienal
58 58
Resultado 2025 75,60
Acdes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado

1. Garantir a oferta de, no minimo, um grupo semanal de planejamento 2,50 2,50
familiar por Unidade Basica de Saude
2. Realizar Oficinas de Fortalecimento do pré-natal com as equipes das 5 5

Unidades Basicas de Saude, envolvendo todas as categorias, para dis-

cussdes e alinhamentos dos fluxos de acompanhamento do pré-natal,

com enfoque no acolhimento, humanizagdo do atendimento, busca

ativa e estratégias para fortalecimento do vinculo da gestante com a

equipe do servico

3. Avaliar 100% dos prontudrios de casos de mortalidade materna 2,50 2,50

TOTAL 10 10
Anilise
Em 2025 a STS Itaim Paulista apresentou apenas 03 débitos classificados e investigados como 6bitos mater-
nos e, N0 mesmo ano, apresentou 3.966 nascimentos no territdrio. O ndo alcance da meta pactuada para a
diminuicdo da Razdo de Mortalidade Materna no territorio do Itaim Paulista deve ser analisado a luz das
caracteristicas proprias deste indicador, reconhecidamente de elevada sensibilidade. Trata-se de um indi-
cador fortemente impactado por eventos isolados, de modo que a ocorréncia de um Unico ébito materno é
suficiente para elevar de forma significativa a razdo, especialmente em territdrios com menor nimero ab-
soluto de nascidos vivos. Nesse contexto, destaca-se que o territdrio do Itaim Paulista apresenta uma queda
progressiva e acentuada no numero de nascidos vivos, com redugdo correspondente a 61,37% nos ultimos
10 anos. Tal cenadrio intensifica o impacto estatistico de cada 6bito materno sobre o indicador, sem que isso
reflita, necessariamente, fragilidades estruturais ou assistenciais na rede de atencdo a saude. Ressalta-se
ainda que, no periodo avaliado, todas as a¢gdes programadas e pactuadas para a linha de cuidado materno-
infantil foram integralmente realizadas, incluindo a qualificagdo do pré-natal, o acompanhamento das ges-
tantes de alto risco, o fortalecimento do cuidado em rede, o monitoramento sistematico dos casos, a analise
dos dbitos e o desenvolvimento de a¢des de educagao permanente junto as equipes assistenciais. Dessa
forma, o resultado observado no indicador deve ser compreendido como consequéncia da elevada sensibi-
lidade da Razdo de Mortalidade Materna associada a expressiva reducdao do nimero de nascidos vivos no
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territério, ndo caracterizando auséncia de ag¢bes, descontinuidade das estratégias planejadas ou retrocesso
na organizagao da assisténcia a saude materna no Itaim Paulista.

301 - Atencdo Basica

3003 - Agdes e servigos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.1

Ndo possui vinculagdo

N3o se aplica

3

v
CRS Leste / STS Itaim Paulista —"f\/;
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4.20.1. Atingir a cobertura vacinal preconizada (95%), para os menores de 1 ano,

Meta . . . . .
para as 4 vacinas selecionadas (Polio, Pneumo, SCR e Penta) na STS Itaim Paulista
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o S
cidades dos territdrios municipais
L. 20. Aumentar a cobertura das vacinas preconizadas no SISPACTO, cuja a auséncia na
Objetivo . . .
pandemia impactou diretamente na cobertura vacinal dos menores de 1 ano
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Cobertura Vacinal de imunizantes selecionados da STS Itaim Paulista

(Numero de vacinas selecionadas com cobertura preconizada alcangada / NUmero

Forma de calculo . .
total de vacinas selecionadas) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIGA-Vacina; SIPNI 0 2020 %
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 100
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Realizar auditorias em 100% das Unidades Basicas de Saude com a 4 4

conferéncia de fichas espelho e afericdo de prontudrios dos casos de
atrasos vacinais, evidenciando a¢des de busca ativa
2. Monitorar as inconsisténcias de registro entre o dados langados no 2 2
Sistema Integrado de Gestdo de Assisténcia a Saude (SIGA) e a ficha es-
pelho das Unidades Basicas de Saude do territorio
3. Intensificar as agOes de busca ativa para vacinagdo das criancas nas 4 4
areas de abrangéncia sem cobertura de Estratégia Saude da Familia
(ESF), Unidade Basica de Saude Jardim Camargo Novo e Unidade Basica
de Saude Dr. Julio de Gouveia, no minimo em um sabado do ano

TOTAL 10 10

Anilise
Meta anual realizada. Em 2025, todos os imunizantes atingiram a cobertura preconizada de 95% para crian-
¢as menores de 01 ano, os resultados atingidos das vacinas selecionadas: Poliomielite 95,3%, Pneumo* 97%,
12 SCR 107,9%, Penta 96,4% (dados provisorios sujeitos a alteracdo — levantados em *Set/25 e Fev/26).
Durante o ano, foram realizadas auditorias em 100% das Unidades Basicas de Saude, em 18/02 - 25/02 -
26/03 - 15/04 - 29/04 - 13/05 - 10/06 - 08/07 - 12/08 - 16/09 - 07/10 - 04/11 - 18/11 - 09/12, onde foi
realizada a conferéncia de fichas espelho e aferigdo de prontudrios dos casos de atrasos vacinais, evidenci-
ando a¢des de busca ativa, além disso foi realizado o monitoramento das inconsisténcias de registro entre
os dados langados no Sistema Integrado de Gestdo de Assisténcia a Saude (SIGA) e a ficha espelho das Uni-
dades Basicas de Saude do territdrio. Cabe destacar que a Supervisdo Técnica intensificou as a¢des de busca
ativa para vacinacdo das criancgas nas areas de abrangéncia sem cobertura de Estratégia Saude da Familia
(ESF), Unidade Basica de Saude Jardim Camargo Novo e Unidade Basica de Saude Dr. Julio de Gouveia.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitdria; 301 - Atengao Basica pecialidades e Vigilancia
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Meta 6 - Atingir a Cobertura Va-

cinal Preconizada (95%) para as
guatro vacinas selecionadas (Po- ODS 3 - Salide e Bem-estar- ~ .
N3o se aplica

liomielite, Pneumocdcica 10V, 3.8

Pentavalente e SCR) em criangas
de 1 ano de idade

CRS Leste / STS Itaim Paulista
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4.21.1. Aumentar a realizagdao de exame citopatolégico de colo uterino em 5% ao

Meta
ano na STS Itaquera
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz . ol S
cidades dos territdrios municipais
21. Diminuigdo significativa de coleta de Papanicolau nas Unidades de Saude da Su-
Objetivo pervisdo de Itaquera, agravada pela Pandemia em 2020. Como consequéncia o nu-
mero de mortes por cancer de colo de Utero tem aumentado
Tema Saude da Mulher

Indicador
Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a popula-
¢do da mesma faixa etdria na STS Itaquera
[Numero de exames de colpocitologia oncética na populacdo feminina de 25 a 64
Forma de calculo anos/ (Populagdo feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos residente na STS Itaquera

/3)]1x 100
Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SISCOLO/SES; Funda- ~
¢50 SEADE 43,70 2019 Razao
Meta 2025 Meta quadrienal

53,12 53,12
Resultado 2025 41,90

AgOes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado

1. Realizar busca ativa mensal, através da andlise dos prontuarios das 2 2

mulheres de 25 a 64 anos que passaram em consulta no més anterior, e
convocar as que ndo realizaram exame de papanicolau no ultimo ano,
nas unidades sem equipes de Estratégia Saude da Familia (ESF)
2. Inserir na visita dos Agentes Comunitarias de Saude (ACS) a oferta de 3 3
vaga para o exame de papanicolau para as mulheres entre 25 a 64 anos
gue ndo tiverem realizado o exame no ultimo ano e monitorar se o
exame foi realizado, nas unidades com equipes de Estratégia Saude da
Familia (ESF)
3. Apresentar dados nas reunides de gerentes bimensais, no intuito de 3 3
intensificar agdes e estabelecer metas mensais com equidade para to-
das as Unidades Basicas de Saude do territério
4. Oportunizar nas campanhas periddicas das Unidades de Saude (DIA 2 2
D, Territdrio Inclusivo, Avanga Saude) a coleta do exame citopatolégico
de colo uterino

TOTAL 10 10

Anilise

Em 2025, foram realizadas 23.300 coletas de exame citopatoldgico de colo uterino, na populacdo dos 25 a
64 anos. Para o calculo do indicador, é considerado 1/3 da populacdo feminina dentro desta faixa etaria,
sendo que em ltaquera sdo 55.527 mulheres. Apesar do ndo alcance da meta pactuada, em 2025, foram
implementadas diversas estratégias voltadas a ampliagao do acesso e ao fortalecimento do rastreamento,
com destaque para: Busca ativa mensal sistematica, realizada por meio da analise de prontudrios de mulhe-
res na faixa etdria de 25 a 64 anos, identificando aquelas que compareceram recentemente as unidades
e/ou que ndo haviam realizado o exame no ultimo ano, com posterior orientacdo e oferta de coleta. Incor-
poracdo da oferta ativa de vagas no checklist de visitas domiciliares dos Agentes Comunitarios de Saude
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(ACS), intensificando a convocacdo territorial e o rastreamento oportunistico. Monitoramento bimensal dos
indicadores nas reunides de gerentes realizadas nos meses de janeiro, margo, maio, julho e outubro, com
pactuacdao de metas mensais equitativas entre todas as UBS do territério. A¢Bes assistenciais ampliadas,
incluindo atendimentos aos sabados e campanhas periédicas como Dia D, Territério Inclusivo e Avanca Sa-
ude, com foco na intensificacdo da oferta e captacdao de mulheres na faixa etdria preconizada. Destaca-se
ainda que um dos principais desafios enfrentados no territério se refere a baixa adesdo de parte da popu-
lagdo feminina ao exame preventivo, influenciada por fatores como barreiras culturais, receios, dificuldades
de comparecimento as unidades em horarios regulares, além de limita¢des relacionadas a percepcdo de
necessidade do exame em mulheres assintomaticas. Tais aspectos dificultam a conversao das estratégias
de convocacdo e ampliacdo de oferta em aumento proporcional da realizacdo do procedimento. Dessa
forma, conclui-se que a ndo completude da meta do quadriénio ocorreu ndo por auséncia de acbes, mas
sim pela insuficiéncia dos resultados frente ao incremento pactuado, considerando os desafios de adesao
populacional e as limita¢des atuais do modelo de rastreamento, mesmo diante das estratégias implemen-
tadas ao longo de 2025 para ampliacdo do acesso ao exame citopatoldgico no territdrio da STS Itaquera.
Subfun¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA
3003 - Acdes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1-A do Basi
30 tengao Basica pecialidades e Vigilancia

Vinculagdo com outras pactuagoes

Programa de Metas oDS Demais Pactuagoes
~ o N ODS 3 - Saude e Bem-estar- ~ .
N3o possui vinculagdo 34 N3do se aplica
Areas Responsaveis 3
CRS Leste / STS Itaquera —'VV\'
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4.22.1. Alcangar uma propor¢ao de cura de 60% em 2025 de tuberculose pulmonar

Meta bacilifera na STS Itaquera

. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdrios municipais
Objetivo 22. Identificar e tratar em tempo oportuno a tuberculose

Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Proporgao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera na STS Itaquera

Formade calculo (NUmero de casos novos curados / NUmero total de casos novos) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
TBWeb/COVISA 35,40 2020 %
Meta 2025 Meta quadrienal
60 60
Resultado 2025 64,20
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Garantir o langamento obrigatdrio dos procedimentos relacionados 2 2

ao acompanhamento dos casos de Tuberculose no Sistema Integrado de

Gestdo de Assisténcia a Saude (SIGA)

2. Garantir que as Unidades Basicas de Saude realizem a comunicacao 2 2
mensal a Unidade Vigilancia em Saude (UVIS) e Supervisdo Técnica de

Saude (STS) dos pacientes que interromperam o tratamento, sinali-

zando as intervencGes adotadas pela equipe

3. Incluir como pauta fixa nas reunides locais dos Nucleo de Vigilancia 2 2
em Saude na Atencdo Basica (NUVIS) os dados e discussdo de casos no-

vos, concluintes e comunicantes de tuberculose

4. Utilizar o Painel de Monitoramento como ferramenta para nortear 2 2
avanco das ag¢des das Unidades Basicas de Saude
5. Intensificar a estratégia do Tratamento Diretamente Observado 2 2
(TDO), visando o tratamento adequado
TOTAL 10 10
Anilise

Meta anual realizada. A STS Itaquera teve 123 notificacGes de tuberculose, que iniciaram tratamento no
mesmo ano, e 79 deles evoluiram para cura, o que representa 64,2% na proporg¢ao de cura. Durante o ano
de 2025, foi alinhado junto aos gerentes das Unidades Basicas de Saude o compromisso de comunicagdo
mensal a Unidade de Vigilancia em Saude (UVIS), bem como o acompanhamento integral de todos os casos
de tuberculose, visando o fortalecimento das acbes de controle e a ampliacdo da implementacdo do TDO
como estratégia prioritaria para reducdo de falhas e interrupcdes no tratamento. O Painel de Monitora-
mento foi utilizado como ferramenta estratégica para subsidiar e orientar o avancgo das a¢des desenvolvidas
pelas Unidades Basicas de Saude no territério. Cabe destacar que foram realizadas reunides mensais do
Nucleo de Vigilancia em Saude na Atenc¢do Basica (NUVIS), nas quais foi instituida como pauta fixa a apre-
sentagdo, monitoramento e discussdo dos dados referentes aos casos de tuberculose, incluindo casos no-
vos, concluintes e comunicantes, essa estratégia contribuiu para o fortalecimento da vigilancia territorial,
qualificacdo do acompanhamento clinico e aprimoramento das a¢des de controle da doenga no ambito da
Atencgdo Primaria a Saude. Além disso, foi garantido o langamento obrigatdrio dos procedimentos relacio-
nados ao acompanhamento dos casos de Tuberculose no Sistema Integrado de Gestdo da Assisténcia a Sa-
ude (SIGA), assegurando o registro sistematico das a¢Oes realizadas pelas equipes no territdrio e foi pactu-
ado e reforgado junto as Unidades Bésicas de Saude a necessidade de comunicacdo mensal a Unidade de
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Vigilancia em Saude (UVIS) e a Supervisdo Técnica de Saude (STS) acerca dos pacientes que apresentaram
interrupc¢do do tratamento, com a devida sinalizacdo das intervengdes realizadas pelas equipes para reto-
mada do seguimento e adesao terapéutica.

304 - Vigilancia Sanitaria

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3,3.4

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3
e
CRS Leste / STS ltaquera 2022
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4.23.1. Implantar 1 EMAP na STS Lapa Pinheiros
4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

23. Ampliar o acesso a Atengdo Domiciliar no territério com base na populagdo ads-
trita

Atencao Domiciliar

Numero de equipes implantadas

_ Numero de equipes implantadas

SCNES 2021 Numero
0 1
 Resultado 2025 0
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangada em 2023, com a implantag¢do de uma equipe EMAP na STS Lapa/Pinheiros.

301 - Atengdo Basica; 302 - Assisténcia Hospita- 3003 - Agdes e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
lar e Ambulatorial pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

N3o possui vinculagdo N3o se aplica

CRS Oeste / STS Lapa-Pinheiros i SAUDE 2022
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4.23.2. Adequar a equipe da EMAD Lapa para cobertura territorial de maneira in-
tegral, de segunda a domingo, inclusive feriados

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

23. Ampliar o acesso a Atengdo Domiciliar no territério com base na populagdo ads-
trita

Atencao Domiciliar

Numero de equipes adequadas

_ Numero de equipes adequadas

SCNES 2021 Numero
0 1
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcancada em 2023, com a adequacdo da equipe da EMAD Lapa para cobertura territorial
de maneira integral, de segunda a domingo, inclusive feriados.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N3 - lacs
a0 possul vinculagao 3.8

N3o se aplica

CRS Qeste / STS Lapa-Pinheiros

i SAUDE
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4.24.1. Implantar Equipes do Programa Acompanhante de Idosos (PAI) na STS
Lapa-Pinheiros

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

24. Ampliar o acesso a saude da populagdo idosa com base na populagdo adstrita

Saude do Idoso

Numero de equipes do PAl implantadas na STS Lapa-Pinheiros
Numero de equipes do PAl implantadas

PMSP/SMS/SEA-

6 2021 Numero
BEVS/CAB

2
1. Ndo ha agdes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Meta quadrienal alcangcada, com implantacdo de uma equipe PAI na Subprefeitura de Pinheiros em 2022 e
uma equipe PAIl na Subprefeitura da Lapa em 2023.

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N3 - lacs
a0 possul vinculagao 3.8

N3o se aplica

3 f‘*t\
QR0 [Ff @'
Al ““SAUDE Lol

v comrinos
D A0 D SA0 PAAD

CRS Qeste / STS Lapa-Pinheiros
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4.25.1. Expandir para 39% a cobertura da populacao adstrita por Equipes da Saude
Bucal na STS M'Boi Mirim

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

25. Ampliar a cobertura de equipes de Saude Bucal no territério com base na popu-
lagdo adstrita

Cobertura populacional estimada de Saude Bucal na Atengdo Bdsica da STS M’Boi Mirim
[(Nidmero de equipes de Saude Bucal ESF x 3.450) + (Nimero de equipes de Saude
Bucal eAB x 3.000) / Populagdo residente na STS M'Boi Mirim] x 100

SCNES; SEADE 36,70 2020

39,08 39,08

1. Ndo ha a¢Oes programadas para 2025 10 10
TOTAL 10 10

Ndo ocorreram agles relacionadas a essa meta em 2025.

301 - Atengdo Basica

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

Nao possui vinculagdo N3do se aplica

CRS Sul / STS M'Boi Mirim i SAUDE
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4.26.1. Implantar trés CAPS no territorio: CAPS Infanto-Juvenil Ill no Distrito do
Jardim S3o Luiz, CAPS Adulto lll no distrito do Jardim Sdo Luiz e CAPS Infanto-Juve-
nil no Jardim Angela

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

cidades dos territdrios municipais
26. Aumento da oferta de servicos e do acesso aos atendimentos em salide mental
Saude Mental

Numero de CAPS implantados
Numero de CAPS implantados

SCNES 2020 Numero

3

1. Aprovar os planos de trabalho e orcamentario 1 0
2. Inaugurar o servico 1,50
3. Realizar visita de monitoramento as futuras instalagées da UBS Cha- 1
cara Santa Maria, com a finalidade de identificar andamento das obras e
data de conclusao
4. Realizar levantamento da necessidade de compras de equipamentos 1 0
e mobilidrios para instalagdo do CAPS
5. Realizar estudo no territério para repactuacao de referéncias de CAPS 1 0
1) para Atengdo Basica (AB) e Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE),
projetando a futura instalagdo do novo CAPS
6. Realizar as intervencgdes de adequagdo no imovel 1,50
7. Realizar as compras de materiais e equipamentos necessarios 1,50
8. Contratar e realizar atividade de integragdo com a nova equipe que 1,50
ird compor o CAPS

TOTAL 10 1

Meta nao realizada. A implantagdo do terceiro CAPS ndo avangou em 2025 devido a indisponibilidade de
imovel adequado, pois a UBS Chacara Santa Maria, prevista para desocupag¢do, permanece ocupada até a
conclusdo da nova sede, cuja obra estd prevista para 2027. A busca por alternativas no territério também
ndo resultou em opgao viavel, seja por inadequacao fisica ou falta de previsdo orgamentaria para locagao.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencgdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.5

Meta 8 - Implantar seis novos
Centros de Atencao Psicossocial
(CAPS).

CRS Sul / STS M'Boi Mirim

N3o se aplica

@0 [/

~“SAUDE
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4.27.1. Implantar uma nova UBS no territdrio de abrangéncia das UBS Belenzinho
e UBS Santo Estevao

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

27. Ampliar o acesso da populagdo a atengdo primaria a saude na regido da area de
abrangéncia da UBS Belenzinho e UBS Santo Estevao, devido a aumento da popula-
¢do local (moradores, imigrantes, popula¢do de rua e trabalhadores), além de bar-
reiras fisicas e distanciamento que dificultam o acesso da populagdo a UBS de refe-
réncia

Atencdo Basica

Numero de UBS implantadas

Numero de UBS implantadas

SCNES 2021 Numero

H‘

1. Identificar imével compativel ou terreno para implantagao de uni- 5 0

dade de saude

2. Captar recurso para viabilizar a obra 5 0
TOTAL 10

Meta nado atingida em 2025. Houve visita ao terreno publico situado a Rua Alfredo Franco, aguardando-se
tratativas quanto a possibilidade de construcdo da nova UBS neste local, para que atenda a populagdo de
alta vulnerabilidade que se encontra neste perimetro de vazio assistencial.

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 3 - Implantar 40 novos
equipamentos de saiide no mu-
nicipio

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

38 Plano Municipal da Primeira Infancia

CRS Sudeste / STS Mooca- Aricanduva-For-
mosa-Carrao
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4.28.1. Implantar CAPS AD lll Aricanduva

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

28. Ampliar o acesso da populagdo adstrita aos servigos de saude mental do territé-
rio

Saude Mental

Numero de CAPS implantados

_ Numero de CAPS implantados

SCNES 2021 Numero
1 1
 Resultado 2025 0
1. Identificar imével compativel ou terreno para implantagao de uni- 5 0
dade de saude
2. Captar recurso para viabilizar a obra 5 0

TOTAL 10 0

S Andlise
Por ocasido das buscas, foram identificadas algumas situa¢des que dificultam o atendimento desta meta,
tais como: baixo nimero de imdveis para locagdo com a metragem minima necessdria; lei vigente que trata
de empenho de recursos em iméveis alugados; dificuldade dos proprietdrios em realizar as obras necessa-
rias com recursos proprios e sem a garantia da locagdo do imdével; auséncia de imoveis e/ou terrenos do
Municipio que possibilitem viabilizar o atendimento desta meta. Até o momento, ndo foi localizado imével
compativel com a implantagao de um CAPS lll. Contudo, esta STS, em conjunto com os conselhos gestores,
seu grupo de trabalho e gestores dos equipamentos do territério, segue em busca de identificar um imovel
que atenda a necessidade do territério. Até o momento sem sucesso.

301 - Atengdo Basica

3003 - Agdes e servicos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Meta 8 - Implantar seis novos
Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS).

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Na li
35 do se aplica

CRS Sudeste / STS Mooca- Aricanduva-For-
mosa-Carrao
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4.29.1. Capacitar e sensibilizar 100% dos ACS do territério da STS Parelheiros até

Meta 2025
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdrios municipais
29. Qualificar e sensibilizar os ACS sobre seu papel enquanto conexdo/vinculo da po-
pulagdo cadastrada com a unidade de saude, permitindo que o ACS tenha nogdes
Objetivo - . - o o .
basicas sobre todas as dreas tematicas da Atencdo Primaria, fortalecendo assim sua
acao no territério
Tema Atencdo Basica

Indicador
Proporcao de ACS capacitados na STS Parelheiros

Forma de calculo Numero de ACS capacitados / (Total de carga horaria de ACS / 40) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/CRS
Sul/STS Parelheiros; 0 2021 %
SCNES
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 100
Acgbes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado
1. Realizar rodas de conversa nas UBS com imersdao em alguns fluxos, 5 5

utilizando as reuniGes mensais para garantir a participacao de todos os
Agentes Comunitarios de Saude do territério. Temas do 12 semestre:
Fluxos de Oxigénio domiciliar prolongado (ODP), Insumos para Pessoa
com Deficiéncia (IPD) e transporte (remogdo de pacientes em ambulan-
cias tipo A e VANS adaptadas); 22 semestre: foco nas agdes da saude do

idoso
2. Avaliar as ag¢des realizadas com os ACS em 2024, com utilizagdo de 5 5
guestionarios especificos dos temas
TOTAL 10 10
Anilise

Em 2025, dando continuidade as agdes, foram realizadas rodas de conversa nas UBS com imersdo em alguns
fluxos, utilizando as reunides mensais para garantir a participacao de todos os Agentes Comunitdrios de
Saude do territério. Temas do 12 semestre: Fluxos de Oxigénio domiciliar prolongado (ODP), Insumos para
Pessoa com Deficiéncia (IPD) e transporte (remoc¢do de pacientes em ambuladncias tipo A e VANS adaptadas);
292 semestre: foco nas acGes da satde do idoso. Reunido de avaliagdo realizada em 05/02/2025. Apresenta-
mos os resultados de 2024 e discutimos com as areas técnicas proponentes dos temas escolhidos na abor-
dagem dos ACS, foi solicitado um parecer para evidenciarmos esses resultados (dindmicas de grupo e capa-
citagOes nas areas de Saude da Mulher e Vigilancia Epidemioldgica). Foram finalizadas as visitas nas 19 uni-
dades de Saude dos territdrios: UBS Marsilac 12/03/2025; UBS Dom Luciano e UBS Jardim Santa Fé
14/03/2025; UBS Jardim das Fontes 19/03/2025; UBS Nova América 20/03/2025; UBS Recanto Campo Belo
26/03/2025; UBS Vila Marcelo 26/03/2025; UBS Vera Poty 27/03/2025; UBS Colonia, UBS Embura e UBS
Jardim Campinas 28/03/2025; UBS Jardim Sdo Norberto 31/03/2025; UBS Vila Roschel e UBS Jardim Silveira
01/04/2025; UBS Vargem Grande 02/04/2025; UBS Parelheiros 15/04/2025; UBS Jardim Ipord e UBS Kru-
kutu 24/04/2025; e UBS Barragem 25/04/2025. A acdo do 12 quadrimestre sobre os Fluxos de Transporte/
IPD (Insumo para Pessoa com Deficiéncia)/ ODP (Oxigénio Domiciliar Prolongado), foi finalizada com o envio
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de um questionario on-line em 13/05/2025, para a avalicdo das a¢des realizadas em cada UBS e como o
tema pbde contribuir ou ser relevante para o trabalho do ACS. Foi possivel observar o quanto a a¢do esta
sendo importante no dia a dia de trabalho dos ACS e na melhora da saude dos municipes do territério.
Realizamos reunido em 04/08/2025 com todas as areas técnicas, para a instrucdo e capacita¢do do tema a
ser trabalhado com os ACS em suas unidades no 22 quadrimestre. O tema abordado no 29 quadrimestre
com os ACS é DCNT (Doencas Crénicas Nao Transmissiveis) e a Busca Ativa para melhora da qualidade de
vida do territdrio através do papel do ACS neste processo, antes, durante e apds a Busca Ativa realizada pela
UBS. Inicialmente o tema a ser trabalhado no 22 semestre seria Saude do Idoso, porém durante a realizagdo
das acGes do 12 semestre, foi sugerido por grande parte dos ACS que as a¢Ges fossem sobre as DCNT, aco-
lhemos a sugestao por ser uma necessidade apontada pelo nosso publico alvo com participacao de 83% dos
ACS 268/322 83%; nos temas Transportes/ODP/IPD. Foram dadas continuidade no tema abordado no final
do 22 quadrimestre de 2025, com os ACS sendo: DCNT (Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis) e a Busca
Ativa para melhora da qualidade de vida do territdrio através do papel do ACS nestes processos, antes,
durante e apds a Busca Ativa realizada pela UBS; Foram realizada visitas nas 19 unidades ainda no 22 qua-
drimestre: UBS Parelheiros em 21/08/2025, UBS Recanto Campo Belo em 22/08/2025, UBS Jardim Silveira
em 26/08/2025, UBSI Vera Poty em 27/08/2025, UBS Jardim S3o Norberto em 29/08/2025; UBS Vila Roschel
01/09/2025; UBS Jardim das Fontes 01/09/2025; UBS Vargem Grande 05/09/2025; UBS Jardim Campinas
08/09/2025; UBS Barragem 10/09/2025; UBS Col6nia 10/09/2025; UBS Krukutu 12/09/205; UBS Nova Amé-
rica 15/09/2025; UBS Vila Marcelo 17/09/2025; UBS Marsilac 22/09/2025; UBS Jardim lpord 23/09/2025;
UBS Jardim Santa Fé 24/09/2025; UBS Dom Luciano Bergamin 26/09/2025 e UBS Jardim Embura
30/09/2025. Finalizadas no 32 quadrimestre capacitando 100% dos ACS do territério da STS Parelheiros.
Ap0s foi enviado um questionario online para todos os ACS avaliarem esta acdo. O questionario mostrou
gue a acao foi acolhida pelos ACS, que a busca ativa realizada no dia a dia melhora a identificagdo das DCNT
com maior precocidade. Foi construido um relatério por parte da area técnica referente a cada tema, da
atividade realizada, descrevendo a proposta e como a a¢do ocorreu. Obs.: Apesar de que indicador da meta
traz o CNES como base, temos a informar que sempre levamos em considera¢do o plano de trabalho, ga-
rantindo a participacao de 100% dos colaboradores.
Subfung6es orcamentarias relacionadas Programa PPA
3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

Vinculagdo com outras pactuagoes

Programa de Metas ODS Demais Pactuagoes
ODS 3 - Saude e Bem-estar-

38 Ndo se aplica

Ndo possui vinculacdo
Areas Responsaveis

CRS Sul / STS Parelheiros
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4.30.1. Alcangar a taxa de cura maior ou igual a 85% dentre os casos novos de Tu-
berculose Pulmonar acompanhados no territdorio da STS Parelheiros, através do
Tratamento Diretamente Observado (TDO) e Controle de Cura

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

30. Manter altas taxas de cura no tratamento de Tuberculose na regido, conforme a
meta estabelecida pelo Programa Municipal de Controle da Tuberculose, conside-
rando o impacto causado pela pandemia

Vigilancia em Saude

Taxa de cura de casos de tuberculose da STS Parelheiros

(NUmero de casos de tuberculose encerrados por cura / Nimero de casos de tuber-
culose notificados na STS Parelheiros) x 100

TBWeb/COVISA 80,30 2021 Taxa

85

50

1. Visitar as unidades que apresentam dificuldades no acompanha- 3 3
mento dos casos

2. Realizar matriciamento dos casos de tuberculose com as unidades 4 4
3. Implantar um comité regional (STS, UVIS e OS) para avaliagdo dos ser- 3 0

vigos com dificuldades no acompanhamento dos casos, com realizagdo
de reunides trimestrais

TOTAL 10 7

Os dados apresentados sdo parciais, uma vez que casos de tuberculose de 2025 podem ser encerrados até
setembro/2026. Analisamos casos notificados no periodo de janeiro a Abril/2025, que deveriam ser encer-
rados até Janeiro/2026, e verificamos taxa de abandono de tratamento de 14,2% e taxa de dbito de 10,7%.
Calculo meta: 15 casos cura/29 total de casos no periodo*100. (Filtros: Tipo caso: Novo; Més e Ano Trata-
mento: Janeiro a Abril/2024; Tipo tratamento: Supervisionado; Forma clinica: Pulmonar; Area de atendi-
mento: UVIS Parelheiros).

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

4 - Vigilanci - n Al
30 igilancia Sanitaria pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.3

Ndo possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

3
CRS Sul / STS Parelheiros —4'\/\'

333



4.31.1. Reduzir Coeficiente de Mortalidade Infantil (CMI) de 10,3 para 9 no territ6-

Meta . .
rio da STS Penha até 2025
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o .
cidades dos territdrios municipais
_ 31. Reduzir o Coeficiente de Mortalidade Infantil através de a¢bes de orientagdo,
Objetivo . . . L .
atendimento e acompanhamento desde o pré-natal até os primeiros 6 anos de vida
Tema Saude da Crianca e do Adolescente

Indicador
Coeficiente de Mortalidade Infantil da STS Penha

(NUmero de 6bitos em menores de um ano na STS Penha / Nimero total de nasci-

Forma de calculo dos vivos na STS Penha) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN; SINASC 10,30 2020 Razao
Meta 2025 Meta quadrienal
9 9
Resultado 2025 10,80
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado

1. Manter o monitoramento de causas evitaveis mais frequentes e difi- 1,50 1,50
culdades de acompanhamento de cada territdrio

2. Manter e monitorar o acompanhamento mensal de todas as gestan- 1,50 1,50

tes do territério

3. Fortalecer orientagGes de cuidados com recém-nascidos (RN) nos gru- 1 1
pos de gestantes, focando principalmente nos riscos e cuidados dos pri-

meiros 45 dias de vida do RN e puérpera

4. Garantir e monitorar a realizagao do teste rapido de sifilis, trata- 1 1

mento e acompanhamento para todas as gestantes

5. Fortalecer e garantir grupos de amamentag¢ao em todas as Unidades 1 1

do territorio, visando a adesdao aos mesmos

6. Garantir primeira consulta de puericultura até o décimo dia de vida 1,50 1,50

do RN

7. Garantir acompanhamento mensal em consulta de puericultura 1,50 1,50

8. Realizar busca ativa de gestantes e criangas com atraso vacinal 1 1
TOTAL 10 10

Analise

Apesar da queda significativa observada para o indicador em relagdo ao ano anterior, evidenciando uma
melhora no acompanhamento das gestantes e recém-nascidos do territério, a meta anual estabelecida para
2025 nao foi atingida, o que mostra que ainda ha desafios a serem trabalhados. O territdrio da Penha possui
bolsdes de imigrantes, que representam um desafio devido a maior dificuldade em relagdo a adesao das
gestantes ao pré-natal. A linha de cuidado continuard sendo prioritdria no planejamento assistencial das
Unidades e novas acGes serdo propostas de acordo com os desafios locais.

Subfung¢bes orcamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

1- do Basica; 122 - ini a
301 - Atencdo Basica; Administracdo Geral pecialidades e Vigilancia

334



ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 39

CRS Sudeste / STS Penha

3

s

N3o se aplica

2023
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Meta 4.32.1. Reduzir a taxa de abandono atual de 12% para 5% na STS Penha até 2025
4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Diretriz . - T
cidades dos territdrios municipais
32. Aperfeicoar as agdes de tratamento e acompanhamento dos pacientes com Tu-
Objetivo berculose visando um aumento na taxa de cura e uma diminuicdo expressiva da taxa
de abandono
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Taxa de abandono de tratamento de tuberculose da STS Penha

(NUmero de casos notificados de tuberculose com abandono do tratamento / Nu-

Forma de calculo .
mero total de casos de tuberculose notificados) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
TBWeb/COVISA 12 2020 Taxa
Meta 2025 Meta quadrienal
5 5
Resultado 2025 0,14
Acgdes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado

1. Oferecer TDO para 100% dos pacientes 1,50 1,50
2. Fortalecer e ampliar parcerias no territério que possam contribuir nas 1,50 1,50
estratégias de empoderamento das pessoas com TB

3. Garantir consulta médica mensal a todos os casos 1,50 1,50
4. Garantir avaliagdo e acompanhamento com equipe multidisciplinar 1,50 1,50
5. Manter as discussées periddicas em rede entre todos os setores en- 2 2

volvidos para discussado de estratégias de vinculagdo de pacientes com
maior vulnerabilidade (pessoas em situagdo de rua, drogadicdo, alcoo-
lismo), que apresentam maiores taxas de abandono
6. Monitorar a elaboracdo de PTS na primeira semana de tratamento de 2 2
paciente vulnerdvel

TOTAL 10 10

Anilise

Considerando os valores preliminares obtidos até o momento, em 2025, foram registradas 256 notificagdes
de pacientes com diagnéstico de Tuberculose no territdrio da STS Penha, dos quais 35 evoluiram para des-
continuidade do tratamento (abandono), perfazendo uma taxa de abandono de 13,7%. Em anos recentes,
observou-se um crescimento da populagdo em situagdo de rua na regido, o que levou a implantagdo de
equipe de Consultdrio na Rua na STS Penha, a partir de 2023, que conta com 975 pessoas cadastradas. Essa
estratégia favoreceu a identificacdo de casos de Tuberculose entre a populagdo em situacado de rua. No ano
de 2025, o CNR foi a equipe com maior nimero de buscas ativas realizadas no territério, recebendo reco-
nhecimento e premiacao pelo seu empenho na busca de casos novos de Tuberculose. Dos 35 casos de aban-
dono de tratamento, 25 (71,4%) foram registrados entre a populagdo em situa¢do de rua, que sabidamente
apresenta maiores taxas de descontinuidade de tratamento. Ainda assim, houve reducdo no valor alcangado
para o indicador em relagcdo aos anos anteriores, evidenciando os resultados das acdes desenvolvidas para
enfrentamento da Tuberculose no territério.
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301 - Atencdo Basica

3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Ndo possui vinculagdo

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

33 Plano Municipal da Primeira Infancia

3

CRS Sudeste / STS Penha —’V\/\’
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4.33.1. Implantar as agGes previstas na Politica Municipal de Atengao Integral a Sa-
Meta ude do Homem (PMAISH/SP) nas UBS do territério da STS Perus, focando atengio
especial no eixo de agravos e doengas prevalentes

4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Diretriz cidades dos territdrios municipais
_ 33. Diminuir a disparidade entre a atual mortalidade por cancer de préstata em
RRiStee 2020 (12,1) em relacdo ao cenario da STS Perus (21)
Tema Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

Indicador
Numero das UBS com pelo menos 50% das acdes implantadas na STS Perus

Forma de calculo  Numero das UBS com pelo menos 50% das a¢des implantadas

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CRS Norte/STS 0 2021 Numero
Perus
Meta 2025 Meta quadrienal
1 4
Resultado 2025 1
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Aplicar questionario de busca de fatores de risco para o cancer de 1 1
prostata, para homens maiores de 18 anos, pelos ACS
2. Sensibilizar e divulgar questionario de autoaplicagdao de busca de fa- 1 1

tores de risco para o cancer de prdstata, para homens maiores de 18

anos, presentes nas UBS

3. Aplicar mapa (fluxo) de atendimento, com detalhamento de agGes a 2 2
serem realizadas para paciente no mesmo dia (ex: testes rapidos, avalia-

¢do de uso de alcool, tabagismo e sedentarismo, verificagao de carteira

de vacinagdo, etc.) e oferta de agdes concretas (inclusdo em grupos, va-

cinacdo, etc.)

4. Convocar, em tempo oportuno, pacientes com fatores de risco para 1 1
cancer de prdstata e sintomas urolégicos, em questiondrios preenchi-

dos, para avaliagao nas UBS

5. Estreitar a relagdo entre a atengao basica e a atengao especializada, 1 1
monitorando a fila de espera para consulta com urologista
6. Identificar pacientes com sobrepeso/obesidade em mapa de atendi- 1 1
mento, orientando-os para encaminhamento a grupos
7. Identificar pacientes com sedentarismo em mapa de atendimento, 1 1
orientando-os para encaminhamento a grupos
8. Realizar pelo menos 1 consulta com o homem durante a gestacao da 1 1
parceira (pré-natal do homem)
9. Realizar reunides de articulagdo da rede em relacdo a satude do ho- 1 1
mem (comité de saide do homem)

TOTAL 10 10
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O Grupo de Trabalho de Saude do Homem realizou reunides periddicas ao longo do ano, nas quais foram
discutidos o acompanhamento dos indicadores e o redirecionamento de acGes estratégicas para o alcance
da meta estabelecida, reconhecidamente desafiadora. Durante esse periodo, foram implantadas as a¢des
planejadas, que seguem sendo desenvolvidas de forma continua e sistemdtica. Dentre as principais iniciati-
vas, destacam-se a implementacdo do Mapa (Fluxo) do Homem, instrumento que orienta o atendimento
integral a saude da populagdao masculina; o monitoramento das filas de espera pela STS Perus; e a analise
das dificuldades relacionadas ao agendamento de consultas em especialidades, especialmente em Urologia,
nas unidades de referéncia. Além disso, intensificou-se a identificacdo e 0 acompanhamento dos principais
fatores de risco, como sobrepeso e obesidade, sedentarismo, tabagismo, uso abusivo de alcool e habitos
alimentares inadequados. Os usuarios identificados sdo direcionados para grupos e a¢des especificas, com
foco na promocgao da salde e na prevencdo de agravos

301 - Atencdo Basica

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4

Ndo possui vinculacdo N3o se aplica

3
/e
CRS Norte / STS Perus 2022
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Meta 4.34.1. Reduzir a mortalidade infantil na STS Perus
4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Diretriz cidades dos territdrios municipais
o 34. Diminuir a disparidade entre a atual taxa de mortalidade infantil no MSP em
RRiStee 2020 (10,1) em relacdo ao cenario da STS Perus (13,1)
Tema Saude da Crianca e do Adolescente

Indicador
Taxa de mortalidade infantil da STS Perus

(NUmero de 6bitos em menores de um ano na STS Perus / Numero total de nascidos

Forma de calculo vivos na STS Perus) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIM; SINASC 13,10 2020 Taxa
Meta 2025 Meta quadrienal
11,30 11,30
Resultado 2025 14

Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Realizar encontros mensais alternados de GT de Saude da Mulher e 3 3
Forum Maternidade referéncia HGT
2. Realizar a¢des de educagdo em saude direcionadas a gestantes e fa- 1 1
milias
3. Discutir analise de casos com equipes responsdveis de cada UBS e 2 2
compartilhar acGes propostas pelo grupo
4. Reduzir morbimortalidade por causas imunopreveniveis e acompa- 1 1
nhar relatério vacinal da UVIS
5. Realizar monitoramento de recém-nascidos (RN) de risco 2 2

6. Acompanhar indicador do contrato de gestdo para consulta de RN
baixo risco em até 10 dias na unidade
TOTAL 10 10
Anilise
Apesar da maioria das a¢Ges de planejamento terem sido concluidas com sucesso, como encontros mensais
de grupo de trabalho de saude da mulher e maternidade de referéncia bem como reunides dos comités de
mortalidade e de educagdo permanente, a¢gdes de educa¢do em saude direcionadas a gestantes e familias,
acompanhamento do indicador de primeira consulta de recém-nascidos de baixo risco com até 10 dias de
vida, monitoramento dos recém-nascidos de risco e indice de cobertura vacinal dentro do esperado, houve
reducdo do coeficiente de mortalidade em relacdo ao ano anterior mas mesmo assim o0 mesmo manteve-
se acima da meta planejada para o final do quadriénio. Trata-se de regido onde a populagdo estudada é
pequena, portanto, pequenas variacdes em numeros absolutos geram grandes alteragdes no coeficiente de
mortalidade, salientando ainda que durante o ano de referéncia para o célculo, o total de nascidos vivos do
territério foi dos mais baixos do municipio de SP, o que também contribui para que o valor do coeficiente
seja superestimado, revelando um viés. Por exemplo, 1 /1000=0.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA
3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 39

CRS Norte / STS Perus

N3o se aplica

3

e
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4.35.1. Identificar 24% dos individuos acima de 18 anos de idade com hipertensao

Meta . . ‘. , . .
arterial cadastrados nas Unidades Basicas de Saude da STS Pirituba
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz . - L
cidades dos territérios municipais
35. Aumentar o rastreamento da hipertensao arterial sistémica e, consequente-
Objetivo mente, o numero de hipertensos diagnosticados, com foco na reducao da mortali-
dade por doencas cerebrovasculares e doencas isquémicas do coragao
Tema Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

Indicador
Percentual de cadastrados acima de 18 anos diagnosticados ou autodeclarados hipertensos nas UBS da
STS Pirituba
(NUumero de pessoas acima de 18 anos diagnosticadas ou autodeclaradas hiperten-

o el e sas / Total de cadastrados acima de 18 anos na STS Pirituba) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
e-SUS 13,40 2020 %
Meta 2025 Meta quadrienal
24 24
Resultado 2025 0,30
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado

1. Realizar busca ativa de individuos hipertensos acima de 18 anos com 2 2
1a. afericdo de pressdo arterial no acolhimento/demanda espontanea
2. Realizar busca ativa de individuos hipertensos acima de 18 anos com 2 2
1a. aferigdo de pressdo arterial em agGes internas (grupos).
3. Realizar busca ativa de individuos hipertensos acima de 18 anos com 2 2

12 afericdo de pressdo arterial em agdes externas (campanhas, comuni-
dades, comércio etc.)

4. Realizar rastreamento completo de individuos (22 a 32 aferi¢Ges de 2 2
pressao arterial)
5. Implantar grupo(s) educativo(s) para Mudanca de Estilo de Vida, com 2 2

abordagem dos fatores de risco (alimenta¢do saudavel, atividade fisica,
tabagismo, alcool e estresse), apds inserido em Linha de Cuidado e sem-
pre que necessario

TOTAL 10 10

Anilise

A STS Pirituba vem atuando sistematicamente na identificacdo de casos novos de hipertensdo, dada a im-
portancia do diagndstico precoce para melhor progndstico da doenga e redu¢do de mortalidade. A fonte
dos dados é o e-SUS, através dos cadastros dos usuarios. Alteramos a base de dados utilizada para o Radar
Saude, sistema alimentado entre outros, pelo e-SUS, por entendermos ser uma base confidvel, consolidada
e muito utilizada pelas diversas areas técnicas de SMS. Dessa forma, o nimero de individuos acima de 18
anos diagnosticados com hipertensdo segundo o Radar Saude nas Unidades Basicas de Saude da STS Pirituba
é 107.951, sobre populagdo estimada com base no Censo 2022 (proje¢do 2024) de 363.703 individuos, re-
presentando 29,6%.
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3003 - Agles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

34 N3o se aplica

Ndo possui vinculagdo

3_4,\/\'

SAUSE 9022 2023

CRS Norte / STS Pirituba
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4.36.1. Atingir 90% de gestantes acompanhadas pelas UBS com 07 consultas ou
mais na STS Pirituba

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

36. Aprimorar a qualidade assistencial no pré natal com foco na reduc¢do da mortali-
dade infantil

Saude da Mulher

Percentual de gestantes cadastradas nas UBS da STS Pirituba com 7 consultas ou mais
(NUmero de gestantes cadastradas nas UBS do territdrio com 7 consultas ou mais /
Numero total de gestantes cadastradas nas UBS do territdrio) x 100

SIGA-Saude; Mae Pau-
listana

90 90

1. Realizar captacao precoce (iniciar pré-natal no 12 trimestre) através 2 2
de acdo educativa de conscientiza¢do da sua importancia para mulheres

em idade fértil e divulgar oferta de testes de gravidez na demanda es-

pontanea

2. Realizar consulta de enfermagem ou médica, abertura de SIS pré-na- 2 2
tal, solicitacdo de exames e agendamento de retorno, apds Pregnosti-

con (teste rdpido de urina para gravidez) positivo.

85 2020 %

3. Monitorar gestantes faltosas através do Bl (gestantes sem movimen- 2 2
tacdo ha mais que 45 dias)
4. Promover a participagdo de gestante em grupo no 12 trimestre (ori- 2 2

entacdes iniciais sobre a gestacdo) e 32 trimestre (orientacdes pré / pés
parto e amamentagao)
5. Garantir consulta de retorno de médico e/ou enfermeiro, de acordo 2 2
com protocolo
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. O calculo baseou-se no nimero de gestantes cadastradas nas UBS do territorio com
7 consultas ou mais (2585) no periodo de 01/01/2025 a 31/12/2025, e o nimero total de gestantes nesse
mesmo periodo (2849). A STS Pirituba e a OS parceira atuam de forma conjunta as Unidades Basicas de
Saude, através do planejamento, monitoramento e avaliagdo constante das a¢es que qualificam o pré na-
tal.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1 - Atengdo Basi A
30 engdo Basica pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 31

CRS Norte / STS Pirituba

Plano Municipal da Primeira Infancia

3

e
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4.37.1. Alcangar 32% de cobertura de Atengao Basica (ESF + EAP + ECRua) no terri-
torio da STS Santa Cecilia

4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

37. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo da
cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando
as especificidades do publico atendido

Atencdo Basica

Cobertura de Atencdo Basica (ESF + EAP + ECRua) no territdrio da STS Santa Cecilia
_ (NUmero total de cadastros (ESF + EAP + ECR) / Estimativa populacional) x 100

SISAB; SEADE 24,40 2021
32 32

© AdesProgamadas-205  Ponderago  Resultado
1. Sensibilizar gestores para aumento da cobertura de Atengdo Basica 2,50 2,50
no territério da STS Santa Cecilia
2. Monitorar os cadastros através do SISAB / Fundagdo SEADE 2,50 0
3. Identificar alteragdes no territério (verticalizagdo, novas areas de vul- 2,50 2,50
nerabilidade), com auxilio da equipe PAVS
4. Avaliar, quadrimestralmente (abril, agosto e dezembro), os cadastros 2,50 2,50
do territdrio e apresentar ao Grupo de Planejamento e Conselho Gestor
TOTAL 10 7,50

A andlise utilizou dados do Radar Saude, considerando os cadastros individuais no territério e a populacdo
residente estimada pelo SEADE. Em novembro de 2025, ocorreu a mudancga do prontuario eletrénico nas
unidades da STS Santa Cecilia, processo que ainda esta em fase de implementagdo. Nessa transicdo nao foi
possivel migrar os cadastros sendo necessario recadastrar toda a populacdo, atividade que segue em anda-
mento e impactou temporariamente o numero de registros validos. No momento, a cobertura de Atengao
Basica encontra-se abaixo da meta prevista, com expectativa de melhoria progressiva a medida que o pro-
cesso de implantagdo do sistema e a qualificagdo cadastral sejam concluidos

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 9 - Ampliar a Cobertura da

Atencgdo Basica com a implanta- ODS 3 - Salde e Bem-estar-
¢do de 100 equipes de Estratégia 3.8
de Saude da Familia (ESF)

N3o se aplica

=
= v g :a'.
CRS Centro / STS Santa Cecilia SAUDE 2022 B
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4.38.1. Ampliar o acesso a recursos preconizados pela Politica de Saude da Mu-
lher, no ambito de satde sexual e reprodutiva, para as mulheres em situagao
de vulnerabilidade no territorio da STS Santa Cecilia

4. Garantir a atenc¢do integral e equidade no acesso a saude, observadas as espe-
cificidades dos territérios municipais

38. Garantir acesso as opg¢oes de planejamento familiar da populagdo em situa-
¢doderua

Saude da Populagdo em Situacdo de Rua — Consultério na Rua

Percentual de mulheres em idade fértil e em situagdo de rua atendidas e orientadas quanto a oferta de
métodos contraceptivos no territério da STS Santa Cecilia

(Numero de mulheres atendidas e orientadas quanto a oferta de métodos con-
traceptivos / Nimero de mulheres em idade fértil e em situagdo de rua cadastra-

das pelas equipes no territério da STS Santa Cecilia no ano vigente) x 100

PMSP/SMS/SEABEVS/CRS
2021 %

Centro/STS Santa Cecilia

80

1. Identificar novos cadastros da popula¢do feminina em idade fértil e
situacdo de rua no territério, mensalmente

2. Mensurar niumero de abordagens com fins de educagao reprodutiva, 2,50 2,50

mensalmente

3. Acompanhar dados mensalmente através de instrumento criado 2,50 2,50

como indicador de qualidade nos CONAC

4. Capacitar a equipe para abordagem das usudrias 2,50 2,50
TOTAL 10 10

No ano de 2025, 1005 das mulheres em idade fértil e em situagdo de rua foram abordadas e orientadas
guanto aos métodos contraceptivos disponiveis. Ndo houve opcdo pelo método de longa duragao.

3003 - Acoes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1 - Ateng3o Basi -
30 tencao Basica pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-es-

N&o possui vinculagdo tar- 3.1; ODS 5 - Igualdade Plano Municipal da Primeira Infancia
de género- 5.6
3
CRS Centro / STS Santa Cecilia We
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4.39.1. Aumentar em 50% o numero de coletas até 2025, de acordo com a popula-
¢ao alvo por UBS da STS Santana-Tucuruvi -Jagana-Tremembé

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

39. Aumentar gradualmente o nimero de coletas de Papanicolau, de acordo com a
populacdo alvo do territério de cada UBS, visando refletir na reducdo da incidéncia
de Mortalidade por Cancer de Colo Uterino

Saude da Mulher

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a popula-
¢do da mesma faixa etdria da STS Santana-Tucuruvi-Jagana-Tremembé

[Numero de exames de colpocitologia oncética na populagdo feminina de 25 a 64

anos / (Populagdo feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos residente na STS San-
tana-Tucuruvi-Jagand-Tremembé /3)] x 100

SISCOLO/SES; Funda-

%0 SEADE 23 2021 Razao
cdo
34,50 34,50

1. Capacitar médicos generalistas e enfermeiros para coleta de papani- 4 4
colau no territério, através dos multiplicadores
2. Sensibilizar a populagdo-alvo em sala de espera das unidades, sala de 2 2

vacina, grupos de planejamento, grupos de gestantes e oferta de coleta
livre demanda

3. Intensificar a coleta de papanicolau nos meses de margo e outubro, 4 4
com o programa Avancga Saude Mulher
TOTAL 10 10

Apesar de ndo atingir a meta, o aumento continuo do nimero de coletas realizadas evidencia o esfor¢o da
gestdo e das equipes de saude na ampliacdo do acesso, na reorganizacdo dos fluxos assistenciais e na im-
plementacdo de estratégias de busca ativa e educag¢do em saude. Dessa forma, embora a meta quantitativa
nado tenha sido plenamente alcangada, houve avanco significativo na producdo do exame, refletindo me-
Ihora gradual da capacidade operacional e do compromisso com a prevencao do cancer do colo do utero.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitaria
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.4; ODS 5 - Igualdade de
género- 5.6

CRS Norte / STS Santana-Tucuruvi-Jacana-Tre-
membé

N3o se aplica
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4.40.1. Reduzir coeficiente de incidéncia da sifilis congénita para 7,5 por mil nasci-

Meta dos até 2025, na STS Santana-Tucuruvi-Jagana-Tremembé
L. 4. Garantir a aten¢do integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdrios municipais
40. Diminuir a disparidade entre o atual Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congé-
Objetivo nita no MSP (7,6) em relacdo ao cenario da STS Santana / Tucuruvi / Jacana / Tre-
membé (15,5)
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita da STS Santana-Tucuruvi-Jagand-Tremembé

(NUumero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano / Numero total

Forma de calculo . . . - ,
de nascidos vivos na STS Santana-Tucuruvi-Jagana-Tremembé) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN; SINASC 15,50 2020 Razdo
Meta 2025 Meta quadrienal
7,50 7,50
Resultado 2025 9,20
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Monitorar tratamento de todas as gestantes diagnosticadas com sifi- 2 2
lis no territério
2. Monitorar a aplicagao do protocolo municipal de sifilis durante o pré- 2 2
natal em todas as UBS
3. Intensificar atividades educativas de conscientizacao da sifilis congé- 1 1

nita nos grupos de planejamento familiar, grupos de gestantes, pré-na-
tal do homem, semana de prevengdo de gravidez na adolescéncia e du-
rante o més de outubro

4. Distribuir preservativos durante pré-natal de gestantes com sifilis, a 1 1
fim de prevenir casos de reinfeccao
5. Ofertar teste rapido de sifilis para pacientes com Pregnosticon* (diag- 2 2

noéstico laboratorial de gravidez) positivo e iniciar tratamento imediato
Nnos casos positivos
6. Teste rdpido para sifilis em todas as consultas de pré-natal das ges- 2 2
tantes ndo-sifilis, especialmente nos territérios de maior vulnerabili-
dade, com o objetivo de identificar infecgdes que venham a ocorrer du-
rante a gestagao.

TOTAL 10 10

Anilise

Coeficiente de incidéncia extraido do Boletim Epidemioldgico de 2025. Nossa meta de redugao do coefici-
ente de incidéncia de sifilis congénita foi muito ousada. Conseguimos reduzir um coeficiente de 15,5 casos
por mil nascidos vivos para 9,2 casos por mil nascidos vivos durante o quadriénio, o que foi uma reducdo
bastante importante e significativa. Apesar de ndo atingirmos a meta que representava uma reducdo de
50% do indice, alcangamos uma redugdo de 38% no indice. Trabalhamos em territdrio de alta vulnerabili-
dade e que historicamente apresentava o pior coeficiente de incidéncia de sifilis congénita no Municipio de
Sdo Paulo. No ano de 2025, pela primeira vez, deixamos de ser o pior territério. Claramente, hda muito que
caminhar, entretanto, todo o trabalho investigativo, acdes educativas, protocolos implantados e trabalho
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de fiscalizagdo se mostraram efetivos e fazem parte de importante construgdo de novas formas de aborda-
gem e ac¢do para resolucdo desse problema de saude publica.

301 - Atencdo Basica

3003 - Agdes e servigos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.2

Ndo possui vinculagdo Plano Municipal da Primeira Infancia

3
_M/\' 2022

CRS Norte / STS Santana-Tucuruvi-Jacand-Tre-
membé
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4.41.1. Aumentar a realizagao de exame citopalégico de colo uterino no territério

Meta da STS Santo Amaro-Cidade Ademar
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdrios municipais
L. 41. Aumentar o indice de exame citopatoldgico de colo uterino, de acordo com o
RRiStee preconizado no SISPACTO, que considera o exame em 50% da populac¢do alvo
Tema Saude da Mulher

Indicador
Razao de exames citopatolégicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a popula-
¢do da mesma faixa etdria da STS Santo Amaro-Cidade Ademar
[Ndmero de exames de colpocitologia oncética em mulheres de 25 a 64 anos da STS
Forma de calculo Santo Amaro-Cidade Ademar / (Populacdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64
anos residente na STS Santo Amaro-Cidade Ademar /3)] x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SISCOLO/SES; Funda- .
R 40 2020 Razao
¢ao SEADE
Meta 2025 Meta quadrienal
50 50
Resultado 2025 44,32
Acgbes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado

1. Realizar reunides trimestrais entre STS e gerentes para alinhamento 3 0
do rastreamento organizado do CA do colo e de mama
2. Capacitar equipe técnica (UBS tradicional) e ACS (UBS/ESF) em méto- 2 0

dos e abordagens facilitadoras para captacdo de mulheres para o exame
citopatoldgico
3. Realizar curso de Diretrizes Brasileiras para o Rastreamento do Can- 3 3
cer do Colo Uterino e de Mama para médicos e enfermeiros (compilado
do conteudo FOSP, nos moldes online e presencial)
4. Monitorar sistematicamente a produgao didria, mensal e quadrimes- 2 0
tral das metas do exame citopatolégico de cada UBS, com reunides on-
line e visitas as UBSs para discussdo de estratégias e planos de trabalho
locais

TOTAL 10 3

Anilise
Em 2024 foram realizados 30.155 exames e este numero foi para 31.058. O cdlculo da meta foi feito da
seguinte forma: Pop. projetada 210.230 ( dividindo-se por 3=70.076)ou seja 31.058/70.076 = 44,32%).No
ano de 2025, as 27 unidades de Santo Amaro/Cidade Ademar n3do atingiram a meta de 50% apesar da exe-
cucdo integral das agdes previstas ( busca ativa, ampliagcdo de vagas, oferta em livre demanda e atividades
educativas. Observou-se baixa adesdo da pop. alvo, com absenteismo, recusas e dificuldades de compare-
cimento por jornada laboral, além de relatos de realizagdao do exame em outros servicos. Fatores estruturais
e organizacionais , como instabilidade de REH, cobertura insuficiente de ACS e alta demanda assistencial
concorrente impactaram neste desempenho. Destaca-se ainda a divergéncia entre os registros do SISCOLO
e dados do SIGA/livro de controle, interferindo na mensurac&o final do indicador.
Subfung¢oes orcamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgado Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitria pecialidades e Vigilancia
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Ndo possui vinculagdo

CRS Sul / STS Santo Amaro-Cidade Ademar

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4; ODS 5 - Igualdade de

género- 5.6
3 ]
| &

N3o se aplica

a0 @

2023
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4.42.1. Reduzir em 40% a incidéncia de sifilis congénita no territério da STS Santo

Meta .
Amaro-Cidade Ademar
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o S
cidades dos territérios municipais
. 42. Reduzir a incidéncia de sifilis congénita no territério por meio do fortalecimento
Objetivo N o oyt
de a¢bes na Atencdo Basica
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita da STS Santo Amaro-Cidade Ademar
(Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano / Nimero total

TIMEICECE BT de nascidos vivos na STS Santo Amaro-Cidade Ademar) x 1000

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN; SINASC 5,80 2020 Razao
Meta 2025 Meta quadrienal
3,40 3,40
Resultado 2025 7,78
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Realizar, a cada quadrimestre, uma turma para a Formacgao de Execu- 2 2

tores de Teste Rapido de Sifilis, visando a cobertura de realizacao de

testes durante todo o periodo de funcionamento do servigo de saude

2. Realizar capacitagdo das equipes técnicas (UBS tradicional) e ACS 1 1
(UBS/ESF) em métodos e abordagens facilitadoras para captacdo de ho-

mens para a testagem e tratamento da sifilis

3. Realizar abordagens coletivas e preventivas para IST (teste rapido, 1 1
preservativos, tratamento) em ambientes comunitarios de frequéncia

predominantemente do género masculino

4. Realizar levantamento trimestral dos prontudrios de gestantes no 3° 1 1
trimestre para analise qualitativa do acompanhamento destas gestan-

tes, objetivando o monitoramento da sifilis

5. Participar mensalmente do pré e do comité de sifilis congénita para 1 1
discussdo de casos da STS SACA (STS, UVIS e UBS envolvidas)
6. Monitorar e acompanhar mensalmente o RN com sifilis congénita 1 1

guanto aos resultados de exames laboratoriais de VDRL e encaminha-
mento ao CER

7. Discutir os resultados das metas previstas e alcangadas quadrimes- 1 1
tralmente com o conselho gestor, parceiro e UVIS

8. Apoiar mensalmente a UVIS SACA na investigacdo e/ou busca ativa 1 1
dos casos de sifilis congénita nas NUVIS/UBS do territdrio

9. Inserir o protocolo institucional de sifilis e o gerenciamento do uso de 1 1

antimicrobianos com o acompanhamento integral da sifilis em gestante
e sifilis adquirida nas unidades de saude sob gestdo do parceiro
TOTAL 10 10
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N3o atingimos a meta de 2025, porém conseguimos reduzir o nimero de casos de Sifilis Congénita de 55,
em 2024, para 36 casos discutidos até agosto de 2025. As dificuldades encontradas foram: 10 UBSs tradici-
onais e 02 UBSs mistas; falta de adesdo ao pré-natal e recusa do tratamento (eixo individual); tratamento
em rede privada e ndo seguimento na UBS; inicio de pré-natal tardio; reinfec¢do por Sifilis, principalmente
no final do 3° trimestre de gestacdo; prematuridade; gestantes em uso de substancias psicoativas; nao efe-
tivacdo do pré-natal do homem por baixa adesao no territério; Sifilis em gestante com defini¢cdo de cicatriz
sem comprovacao anterior de tratamento de Sifilis e 06 abortos, sendo 04 SC e 04 natimortos sendo 02 SC.
Em 2025 tivemos 4624 nascidos vivos até Agosto e 36 Casos de Sifilis Congénita no ano de 2025. Um total
de 224 Sifilis em Gestante e 36 casos de SC, sendo 20 SC eixo individual, 10 SC eixo individual /servico, 01
SC eixo individual /servigo privado, 03 SC eixo servico e 02 SC eixo servico privado.

301 - Atencdo Basica; 304 - Vigilancia Sanitaria

3003 - Acgles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-

39 Plano Municipal da Primeira Infancia

Ndo possui vinculacdo

3
CRS Sul / STS Santo Amaro-Cidade Ademar —44/\'
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4.43.1. Realizar 80% das atividades programadas conjuntamente entre NPV, PSE e

Meta . ~
Saude Mental na STS Sao Mateus
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o .
cidades dos territérios municipais
_ 43. Melhor acompanhamento da populagao infanto-juvenil, considerando sua maior
Objetivo .
vulnerabilidade
Tema Saude da Crianca e do Adolescente

Indicador
Numero de unidades escolares com ac¢des desenvolvidas na STS Sdo Mateus

Forma de calculo  NuUmero de unidades escolares com a¢Ges desenvolvidas

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CRS Leste/STS 0 2021 NUmero
Sao Mateus
Meta 2025 Meta quadrienal
32 32
Resultado 2025 143
Acgdes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado
1. Realizar a¢6es educativas escolares com os temas: Saude Mental, 5 5

Odonto, Nutri¢ao, Nucleo de Prevengao de Violéncia (NPV), Populagdo
Negra, LGBTQIA+ e Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST)
2. Realizar encontros trimestrais entre Supervisao Técnica de Saude 2,50 2,50
(STS), Organizagao Social Fundagdo ABC (FUABC) e Diretoria Regional de
Ensino (DRE) para programacao e avaliacdo das acoes
3. Realizar um encontro com tema relacionado a prevengdo da violéncia 2,50 2,50
de acordo com faixa etdria, difundindo informagao também entre pro-
fissionais da educacgao e responsaveis

TOTAL 10 10

Anilise
Meta anual realizada. No ano de 2025 foram realizadas 1.831 acGes em 143 escolas do territorio de Sdo
Mateus, onde foram trabalhadas as tematicas de Saide Mental, Sadde Bucal, Nutri¢do, Prevengdo a Violén-
cia, Populagdo Negra, LGBTQIA+, Meio Ambiente, Promocéo a cultura da paz, Prevencao do alcool, tabaco
e outras drogas, Saude Sexual e reprodutiva. Durante o ano as oficinas contaram com a participacdo de
29.799 pessoas, dentre eles, alunos, professores, pais e profissionais das escolas do territdrio. Cabe destacar
a acdo realizada no de 2025 em conjunto com a Secretaria da Educagdo onde todas as unidades basicas de
saude participaram dos encontros "Dia da Familia" realizados pelas escolas do territério. Nesses encontros
foram abordados diversos temas: Violéncia doméstica, Sensibilizacdo sobre cyberbullying, Atividade Iudica
com as criangas - " Semaforo do toque ", Tipos de violéncia e redes de protecdo as vitimas de violéncia,
Bullying e Letramento racial , Ansiedade e comunicagao nao violenta, lei Menino Bernardo " lei da Palmada
", Equidades, O impacto das telas no desenvolvimento de criangas e adolescentes, Diferentes tipos de vio-
Iéncia que afetam a familia, O papel do NPV na unidade e no territdrio. Publico : alunos ( CEl, EMEI e EMEF
) , responsaveis, familiares e profissionais da educagao.
Subfung¢bes orcamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitria pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-
Ndo possui vinculagdo 3.7; ODS 5 - Igualdade de
género- 5.6

CRS Leste / STS Sdo Mateus

N3o se aplica

357



4.44.1. Alcancar 80% de avaliacdo dos resultados de VDRL para recém-nascidos

Meta s crgsts a - . . . -
(RN) expostos a Sifilis congénita até 40 dias apds o parto na STS Sdo Mateus
e 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
iretriz . o S
cidades dos territdrios municipais
_ 44. Melhorar a eficiéncia do monitoramento sobre diagndstico laboratorial para Sifi-
Objetivo . -
lis Congénita em RN
Tema Vigilancia em Saude

Indicador
Proporcdo de RN expostos a transmissao vertical de sifilis com exames monitorados na STS S3o Mateus

(Numero de RN expostos a transmissdo vertical de sifilis com exames monitorados /

Forma de calculo . . I . - o
Numero total de RN expostos a transmissdo vertical de sifilis notificados) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SINAN 25 2020 %
Meta 2025 Meta quadrienal
80 80
Resultado 2025 54
Agoes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Realizar reunies mensais entre Supervisdo Técnica de Saude (STS), 2,50 2,50

Unidades de Vigilancia em Saude (UVIS) e Organizagdo Social Fundagao
ABC (FUABC) para avaliacdao das Unidades Basicas de Saude e discussao
de casos especificos
2. Realizar reuniGes bimestrais com as Unidades Basicas de Saude, Su- 2,50 2,50
pervisdo Técnica de Saude (STS), Unidades de Vigilancia em Saude
(UVIS) e Organizagao Social Funda¢do ABC (FUABC) para discussao de
casos, orientacdo de fluxos e protocolos municipais
3. Garantir que as Unidades Basicas de Saude do territorio realizem 2,50 2,50
busca ativa dos casos e visita domiciliar até 10 dias do recém-nascido
(RN) exposto a Sifilis
4. Realizar visita anual nas Unidades Basicas de Saude, pela Supervisao 2,50 2,50
Técnica de Saude (STS), Unidades de Vigilancia em Saude (UVIS) e Orga-
nizacdo Social Fundagdo ABC (FUABC), para avaliagado dos fluxos e pro-
cessos estabelecidos

TOTAL 10 10

Anilise
No ano de 2025 a STS S3o Mateus teve 26 RN’s expostos a Sifilis, destes 14 tiveram o exame se sorologia
colhidos oportunamente até o 402 dia de vida como proposto na meta. Levando ao atingimento da meta de
54%. Cabe ressaltar que dos 12 RN's restantes, dez deles tiveram a coleta de sorologia realizada apds esta
data e tem o acompanhamento realizado pela aten¢do basica como preconizado e os outros dois ndo foram
localizados no territdrio de Sdo Mateus, mesmo apds busca ativa do servigo de salde referenciado, pois se
mudaram da cidade de S3o Paulo e ndo foram localizados para a coleta oportunamente. Cabe destacar que
todos os casos foram discutidos no Comité Regional de Transmissdo Vertical (STS/UVIS/FUABC) e com as
unidades de saude de referéncia para orientagdo e devidos encaminhamentos.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - Agdes e servigos da saude em Atengao Basica, Es-

301 - Atengao Basica pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 3.2,3.8

CRS Leste / STS Sdo Mateus

3

s

N3o se aplica

2022
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4.45.1. Aumentar em 40% a adesdo da populagao as Praticas Integrativas e Com-
Meta plementares em Saude (PICS) nas unidades de satde da STS Sao Miguel, seguindo

as orientacdes da portaria n°368/2021 SMS.G

4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Diretriz cidades dos territérios municipais
45. Melhorar a busca ativa para o cuidado das DCNT, com a adesao dos usudrios as
Objetivo PICS, a fim de diminuir as taxas de morbi mortalidade relacionadas aos agravos cau-
sados pelas DCNT
Tema Praticas Integrativas e Complementares em Saude

Indicador
Numero de atividades de PICS realizadas no territério da STS S3o Miguel
Forma de calculo  Numero de atividades de PICS realizadas no territério da STS Sao Miguel

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SIA-SUS 9773 2019 Numero
Meta 2025 Meta quadrienal
13682 13682
Resultado 2025 35755
Agdes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado

1. Manter a capacitagdo dos profissionais das Unidades Bésicas de Sa- 3 3
Ude em Praticas Integrativas e Complementares em Saudde (PICS) du-
rante o ano
2. Ampliar a divulgacao ds atividades voltadas as Praticas Integrativas e 3 3

Complementares em Saude (PICS) nas Unidades com participacdo do

Conselho Gestor

3. Ampliar a divulgacdo das atividades de Praticas Integrativas e Com- 2 2
plementares em Saude (PICS) na oportunidade das consultas e atendi-

mentos aos idosos nas Unidades Bdsicas de Saude

4. Promover ao menos um grupo de Praticas Integrativas e Complemen- 2 2
tares em Saude (PICS) em cada Unidade Basica de Saude semanalmente
TOTAL 10 10
Anilise

Meta anual realizada. Em 2025, foram realizadas capacita¢des para os profissionais das unidades do terri-
tério de Sdo Miguel, atualmente todas as unidades contam com profissionais capacitados nas Praticas Inte-
grativas e Complementares em Saude, foi ampliada a divulgacdo das atividades voltadas as Praticas Integra-
tivas e Complementares em Saude (PICS) nas Unidades com participagao do Conselho Gestor, na oportuni-
dade das consultas e atendimentos ao publico em geral, com destaque aos idosos, nas Unidades Basicas de
Saude. Cabe destacar que a supervisdo havia proposto inicialmente que as unidades do territdrio iriam rea-
lizar em 2025 ao menos uma atividade semanal de Praticas Integrativa e Complementares em Saude, con-
tudo o objetivo foi superado garantindo que todas as unidades de saude do territério tenham pelo menos
dois grupos de atividades semanais, além de iniciar a implantagdo nos demais servigos de saude.
Subfung¢bes orcamentarias relacionadas Programa PPA
3003 - Agles e servigos da saude em Atengao Basica, Es-

304 - Vigilancia Sanitria pecialidades e Vigilancia
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 38

CRS Leste / STS Sdo Miguel

N3o se aplica

3

e
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4.46.1. Aumentar 20% o numero de testes rapido para sifilis realizados no territé-
rio da STS Sao Miguel até 2025

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

46. Acompanhar e tratar as gestantes diagnosticadas com sifilis, de acordo com os
protocolos da Saude da Mulher, com a busca ativa das gestantes que abandonam o
Pré natal e educacdo permanente para todos os profissionais envolvidos no atendi-
mento a gestante

Vigilancia em Sadde

Numero de testes rapidos de sifilis realizados nas unidades do territério da STS Sao Miguel

Numero de testes rapidos de sifilis realizados nas unidades do territério da STS Sao
Miguel

SIA-SUS 10723 2021 Numero

12868 12868
26586

1. Oportunizar o momento das consultas para ofertar a realizagdo do 4 4
teste rapido para sifilis nas Unidades Basicas de Saude do territério
2. Ampliar agdes extra muro nas areas de abrangéncia das Unidades Ba- 3 3

sicas de Saude do territério, realizando no minimo uma agao por uni-
dade mensalmente
3. Estruturar e garantir, no fluxo de trabalho da UBS, barreiras de segu- 3 3
ranca no momento da realizagdo do teste de gravidez e coleta de colpo-
citologia oncética, para que seja ofertado teste rapido de sifilis
TOTAL 10 10

Meta anual realizada. Em 2025 todas as Unidades Basicas de Saude do territério foram orientadas a opor-
tunizar no momento das consultas e grupos a ofertar para realizagao do teste rapido para sifilis, além disso
foram ampliadas as a¢Ges extra muro (externas) nas areas de abrangéncia das Unidades Basicas de Saude
do territério, realizando no minimo uma acdo por unidade mensalmente. Cabe destacar que a supervisdo
orientou a implantacdo de barreiras de segurancga, nas unidades basicas de saude, no momento da realiza-
¢do do teste de gravidez e coleta de colpocitologia oncética ampliando ainda mais a oferta do teste rapido

de sifilis no territoério.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

N&o possui vinculagdo 39

CRS Leste / STS Sdo Miguel

3

s

N3o se aplica

2022
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4.47.1. Implantar 1 Unidade Bdsica de Saude no distrito administrativo da Liber-
dade

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

47. Garantir a populagdo atendimento integral em salde, por meio da ampliacdo da
cobertura territorial dos servigos de atencdo basica e seus programas, considerando
as especificidades do publico atendido

Atencgdo Basica

Numero de UBS implantadas

Numero de UBS implantadas

SCNES 2020 NUmero

1

H‘

. Realizar locagdo de imével
. Realizar reforma e adequacdo do imével

. Realizar compra de mobiliarios

. Realizar contratagdo de profissionais
. Inaugurar a UBS Liberdade

OO O O o o o o

1 2
2 1
3 1
4. Realizar compra de equipamentos 1
5 1
6 2
7 2

. Apresentar projeto e prestacdo de contas nas reunides do Conselho
Gestor da STS Sé

TOTAL 10 0

Meta ndo alcangada. As etapas sob responsabilidade da STS e da Coordenadoria Centro foram devidamente
cumpridas, permanecendo o atendimento da demanda condicionado a fatores que extrapolam a esfera de
governabilidade dessa instancia. Instaurado o Processo SEI n2 6018.2024/0086970-9, todas as providéncias
cabiveis por parte da Supervisdo Técnica de Saude Sé foram adotadas. Contudo, até o presente momento,
ndo houve retorno da Secretaria Municipal da Saude quanto a definicdo do local para implantagdo da UBS
Liberdade, tampouco quanto a dotacdo orcamentdria e aos demais tramites administrativos necessarios

para a conclusdo do pleito.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

301 - Atencdo Basica
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Meta 3 - Implantar 40 novos
equipamentos de Saude no mu-
nicipio

CRS Centro / STS Sé

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.8

N3o se aplica
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4.47.2. Alcangar 40% de cobertura de Atengao Basica (ESF + EAP + ECNRua) no ter-
ritorio da STS Sé

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

47. Garantir a populagdo atendimento integral em saude, por meio da ampliagdo da
cobertura territorial dos servigos de atengdo basica e seus programas, considerando
as especificidades do publico atendido

Atencgdo Basica

Cobertura efetiva de Atencdo Basica (ESF + EAP + ECNRua) no territério da STS Sé
_ (NUmero total de cadastros (ESF + EAP + ECR) / Estimativa populacional) x 100

SISAB; SEADE 2022
40 40

1. Monitoramento de cadastros: ESF, EAP e ECnR nos sistemas de infor- 3 3
macdes oficiais e atualizados

2. Orientar as UBS sobre atualiza¢gdes de cadastros (ESF, EAP e ECnR)
3. Acompanhar processo de implantacdo da UBS Liberdade e possivel 3 0
ampliacdo das ESF, EAP e ECnR

TOTAL 10 7

Meta anual ndo atingida. Em novembro de 2025, ocorreu a mudanga do prontudrio eletrénico nas unidades
da STS Sé, processo que ainda estd em fase de implementagao o que prejudicou a interface com o RADAR.
Nessa transi¢cao ndo foi possivel migrar os cadastros sendo necessario recadastrar toda a populagdo, ativi-
dade que segue em andamento e impactou temporariamente o niumero de registros validos. No momento,
a cobertura de Atengao Basica encontra-se abaixo da meta prevista, com expectativa de melhoria progres-
siva a medida que o processo de implantagdo do sistema e a qualificagdo cadastral sejam concluidos

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 9 - Ampliar a Cobertura da
Atencgdo Basica com a implanta- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
¢do de 100 equipes de Estratégia 3.8

de Saude da Familia (ESF)

N3o se aplica

CRS Centro / STS Sé

(7]
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4.48.1. Aprimorar a integragao entre as Equipes de Consultério na Rua, Estratégia

Meta Saude da Familia e Equipes de Atengao Primdria das UBS do territdrio da STS Sé
. 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdorios municipais
48. Garantir a populagdo em situagado de rua atendimento integral em salde, atra-
Objetivo vés da ampliacdo das equipes de Consultdrio na Rua para atendimento as necessida-
des desta populacdo e articulacdo com a rede de servigos intersetoriais
Tema Saude da Populacdo em Situacdo de Rua — Consultério na Rua

Indicador
Percentual de UBS da STS Sé desenvolvendo ou participando de a¢des conjuntas entre as equipes, com
foco no cuidado compartilhado a pessoas em situacdo de rua
(Namero de UBS desenvolvendo ou participando de agdes conjuntas entre as equi-
Forma de calculo  pes, com foco no cuidado compartilhado a pessoas em situacdo de rua / Nimero to-
tal de UBS no territério) x 100

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
PMSP/SMS/CAB/CRS
Centro /STS Sé 0 2022 %
Meta 2025 Meta quadrienal
100 100
Resultado 2025 100
Agdes Programadas — 2025 Ponderagdo Resultado

1. Realizar 1 encontro com toda a rede de saude da STS Sé sobre 2 2

demandas da populacdo em situagdo de rua, experiéncias das

acdes conjuntas e necessidade do cuidado compartilhado

2. Realizar 1 Oficina com os profissionais da Aten¢ao Bdsica para 2 0
discutir o atendimento a pessoa em situagao de rua e as particula-

ridades dos atendimentos das equipes de Consultério na Rua

3. Promover 1 agdo conjunta com a Area Técnica de DCNT

4. Monitorar agdes conjuntas ESF, EAP, ECnR na Atengdo Basica e
acdes conjuntas com unidades especializadas como Centro de
Atengao Psicossocial, Centro de Testagem e Aconselhamento, en-
tre outros
5. Apresentar, na Reunido do Conselho Gestor, as agdes em saude 2 0
realizadas no territério da STS Sé voltadas a populagdo em situagdo
de rua, o documento norteador e a rede intersetorial

TOTAL 10 4

Anilise

Meta atingida. Durante o ano de 2025, a Supervisdo Técnica de Salde Sé, realizou atividades de educagao
permanente e promocdo de salide voltadas aos profissionais da rede de Atencdo a Saude. Foram articuladas
acOes conjuntas, participacdo de das equipes de CNR nas reuniGes técnicas das unidades, supervisdo e co-
ordenadoria. Esse trabalho resultou em melhoria principalmente com os servicos de urgéncia e emergéncia
AMA Sé e UPA Vergueiro que, realizaram reunides e utilizaram ferramentas de comunicac¢do visando melhor
compreensdo dos processos, rotinas de trabalho e acolhimento dos usuarios.

367



3003 - Agdes e servicos da saude em Atencgao Basica, Especialida-

301 - Atengao Basica des e Vigilancia

Meta 16 - Criar o programa
Reencontro, com o reorde-
namento da rede e da meto- ODS 3 - Salde e Bem-es-
dologia de atendimento a tar; ODS 10 - Reducdo das N3o se aplica
populagdo em situacdo de desigualdades
rua e a implantagao de 30
NOVOS Servicos

- AreasResponsdveis R+
v x 24
CRS Centro / STS Sé SAUDE 2022 fjw “
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4.49.1. Aumentar a razao de exames de mamografia na populagao-alvo da STS Vila
Mariana-Jabaquara
4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-

Meta

Diretriz . o L
cidades dos territdrios municipais

49. Considerando o aumento de 47,59% no Coeficiente de mortalidade por cancer
Objetivo de mama de 2017 a 2020 (16,6 para 24,5), identificar, orientar e monitorar mulheres
de risco ou em periodo para exame de rotina
Tema Saude da Mulher
Indicador
Razdo de exames de mamografia realizados em mulheres de 50 a 69 anos (por 100 mulheres na faixa eta-
ria) da STS Vila Mariana-Jabaquara
[Numero de exames de mamografia para rastreamento na populagdo feminina na
faixa etaria de 50 a 69 anos na STS Vila Mariana-Jabaquara / (Populagdo feminina na

Forma de calculo . L. . o . .
faixa etdria de 50 a 69 anos residente no territério da STS Vila Mariana-Jabaquara

/2)] x 100
Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SISMAMA 8,30 2020 Razdo
Meta 2025 Meta quadrienal
30 30
Resultado 2025 26,80

AgOes Programadas — 2025 Ponderagao Resultado
1. Acompanhar o sistema de solicitagdo de mamografias 2,50 2,50
2. Manter o instrumento de acompanhamento das solicitagdes de ma- 2,50 2,50

mografias com objetivo de garantir e acompanhar o retorno do paci-
ente com resultado do exame

3. Identificar mulheres que nado realizaram mamografia na faixa etdria 2,50 2,50
programada, realizar busca ativa e sensibilizagao para realizagao do

exame

4. Monitorar o percentual de mamografias realizadas em relagao as soli- 2,50 2,50

citadas e a proporgdo em relagdo ao numero de mamografias esperadas
no territoério
TOTAL 10 10
Anilise

No exercicio de 2025, o indicador referente a realizagdo de mamografias alcangou o percentual de 26,8%.
Embora a meta anual estabelecida de 30% ndo tenha sido plenamente atingida, registra-se avango expres-
sivo quando analisada a série histérica: ha quatro anos, o percentual correspondia a apenas 8,3%. Destaca-
se que, ao longo desse periodo, houve importante ampliacdo do acesso ao exame, com triplicacdo do nu-
mero de solicitacGes de mamografias no territério. Para o alcance dos resultados obtidos, foram implemen-
tadas e mantidas diversas estratégias de gestdo e acompanhamento, dentre as quais destacam-se: 1. Mo-
nitoramento continuo do sistema de solicitaces de mamografia; 2. Manutenc¢do de instrumento de con-
trole das solicitagdes, com a finalidade de garantir o acompanhamento do retorno das pacientes com os
resultados dos exames; 3. Identificagdo das mulheres que nao realizaram mamografia dentro da faixa etaria
preconizada, com desenvolvimento de a¢des de busca ativa e sensibilizagdo para adesdo ao exame; 4. Acom-
panhamento sistemdtico do percentual de mamografias realizadas em relacdo as solicitadas, bem como da
proporg¢do em relagdo ao numero de exames esperados para a populacdo do territério. Atualmente, as Uni-
dades de Saude encontram-se devidamente capacitadas quanto aos procedimentos e fluxos para solicitagao
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do exame de mamografia. Recomenda-se a manutencdo e o fortalecimento das estratégias adotadas, vi-
sando a ampliacdo continua da cobertura e ao alcance das metas pactuadas para os préximos periodos.

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

3003 - Agdes e servigos da salide em Atengdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

ODS 3 - Saude e Bem-estar-
3.4

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3
e
2022 2023

CRS Sudeste / STS Vila Mariana-Jabaquara

370



4.50.1. Adequar as condicoes estruturais do Ambulatério de Especialidades Dr.
Alexandre Kalil Yasbek (CECI) e do CER Il Vila Mariana

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

50. Melhorar as condigdes fisicas do Ambulatério de Especialidades CECI "Dr Alexan-
dre Kalil Yasbek" para melhor atendimento em salde

Atengao Ambulatorial Especializada

Numero de equipamentos de saude reformados

_ Numero de equipamentos de salde reformados

PMSP/SMS/SEA-
BEVS/CRS Sudeste

1

0 2021 Numero

1
0

1. Acompanhar o cronograma das fases da obra ja iniciada 5 0
2. Concluir a obra até o final do ano vigente
TOTAL 10 0
S Andlise
A meta prevista para o ano de 2025 era a finalizagdo do projeto de reforma até dezembro de 2025. Contudo,
houve necessidade de prorrogacdo do prazo da uUltima etapa (etapa 3), em razdo da execug¢do concomitante
da obra com a manutenc¢do do atendimento ao publico. Essa situagdo exigiu, em diversos momentos, a
utilizacao de espagos significativos que também eram destinados ao atendimento dos pacientes. Por se

tratar de uma obra de grandes proporg¢des, ocorreram impactos no cumprimento dos prazos inicialmente
estabelecidos.

301 - Atengdo Basica

3003 - Agles e servigos da saude em Atencgdo Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

Meta 4 - Reformar e/ou reequi-
par 300 equipamentos de saude ODS 3 - Saude e Bem-estar Plano Municipal da Primeira Infancia
no municipio

CRS Sudeste / STS Vila Mariana-Jabaquara
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4.51.1. Contratar 02 equipes de Estratégia Saude da Familia para cobertura das
areas de maior vulnerabilidade e acesso para melhoria dos indicadores de saude
locais na STS Vila Maria-Vila Guilherme

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territérios municipais

51. Ampliar o acesso a atenc¢do basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila
Guilherme em territdrio de vulnerabilidade social

Atencdo Basica

Numero de equipes eSF

Numero de equipes eSF

SCNES 2021 Numero

2

1. Realizar reuniao com Conselho Gestor da UBS Jardim Julieta para 5 5
apresentar o diagnostico locorregional, observando vulnerabilidade,

que justificou a prioridade de implantagdo de 01 ESF restante da Meta

na UBS Vila Ede

2. Realizar reunido com Conselho Gestor da UBS Vila Ede para apresen- 5 5
tar o diagndstico locorregional, observando vulnerabilidade, que justifi-

cou a prioridade de implantagdo de 01 ESF restante da Meta na UBS Vila

Ede

.‘

TOTAL 10 10

Apesar de ndo termos conseguido implementar as 02 Equipes de Estratégia de Saude da Familia previstas,
concluimos 50% da meta estabelecida. Mesmo apds a realizagdo dos estudos de vulnerabilidade e da exe-
cugdo de todas as agdes planejadas, a meta ndo foi integralmente cumprida. Seguimos atentos a novas
oportunidades e buscando condigdes favordveis para viabilizar essa implementagao.

3003 - Acles e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

1 - Atenc3o Basi g
30 tengdo Basica pecialidades e Vigilancia

Meta 9 - Ampliar a Cobertura da

Atencdo Basica com a implanta- ODS 3 - Salide e Bem-estar-
¢do de 100 equipes de Estratégia 3.8
de Saude da Familia (ESF)

N3o se aplica

CRS Norte / STS Vila Maria-Vila Guilherme
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4.51.2. Implantar equipes de Estratégia Saude da Familia (ESF) nas UBS Jardim Bra-

Meta sil, UBS Parque Novo Mundo | e UBS Parque Novo Mundo Il
. 4. Garantir a atencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
Diretriz cidades dos territdrios municipais
_ 51. Ampliar o acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila
Objetivo Guilherme em territério de vulnerabilidade social
Tema Atencao Basica

Indicador
Numero de equipes eSF

Formade calculo Numero de equipes eSF

Fonte Valor-base Ano-base Unidade
SCNES 10 2021 Numero
Meta 2025 Meta quadrienal
10 10
Resultado 2025 0
AgOes Programadas — 2025 Ponderacao Resultado
1. Realizar reunidao com Conselho Gestor da UBS Jardim Brasil para apre- 2,50 2,50

sentar o diagndstico locorregional que justificou a impossibilidade de
expansdo/implantacdo de Equipes de ESF na referida unidade e alterou
a prioridade de implantagdo de Equipe ESF em outra unidade do territo-
rio (UBS Vila Ede)
2. Realizar reunido com Conselho Gestor da UBS Parque Novo Mundo |l 2,50 2,50
para apresentar o diagndstico locorregional que justificou a impossibili-
dade de expansdo/implantag¢do de Equipes de ESF na referida unidade e
alterou a prioridade de implantagdo de Equipe ESF em outra unidade do
territorio (UBS Vila Guilherme)
3. Realizar reunido com Conselho Gestor da UBS Parque Novo Mundo | 2,50 2,50
para apresentar o diagndstico locorregional que manteve a possibili-
dade de expansdo/implantacdo de Equipes de ESF na referida unidade
no ano de 2025.
4. Realizar reunidao com Conselho Gestor da UBS Vila Ede para apresen- 2,50 2,50
tar o diagndstico locorregional, que justificou a alteragdo de prioridade
de implantacdo de Equipes ESF previstas na Meta 4.51.2 (UBS Jardim
Brasil, UBS Parque Novo Mundo |, UBS Parque Novo Mundo Il) para ou-
tra unidade do territério (UBS Vila Ede)
TOTAL 10 10
Anilise
Apesar dos esfor¢os de implantacdo realizados nos anos anteriores, ndo conseguimos concluir a meta esta-
belecida. Mesmo tendo executado todas as etapas planejadas, seguimos realizando os estudos de vulnera-
bilidade, de modo que, em momentos oportunos, possamos ampliar o alcance das a¢des e contemplar um
nimero maior de Equipes de Estratégia no territério de Vila Maria/Vila Guilherme.
Subfung¢bes orgamentarias relacionadas Programa PPA

3003 - AcOes e servicos da saude em Atencdo Basica, Es-

301 - Atengdo Basica pecialidades e Vigilancia
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Meta 9 - Ampliar a Cobertura da

Atencdo Basica com a implanta- ODS 3 - Saude e Bem-estar-
¢cdo de 100 equipes de Estratégia 3.8
de Saude da Familia (ESF)

N3o se aplica

3 A
m P s
Al “~SAUDE —%

T COMTERENCIA USRS
D SA00E DE SA0 PAAD

CRS Norte / STS Vila Maria-Vila Guilherme
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4.52.1. Aplicagao de AMPI em, ao menos, 17% da populacao idosa atendida na STS
Vila Prudente-Sapopemba

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

52. Aumentar o nimero de aplicagdo do instrumento AMPI-AB nas UBSs da STS Vila
Prudente/Sapopemba, dado que o instrumento que permite as UBS a qualificacdo
da demanda, planejamento e gestdo do cuidado em saude das pessoas idosas na
Rede de Atencdo a Saude

Saude do Idoso

Proporcado de idosos com Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa na Atengao Basica (AMPI-AB) com-
pleta realizada na STS Vila Prudente-Sapopemba

(Numero de pessoas idosas com AMPI-AB completas realizadas / Numero total de
idosos atendidos por consulta de profissional de nivel superior) x 100

SIGA-Saude-BI 2021
17
45,60

1. Sensibilizar equipe de Atencdo Basica e ESF sobre importancia do ins- 2 2
trumento AMPI-AB na linha de cuidado da salde da Pessoa Idosa
2. Acompanhar matriciamento realizado pela URSI em todas as UBS do 3 3
territorio da STS VP/SAP
3. Acompanhar o trabalho realizado pela interlocucado da Saude do 3 3
Idoso da STS com a equipe técnica de todas as Unidades (acompanha-
mento/sensibiliza¢io)
4. Promover capacitagdo constante da equipe das UBS sobre aplicagdo 2 2
da AMPI devido a grande rotatividade de profissionais

TOTAL 10 10

Em 2025, foram realizadas 31.341 AMPI-AB completas (com elaboragédo de Projeto Terapéutico Singular —
PTS). No periodo de janeiro a dezembro de 2025, foram atendidas 68.838 pessoas idosas, alcancando o
percentual de 45,6% de cobertura, superando a meta previamente estipulada. Observou-se a intensificacdo
das agdes de sensibilizagdao sobre a AMPI-AB como instrumento norteador do cuidado a pessoa idosa, por
meio de reunides com gerentes, visitas técnicas as unidades, elaboragao de planos de a¢cdo e promogao de
capacitagdes para profissionais da Atengao Basica, em articulagdo com a agenda da URSI. Destaca-se ainda
a realizacdo do Il Semindrio de Saude da Pessoa ldosa, voltado aos profissionais da rede, com énfase na
Rede de Atencgdo a Saude da Pessoa Idosa (RASPI) e na Rede de Apoio como pilares fundamentais para a
construcdao de um PTS efetivo na atengdo a saude da pessoa idosa.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-
pecialidades e Vigilancia

304 - Vigilancia Sanitdria
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ODS 3 - Saude e Bem-estar-

Ndo possui vinculagdo N3o se aplica

3.8
N G20 -
_4'\/\ L v )
CRS Sudeste / STS Vila Prudente-Sapopemba Al “““SAUDE N =:_
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4.53.1. Reduzir o Coeficiente de Incidéncia de Sifilis Congénita em 10% até 2025,
na STS Vila Prudente-Sapopemba

4. Garantir a atengdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifi-
cidades dos territdrios municipais

53. Diminuir o coeficiente de incidéncia de sifilis congénita no territério da STS V
Prudente/Sapopemba

Vigilancia em Saude

Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita da STS Vila Prudente-Sapopemba

(NUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano / Ndmero total
de nascidos vivos na STS Vila Prudente-Sapopemba) x 1000

SINAN; SINASC-SP 2021 Razdo

3,96 3,96

1. Facilitar acesso ao teste urinario de gravidez para todas as mulheres 1 1
com atraso menstrual

2. Realizar teste rapido para sifilis nas mulheres que procurarem servico 2 2
para teste de gravidez, independentemente do seu resultado
3. Garantir inicio imediato do tratamento adequado para a gestante e 2 0
seu(s) parceiro(s) frente a diagndstico de sifilis
4. Garantir acompanhamento adequado da titulagdo do exame nao tre- 1 1
ponémico
5. Oferecer teste rapido para sifilis nas consultas de pré-natal para ges- 1 1
tantes com vulnerabilidades
6. Realizar teste rapido para sifilis nas gestantes sem diagnéstico de sifi- 1 1
lis durante a gestagdo no 32 trimestre (pode ser associado a coleta do
streptococo)
7. Realizar registro adequado das condutas durante pré-natal em pron- 1 0
tudrio e cartdao da gestante
8. Realizar discussao dos casos de sifilis em gestantes com a UBS 1

TOTAL 10 7

Com os dados até dezembro de 2025, verifica-se queda no coeficiente de sifilis congénita. Apesar da meta
planejada ndo ter sido atingida por 0,14 ponto, as a¢Ges propostas nesses quatro anos demonstraram uma
efetividade na melhoria das notificagdes dos casos (que em 2021 ainda eram subnotificados) e melhoria no
monitoramento e tratamento da gestante com sifilis, propiciando uma importante redugdo de 2023 para
2025.

3003 - Agles e servigos da saude em Atenc¢do Basica, Es-

301 - Atencdo Basica pecialidades e Vigilancia
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Vinculagdo com outras pactuagoes

Programa de Metas OoDS Demais Pactuagoes
~ o N ODS 3 - Saude e Bem-estar- ~ .
N&o possui vinculagdo 39 N&o se aplica
Areas Responsaveis 3

CRS Sudeste / STS Vila Prudente-Sapopemba

_M/\. 2022

7. FINANCIAMENTO DE DESPESAS PRINCIPAIS

Em 2025, a receita do Municipio de Sdo Paulo para a apuragdo da aplicagdo em Acdes e
Servicos Publicos de Satde (ASPS) foi de RS 82.799.878.205,80 (oitenta e dois bilhdes, setecentos e
noventa e nove milhdes, oitocentos e setenta e oito mil e duzentos e cinco reais), segundo dados

do Relatdério Resumido da Execugdao Orgcamentaria — Saude de 2025.

O total de despesas com ASPS foi de RS 19.751.075.346,31 (dezenove bilhdes, setecentos e
cinquenta e um milhdes, setenta e cinco mil e trezentos e quarenta e seis reais), o que representa
um percentual efetivo de 23,85% da receita aplicada em ASPS. Ja o total de despesas com saude,
consideradas as despesas computadas e ndo computadas no célculo do limite minimo, foi de RS
25.173.757.629,24 (vinte e cinco bilhdes, cento e setenta e trés milhdes, setecentos e cinquenta e
sete mil e seiscentos e vinte e nove reais), uma vez que a SMS aplicou mais RS 5.422.682.282,93
(cinco bilhGes, quatrocentos e vinte e dois milhGes, seiscentos e oitenta e dois mil e duzentos e
oitenta e dois reais) em despesas ndo computadas para fins de apuracao do percentual minimo. A

distribuicao dessas despesas por érgao e unidade orgamentaria é detalhada na Tabela 1.

Tabela 1 - Despesas da funcdo saude realizadas por 6rgdo/unidade em 2025

Unidade Orgamentaria (cédigo e descrigdo) Inicial Atua(:)z ado Emp((e:)h ado quu(:i)ado (d/c) Congelado

84.10 | Fundo Municipal da Saude - Ga- 21.732.465.370 | 23.900.401.642 | 23.581.306.048 | 22.895.586.376 98,66% 39.199.481
binete

07.10 | Fundo Municipal de Desenvolvi- 46.538.146 466.391.326 458.058.983 187.313.615 98,21% 2.000
mento Social

84.11 | Fundo Municipal da Saude - 117.570.000 119.040.476 1.368.339 831.865 1,15% 0
Gab./BID

84.21 | Hospital Cachoeirinha 45.682.527 40.893.048 40.839.128 37.930.686 99,87% 0

84.22 | Coord. de Vigilancia em Saude 77.743.082 78.393.586 77.841.644 64.131.474 99,30% 391

84.23 | Coord. Regional de Saude Norte 68.918.945 77.535.907 77.234.762 65.431.679 99,61% 0

84.24 | Coord. Regional de Saude Sul 141.761.666 144.238.217 143.649.434 127.500.278 99,59% 597

84.25 | Coord. Regional de Saude Su- 85.362.465 97.067.831 97.001.334 87.154.415 99,93% 2
deste

84.26 | Coord. Regional de Saude Leste 58.668.867 79.563.996 79.434.335 66.260.337 99,84% 613
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84.27 | Coord. Regional de Saude Oeste 31.245.039 40.405.159 40.104.106 33.309.476 99,25% 250

84.28 | Coord. Regional de Saude Cen- 21.592.560 23.732.979 21.565.068 18.353.874 90,87% 0
tro

TOTAL ADMINISTRAGCAO DIRETA 22.427.548.667 | 25.067.664.167 | 24.618.403.180 | 23.583.804.076 98,21% 39.203.333

02.10 Hosp. Servidor Publico Munici- 524.900.754 557.904.917 555.354.449 515.970.711 99,54% 0
pal

TOTAL ADMINISTRAGAO INDIRETA 524.900.754 557.904.917 555.354.449 515.970.711 99,54% 0

TOTAL ORCAMENTO FUNGAO SAUDE 22.952.449.421 | 25.625.569.084 | 25.173.757.629 | 24.099.774.788 98,24% 39.203.333

Fonte: CFO e Sistema Orgamentario Financeiro (SOF) - Secretaria Municipal de Saude, em dezembro de 2025.

A Tabela 2 apresenta as despesas empenhadas nos equipamentos e servicos de

saude sob administracdo direta (somadas unidades sob gestdo de parceiros) e indireta

(HSPM). As principais despesas da SMS em 2025 foram: i) contratos de gestdo e convé-

nios, que somaram RS 9,86 bilhdes e representaram 39,16% das despesas; ii) outros

grupos de despesa, que somaram RS 9,18 bilhdes (36,47%) e; iii) pessoal, auxilios e en-

cargos, que somaram RS 2,53 bilhdes (10,04%).

Tabela 2 - Despesas empenhadas com recursos do Fundo Municipal de Sadude em 2025.

‘ Administragao Direta | Administragdo Indireta

Total, em RS

Sobre Total Saude

SMS, em RS

HSPM, em RS

Pessoal, Auxilios e Encargos 2.206.847.909 321.752.615 2.528.600.524 10,04%
Contratos de Gest3o e Convénios | 9-858.816.665 0 9.858.816.665 | 39,16%
Prestadores SUS 1.784.259.949 0 1.784.259.949 7,09%
Materiais Médico-Hospitalares 940.631.658 31.381.832 972.013.490 3,86%
Medicamentos 0 8.518.941 8.518.941 0,03%
Investimentos 833.331.079 7.345.176 840.676.255 3,34%
Outros 8.994.515.920 186.355.885 9.180.871.805 36,47%
TOTAL SAUDE 24.618.403.180 555.354.449 25.173.757.629 100,00%

Fonte: CFO e Sistema Orgamentario Financeiro (SOF) - Secretaria Municipal de Saude, em dezembro de 2025; Admi-
nistragdo Indireta: HSPM, em dezembro de 2025.
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A Tabela 3 detalha as despesas empenhadas e liquidadas de acordo com as fon-
tes dos recursos do orgamento municipal. A fonte mais significativa de recursos é a
Fonte 00 - Tesouro Municipal, que representou 81,11% da origem dos recursos empe-
nhados em 2025. A segunda fonte mais relevante é a Fonte - Transferéncias Federais,

que correspondeu a 14,93% do total das despesas empenhadas.

Tabela 3 - Despesas da funcdo salde segundo a fonte de recursos, 2025.

Inicial

Atualizado (c)

Empenhado (d)

Liquidado (e)

Tesouro (00) - 20.417.573.416 19.780.147.146 19.767.697.826 81,11%
Outras

Tesouro (00) - 36.762 36.762 36.762 0,00%
Covid

Total Tesouro 19.001.615.715 20.439.450.358 20.417.610.178 19.780.183.908 19.767.734.588 81,11%
(00)

Federal (02) - 3.759.470.593 3.635.616.407 3.630.138.966 14,93%
Outras

Federal (21) - 0 0 0,00%
Covid

Federal (22) - 0 0 0 0,00%
Covid

Total Federal 3.393.012.989 4.006.239.967 3.759.470.593 3.635.616.407 3.630.138.966 14,93%
(02,21,22)

Estadual (03) - 467.724.824 437.604.074 437.377.589 1,86%
Outras

Estadual (03) - 0,00%
Covid

Total Estadual 363.034.800 509.901.252 467.724.824 437.604.074 437.377.589 1,86%
(03)

(01, 05, 06, 528.952.034 246.370.398 245.025.652 2,10%
08,10) - Outras

(01, 05, 06, 0,00%
08,10) - Covid

Total (01, 05, 194.785.917 669.977.507 528.952.034 246.370.398 245.025.652 2,10%
06, 08, 07,10)

Total - Outras 25.173.720.867 | 24.099.738.026

Total - Covid 36.762 36.762 36.762

Total SMS 22.952.449.421 25.625.569.084 25.173.757.629 24.099.774.788 24.080.276.795

Fonte: CFO e Sistema Orgamentario Financeiro (SOF) - Secretaria Municipal de Saliide, em dezembro de 2025.
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A Tabela 4 apresenta e evolugdo da distribuicdo percentual de despesas con-
forme as fontes de recursos.

Tabela 4 — Evolucao da distribuicdo percentual de despesas segundo fontes, 2009-2024.

Fonte 00 Fontes 02, 21, 22, 24 Fonte 03 Fontes 01, 05, 06, 08, 10
Tesouro Munici- = Transferéncias Fede-  Transferéncias Estadu-  (créditos, préprias, aliena-
pal rais ais ¢ao)
2009 75,00% 24,06% 0,88% 0,05%
2010 75,85% 23,55% 0,56% 0,04%
2011 74,58% 25,20% 0,17% 0,05%
2012 75,29% 24,41% 0,22% 0,08%
2013 72,24% 27,13% 0,56% 0,07%
2014 74,32% 24,99% 0,56% 0,13%
2015 75,11% 24,45% 0,32% 0,13%
2016 77,91% 21,84% 0,18% 0,07%
2017 79,36% 20,34% 0,19% 0,11%
2018 79,88% 19,68% 0,13% 0,31%
2019 75,60% 22,70% 0,60% 1,10%
2020 71,70% 23,90% 2,00% 2,40%
2021 76,85% 19,97% 1,62% 1,50%
2022 83,49% 14,80% 0,83% 0,87%
2023 84,73% 13,73% 0,41% 1,13%
2024 81,08% 15,50% 1,37% 2,05%
2025 81,11% 14,93% 1,86% 2,10%

Descrigdo das fontes de recursos financeiros
Fonte 00 = Tesouro Municipal
Fonte 01 = Operagdes de Crédito
Fonte 02 = Transferéncias Federais
Fonte 03 = Transferéncias Estaduais
Fonte 05 = Outras Fontes
Fonte 06 = Recursos Préprios da Administragdo Indireta
Fonte 07 = Recursos ndo vinculados de Impostos
Fonte 08 = Tesouro Municipal - Recursos Vinculados
Fonte 10 = Alienagdo de Bens/Ativos
Fonte 21 = COVID = Transf. Fed.: Custeio COVID Fundo a Fundo - Serv. Pub. de Saude
Fonte 22 = COVID = Transf. Fed.: Invest. COVID Fundo a Fundo - Serv. Pub. de Satde
Fonte 24 = COVID = Transferéncias Federais - LC 173/2020, Art52, |

Fonte: CFO e Sistema Orgamentario Financeiro (SOF) - Secretaria Municipal de Saliide, em dezembro de 2025.

Como se pode observar, 2025 mantém patamar de participacdo das transferéncias fe-
derais e estaduais no financiamento das acdes de saide no municipio semelhante ao
biénio anterior. Cabe apontar a tendéncia de reducdo da participacao das transferéncias
federais ao longo dos anos e a baixa propor¢ao da participacdo das transferéncias esta-

duais em comparacdo com as demais fontes.
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7.1 Aplicagao de recursos de transferéncias federais
Abaixo, na tabela 5, é apresentada a execucdo dos recursos federais recebidos pelo municipio, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho.

Tabela 5 — Execucdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho.

Bloco de Financia-
mento

Estruturacdo da Rede de
Servigos Publicos de Saude

Manutengdo das A¢des e
Servigos Publicos de Saude

Programas de Trabalho

1030151198581 - ESTRUTURAGCAO DA REDE DE SERVICOS DE
ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE
1030251188535 - ESTRUTURAGCAO DE UNIDADES DE ATENCAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE
10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR
AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS MUNICIPIOS PARA O
PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFER-
MAGEM
10128512120YD - EDUCACAO E TRABALHO NA SAUDE
10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS
PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS AGENTES COMU-
NITARIOS DE SAUDE
103015119217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DE ACA-
DEMIA DA SAUDE
103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL
1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS
SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE PARA CUMPRI-
MENTO DAS METAS - NACIONAL
1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS
SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL PARA
CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251188585 - ATENGCAO A SAUDE DA POPULAGCAO PARA PRO-

CEDIMENTOS NO MAC
10303511720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

FONTE: Fundo Nacional de Sadde (FNS).

Continuagdo da Tabela 5 — Execuc¢do orcamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento

e programa de trabalho.

Valor Transferido em 2025

(Fonte: FNS)
RS 2.832.123,00
R$ 9.588.310,00
R$ 914.598,85

R$ 513.249,39

RS 374.827.596,00

R$ 522.000,00
RS 741.078.716,82
RS 1.802.349,00

RS 11.549.999,00

R$ 55.924.987,00

RS 2.091.446.446,87

RS 93.906.392,40

Valor Executado

RS 678.903,43

RS 1.804.615,03

RS 528.945,20

R$ 0,00

RS 374.827.596,00

R$ 522.000,00
RS 741.078.716,82
RS 1.802.349,00

RS 11.549.999,00

RS 21.940.887,00

RS 2.091.446.446,87

RS 93.906.392,40
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Bloco de Financia- Valor Transferido em 2025
mento

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DIS-
TRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VI- R$ 6.873.902,00
GILANCIA SANITARIA
10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS
PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS AGENTES DE R$ 79.251.744,00

Manutengdo das AgBes e COMBATE AS ENDEMIAS

Servigos Publicos de Satide  10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DIS-
TRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
10306513320QH - IMPLEMENTAGAO DA SEGURANGA ALIMEN-
TAR E NUTRICIONAL NA SAUDE

FONTE: Fundo Nacional de Saude (FNS).

RS 43.644.981,50
RS 16.006.652,16

RS 184.176,69

7.2. Relatdrio de Execugdo de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

Programas de Trabalho (Fonte: FNS) Valor Executado

RS 6.873.902,00

RS 79.251.744,00

RS 43.644.981,50
RS 6.954.766,00

RS 1.453,00

Nos ultimos anos, foram introduzidas mudancas relevantes com o objetivo de garantir transparéncia e rastreabilidade a execu¢do dos recursos recebidos por
meio de Emendas Parlamentares. Entre essas mudancas, consta a obrigatoriedade na publicacdo dos valores recebidos e executados por meio do Relatério

Anual de Gestdo, conforme acessados na tabela 9.5, no sistema DigiSUS. Esses valores estdo apresentados na Tabela 6 abaixo.

383



Tabela 6 —Relatdrio de Execucdo de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

Proposta Numero da Tipo
Proposta Proposta
GND Objeto
2025 36000664592202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 200.000,00 200.000,00 200.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MA- 501.641,00 501.641,00 501.641,00 N&o Inici- dez/27 0%
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE ado
BASICA DE SAUDE
2025 36000663792202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 1.000.000,00 1.000.000,00 1.000.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MA- 31.988,00 31.988,00 31.988,00 Nao Inici- fev/28 0%
TERIAL PERMANENTE ado
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MA- 229.952,00 229.952,00 229.952,00 N&o Inici- out/27 0%
TERIAL PERMANENTE ado
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISICZ\O DE EQUIPAMENTO E MA- 132.653,00 132.653,00 132.653,00 Nao Inici- nov/27 0%
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE ado
BASICA DE SAUDE
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MA- 167.673,00 167.673,00 167.673,00 Nao Inici- nov/27 0%
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE ado
BASICA DE SAUDE
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISICZ\O DE EQUIPAMENTO E MA- 250.480,00 250.480,00 250.480,00 Na&o Inici- dez/27 0%
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE ado
BASICA DE SAUDE
2025 36000664582202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 300.000,00 300.000,00 300.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 36000664403202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 200.000,00 200.000,00 200.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 36000664637202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 200.000,00 200.000,00 200.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 36000671981202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 155.000,00 155.000,00 155.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 13864377000125000,00 EQUIPAMENTO CAPITAL AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA- 612.749,00 612.749,00 612.749,00 N&o Inici- jan/28 0%
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE ado
BASICA DE SAUDE
2025 36000664482202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 200.000,00 200.000,00 200.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
2025 36000664523202500,00 INCREMENTO MAC CORRENTE INCREMENTO DA MEDIA E ALTA 900.000,00 900.000,00 900.000,00 Execu- 100%
COMPLEXIDADE (MAC) tado To-
talmente
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2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

13864377000125000,00

13864377000125000,00

36000663822202500,00

36000663131202500,00

36000664244202500,00

36000664621202500,00

36000664312202500,00

36000666671202500,00

36000663384202500,00

36000664430202500,00

36000663067202500,00

36000660970202500,00

13864377000125000,00

13864377000125000,00

36000664665202500,00

36000719223202500,00

36000707992202500,00

36000663095202500,00

36000664558202500,00

EQUIPAMENTO

EQUIPAMENTO

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

EQUIPAMENTO

EQUIPAMENTO

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

CAPITAL

CAPITAL

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CAPITAL

CAPITAL

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE
BASICA DE SAUDE

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

296.886,00

448.278,00

250.000,00

200.000,00

200.000,00

350.000,00

400.000,00

300.000,00

600.000,00

2.000.000,00

200.000,00

300.000,00

128.837,00

60.552,00

300.000,00

1.000.933,00

200.000,00

100.000,00

250.000,00

296.886,00

448.278,00

250.000,00

200.000,00

200.000,00

350.000,00

400.000,00

300.000,00

600.000,00

2.000.000,00

200.000,00

300.000,00

128.837,00

60.552,00

300.000,00

1.000.933,00

200.000,00

100.000,00

250.000,00

296.886,00

448.278,00

250.000,00

200.000,00

200.000,00

350.000,00

400.000,00

300.000,00

600.000,00

2.000.000,00

200.000,00

300.000,00

128.837,00

60.552,00

300.000,00

1.000.933,00

200.000,00

100.000,00

250.000,00

Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
N3o Inici-
ado
N&o Inici-
ado

Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente

fev/28

fev/28

jan/28

mar/26

dez/26
dez/26

dez/26

0%

0%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

0%

000

000

0%

000

100%

100%

385



2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

36000678530202500,00

36000664581202500,00

36000664281202500,00

36000664630202500,00

36000663408202500,00

36000664730202500,00

36000717133202500,00

36000669093202500,00

36000664748202500,00

36000720098202500,00

36000675530202500,00

36000714979202500,00

36000664406202500,00

36000664703202500,00

36000717188202500,00

36000678175202500,00

36000664449202500,00

36000715704202500,00

36000709740202500,00

36000710153202500,00

36000664697202500,00

36000710218202500,00

36000714942202500,00

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO PAP

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO AO PISO DA ATENGCAO

PRIMARIA

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

150.000,00

50.000,00

150.000,00

350.000,00

100.000,00

300.000,00

120.000,00

100.000,00

700.000,00

616.666,00

3.000.000,00

100.000,00

100.000,00

250.000,00

500.000,00

500.000,00

300.000,00

400.000,00

200.000,00

1.972.000,00

200.000,00

200.000,00

5.000.000,00

150.000,00

50.000,00

150.000,00

350.000,00

100.000,00

300.000,00

120.000,00

100.000,00

700.000,00

616.666,00

3.000.000,00

100.000,00

100.000,00

250.000,00

500.000,00

500.000,00

300.000,00

400.000,00

200.000,00

1.972.000,00

200.000,00

200.000,00

5.000.000,00

150.000,00

50.000,00

150.000,00

350.000,00

100.000,00

300.000,00

120.000,00

100.000,00

700.000,00

616.666,00

3.000.000,00

100.000,00

100.000,00

250.000,00

500.000,00

500.000,00

300.000,00

400.000,00

200.000,00

1.972.000,00

200.000,00

200.000,00

5.000.000,00

Execu-
tado To-
talmente

Execu-
tado To-
talmente

Execu-
tado To-
talmente

Execu-
tado To-
talmente

Execu-
tado To-
talmente
Nao Inici-

ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
N3o Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado

dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26

dez/26

100%

100%

100%

100%

100%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

000

0%

000

000

0%

000

0%

0%

0%

0%
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2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

36000672044202500,00

36000664719202500,00

36000722506202500,00

36000646685202500,00

36000715156202500,00

36000664739202500,00

36000668408202500,00

36000719604202500,00

36000664606202500,00

36000715990202500,00

36000711767202500,00

36000674921202500,00

36000719717202500,00

36000663203202500,00

36000666655202500,00

36000664357202500,00

36000664645202500,00

36000664446202500,00

36000713403202500,00

36000662961202500,00

36000719597202500,00

36000715172202500,00

36000680909202500,00

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO PAP

INCREMENTO PAP

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO AO PISO DA ATENGCAO

PRIMARIA

INCREMENTO AO PISO DA ATENGCAO

PRIMARIA

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

200.000,00

200.000,00

420.000,00

1.000.000,00

400.000,00

200.000,00

100.000,00

300.000,00

500.000,00

250.000,00

1.300.000,00

100.000,00

2.800.000,00

500.000,00

200.000,00

500.000,00

300.000,00

500.000,00

403.000,00

1.135.586,00

500.000,00

100.000,00

50.000,00

200.000,00

200.000,00

420.000,00

1.000.000,00

400.000,00

200.000,00

100.000,00

300.000,00

500.000,00

250.000,00

1.300.000,00

100.000,00

2.800.000,00

500.000,00

200.000,00

500.000,00

300.000,00

500.000,00

403.000,00

1.135.586,00

500.000,00

100.000,00

50.000,00

200.000,00

200.000,00

420.000,00

1.000.000,00

400.000,00

200.000,00

100.000,00

300.000,00

500.000,00

250.000,00

1.300.000,00

100.000,00

2.800.000,00

500.000,00

200.000,00

500.000,00

300.000,00

500.000,00

403.000,00

1.135.586,00

500.000,00

100.000,00

50.000,00

Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Execu-
tado To-
talmente
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado

dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26

dez/26

dez/26
dez/26
dez/26
dez/26

dez/26

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

100%

100%

100%

100%

100%

000

0%

0%

0%

0%
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2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

2025

36000664561202500,00

36000720081202500,00

36000664515202500,00

13864377000125000,00

13864377000125000,00

13864377000125000,00

13864377000125000,00

36000715480202500,00

36000664713202500,00

36000664432202500,00

36000664724202500,00

36000663283202500,00

36000715463202500,00

36000715176202500,00

36000715430202500,00

36000664735202500,00

36000657997202500,00

36000664474202500,00

36000664534202500,00

36000664642202500,00

FONTE: InvestSUS — FNS.

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

EQUIPAMENTO

EQUIPAMENTO

EQUIPAMENTO

EQUIPAMENTO

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

INCREMENTO MAC

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CAPITAL

CAPITAL

CAPITAL

CAPITAL

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

CORRENTE

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE
BASICA DE SAUDE

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE

AQUISIGAO DE EQUIPAMENTO E MA-
TERIAL PERMANENTE
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)
INCREMENTO DA MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

2.000.000,00

616.666,00

100.000,00

101.392,00

400.216,00

276.100,00

199.573,00

150.000,00

200.000,00

500.000,00

100.000,00

300.000,00

120.000,00

120.000,00

120.000,00

1.000.000,00

1.000.000,00

500.000,00

177.581,00

500.000,00

2.000.000,00

616.666,00

100.000,00

101.392,00

400.216,00

276.100,00

199.573,00

150.000,00

200.000,00

500.000,00

100.000,00

300.000,00

120.000,00

120.000,00

120.000,00

1.000.000,00

1.000.000,00

500.000,00

177.581,00

500.000,00

2.000.000,00

616.666,00

100.000,00

101.392,00

400.216,00

276.100,00

199.573,00

150.000,00

200.000,00

500.000,00

100.000,00

300.000,00

120.000,00

120.000,00

120.000,00

1.000.000,00

1.000.000,00

500.000,00

177.581,00

500.000,00

Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado

Nao Inici-
ado
Execu-
tado To-
talmente
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N&o Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
Nao Inici-
ado
N3o Inici-
ado
N&o Inici-
ado
N3o Inici-
ado

dez/26
dez/26
dez/26

jan/28

fev/28

out/27
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26
dez/26

dez/26

0%

0%

0%

0%

0%

100%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

000

0%

0%

000

0%



7.3. Relatdrio Resumido da Execugao Orgamentaria — 2025

Abaixo, nas Tabelas 7 a 16, seguem os Demonstrativos das receitas e despesas com acdes e servicos publicos de saude - orcamentos fiscal e da seguri-

dade social.

Tabela 7 - Receitas resultantes de impostos e transferéncias constitucionais e legais.

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LE-
GAIS

PREVISAO INICIAL

(SOF e SIOPS)

PREVISAO ATUALIZADA

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b)

SOF

SIOPS

SOF

SIOPS

RECEITA DE IMPOSTOS (1)

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano — IPTU
IPTU
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU

Receita Resultante do Imposto sobre Servigcos de Qualquer Natureza — ITBI
ITBI
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ITBI

Receita Resultante do Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza — ISS
ISS
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ISS

Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza
Retido na Fonte — IRRF
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1)

Cota-Parte FPM
Cota-Parte ITR
Cota-Parte IPVA
Cota-Parte ICMS
Cota-Parte IPI-Exportagao

Outras Transferéncias ou Compensag0es Financeiras Provenientes de Impostos e
Transferéncias Constitucionais

65.077.314.081,00

17.596.243.214,00
15.697.308.008,00
1.898.935.206,00
4.399.222.246,00
4.334.222.428,00
64.999.818,00
37.559.875.557,00
36.466.235.277,00
1.093.640.280,00

5.521.973.064,00

15.436.606.033,00

600.006.885,00

19.439.666,00
4.553.894.634,00
10.203.805.236,00

59.459.612,00

67.380.139.111,15

18.238.335.792,76
16.012.425.408,14
2.225.910.384,62
4.493.948.479,67
4.390.066.974,51
103.881.505,16
39.125.881.774,72
37.658.100.604,55
1.467.781.170,17

5.521.973.064,00

15.461.737.767,48

600.006.885,00

19.439.666,00
4.567.026.368,48
10.203.805.236,00

71.459.612,00

67.380.139.112,36

18.238.335.793,00

4.493.948.480,16

39.125.881.775,20

5.521.973.064,00

15.461.737.767,00

600.006.885,00

19.439.666,00
4.567.026.368,00
10.203.805.236,00

71.459.612,00

67.270.799.203,21

18.078.462.087,62
16.046.171.851,67
2.032.290.235,95
4.650.557.428,02
4.530.128.838,12
111.428.589,90
39.463.390.815,60
37.802.952.245,19
1.660.438.570,41

5.078.388.871,97

15.529.079.002,59

676.877.384,80

1.789.890,25
4.650.333.990,26
10.127.026.601,53

73.051.135,75

67.270.799.202,98

18.078.462.087,28

4.650.557.427,90

39.463.390.815,80

5.078.388.872,00

15.529.079.003,50

676.877.384,80

1.789.890,25
4.650.333.990,70
10.127.026.602,00

73.051.135,75

TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERENCIAS CONSTITUCI-
ONAIS E LEGAIS — (111) = (1) + (1)

80.513.920.114,00

82.841.876.878,63

82.841.876.879,36

82.799.878.205,80

82.799.878.206,48

% (b/a) x 100
SOF SIOPS
99,84 99,84
99,12 99,12

100,21

91,30

103,48 103,48

103,40

107,27

100,86 100,86

100,38

113,13

91,97 91,97

100,44 100,44

112,81 112,81
9,21 9,21

101,82 101,82
99,25 99,25

102,23 102,23
99,95 99,95

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 8 - Despesas com acdes e servicos publicos de saude (ASPS) — por subfuncdo e categoria econdmica.

~ DOTAGAO ATUALIZADA Inscritas em
DESPESAS COM ACOES E SERVI- DOTAGAO INICIAL © DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Restos a Pagar
COS PUBLICOS DE SAUDE (ASPS) Yy YT eoh N3o Processa-
= té o bimestre té o bimestre té o bimestre
—POR SUBFUNGAO E CATEGORIA (d) % (d/c) x 100 ) % (e/c) x 100 0 % (f/c) x 100 dos
ECONOMICA SOF SIOPS SOF SIOPS (g) (SOF e SI-
SOF SIOPS SOF | SIOPS SOF SIOPS SOF | SIOPS SOF SIOPS SOF | SIOPS OPS)
ATENCAO BASlCA (|V) 8.004.493.446,00 7.999.605.834,65 7.943.244.872,51 99,30 7.763.876.515,73 97,05 7.761.443.716,31 97,02 179.368.356,78
Despesas Correntes 7.890.845.428,00 7.809.393.953,13 7.754.233.718,66 99,29 7.624.756.460,61 97,64 7.622.737.751,74 97,61 129.477.258,05
Despesas de Capital 113.648.018,00 190.211.881,52 189.011.153,85 99,37 139.120.055,12 73,14 138.705.964,57 72,92 49.891.098,73
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AM- 6.149.209.971,00 7.564.945.700,49 7.550.174.328,70 99,80 7.252.591.204,59 95,87 7.248.356.608,24 95,82 297.583.124,11
BULATORIAL (V)
Despesas Correntes 6.129.257.780,00 7.440.726.400,99 7.427.386.138,37 99,82 7.148.460.663,74 96,07 7.144.266.039,60 96,02 278.925.474,63
Despesas de Capital 19.952.191,00 124.219.299,50 122.788.190,33 98,85 104.130.540,85 83,83 104.090.568,64 83,80 18.657.649,48
SUPORTE PROFILATICO E TERA- 453.391.546,00 540.613.823,77 538.947.976,87 99,69 489.471.992,56 90,54 486.764.743,68 90,04 49.475.984,31
PEUTICO (VI)
Despesas Correntes 453.391.546,00 540.613.823,77 538.947.976,87 99,69 489.471.992,56 90,54 486.764.743,68 90,04 49.475.984,31
Despesas de Capital
V|G|LANC|A 5AN|TAR|A (V||) 121.514.728,00 102.912.182,51 86.043.746,60 83,61 74.421.234,75 72,32 74.326.181,47 72,22 11.622.511,85
Despesas Correntes 117.155.317,00 102.472.431,48 85.603.995,57 83,54 73.981.483,72 72,20 73.886.776,74 72,10 11.622.511,85
Despesas de Capital 4.359.411,00 439.751,03 439.751,03 100,00 439.751,03 100,00 439.404,73 99,92
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
(Vi)
Despesas Correntes
Despesas de Capital
ALIMENTACAO E NUTRIGAO (IX)
Despesas Correntes
Despesas de Capital
OUTRAS SUBFUN- 3.714.606.217,00 2.904.661.254,00 | 3.637.509.713, | 2.951.899.097 3.632.664.421,63 2.947.053.805,77 99,87 99,84 3.577.869.479,1 | 2.892.258.863 98,36 97,98 3.576.052.71 | 2.890.442.100 98,31 97,92 54.794.942,48
COES (X) 74 88 5 29 6,77 91
D C t 3.705.063.694,00 2.895.118.731,00 3.635.978.203, 2.950.367.587 3.631.155.764,99 2.945.545.149,13 99,87 98,00 3.577.001.295,8 | 2.891.390.680 98,38 98,00 3.575.208.68 2.889.598.064 98,33 97,94 54.154.469,10
espesas Correntes 53 67 9 ,03 0,63 77
Despesas de Capital 9.542.523,00 1.531.510,21 1.508.656,64 98,51 868.183,26 56,69 844.036,14 55,11 640.473,38
TOTAL (XI) = (IV+V + VI + VIl + .443.215. .633.269.! .845.587. .159.976. .065.464. .158.230. .472.619. .146.943. .461.333.
( ) ( 18.443.215.908,0 17.633.269.945,0 19.845.587.25 | 19.159.976.63 19.751.075.346,31 19.065.464.730, 99,52 99,51 19.158.230.426, | 18.472.619.81 96,50 96,41 19.146.943.9 | 18.461.333.35 96,48 96,35 592.844.919,53
VI + IX + X) 0 0 5,16 9,30 45 78 0,92 66,47 0,61

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 9 - Apuragdao do cumprimento do limite minimo para aplicagao em ASPS.

APURAGAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MiNIMO PARA APLICAGAO EM ASPS

DESPESAS EMPENHADAS

SOF

(d)
SIOPS

DESPESAS LIQUIDADAS

SOF

SIOPS

DESPESAS PAGAS

SOF

SIOPS

Total das Despesas com ASPS (XI1) = (XI)

(-) Restos a Pagar Nao Processados Inscritos Indevidamente no Exercicio sem Disponibilidade Financeira (XIII)

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados a Parcela do Percentual Minimo que ndo foi Aplicada em ASPS em
Exercicios Anteriores (XIV)

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

19.751.075.346,31

19.065.464.730,45

19.158.230.426,78

18.472.619.810,92

19.146.943.966,47

18.461.333.350,61

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV)

19.751.075.346,
31

19.065.464.730,
45

19.158.230.426,
78

18.472.619.810,
92

19.146.943.966,
47

18.461.333.350,
61

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (I1l) x 15% (LC 141/2012)

12.419.981.730,87

12.419.981.730,97

Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVI1) = (lll) x % (Lei Organica Municipal)

Diferenga entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (h ou i) - XVII)? 7.331.093.61544 | 6.645.482.999,48 6.052.638.079,95 6.041.351.619,64
Limite ndo cumprido (XIX) = (XVIlI) (Quando valor for inferior a zero)

ERCE L DA RECE DE E ERE E LE LICADO E 8
PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS GAIS APLICADO EM ASPS! (XVI 23,85% 23,02% i 22,3% i 22,29%

/ 1)*100 - (minimo de 15% conforme LC no 141/2012 ou % da Lei Organica Municipal)

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 10 - Controle do valor referente ao percentual minimo ndo cumprido em exercicios anteriores — artigos 25 e 26 da LC 141/2012

LIMITE NAO CUMPRIDO

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MIiNIMO NAO CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES -

ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012 Saldo Inicial (no
exercicio atual) (g)

Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia Saldo Final
(ndo aplicado)
Empenhadas (h) Liquidadas (i) Pagas (j) (k=g - (i ou h))

Diferenga de limite ndo cumprido em 2024 - - - - -
Diferenga de limite ndo cumprido em 2023
Diferenga de limite ndo cumprido em 2022 - - - - -

Diferenga de limite ndo cumprido em 2021

Diferenca de limite ndo cumprido em Exercicios Anteriores (saldo inicial igual ao saldo final do demonstrativo do exercicio ante-
rior)

TOTAL DA DIFERENCA DE LIMITE NAO CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES (XX) - - - S o

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 11 - Exercicio do empenho 2020 a 2025: execugao de restos a pagar.

EXERCIiCIO DO EMPE-

NHO?

Valor Minimo para
aplicagdo em ASPS
(m)

Valor aplicado em
ASPS no exercicio (n)

Valor aplicado além

do limite minimo (o)

=(n-m),se<0,en-
tdo (0)=0

EXECUGAO DE RESTOS A PAGAR

Total inscrito em
RP no exercicio

(p)

RPNP Inscritos
Indevidamente
no Exercicio
sem Disponibili-
dade Financeira
q = (XIlid)

Valor ins-
crito em
RP consi-
derado no
Limite (r) =
(p-(o+aq))
se<0,

Total de RP pagos
(s)

Total de RP a
pagar
(t)

Total de RP can-
celados ou pres-
critos (u)

Diferenga entre o va-
lor aplicado além do
limite e o total de RP
cancelados (v) = ((o +

q) - u))

SOF SOF SIOPS SOF SIOPS SOF

- 12.419.981. - 19.065.464. - 6.645.482.9 - 604.131.3 - 0,00 - 0,00 - 0,00 - 604.131 - 0,00 - 6.645.482.99

Empenhos 2025 730,97 730,45 99,48 79,84 379,84 9,48
11.542.872. | 11.440.868. 18.550.376.342,94 7.007.503.4 | 7.109.508.0 | 534.794.0 | 540.286.9 - - 396.947.6 | 407.155.8 239.547,17 137.606. | 132.891. | 6.869.896.56 | 6.976.616.53

Empenhos de 2024 922,33 296,23 20,61 46,71 20,96 16,27 20,41 56,67 853,38 512,43 7,23 4,28
9.827.611.8 | 9.827.611.8 | 16.771.704. | 15.998.731. | 6.944.092.7 | 6.171.120.0 | 171.599,7 | 861.246.2 - 772.972.6 - 274,68 | 622.832.9 | 171325 | 342.905 - 238.070. | 6.944.092.72 | 6.706.022.31

Empenhos de 2023 26,72 26,71 548,55 921,32 21,83 94,61 2 90,30 27,23 80,03 ,04 ,61 404,66 1,83 7,18
9.169.549.7 | 9.169.633.9 | 14.550.500. | 14.103.618. | 5.380.950.4 | 4.933.984.5 | 48.866,42 | 570.596.3 - 527.572.7 - 1.103,57 | 408.182.0 | 47.762, | 318.904 - 162.095. | 5.380.950.47 | 5.299.461.83

Empenhos de 2022 35,47 77,06 211,74 518,32 76,27 41,26 83,99 54,30 14,82 85 ,20 464,97 6,27 0,59
8.382.243.3 | 83822433 | 11.899.121. | 11.495.250. | 3.516.877.7 | 3.113.007.1 | 285.261,4 | 430.085.0 - 403.870.5 - - 325.567.4 | 285.261 | 1.180.2 - 103.337. | 3.516.877.75 | 3.413.540.46

Empenhos de 2021 41,24 41,23 093,14 500,19 51,90 58,96 4 11,13 92,95 72,06 44 56,90 282,17 1,90 9,74
Empenhos de 2020 ¢ | 68100513 | 68100513 | 9.891.504.2 | 9.560.0100 | 30814529 | 27499586 | 2002239 | 553.312.0 - 331.464.2 - - 438.907.6 - 808.032 | 200.223, | 113.596. | 3.081.252.68 | 2.967.826.53

P - 80,06 80,05 85,11 21,72 05,06 41,67 4 70,05 63,39 66,14 32 9 371,59 1,12 3,47

anteriores

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 12 - Total de restos a pagar cancelados ou prescritos até o final do exercicio atual que afetaram o cumprimento do limite.

RESTOS A PAGAR VALOR

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) (soma dos saldos negativos da coluna "v") -

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI1) (valor informado no demonstrativo do
exercicio anterior)

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII1) = (XXI - XXVII) (Artigo 24 § 12 e 22 da LC 141/2012) -

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.

Tabela 13 - Restos a pagar cancelados ou prescritos considerados para fins de aplicacdo da disponibilidade de caixa, com base no Sistema SIOPS.

RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS

Despesas Custeadas no Exer-

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICACAO DA o L.
cicio de Referéncia

DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 12 e 22 DA LC 141/2012 Saldo Final (ndo aplicado)!

Saldo Inicial (w) Empe-

Liquida- Pagas (aa) = (w - (x oury))
nhadas g :
das (y) (2)
(x)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2025 a ser compensados (XXIV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2024 a ser compensados (XXV) 238.196.047,61 0,00 0,00 0,00 238.196.047,61 238.196.047,61
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2023 a ser compensados (XXVI) 162.105.214,97 0,00 0,00 0,00 162.105.214,97 162.105.214,97
Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercicios anteriores a serem compensados (XXVII) 620.795.596,31 0,00 0,00 0,00 620.795.596,31 620.795.596,31
1.021.096.858,89 0,00 0,00 0,00 1.021.096.858,89 1.021.096.858,89
TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A COMPENSAR (XXVIII)

FONTE: SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 14 - Receitas adicionais para o financiamento da salde ndo computadas no calculo do minimo.

RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE NAO COMPUTADAS NO CAL-
CULO DO MiNIMO

PREVISAO INICIAL

SOF

SIOPS

PREVISAO ATUALIZADA (a)

SOF

SIOPS

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b)

SOF

SIOPS

% (b/a)x100
SOF | slops

RECEITAS DE TRANSFERENCIAS PARA A SAUDE (XXVIII) 3.756.047.789,00 3.734.957.389,00 3.857.688.529,56 3.836.397.329,56 4.082.397.747,44 4.072.344.421,83 105,82 106,15
Proveniente da Unido 3.393.012.989,00 3.376.996.989,00 3.493.707.186,00 3.477.691.186,00 3.626.997.760,44 3.617.551.150,59 103,82 104,02
Proveniente dos Estados 363.034.800,00 357.960.400,00 363.981.343,56 358.706.143,56 455.399.987,00 454.793.271,24 125,12 126,79
Proveniente de outros Municipios
RECEITA DE OPERAGCOES DE CREDITO INTERNAS E EXTERNAS VINCULADAS A SAUDE (XXIX) 56.067,53
OUTRAS RECEITAS (XXX) 23.840.033,00 24.114.217,78 40.830.196,08 19.089,42 69,32
TOTAL DE RECEITAS ADICIONAIS PARA FINf)I:l)(C)I:MENTO DA SAUDE (XXXI) = (XXVIII + XXIX 3.779.8g7.822,0 3.734.957.389,00 | 3.779.887.822,00 | 3.836.397.329,56 4.123.2:4.011,0 4.072.363.511,25 1089,0 106,15

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.

Tabela 15 - Despesas com saude ndo computadas no cdlculo do minimo e distribuidas por subfunc¢des e categoria econémica.

DOTACI\O INICIAL ‘ DOTACAO ATUALIZADA (c) DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas
DESPESAS_COM SAUDE POR Até o bimestre o Até o bimestre o Até o bimestre % (f/c) x EmpES
SUBFUNCOES E CATEGORIA () % (d/c) x 100 ) % (e/c) x 100 ) 100 tos a Pa-
ECONOMICA NAO COMPUTA- gar Nio
DAS NO CALCULO DO Mi- sI- gl.  Proces-
SOF SOF SIOPS SOF SOF SIOPS  SOF
NIMO oPS oPS sados
(g)
ATENCAO BASICA (XXXII) 1.558.025.340,00 1.906.698.214,79 1.836.086.152,06 96,30 1.702.269.012,10 89,28 1.701.052.505,34 89,21 133.8;[;.139
1.369.137.400,00 1.656.351.296,07 1.660.679.529,94 100,26 1.628.382.131,28 98,31 1.627.857.183,50 98,28 32.297.398,
Despesas Correntes 66
. 188.887.940,00 250.346.918,72 175.406.622,12 70,07 73.886.880,82 29,51 73.195.321,84 29,24 101.519.741
Despesas de Capital 30
ASSISTENCIA HOSPITALAR E 2.238.711.867,00 2.951.553.395,85 2.712.338.907,48 91,90 2.420.240.293,04 82,00 2.416.204.771,43 81,86 292.098.614
AMBULATORIAL (XXXIlI) A4
2.198.733.187,00 2.468.020.214,08 2.367.121.165,96 95,91 2.263.693.363,96 91,72 2.260.127.146,53 91,58 103.427.802
Despesas Correntes 00
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D de Caital 39.978.680,00 483.533.181,77 345.217.741,52 71,39 156.546.929,08 32,38 156.077.624,90 32,28 188.670.812
espesas de Capita 24
SUPORTE PROFILATICO E TE- 159.905.600,00 216.430.319,35 214.188.547,08 98,96 202.953.732,61 93,77 200.381.843,65 92,58 11.234.814,
RAPEUTICO (XXXIV) 4
D I t 159.905.600,00 216.430.319,35 214.188.547,08 98,96 202.953.732,61 93,77 200.381.843,65 92,58 11.234.814,
espesas Lorrentes 47
Despesas de Capital
VIGILANCIA SANITARIA 181.558.792,00 295.789.859,33 268.660.236,39 90,83 238.381.359,66 80,59 238.316.552,56 80,57 30.278.876,
(XXXV) 73
D I t 175.067.592,00 286.690.634,79 265.736.853,02 92,69 236.565.099,08 82,52 236.500.291,98 82,49 29.171.753,
espesas Lorrentes 9
D de Capital 6.491.200,00 9.099.224,54 2.923.383,37 32,13 1.816.260,58 19,96 1.816.260,58 19,96 1.107.122,7
espesas de Capita 5
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
(XXXVI)
Despesas Correntes
Despesas de Capital
ALIMENTAGAO E NUTRICAO
(XXXV1I)
Despesas Correntes
Despesas de Capital
OUTRAS SUBFUNCGES 371.031.914,00 1.180.976.877,0 409.510.039,53 1.095.120.655,3 391.408.439,92 1.077.019.05 95,58 98,35 377.699.963,4 1.063.310. 92,23 97,1 377.377.1 1.062.9 92,15 97,07 13.708.476,
0 9 5,78 6 579,32 0 55,30 87.771, 46
(XXXVIII) 16
366.530.914,00 | 1.176.475.877,0 | 392.440.662,17 | 1.078.051.278,0 388.027.683,71 1.073.638.29 98,88 99,59 374.999.909,4 | 1.060.610. 95,56 98,3 | 374677.1 | 1.060.2 | 9547 | 9835 | 13.027.774,
Despesas Correntes 0 3 9,57 3 525,29 8 01,27 87.717, 28
13
Despesas de Capital 4.501.000,00 17.069.377,36 3.380.756,21 19,81 2.700.054,03 15,82 2.700.054,03 15,82 680.702,18
TOTAL DAS DESPESAS NAO 4.509.233. | 5.319.179.4 | 5.779.981.8 | 6.465.592.4 | 5.422.682.282 | 6.108.292 93,82 94,47 4.941.544. | 5.627.1 85,49 87, | 4.933.3 | 5.618 | 85,3 | 86,9 | 481.137.
COMPUTADAS NO CALCULO 513,00 76,00 28,85 44,71 ,93 .898,79 360,87 54.976, 03 | 32.828, | .943. 5 1 922,06
DO MINIMO (XXXIX) = (XXXII 73 28 444,1
+ XXX + XXXIV + XXXV + 4
XXXVI + XXXVII + XXXVIII)

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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Tabela 16 - Despesas totais com saude computadas e ndo computadas no cdlculo do minimo.

DESPESAS TOTAIS COM
SAUDE
(Computadas e ndo computa-
das no célculo do limite mi-
nimo)

DOTAGAO INICIAL

DOTAGAO ATUALIZADA (c)

DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

%
(dic)
@ x 100

Até o bimestre

Até o bimestre % (elc)
(e) x 100

Até o bimestre

®

%
(flc) x
100

Inscritas em Restos a Pagar Ndo
Processados

(9)

ATENGAO BASICA (XL) =
IV + XXXII)

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

SUPORTE PROFILATICO E
TERAPEUTICO (XLII) = (VI +
XXXIV)

VIGILANCIA SANITARIA
(XLINY = (VI + XXXV)
VIGILANCIA EPIDEMIOLO-
GICA (XLIV) = (VIII +
XXXVI)

ALIMENTAGAO E NUTRI-
CAO (XLV) = (IX + XXXVII)
OUTRAS SUBFUNGOES
(XLVI) = (X + XXXVIII)

9.562.518.786,00

8.387.921.838,00

613.297.146,00

303.073.520,00

4.085.638.131,00

9.906.304.049,44

10.516.499.096,34

757.044.143,12

398.702.041,84

4.047.019.753,27

9.779.331.024,57 | 98,72

10.262.513.236,18 | 97,58

753.136.523,95 99,48

354.703.982,99 88,96

4.024.072.861,55 9,43

9.466.145.527,83 95,56

9.672.831.497,63 91,98

692.425.725,17 91,46

312.802.594,41 78,46

3.955.569.442,61 97,74

9.462.496.221,65

9.664.561.379,67

687.146.587,33

312.642.734,03

3.953.429.872,07

95,52

91,90

90,77

78,42

97,69

313.185.496,74

589.681.738,55

60.710.798,78

41.901.388,58

68.503.418,94

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

22.952.449.421,00

25.625.569.084,01

25.173.757.629,24 | 98,24

24.099.774.787,65 94,05

24.080.276.794,75

93,97

1.073.982.841,59

FONTE: Sistema SOF, Secretaria Municipal da Fazenda, data da emissdo: 19/11/2025; SIOPS, Sdo Paulo, 26/02/2026.
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8. RELATORIO ANUAL GERENCIAL 2025 - DIVISAO DE AUDITORIA
SUS/COCIN

Introdugdo

As agOes e atividades desenvolvidas pela Divisao de Auditoria SUS da Coordenadoria de
Controle Interno — COClIn visaram, enquanto Componente Municipal, fortalecer o Sistema Naci-
onal de Auditoria (SNA) com o objetivo de qualificacdo da gestdo mediante a¢cdes compartilha-
das e pactuadas, de observar o cumprimento das normas inerentes a organizacdo e funciona-
mento do SNA/SUS/SP, de modo a apoiar e colaborar no planejamento da execug¢do de medidas
saneadoras de possiveis irregularidades e deficiéncias apontadas pelo controle, corrigir incon-
formidades, coibir irregularidades, avaliar o impacto das a¢Ges, repercutindo na melhoria da
gestdo publica, além de estabelecer os processos internos das acdes de auditoria apoiando o
Gestor na tomada de decisdo, para que sejam adotadas as medidas corretivas cabiveis, sem pre-

juizo das sancdes previstas em lei.

Os resultados alcangados sdo apurados com base no conjunto de a¢des que foram defi-
nidas no Planejamento Anual de Auditoria (PAA) e a partir de demanda oriunda de solicitacdo
de érgdos externos (Ministérios Publicos Federal/Estadual, Tribunais de Contas, Ministério da
Saude, entre outros) ou demandas internas ndo programadas, incluindo manifestagdes registra-

das junto a Ouvidoria do SUS.

Foram totalizadas 859 horas de atividades complementares pela equipe da COCIn/Au-
ditoria, com o objetivo de enriquecer a formagado dos profissionais por meio de Cursos Extracur-
riculares, participagdo em Palestras, Congressos, Publica¢ao de Artigo e Oficina Regional do Sis-

tema Nacional de Auditoria (SNA).

Foram programadas acOes para a realizacdo de auditorias nas areas de Terapia Renal
Substitutiva (TRS), Quimioterapia, Radioterapia e Orteses, Préteses e Materiais Especiais
(OPME), conforme definidas no Plano Anual de Auditoria (PAA) de 2025, todas em fase de con-

solidagao.

Foram realizadas 339 atividades de auditorias no periodo de janeiro a dezembro de
2025 em Instituicdes vinculadas ao SUS, sendo 281 auditorias programadas no SIHD, 02 audito-
rias extras, 12 auditorias programadas para o cumprimento da Programac¢do Anual de Saude
(PAS 2025), 18 auditorias programadas para o cumprimento da Plano Anual de Auditoria (PAA
2025), 09 Visitas Técnicas, 05 Atividades Especiais, e 12 Monitoramentos. No mesmo periodo,
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analisado o total de 2.308 e 1.888 de Autoriza¢do de Procedimento Ambulatorial Alta Comple-

xidade (APAC).

As recomendacOes apresentadas no Relatdrio Anual de Gestdo (RAG) possuem texto pa-
drdo para as auditorias programadas, demandadas pelo Ministério da Satude/Secretaria de As-
sisténcia a Saude (MS/SAS) e Componente Municipal do SNA, relacionadas as cobrancgas de pro-
cedimentos nas Autoriza¢Oes de Internacdes Hospitalares (AIH). Ndo se mostra vidvel copiar a
integra dos relatdrios das auditorias, pois podem conter diversos itens que ndo seriam compor-
tados no RAG, sendo, nesse caso, necessdrio consultar os relatérios completos no Portal do Sis-

tema Nacional de Auditoria do SUS (SNA):

https://consultaauditoria.saude.gov.br/visao/pages/principal.html;jsessio-

nid=4E42410B8298EB73167754D1FA5B03A1.server-consultaauditoria-srvjpdf218?0

PASSO A PASSO PARA ACESSAR O RELATORIO

SNA

+ Sistema Nacional
de Auditoria do SUS
CONSULTA AUDITORIAS

Consulta publica de auditorias

Nesta consulta estdo disponiveis as auditorias concluidas (encerradas) pelo Sistema Nacional de Auditoria do SUS — SNA, que aderiram ao SISAUD/SUS — Sistema de
Auditoria do SUS e que optaram pela publicacéo de suas atividades.

Selecione a UF,

Consulta . L
Municipio e o Or-

UE sp ” o3n Adacaiadn

Municipios: SAOQ PAULO v

Orgao(*) Secretaria Municipal de Salde de v

Tipo Atividade: Selecione v

N° da Atividade:
. —
Periodo Encerramento: )
. —
Até =)

(*) Orgdo que realizou a atividade

CONSULTAR
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https://consultaauditoria.saude.gov.br/visao/pages/principal.html;jsessionid=4E42410B8298EB73167754D1FA5B03A1.server-consultaauditoria-srvjpdf218?0

+ Sistema Nacional
de Auditoria do SUS

Inicial

Voltar para o Portal SNA

CONSULTA AUDITORIAS

Consulta publica de auditorias

Nesta consulta estdo disponiveis as auditorias concluidas (encerradas) pelo Sistema Nacional de Auditoria do SUS — SNA, que aderiram ao SISAUD/SUS — Sistema de
Auditoria do SUS e que optaram pela publicacéo de suas atividades.

Consulta
UF: SP v
Municipios: SAO PAULO v . .
Selecione o tipo de
Orgao(*) Secretaria Municipal de Salde de v AtiVidade desejada
Tipo Atividade: Selecione v
Selecione
N° da Atividade: J Auditoria
Monitoramento
Periodo Encerramento: [ ]

Até: E

(*) Orgdo que realizou a atividade.

CONSULTAR

400



SNA

+ Sistema Nacional
de Auditoria do SUS

Inicial Voltar para o Portal SNA

CONSULTA AUDITORIAS

Consulta pablica de auditorias

Nesta consulta estdo disponiveis as auditorias concluidas (encerradas) pelo Sistema Nacional de Auditoria do SUS — SNA, que aderiram ao SISAUD/SUS — Sistema de
Auditoria do SUS e que optaram pela publicacdo de suas atividades.

Consulta

UF: SP v

Municipios: SAO PAULO v

Orgdo(*): Secretaria Municipal de Salude de v Digite on? da

Tipo Atividade Auditoria v L. .
Atividade (Opcio-

N° da Atividade: 2709

El L

Periodo Encerramento:

Até: 3

(*) Orgéo que realizou a atividade.

CONSULTAR
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SNA

+ Sistema Nacional
de Auditoria do SUS

Inicial

Voltar para

CONSULTA AUDITORIAS

Consulta plblica de auditorias

MNesta consulta estdo disponiveis as auditorias concluidas (encerradas) pelo Sistema Nacional de Auditoria do SUS — SMNA, que aderiram ao SISAUD/SUS — Sistema de
Auditoria do SUS e que optaram pela publicacdo de suas atividades

Consulta

UF: SP v

Municipios: SAO PAULO v

Orgdo(™): Secretaria Municipal de Saide de

Tipo Afividade: Auditoria ~

N° da Atividade: 2709

Clique em Con-
Periodo Encerramento: =
& sultar

Até: ﬂ

(*) Orgéio que realizou a atividade.

CONSULTAR Clique em
Relatério
Alvidade u Snidade RESDU“-"é“e'
Auditoria 2709 SMS SP GABINETE 26/02/2024 Secretaria Municipal de Salide de S3o Paulo Relatrio

IR Mostrando 1 a 1 de 1 registro(s)

SNA

+ Sistema Nacional
de Auditoria do SUS

Inicial Voltar para o Porial SNA

Relatorios Consolidados Clique no disquete

para

Atividade N* 2709 Tipo: Auditoria baixar o rEIatériO

Unidade Tamanho

SMS 5P GABINETE 358kb L:J
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Apds o encerramento das atividades no SISAUD/SUS, existe um lapso temporal de apro-
ximadamente 15 dias entre a ordem de publicacdo no sistema e a disponibilizacdo no portal do
Ministério.

As visitas técnicas ndo sdao publicizadas e ndo possuem recomendacgdes, pois se desti-
nam a observacao de atividades praticas e situacGes profissionais reais desenvolvidas conforme
escopo da atividade. A auséncia de publicizacdo desse tipo de atividade também se dd em vir-

tude da Lei Federal n2 13.709, de 14 de agosto de 2018 - Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais
(LGPD) e do Decreto Municipal n.2 59.767 de 15 de setembro de 2020.

Por fim, as atividades demandadas pelo MS/SAS e Componente Municipal do SNA rela-
cionadas as cobrancgas de procedimentos nas AlH, foram monitoradas mensalmente e registra-

das no SISAUD/SUS.

A seguir demonstramos a produgao consolidada anual de 2025:
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CONSOLIDADO DA PRODUGAO - 2025

Quantidade de AlH apresentadas por Natureza da Instituicao

2025
Competéncia Natureza Publica Natureza Privada Total
12 Quadrimestre 93.043 23.461 116.504
22 Quadrimestre 98.226 25.414 123.640
32 Quadrimestre 94.678 24.750 119.428
Total 285.947 73.625 359.572

Fonte: SIHD/Relatdrios - Divisdo de Auditoria do SUS
Valor (RS$) das AlH Apresentadas por Natureza da Institui¢cdo

2025

Competéncia Natureza Publica (RS) Natureza Privada (RS) Total (RS)

12 Quadrimestre R$ 99.533.187,34

RS 67.534.892,13

RS 167.068.079,47

22 Quadrimestre RS 108.627.707,94

RS 72.670.452,09

R$ 181.298.160,03

32 Quadrimestre RS 103.788.518,95

RS 73.840.533,09

R$ 177.629.052,04

Total RS 311.949.414,23

R$ 214.045.877,31

R$ 525.995.291,54

Fonte: SIHD/Relatdrios - Divisdo de Auditoria do SUS

Quantidade de AIH Auditadas Analiticamente

2025

Competéncia

Quantidade de AlH auditadas

12 Quadrimestre 15.370
22 Quadrimestre 18.039
32 Quadrimestre 16.481
Total 49.890

Fonte: SIHD/Relatdrios - Divisdo de Auditoria do SUS

Quantidade de Atividades por Tipo

2025
Tipo de atividade Quantidade
Auditoria, Monitoramento e Visita Técnica 12 Quadrimestre 123
Auditoria, Monitoramento e Visita Técnica 22 Quadrimestre 118
Auditoria, Monitoramento e Visita Técnica 32 Quadrimestre 98
Total 339

Fonte: SISAUD/Relatdrios - Divisdo de Auditoria do SUS
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Quantidade de Atividades por Origem da Demanda

2025
Origem Quantidade
Periodo 12 Quad 22 Quad 32 Quad Total
Interna — Programacao de Auditoria do SUS 122 108 95 325
Interna — Outras estruturas da SMS 1 10 3 14
Demandas Externas 0 0 0 0
123 118 98 339

Total
Fonte: SISAUD/Relatérios - Divisdo de Auditoria do SUS

Quantidade de Atividades por Finalidade

2025
Finalidade 12 Quad 22 Quad 32 Quad Total
Aferir in loco a realizagdo e cobranga de procedimentos de oncologia 8 8 8 24
Aferir in loco a realizagdo e cobranga de procedimentos hospitalares 86 80 79 245
Auditar analiticamente as AlH do SIHD 4 4 4 12
Monitoramento 4 4 4 12
102 96 95 293

Total

Fonte: SISAUD/Relatérios - Divisdo de Auditoria do SUS

Valor Fiscalizado nas Atividades de Auditoria

2025
Més Valor fiscalizado — RS Valor Glosado — RS
12 Quadrimestre RS 41.645.791,54 RS 775.680,58
22, Quadrimestre RS 40.277.248,47 R$ 397.575,00
32, Quadrimestre RS 41.286.773,51 RS 1.291.854,33
R$ 123.209.813,52 R$ 2.465.109,91

Fonte: SISAUD/Relatdrios — Divisdo de Auditoria do SUS
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Quantidade de AlH analisadas por Tipo de Bloqueio

2025

TIPO DE BLOQUEIO 12Quad 22Quad 32Quad Total

AlH bloqueadas no filtro de Sobrepostas no Movimento 10.058 10.697 9.754 30.509
AlH blogueadas no filtro de Sobrepostas no Estado 0 0 0 0
AlH bloqueadas no filtro de Solicitagdo de liberagdo 6.758 7.559 7.593 21.910
AlH bloqueadas no filtro de agravos de notificagdo 1.050 1.293 767 3.110
AlH bloqueadas no filtro de duplicidades de CNS 68 77 48 193
AlH bloqueadas no filtro de duplicidades de Sequenciais em Oncologia 6 2 0 8
AlH bloqueadas no filtro de duplicidades de Sequenciais em Ortopedia 6 12 17 35
AlH bloqueadas no filtro de duplicidades de Sequenciais em Neurocirurgia 0 3 7 10
AlH bloqueadas no filtro de duplicidades de nomes 2 4 4 10
AlH bloqueadas no filtro de sexo incompativel com procedimento 0 0 0 0
Total 12 Quadrimestre 17.948  19.647 18.190 55.785

Fonte: SIHD/Relatdrios - Divisdo de Auditoria do SUS
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8.1. Tabela Resumo de Auditorias

Numero
Tipo de Ativi da CNES Encaminha
Ne | MES/ANO P .. Demandante Orgao Resp. Auditoria Audi- Unidade Auditada Finalidade Status Recomendagoes
dade Ativi- mentos
tado
dade
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municinal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auueci:szrs ZS ()As”—; ?uacztfr?: srl]c;— Auditoria Muni-
1 jan/25 Auditoria 3021 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em ja- Encerrada q . p - cipal/ Ges-
N de Sdo Paulo . litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo neiro/2025 o tor/Prestador
janeiro/ 2025
SNA Estadual e Munici- ) . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
2 jan/25 Auditoria 3022 MS/SAS pal 5420938 HM Carmer'1 Prudente - Cidade Auditar a.s AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Tiradentes em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 jan/25 Auditoria 3023 MS/SAS pal 9465464 HM Josanias Cast.anha Braga - Auditar a AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
- Parelheiros em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. H - Pi- A AlH bl
4 jan/25 Auditoria 3024 MS/SAS pal 2077450 r.Jose S9ares . uditar a.s . blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. rituba em janeiro/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 jan/25 Auditoria 3025 MS/SAS pal 2089785 | Hospital do Rim e Hipertensdo o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - s a . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
. o AACD - A A - A AlH bl .
6 jan/25 Auditoria 3026 MS/SAS pal 2077655 ¢ . ss?aagao d? . ssisten uditar a.s . bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ cia a Crianga Deficiente em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- L . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
7 jan/25 Auditoria 3027 MS/SAS pal 2079186 HM Mat'. Dr. Mario d.e.Moraes Auditar a.s A”.-‘ blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. A. Silva - Cachoeirinha em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
8 jan/25 Auditoria 3028 MS/SAS pal 2091399 Associagdo Noss.a Senhora do Auditar a AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Pari em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Ver. 1li - Vil A AlH bl
9 jan/25 Auditoria 3029 MS/SAS pal 3212130 er. Jose St.oropo t-via uditar a.s K blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Maria em janeiro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 jan/25 Auditoria 3030 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio L q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 jan/25 Auditoria 3031 MS/SAS pal 2077388 Hospital Amparo Maternal L q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em janeiro/2025 B «
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 jan/25 Auditoria 3032 MS/SAS pal 102105 HM Brasilandia L q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
13 | jan/25 Auditoria 3033 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em janeiro/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

14 | jan/25 Auditoria 3034 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus L Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em janeiro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15| jan/25 Auditoria 3035 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé L q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | jan/25 Auditoria 3036 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar a.s AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o baquara em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | jan/25 Auditoria 3037 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em janeiro/2025 A -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 | jan/25 Auditoria 3038 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 | jan/25 Auditoria 3039 MS/SAS pal 6998194 HM Sorocabana o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM F M P. Ro- A AlH bl
20 | jan/25 Auditoria 3040 MS/SAS pal 2786680 ernando aurF) daRo uditar a.s K blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o cha - Campo Limpo em janeiro/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21| jan/25 Auditoria 3041 MS/SAS pal 5718368 HM Alipio Corréa Netto o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
22 | jan/25 Auditoria 3042 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto L 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em janeiro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 | jan/25 Auditoria 3043 MS/SAS pal 2084473 HM Capela do Socorro o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
25 | jan/25 Auditoria 3044 MS/SAS pal 7992890 HM Capela do Socorro o q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em janeiro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
25 | jan/25 Auditoria 3045 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula o 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em janeiro/2025 . o
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Gilson de C M Audit AlH bl d
26 | jan/25 Auditoria 3046 MS/SAS pal 7711980 fison de Lassia arques uartar a.s . oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N de Carvalho em janeiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
27 jan/25 Auditoria 3047 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em janeiro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA N o . . ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
.| SNA Estadual e Munici- . . Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informacdes de fatu- | Auditoria Muni-
- BCC - B
28 | jan/25 Auditoria 3048 Componente Muni pal 2077590 IBCC - Instituto raAS|Ie|ro de em janeiro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA N Controle do Cancer . L . . ~
de S3o Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
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Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. . das informacgdes relativas a re-
Audit, lit t AIH
. .| SNA Estadual e Munici- . - , uditar anatl |cam(len' eas alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
. Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Salude referente aos relatérios de au- R R
29 | jan/25 25 . pal 3297519 - o . Encerrada dimentos das 183 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA o de Sdo Paulo ditorias operativas de dezem- .
de Sdo Paulo . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
bro/2024 e anteriores . .
apos a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de janeiro de 2025
Total Janeiro/25
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- A:::zaguﬁirjer:g?\:iarcI:iaddaerI:S Auditoria Muni-
1 fev/25 Auditoria 3049 ciF:Jal do SNA ~pal 6213529 Renalcare Nefrologia Pme. S:i no 6018.2325/00117- Aberta Em andamento cipal/ Ges-
de S3o Paulo 1 tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- A:éi;;guﬁirjer:g?\:?rcliaddaer:S Auditoria Muni-
2 fev/25 Auditoria 3050 p pal 2032228 Nephron P ¢ X s Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de Sdo Paulo Proc. Sei né tor/Prestador
6018.2025/0011796-2
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Ar\églaguﬁirjerigf\:?rcl:iaddaerFfS Auditoria Muni-
3 fev/25 Auditoria 3051 p pal 2058553 Cetene P ¢ K ¢ Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de Sdo Paulo Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011790-3
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Ar\églaguﬁirjerigf\:?rcl:iaddaerFfS Auditoria Muni-
4 fev/25 Auditoria 3052 p pal 2089785 | Hospital do Rim e Hipertensdo P ¢ X ) Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de Sdo Paulo Proc. Sei n tor/Prestador
6018.2025/0011804-7
Componente Muni- | VA Estadual e Munici- Clinica Nefrologica Sao Miguel Ar\clei;;guéirjerigf\:?r:iaddaerFfS Auditoria Muni-
5 fev/25 Auditoria 3053 p pal 2048094 s 3 P ¢ X ¢ Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de S30 Paulo Sc Ltda. Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011791-1
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- ﬁ\;i:;guﬁir;erjgr\:?r:iaddaerFfS Auditoria Muni-
6 fev/25 Auditoria 3054 ciF:)aI do SNA pal 2071282 Enesp P ¢ Proc. Sei r$° Aberta Em andamento cipal/ Ges-
de Sdo Paulo 6018.2025/0011807-1 tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- ﬁ\;i:;guﬁir;erjgr\:?r:iaddaerFfS Auditoria Muni-
7| fev/2s Auditoria 3055 ciF:)aI o SNA pal 2073471 CLINICA LESTE prestag o E.o Aberta Em andamento cipal/ Ges-
de Sdo Paulo 6018.2025/0011802-0 tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Ar\elziggl;aorjeris::?r:iaddaerI:S Auditoria Muni-
8 | fev/2s Auditoria 3056 P pal 2048116 |  FRESENIUS MEDICAL CARE prestac e Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de S3o Paulo Proc. Sei n tor/Prestador
6018.2025/0011813-6
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Ar\elziggl;irjeris::?r::addaerI:S Auditoria Muni-
9 | fev/2s Auditoria 3057 P pal 2071991 Senesp prestac vie Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de S3o Paulo Proc. Sei né tor/Prestador
6018.2025/0011797-0
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Componente Muni-

SNA Estadual e Munici-

Clinica Nefrologica Santa Cata-

Averiguar a regularidade da
prestacdo de servigos da TRS

Auditoria Muni-

10 | fev/25 Auditoria 3058 cipal do SNA e S;)a:)amo 7499078 rina Proc. Sei n@ Aberta Em andamento tc’crl/p;rl(/eS‘Gtae(sj-or
6018.2025/0011820-9
Averiguar a regularidade da
.| SNA Estadual e Munici- prestacdo de servigos de quimi- Auditoria Muni-
L Componente Muni- A X .
11 | fev/25 Auditoria 3059 : pal 2077531 AC Camargo Cancer Center oterapia Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA N .
de Sdo Paulo Proc.Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011816-0
Averiguar a regularidade da
.| SNA Estadual e Munici- . S prestagdo de servigos de quimi- Auditoria Muni-
12 | fev/25 Auditoria 3060 Componente Muni- pal 2077590 IBCC - Instituto BraAS|Ie|ro de oterapia Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA N Controle do Cancer .
de Sdo Paulo Proc.Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011822-5
Averiguar a regularidade da
.| SNA Estadual e Munici- prestagdo de servigos de radio- Auditoria Muni-
- Componente Muni- R . .
13 | fev/25 Auditoria 3061 . pal 2077531 AC Camargo Cancer Center terapia Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA N R
de S3o Paulo Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011805-5
Averiguar a regularidade da
.| SNA Estadual e Munici- . . prestagdo de servigos de radio- Auditoria Muni-
o Muni- IBCC-1 Brasil . .
14 | fev/25 Auditoria 3062 Componente un! pal 2077590 CC - Instituto rziy eiro de terapia Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer X
de S3o Paulo Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011827-6
. Averiguar a regularidade da T .
.| SNA Estadual e Munici- ) » ) Auditoria Muni-
15 fev/25 Auditoria 3063 Componente Muni- pal 0465464 HM Josanias Cast.anha Braga - prestacdo de serw'gos de OPME Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de S0 Paulo Parelheiros Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011829-2
. Averiguar a regularidade da T .
.| SNA Estadual e Munici- o o " ) Auditoria Muni-
16 fev/25 Auditoria 3064 Componente Muni- pal 2077655 AACD. ) ‘/-\sst')aagao d'e Asmsten- prestagdo de serw'gos de OPME Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de S50 Paulo cia a Crianga Deficiente Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011830-6
Componente Muni. | SNA Estadual e Munici- A"erzzfar aﬁ;ej:';fr'siaii da Auditoria Muni-
17 | fev/25 Auditoria 3065 p pal 2089785 | Hospital do Rim e Hipertensdo P ¢ . ¢ Aberta Em andamento cipal/ Ges-
cipal do SNA de S3o Paulo Proc. Sei n® tor/Prestador
6018.2025/0011811-0
Averiguar a regularidade da
.| SNA Estadual e Munici- R prestacdo de servigos de cardi- Auditoria Muni-
18 | fev/25 Auditoria 3066 Componente Muni pal 2075962 Hospital Santa Casa de Santo ovascular Encerrada N&o se aplica cipal/ Ges-
cipal do SNA N Amaro .
de S3o Paulo Proc. Sei n? tor/Prestador
6018.2025/0011833-0
Corregedoria Geral | SNA Estadual e Munici- Associagdo Nossa Senhora do A::IISlgljli;;(;:ialloccgni()s:)ngzlfrio *Consultar o relatério na inte- Auditoria Muni-
19 fev/25 Auditoria 3067 do Municipio - pal 2091399 ¢ Pari cesso Encerrada ra cipal/ Ges-
CGM de S3o Paulo g tor/Prestador

Seil n.2 6067.2025/0004053-3
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SNA Estadual e Munici-

Secretaria Municipal de Saude

Auditar analiticamente as AIH

Auditar as AIH mantidas blo-
queadas apds a auditoria ana-

Auditoria Muni-

20 | fev/25 Auditoria 3068 MS/SAS ~pal 3297519 de S30 Paulo da SMS/SP apresentadas em fe- Encerrada litica do SIHD na apresentacio cipal/ Ges-
de S3o Paulo vereiro/2025 . tor/Prestador
fevereiro/ 2025
SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21| fev/25 Auditoria 3069 MS/SAS pal 2091399 Assodiacao Noss.a Senhora do Auditar as AIH. blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Pari em fevereiro/2025 X o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Ver. ] St 1li - Vil Audit, AlH bl d
22 fev/25 Auditoria 3070 MS/SAS pal 3212130 er. Jose F)ropo t-via uditar: as . oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ Maria em fevereiro/2025 X ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 | fev/25 Auditoria 3071 MS/SAS pal 2077388 Hospital Amparo Maternal . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em fevereiro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 fev/25 Auditoria 3072 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em fevereiro/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
25 | fev/25 Auditoria 3073 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em fevereiro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
26 | fev/25 Auditoria 3074 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em fevereiro/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM P - A AlH bl
27 fev/25 Auditoria 3075 MS/SAS pal 5420938 Carmer.1 rudente - Cidade uditar as . bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Tiradentes em fevereiro/2025 ) «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
28 fev/25 Auditoria 3076 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em fevereiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
29 | fev/25 Auditoria 3077 MS/SAS pal 7992890 HM Capela do Socorro . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em fevereiro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
30 fev/25 Auditoria 3078 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em fevereiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
31 fev/25 Auditoria 3079 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em fevereiro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- X Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
32 fev/25 Auditoria 3080 MS/SAS pal 2786680 HM Fernando Maur.o P.daRo Auditar as AIH. bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ cha - Campo Limpo em fevereiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
33 fev/25 Auditoria 3081 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenca de Gouvea . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em fevereiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
34 fev/25 Auditoria 3082 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar as AIH. bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N baquara em fevereiro/2025 . =
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador

411




SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
35 | fev/25 Auditoria 3083 MS/SAS pal 0102105 HM Brasilandia . 4 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em fevereiro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Mat. Dr. M de M Audit, AlH bl d
36 fev/25 Auditoria 3084 MS/SAS pal 2079186 a. . Mario .e. oraes udrtar as . oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ A. Silva - Cachoeirinha em fevereiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
37 | fev/25 Auditoria 3085 MS/SAS pal 7711980 HM Gilson de Cassia Marques Auditar as AIH. blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N de Carvalho em fevereiro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
38 | fev/25 Auditoria 3086 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em fevereiro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o . P ) =
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
39 fev/25 Auditoria 3087 p pal 2077590 R em fevereiro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer L . . =
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. Auditar analiticamente as AIH da}s meormagoes relativas a re- - .
. .| SNA Estadual e Munici- . - , .. alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saide | referente aos relatérios de au- . .
40 | fev/25 26 ) pal 3297519 ~ o . . Encerrada dimentos das 180 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA N de Sdo Paulo ditorias operativas de ja- .
de S3o Paulo X ) ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
neiro/2025 e anteriores . .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de fevereiro de 2025
Total Fevereiro/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municipal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auue(i::jaars :s éAsIZ r;ua;:fr?: :rl:» Auditoria Muni-
1 mar/25 Auditoria 3088 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q . p - cipal/ Ges-
« de Sdo Paulo litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo margo/2025 tor/Prestador
margo/ 2025
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
2 mar/25 Auditoria 3089 MS/SAS pal 2080575 Hospital BP Sdo Joaquim q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 mar/25 Auditoria 3090 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em mar¢o/2025 . o
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM C Prudente - Cidad Audit AlH bl d
4 mar/25 Auditoria 3091 MS/SAS pal 5420938 armer.1 rudente - Lidace uaitar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ Tiradentes em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 mar/25 Auditoria 3092 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em mar¢o/2025 ) ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 mar/25 Auditoria 3093 MS/SAS pal 0102105 HM Brasilandia q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

AACD - Associagdo de Assistén-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

7 mar/25 Auditoria 3094 MS/SAS pal 2077655 . - Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
= cia a Crianga Deficiente em margo/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
8 mar/25 Auditoria 3095 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em margo/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 mar/25 Auditoria 3096 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em mar¢o/2025 B ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | mar/25 Auditoria 3097 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em margo/2025 A -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 | mar/25 Auditoria 3098 MS/SAS pal 5718368 HM Dr. Moyses‘ I?eutsch - MBoi Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Mirim em mar¢o/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | mar/25 Auditoria 3099 MS/SAS pal 2077450 HM Dr. José SQares Hungria - Pi- Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N rituba em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
13 | mar/25 Auditoria 3100 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
= em margo/2025 B =
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | mar/25 Auditoria 3101 MS/SAS pal 2786680 HM Fernando Maur9 P. da Ro- Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N cha - Campo Limpo em margo/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM ha B - A AlH bl
15 | mar/25 Auditoria 3102 MS/SAS pal 9465464 Josanias CasFan abraga uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Parelheiros em mar¢o/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | mar/25 Auditoria 3103 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | mar/25 Auditoria 3104 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenca de Gouvea q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em mar¢o/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- oo . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM A Ri -Ja- A AlH bl
18 | mar/25 Auditoria 3105 MS/SAS pal 2081970 rtur Ribeiro de Saboya - Ja uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o baquara em mar¢o/2025 ) ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 | mar/25 Auditoria 3106 MS/SAS pal 0161438 HM Guarapiranga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
20 | mar/25 Auditoria 3107 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em mar¢o/2025 ) ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21 | mar/25 Auditoria 3108 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jose St9r0p0|“ - Vila Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Maria em mar¢o/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

HM Gilson de Cassia Marques

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

22 | mar/25 Auditoria 3109 MS/SAS ~pa| 7711980 de Carvalho em marco/2025 Encerrada ramento e rea.preser:tar as AIH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 | mar/25 Auditoria 3110 cip ol do SNA pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em margo/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
P de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 | mar/25 Auditoria 3111 p pal 2077590 N em margo/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA N Controle do Cancer o - . ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. Auditar analiticamente as AIH dz?s |nformagoes relativas a re- - .
R .| SNA Estadual e Munici- . . , - alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saide | referente aos relatérios de au- . B
25 | mar/25 27 . pal 3297519 - o ) Encerrada dimentos das 199 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA o de Sdo Paulo ditorias operativas de feve- )
de S3o Paulo . . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
reiro/2025 e anteriores , .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de margo de 2025
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- d,zv\lleirsli%::J‘Trélcnnli(z:c::f):fc;“r(;\lt:?ri Auditoria Muni-
26 | mar/25 | Visita Técnica 64 SMS pal 2077752 Hospital Monumento Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
SERMAP de Sdo Paulo cesso tor/Prestador
Sei! n.2 6018.2025/0028828-7
Total Margo/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municioal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auue(gtj?s :S 25”1 r:ua(;:fr?: ::; Auditoria Muni-
1 abr/25 Auditoria 3113 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q . p - cipal/ Ges-
~ de Sdo Paulo ) litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo abril/2025 tor/Prestador
margo/ 2025
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Gil M A AlH bl
2 abr/25 Auditoria 3114 MS/SAS pal 7711980 Gilson de Cassia Marques uditar as R bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N de Carvalho em abril/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- oo . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 abr/25 Auditoria 3115 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar as AIH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o baquara em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
4 abr/25 Auditoria 3116 MS/SAS pal 0161438 HM Guarapiranga . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em abril/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- , R . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 abr/25 Auditoria 3117 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jos¢ St.oropolll vila Auditar as AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Maria em abril/2025 . N
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 abr/25 Auditoria 3118 MS/SAS pal 2089785 | Hospital do Rim e Hipertensdao R q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as Al bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
7 abr/25 Auditoria 3119 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em abril/2025 ) =
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

HM Josanias Castanha Braga -

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

8 abr/25 Auditoria 3120 MS/SAS ~pal 9465464 parelheiros em abril/2025 Encerrada ramento e rea.preser:tar as AIH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Mat. Dr. M de M Audit, AlH bl d
9 abr/25 Auditoria 3121 MS/SAS pal 2079186 a. r. Mario .e. oraes udrtar as R oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ A. Silva - Cachoeirinha em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | abr/25 Auditoria 3122 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus . 4 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em abril/2025 - <
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11| abr/25 Auditoria 3123 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em abril/2025 h .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | abr/25 Auditoria 3124 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto . 4 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em abril/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
13 | abr/25 Auditoria 3125 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga R q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em abril/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. H - Pi- A AlH bl
14 abr/25 Auditoria 3126 MS/SAS pal 2077450 r-José SQares ungria - F1 uditar as R bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. rituba em abril/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) ) Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15 abr/25 Auditoria 3127 MS/SAS pal 5420938 HM Carmer.1 Prudente - Cidade Auditar as AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Tiradentes em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 abr/25 Auditoria 3128 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio R q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em abril/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 abr/25 Auditoria 3129 MS/SAS pal 5718368 HM Dr. Moyses. PEUtSCh -M'Boi Auditar as AIH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Mirim em abril/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 | abr/25 Auditoria 3130 MS/SAS pal 2786680 HM Fernando Maurf) P. daRo- Auditar as AIH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em abril/2025 ) =
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 | abr/25 Auditoria 3131 MS/SAS pal 2077388 Hospital Amparo Maternal . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em abril/2025 . o
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
20 abr/25 Auditoria 3132 MS/SAS pal 6998194 HM Sorocabana R q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21| abr/25 Auditoria 3133 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenga de Gouvea R q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em abril/2025 ) =
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
22 | abr/25 Auditoria 3134 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Hospital Santa Casa de Santo

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

23 | abr/25 Auditoria 3135 MS/SAS ~pal 2075962 Amaro em abril/2025 Encerrada ramento e rea.preser:tar as AIH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 abr/25 Auditoria 3136 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - IOP R q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em abril/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
25 | abr/25 Auditoria 3137 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em abril/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o o - ) ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
26 | abr/25 Auditoria 3138 p pal 2077590 X em abril/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer . . ) ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
.| SNA Estadual e Munici- . _ Ret|f|c§gogs de 19 Al ref. as Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
L Componente Muni- IBCC - Instituto Brasileiro de auditorias cadastradas R
27 | abr/25 Auditoria 3139 . pal 2077590 R . Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA de S50 Paulo Controle do Cancer no SISAUD sob as numeragdes ara liberacso tor/Prestador
3020, 3048 e 3087 P ¢
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. " das informagdes relativas a re-
. .| SNA Estadual e Munici- . . , Auditar anal|t|came::n.te as Al alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- R R
28 | abr/25 28 : pal 3297519 - L . Encerrada dimentos das 237 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA o de Sdo Paulo ditorias operativas de A
de Sdo Paulo . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
margo/2025 e anteriores , .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de abril de 2025
Total Abril/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municinal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auu:!g; :S 25”1 r:ua(;:fr?: :::_ Auditoria Muni-
1 mai/25 Auditoria 3140 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q ) P - cipal/ Ges-
~ de Séo Paulo K litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo maio/2025 ] tor/Prestador
maio/ 2025
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
2 mai/25 Auditoria 3141 MS/SAS pal 161438 HM Guarapiranga . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
] em maio/2025 ) ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 mai/25 Auditoria 3142 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenca de Gouvea om maio/zogs Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - a . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
D- -
4 mai/25 Auditoria 3143 MS/SAS pal 2077655 AAC . ‘Ass¢?C|agao d? Asswten Auditar as AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N cia a Crianga Deficiente em maio/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 mai/25 Auditoria 3144 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em maio/2025 A ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 mai/25 Auditoria 3145 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em maio/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

7 mai/25 Auditoria 3146 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto . Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em maio/2025 . «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM F do M P. da Ro- Audit, AlH bl d
8 mai/25 Auditoria 3147 MS/SAS pal 2786680 ernando aurF) aro uditar as . oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em maio/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- , - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 mai/25 Auditoria 3148 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jos¢ St9ropo|l| - Vila Auditar as AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Maria em maio/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | mai/25 Auditoria 3149 MS/SAS pal 2077388 Hospital Amparo Maternal . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em maio/2025 h .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 mai/25 Auditoria 3150 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - I0P . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em maio/2025 . =
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | mai/25 Auditoria 3151 MS/SAS pal 6998194 HM Sorocabana . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em maio/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM P - A AlH bl
13 mai/25 Auditoria 3152 MS/SAS pal 5420938 Carmer.1 rudente - Cidade uditar as . bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Tiradentes em maio/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | mai/25 Auditoria 3153 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em maio/2025 . =
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15 mai/25 Auditoria 3154 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em maio/2025 h .
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | mai/25 Auditoria 3155 MS/SAS pal 7711980 HM Gilson de Cassia Marques Auditar as AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o de Carvalho em maio/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | mai/25 Auditoria 3156 MS/SAS pal 0102105 HM Brasilandia . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« em maio/2025 . .
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. M D h-M'B A AlH bl
18 mai/25 Auditoria 3157 MS/SAS pal 5718368 r oyses. K eutsc o uditar as . bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Mirim em maio/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 mai/25 Auditoria 3158 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em maio/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
20 | mai/25 Auditoria 3159 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar as AIH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
- baquara em maio/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21 | mai/25 Auditoria 3160 MS/SAS pal 9465464 HM Josanias Cast.anha Braga - Auditar as AIH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Parelheiros em maio/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
22 | mai/25 Auditoria 3161 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em maio/2025 . «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 | mai/25 Auditoria 3162 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em maio/2025 . "
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 | mai/25 Auditoria 3163 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em maio/2025 . «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
25| mai/25 Auditoria 3164 MS/SAS pal 2080575 Hospital BP Sdo Joaquim . 4 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
< em maio/2025 h -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
26 | mai/25 Auditoria 3165 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em maio/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o . . ) ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
.| SNA Estadual e Munici- . _ Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
. o Componente Muni- IBCC - Instituto Brasileiro de . R
27 | mai/25 Auditoria 3166 : pal 2077590 R em maio/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer . . ) ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. " das informagdes relativas a re-
. .| SNA Estadual e Munici- . . , Auditar anal|t|came::n.te as Al alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
. Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- R R
28 | mai/25 29 : pal 3297519 - L . Encerrada dimentos das 267 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA o de Sdo Paulo ditorias operativas de A
de Sdo Paulo R R ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
abril/2025 e anteriores , .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de maio de 2025
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- dlzv\(/ei:s:?rrélcnnli(c):ocz:glr;lt;]iar(‘;- Auditoria Muni-
29 | mai/25 | Visita Técnica 65 SMS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula X Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
SERMAP de Sdo Paulo cesso Seil n.2 tor/Prestador
6018.2025/0048963-0
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- HM Carmen Prudente - Cidade dlzv\(/ei:s:?rrélcnnli(c):ocz:glr;lt;]iar(‘;- Auditoria Muni-
30 | mai/25 | Visita Técnica 66 SMS pal 5420938 . R Encerrada N&o se aplica cipal/ Ges-
SERMAP de S3o Paulo Tiradentes cesso Seil .2 tor/Prestador
6018.2025/0048963-0
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- dgv\(/eir;i%:i'rélcnnli(c):ocz:f(:)“rcmlt:i’ar?)- Auditoria Muni-
31| mai/25 | Visita Técnica 67 SMS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto i Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
SERMAP de S3o Paulo cesso Seil n.2 tor/Prestador
6018.2025/0048963-0
L . = , Angdlise do sistema de regula- L .
Atividade Es- Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- Secretaria Municipal de Saude 30 de consultas com especia- Auditoria Muni-
32 | mai/25 . 5 SMS pal 3297519 de S3o Paulo ¢ . X P Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
pecial SERMAP de Séo Paulo (Regulagdo) listas Processo Sei! tor/Prestador
gulac 6010.2025/0001287-3

Total Maio/25
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Componente Muni-

SNA Estadual e Munici-

Inst. Cema de Oftalmologia e

Anadlise quantitativa de produ-
¢do, conforme Processo Sei! n.2

Consultar o relatdrio na inte-

Auditoria Muni-

1] jun/2s Auditoria 3.167 cipal do SNA g Sé%aLaulo 2091550 Otorrinolaringologia 6018.2025/0065373-2 Encerrada gra tocr'/p;r'é sGt:csjor
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- g'ggalclz)i?oi:‘:?rtc;\seii ’;Zi)ld:-" Consultar o relatdrio na inte- Auditoria Muni-
2 jun/25 Auditoria 3.168 cipal do SNA e S;)a:)amo 7572468 Instituto da Visdo 6018.2025/0065376-7 Encerrada gra tc’crl/p;rl(/eS‘Gtae(sj-or
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- g'ggalclz)i?oi:‘:?rtc;\seii ’;Zi)ld:-" Consultar o relatdrio na inte- Auditoria Muni-
3 jun/25 Auditoria 3.169 cipal do SNA e sé;la:)au'o 2688638 Inst. Suel Abujamra 6018.2025/0065379-1 Encerrada gra toc:/p):iésGtae;;r
(PAS/2025)
.| SNA Estadual e Munici- - . , énallse quantitativa de pr(.)du-o - , Auditoria Muni-
a un/25 Auditoria 3170 Componente Muni- pal 5130883 Associagdo Hospitalar Saude dos | ¢do, conforme Processo Sei! n.2 Encerrada Consultar o relatério na inte- cipal/ Ges-
J ’ cipal do SNA de S50 Palo Olhos - HSOlhos 6018.2025/0065381-3 gra tor/Prestador
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- gzalclf)en?our::zltli’art(;\gsdsz gre(i)ld:; Consultar o relatdério na inte- Auditoria Muni-
5 jun/25 Auditoria 3.171 p pal 5598419 | INSTITUTO MEDICO PAULISTA | %% S Encerrada cipal/ Ges-
cipal do SNA de S30 Paulo 6018.2025/0065383-0 gra tor/Prestador
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- gzalclf)?\?ota;‘:zltli’art(;\gsiz Zreci)ld:_° Consultar o relatério na inte- Auditoria Muni-
6 jun/25 Auditoria 3.172 p pal 2688530 | FUNDAGAO SAO PAULO DERDIC 590, S Encerrada cipal/ Ges-
cipal do SNA de S30 Paulo 6018.2025/0065384-8 gra tor/Prestador
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- gzalclf)?\?ot:'an:i’arg\éaesdsz Zreci)ld:_° Consultar o relatdrio na inte- Auditoria Muni-
7 jun/25 Auditoria 3.173 p pal 2089084 HOSPITAL RUBEM BERTA &40 o Encerrada cipal/ Ges-
cipal do SNA de S0 Paulo 6018.2025/0065386-4 gra tor/Prestador
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- g'gr;alclf;?oﬂ?::;art(;\isiz greci)ld:; Consultar o relatério na inte Auditoria Muni-
jun/2 Auditori 174 | 2082624 H ital ! e E ) ipal -
8 jun/25 uditoria 3 cipal do SNA . Sar.:)apamo 0826 ospital Santa Cruz 6018.2025/0065390-2 ncerrada gra tocrl/p:ré:::;or
(PAS/2025)
Componente Muni SNA Estaduate Munici cgzalclséigolj'i::t’artc:\éaesiz ’;reci)ldrl:_0 Consultar o relatdrio na inte Auditoria Muni-
jun/2 Auditori 17 ) I 461 NIDADE HD CARRAO CIE ’ TUlOE ) ipal -
9 jun/25 uditoria 3.175 cipal do SNA » sgz,apaum 9461353 U C O CIES 6018.2025/0065410-0 ncerrada gra tocrl}o:résGt:;or
(PAS/2025)
Componente Muni- SNA Estaduate Munici cgzalclséigolj'i::t’artc:\éaesiz ’;reci)ldrl:_0 Consultar o relatdrio na inte Auditoria Muni-
10| jun/2 itori 1 : i D Piri E ’ lE i i -
0 jun/25 Auditoria 3.176 cipal do SNA e Sép;aLaUIO 7385978 | Unidade Movel HD Pirituba CIES 6018.2025/0065412-7 ncerrada gra toc:;);rl‘/es(tiaezor
(PAS/2025)
. Angdlise quantitativa de produ- L .
SNA Estadual e M - - P Audit Muni-
1 jun/25 Auditoria 3177 Componente Muni- sta UZI € Municl 4651693 UNIDADE CIES LUZ CAMPOS ELI- | ¢do, conforme Processo Sei! n.2 Encerrada Consultar o relatério na inte- ucil er/laGe:m
) : cipal do SNA P SEOS 6018.2025/0065413-5 gra P
de S3o Paulo tor/Prestador

(PAS/2025)
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Componente Muni-

SNA Estadual e Munici-

UDDO UNIDADE DE DIAGNOS-

Anadlise quantitativa de produ-
¢do, conforme Processo Sei! n.2

Consultar o relatdrio na inte-

Auditoria Muni-

12 jun/25 Auditoria 3.178 cipal do SNA e S;)a:)amo 3137791 | TICOE DENSI'LI'TQDMAETRIA OSSEA 6018.2025/0065415-1 Encerrada gra tc’crl/p;rl(/eS‘Gtae(sj-or
(PAS/2025)
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municinal de Sadide Auditar analiticamente as AIH Auued;;?; :5 25”1 r:uac;]itfr?: ::103-_ Auditoria Muni-
13 | jun/25 Auditoria 3179 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em ju- Encerrada q . P - cipal/ Ges-
« de Sdo Paulo litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo nho/2025 A tor/Prestador
junho/ 2025
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | jun/25 Auditoria 3180 MS/SAS pal 2786680 HM Fernando MaurF) P. da Ro- Auditar a§ AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em junho/2025 ) «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15| jun/25 Auditoria 3181 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar a.s AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. baquara em junho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | jun/25 Auditoria 3182 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em junho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | jun/25 Auditoria 3183 MS/SAS pal 2080575 Hospital BP Sdo Joaquim ) q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em junho/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 | jun/25 Auditoria 3184 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - IOP . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em junho/2025 B ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 | jun/25 Auditoria 3185 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em junho/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
20 | jun/25 Auditoria 3186 MS/SAS pal 9465464 HM Josanias Cast.anha Braga - Auditar a.s AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Parelheiros em junho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21| jun/25 Auditoria 3187 MS/SAS pal 7711980 HM Gilson de Cassia Marques Auditar a.s AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N de Carvalho em junho/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. M D h-M'B A AlH bl
22 | jun/25 Auditoria 3188 MS/SAS pal 5718368 ' oyses. K eutsc ° uditar a§ blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Mirim em junho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 | jun/25 Auditoria 3189 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em junho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 | jun/25 Auditoria 3190 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenga de Gouvea . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em junho/2025 ) =
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
25 | jun/25 Auditoria 3191 MS/SAS pal 5420938 HM Carmer.l Prudente - Cidade Auditar a.s AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Tiradentes em junho/2025 A ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici- . s . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
26 | jun/25 Auditoria 3192 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jos¢ St9ropo|l| - Vila Auditar a.s AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« Maria em junho/2025 ) «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
27 | jun/25 Auditoria 3193 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em junho/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
28 | jun/25 Auditoria 3194 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em junho/2025 - ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
29 | jun/25 Auditoria 3195 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro . 4 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em junho/2025 A ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
30 | jun/25 Auditoria 3196 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em junho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
31| jun/25 Auditoria 3197 MS/SAS pal 2075962 Hospital Santa Casa de Santo Auditar a.s AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Amaro em junho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
32 | jun/25 Auditoria 3198 MS/SAS pal 0161438 HM Guarapiranga ) q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em junho/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
33 | jun/25 Auditoria 3199 MS/SAS pal 7992890 HM Capela do Socorro . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em junho/2025 B ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
34 | jun/25 Auditoria 3200 cip al do SNA pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em junho/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
P de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
.| SNA Estadual e Munici- . _ Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
Muni- IBCC- 1 Brasil
35| jun/25 Auditoria 3201 Componente unt pal 2077590 CC - Instituto raA$| eiro de em junho/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer . - . =
de Séo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. . das informacdes relativas a re-
A | AIH
. .| SNA Estadual e Munici- . - , uditar ana |t|camn?n.te as alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
. Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- . .
36 | jun/25 30 . pal 3297519 ~ o . Encerrada dimentos das 165 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA N de Sdo Paulo ditorias operativas de .
de S30 Paulo . . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
maio/2025 e anteriores . .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de junho de 2025
Total Junho/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municipal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auu;l;zz :S 25”—; ;nua;itfr?: I:rl]oa-_ Auditoria Muni-
1 jul/25 Auditoria 3202 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em ju- Encerrada q . P - cipal/ Ges-
N de Sdo Paulo litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo lho/2025 . tor/Prestador
julho/ 2025
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SNA Estadual e Munici-

HM Gilson de Cassia Marques

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

2 jul/25 Auditoria 3203 MS/SAS ~pal 7711980 de Carvalho em julho/2025 Encerrada ramento e rea.preser:tar as AIH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 jul/25 Auditoria 3204 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em julho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
4 jul/25 Auditoria 3205 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenga de Gouvea : q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em julho/2025 - <
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 jul/25 Auditoria 3206 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em julho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- L . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 jul/25 Auditoria 3207 MS/SAS pal 2091399 Associagdo Noss.a Senhora do Auditar as. AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Pari em julho/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
7 jul/25 Auditoria 3208 MS/SAS pal 5718368 HM Dr. Moyses. I?eutsch - MBoi Auditar as. AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Mirim em julho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
8 jul/25 Auditoria 3209 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em julho/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 jul/25 Auditoria 3210 MS/SAS pal 0161438 HM Guarapiranga . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em julho/2025 B ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 jul/25 Auditoria 3211 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - IOP . 9 Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em julho/2025 ) =
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- L . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 jul/25 Auditoria 3212 MS/SAS pal 2079186 HM Mat'. Dr. Mario d.e.Moraes Auditar as. AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. A. Silva - Cachoeirinha em julho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 jul/25 Auditoria 3213 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em julho/2025 ) =
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- : ) Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM P - A AlH bl
13 jul/25 Auditoria 3214 MS/SAS pal 5420938 Carmer.1 rudente - Cidade uditar asj blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Tiradentes em julho/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HMJ Castanha B - Audit AlH bl d
14 | jul/25 Auditoria 3215 MS/SAS pal 9465464 osanias tas .an a braga uditar as. oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Parelheiros em julho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15 jul/25 Auditoria 3216 MS/SAS pal 2077388 Hospital Amparo Maternal . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em julho/2025 ) «
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- , - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 jul/25 Auditoria 3217 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jose St9r0p0|“ - Vila Auditar as. AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Maria em julho/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 jul/25 Auditoria 3218 MS/SAS pal 6998194 HM Sorocabana A q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em julho/2025 ) «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Artur Rib de Sab -Ja- Audit, AlH bl d
18 jul/25 Auditoria 3219 MS/SAS pal 2081970 riurRibeiro de >aboya - Ja uditar as. oqueacas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« baquara em julho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 jul/25 Auditoria 3220 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em julho/2025 - <
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM F do M P. da Ro- Audit, AlH bl d
20 jul/25 Auditoria 3221 MS/SAS pal 2786680 ernando aurF) aro udttar as. oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em julho/2025 ) «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21 jul/25 Auditoria 3222 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em julho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
22 jul/25 Auditoria 3223 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio . q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em julho/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
.| SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
. L Componente Muni- A . .
23 jul/25 Auditoria 3224 cival do SNA pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em julho/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
P de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 jul/25 Auditoria 3225 p pal 2077590 A em julho/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer L . ) «
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
- Auditar analiticamente as AIH da'ls mformagoes relativas a re- - .
R .| SNA Estadual e Munici- . . , - alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
. Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- . .
25 jul/25 31 . pal 3297519 - . R R Encerrada dimentos das 94 AlH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA N de Séo Paulo ditorias operativas de ju- X
de S30 Paulo . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
nho/2025 e anteriores . .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de julho de 2025
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- d,zv\firsli%:?I'réTnliz;:oczrfglr;lt:gParz— Auditoria Muni-
26 jul/25 Visita Técnica 68 SMS pal 0483214 El Diangndtico Jabaquara X Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
COCIN/Auditoria de S3o Paulo cesso Seil n.2 tor/Prestador
6018.2025/0084568-2
Ministério Publico | > Estadual e Munici- dlivveii'ﬁgTé'cnn'iiﬁocinsg'rfn'f?ri. Auditoria Muni-
27 jul/25 Visita Técnica 69 pal 0958433 UPA Vergueiro X Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
Estadual - MP/SP de S3o Paulo cesso Seil n.2 tor/Prestador
6018.2025/0084285-3
Total Julho/25
SNA Estadual e Munici- - . , Auditar analiticamente as AIH . . Auditoria Muni-
1 ago/25 Auditoria 3226 MS/SAS pal 3297519 Secretarlgel\/;lgzlic;;)jllode satde da SMS/SP apresentadas em Encerrada AUdL:t:ard:j:Izsrgaanjéﬁfsrzo- cipal/ Ges-
de S3o Paulo agosto/2025 q P tor/Prestador
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analitica do SIHD na apresen-
tagdo agosto/ 2025

SNA Estadual e Munici-

HM Fernando Mauro P. da Ro-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

2 ago/25 Auditoria 3227 MS/SAS ~pal 2786680 cha - Campo Limpo em agosto/2025 Encerrada ramento e rea.preser:tar as AIH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 ago/25 Auditoria 3228 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
4 ago/25 Auditoria 3229 MS/SAS pal 6998194 HM Sorocabana q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 B «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
o HM ha B - A AlH bl .
5 ago/25 Auditoria 3230 MS/SAS pal 9465464 Josanias Cast.an abraga uditar as blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Parelheiros em agosto/2025 A o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 ago/25 Auditoria 3231 MS/SAS pal 0102105 HM Brasilandia q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
7 ago/25 Auditoria 3232 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 ) «
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Gil M A AlH bl
8 ago/25 Auditoria 3233 MS/SAS pal 7711980 Gilson de Cassia Marques uditar as blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N de Carvalho em agosto/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 ago/25 Auditoria 3234 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | ago/25 Auditoria 3235 MS/SAS pal 2080575 Hospital BP S3o Joaquim q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em agosto/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 | ago/25 Auditoria 3236 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | ago/25 Auditoria 3237 MS/SAS pal 5718368 HM Dr. Moyses PEUtSCh - M'Boi Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Mirim em agosto/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
13 | ago/25 Auditoria 3238 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 ) ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | ago/25 Auditoria 3239 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenca de Gouvea q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em agosto/2025 B ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- L. . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
. Dr. B
15 | ago/25 Auditoria 3240 MS/SAS pal 2079186 HM Mat. r- Mario dieiMoraes Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N A. Silva - Cachoeirinha em agosto/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | ago/25 Auditoria 3241 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
= baquara em agosto/2025 ) ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | ago/25 Auditoria 3242 cip ol do SNA pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em agosto/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
P de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 | ago/25 Auditoria 3243 p pal 2077590 N em agosto/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA N Controle do Cancer o - . ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. Auditar analiticamente as AIH dz?s |nformagoes relativas a re- - .
R .| SNA Estadual e Munici- . . , .. alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saide | referente aos relatérios de au- . B
19 | ago/25 32 . pal 3297519 - . R R Encerrada dimentos das 114 AIH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA N de Sdo Paulo ditorias operativas de ju- .
de S3o Paulo . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
lho/2025 e anteriores , .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de agosto de 2025
Atividade Es- Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- Associagdo Hospitalar Saude dos é\;f\rlligz:rczﬂlIT:rrI\r::tr;raessicc)Js Auditoria Muni-
20 | ago/25 . 6 SMS pal 5130883 ¢ P ¢ P o Aberta N3o se aplica cipal/ Ges-
pecial SERMAP de S3o0 Paulo Olhos - HSOlhos SUS - Proc. SEI n.2 tor/Prestador
6018.2025/0086108-4
Atividade Es- Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- Inst. Cema de Oftalmologia e i\g:\rlligg:Lz;l(llfgr‘rl\lt:tr:rzssi? Auditoria Muni-
21| ago/25 . 7 SMS pal 2091550 ’ . ) . g ¢ P Aberta Ndo se aplica cipal/ Ges-
pecial SERMAP de S3o0 Paulo Otorrinolaringologia SUS - Proc. SEl n.@ tor/Prestador
6018.2025/0086108-4
Atividade Es- Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- As\;irlligz:lzfnﬁIf:r:‘lt:tr:;ss(i(;s Auditoria Muni-
22 | ago/25 . 8 SMS pal 2688638 Inst. Suel Abujamra ¢ P Aberta N3o se aplica cipal/ Ges-
pecial SERMAP de S50 Paulo SUS - Proc. SEI n.2 tor/Prestador
6018.2025/0086108-4
Atividade Es- Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- As\;irlligz:lzfnﬁIf:r:‘lt:tr:;ss(i(;s Auditoria Muni-
23 | ago/25 . 9 SMS pal 7572468 Instituto da Visdo ¢ P Aberta N3o se aplica cipal/ Ges-
pecial SERMAP de S3o Paulo SUS - Proc. SEI n.2 tor/Prestador
6018.2025/0086108-4
Total Agosto/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municinal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auueogszrs :s éAsIZ ?ua(;:fr?: ::]c;—_ Auditoria Muni-
1 set/25 Auditoria 3244 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q . P . cipal/ Ges-
o de S3o Paulo litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo setembro/2025 tor/Prestador
setembro/ 2025
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
2 set/25 Auditoria 3245 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 set/25 Auditoria 3246 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

4 set/25 Auditoria 3247 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenca de Gouvea Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em setembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Gil de C M Audit, AlH bl d
5 set/25 Auditoria 3248 MS/SAS pal 7711980 fison de Lassla Marques uditar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ de Carvalho em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 set/25 Auditoria 3249 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - IOP q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
7 set/25 Auditoria 3250 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em setembro/2025 A ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
8 set/25 Auditoria 3251 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em setembro/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 set/25 Auditoria 3252 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. José St9ropo|l| - Vila Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Maria em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | set/25 Auditoria 3253 MS/SAS pal 0161438 HM Guarapiranga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em setembro/2025 ) =
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 set/25 Auditoria 3254 MS/SAS pal 0102105 HM Brasilandia q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em setembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 set/25 Auditoria 3255 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em setembro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
13 set/25 Auditoria 3256 MS/SAS pal 5420938 HM Carmer.1 Prudente - Cidade Auditar as Al blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Tiradentes em setembro/2025 ) =
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | set/25 Auditoria 3257 MS/SAS pal 2077450 HM Dr. José Sgares Hungria - Pi- Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N rituba em setembro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM F M P. Ro- A AlH bl
15 set/25 Auditoria 3258 MS/SAS pal 2786680 ernando aur'o daRo uditar as blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em setembro/2025 ) =
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Artur Rib de Saboya - Ja- Audit AlH bl d
16 set/25 Auditoria 3259 MS/SAS pal 2081970 rturRibeiro de >aboya - Ja uaitar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o baquara em setembro/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 set/25 Auditoria 3260 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
- em setembro/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 set/25 Auditoria 3261 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

HM Josanias Castanha Braga -

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

19 set/25 Auditoria 3262 MS/SAS ~pal 9465464 parelheiros em setembro/2025 Encerrada ramento e rea.preser:tar as AIH cipal/ Ges-
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. M Deutsch - M'B Audit, AlH bl d
20 set/25 Auditoria 3263 MS/SAS pal 5718368 r oyses. .eu ¢ of udrtar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Mirim em setembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21 set/25 Auditoria 3264 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em setembro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o . . ) ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
22 set/25 Auditoria 3265 p pal 2077590 X em setembro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer . . ) x
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Programar monitoramento,
para aferir a conformidade
. . das informagdes relativas a re-
- A | AIH . o .
. .| SNA Estadual e Munici- . . , uditar ana |t|camn?n.te a alizagdo e cobranga dos proce- | Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- . R
23 set/25 33 : pal 3297519 - L . Encerrada dimentos das 33 AlH que fo- cipal/ Ges-
mento cipal do SNA o de Sdo Paulo ditorias operativas de .
de Sdo Paulo . ram mantidas bloqueadas tor/Prestador
agosto/2025 e anteriores , .
apds a monitoramento da au-
ditoria analitica da apresenta-
¢do de setembro de 2025
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- d’zv\(;irsli%:i'rélcnnli(c):ocz:;:)llrfnlt:i’a;- Auditoria Muni-
24 | set/25 Visita Técnica 70 SMS pal 4740939 | Instituto Oftalmologico Paulista Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
COCIN/Auditoria de S3o0 Paulo cesso tor/Prestador
SEl n2 6018.2025/0098905-6
Total Setembro/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municinal de Satde Auditar analiticamente as AIH Auuedalszrs :s 25”1 ?ua(;:fr?: ::]c;—_ Auditoria Muni-
1 out/25 Auditoria 3266 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q ) P N cipal/ Ges-
« de Sdo Paulo litica do SIHD na apresentagdo
de S3o Paulo outubro/2025 tor/Prestador
outubro/ 2025
SNA Estadual e Munici- ) . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
2 out/25 Auditoria 3.267 MS/SAS pal 7711980 HM Gilson de Cassia Marques Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o de Carvalho em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 out/25 Auditoria 3268 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em outubro/2025 . N
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
4 out/25 Auditoria 3.269 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em outubro/2025 . N
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 out/25 Auditoria 3270 MS/SAS pal 2078325 HM Menino Jesus a Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as Al bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 out/25 Auditoria 3.271 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
- em outubro/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

7 out/25 Auditoria 3272 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em outubro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
8 out/25 Auditoria 3.273 MS/SAS pal 161438 HM Guarapiranga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 out/25 Auditoria 3274 MS/SAS pal 2075962 Hospital Santa Casa de Santo Auditar as Al blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Amaro em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | out/25 Auditoria 3.275 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenga de Gouvea q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em outubro/2025 A -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- L. . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 out/25 Auditoria 3276 MS/SAS pal 2079186 HM Mat.. Dr. Mario d‘e‘Moraes Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. A. Silva - Cachoeirinha em outubro/2025 . .
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | out/25 Auditoria 3.277 MS/SAS pal 5718368 HM Dr. Moyses. I.DEUtSCh - M'Boi Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Mirim em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
13 out/25 Auditoria 3278 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula a Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em outubro/2025 B =
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | out/25 Auditoria 3.279 MS/SAS pal 102105 HM Brasilandia q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em outubro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15 | out/25 Auditoria 3280 MS/SAS pal 2077388 Hospital Amparo Maternal q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em outubro/2025 . N
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | out/25 Auditoria 3.281 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | out/25 Auditoria 3282 MS/SAS pal 2786680 HM Fernando Maurf) P. da Ro- Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em outubro/2025 ) =
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM ha B - A AlH bl
18 out/25 Auditoria 3.283 MS/SAS pal 9465464 Josanias Cast.an abraga uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Parelheiros em outubro/2025 . o
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 out/25 Auditoria 3.285 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - I0P q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- , - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
20 | out/25 Auditoria 3286 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jose Sthopolll - Vila Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
- Maria em outubro/2025 . ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21| out/25 Auditoria 3.287 MS/SAS pal 5420938 HM Carmer.l Prudente - Cidade Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Tiradentes em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

HM Dr. José Soares Hungria - Pi-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

22 | out/25 Auditoria 3288 MS/SAS pal 2077450 . Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o rituba em outubro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 out/25 Auditoria 3.289 cip 1 do SNA pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em outubro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
P de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 out/25 Auditoria 3290 p pal 2077590 R em outubro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA N Controle do Cancer L . ) x
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
. .| SNA Estadual e Munici- . . , Auditar analltlcam(’en.te as Al Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- x . R
25 | out/25 34 . pal 3297519 - o . Encerrada N&o se aplica cipal/ Ges-
mento cipal do SNA o de Sdo Paulo ditorias operativas de setem-
de S3o Paulo ) tor/Prestador
bro/2025 e anteriores
Total Outubro/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municipal de Satide Auditar analiticamente as AIH Aulggs :S 25”1 r:ua(;:fr?: :rl:;- Auditoria Muni-
1 nov/25 Auditoria 3.291 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q - p - cipal/ Ges-
~ de Sdo Paulo litica do SIHD na apresentagdo
de S3o0 Paulo novembro/2025 tor/Prestador
novembro/ 2025
SNA Estadual e Munici- ) . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM ha B - A AlH bl
2 nov/25 Auditoria 3.292 MS/SAS pal 9465464 Josanias Cast‘an abraga uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Parelheiros em novembro/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- oo . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 nov/25 Auditoria 3.293 MS/SAS pal 2081970 HM Artur Ribeiro de Saboya - Ja- Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
- baquara em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
o SNA Estadual e Munici- HM Mat. Dr. Mério de Moraes Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- Audhltorla Muni-
4 nov/25 Auditoria 3.294 MS/SAS pal 2079186 X L Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o A. Silva - Cachoeirinha em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 nov/25 Auditoria 3.295 MS/SAS pal 7711980 HM Gilson de Cassia Marques Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N de Carvalho em novembro/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 nov/25 Auditoria 3.296 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenca de Gouvea q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
7 nov/25 Auditoria 3.297 MS/SAS pal 2080575 Hospital BP Sdo Joaquim q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em novembro/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. M Deutsch - M'B Audit AlH bl d
8 nov/25 Auditoria 3.298 MS/SAS pal 5718368 r 0yse§ Aeu ¢ of udrtar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
~ Mirim em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 nov/25 Auditoria 3.299 MS/SAS pal 5420938 HM Carmer.1 Prudente - Cidade Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Tiradentes em novembro/2025 ) ~
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

10 | nov/25 Auditoria 3.300 MS/SAS pal 2075717 HM Mat. Prof. Mario Degni Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em novembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
11 | nov/25 Auditoria 3.301 MS/SAS pal 2076896 Hospital Sdo Luiz Gonzaga q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | nov/25 Auditoria 3.302 MS/SAS pal 102105 HM Brasilandia q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Ver. ] St 1li - Vil Audit, AlH bl d
13 nov/25 Auditoria 3.303 MS/SAS pal 3212130 er. Jose Qropo t-via udrtar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Maria em novembro/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
14 | nov/25 Auditoria 3.304 MS/SAS pal 2080346 | HM Carmino Caricchio - Tatuapé q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em novembro/2025 A ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15 | nov/25 Auditoria 3.305 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM F M P. Ro- A AlH bl
16 nov/25 Auditoria 3.306 MS/SAS pal 2786680 ernando aurF) da Ro uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em novembro/2025 B ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 | nov/25 Auditoria 3.307 MS/SAS pal 7992890 HM Capela do Socorro q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em novembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 | nov/25 Auditoria 3.308 MS/SAS pal 2082829 HM Alipio Corréa Netto q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 nov/25 Auditoria 3.309 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula a Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em novembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
20 | nov/25 Auditoria 3.310 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em novembro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA N e - . =
de Séo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21 nov/25 Auditoria 3.311 p pal 2077590 R em novembro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA . Controle do Cancer e .. . ~
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
R .| SNA Estadual e Munici- . . , Auditar analltlcam?n.te as AR Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- ~ . R
22 | nov/25 35 . pal 3297519 - o . Encerrada N&o se aplica cipal/ Ges-
mento cipal do SNA N de S3o Paulo ditorias operativas de outu-
de S3o Paulo . tor/Prestador
bro/2025 e anteriores
Setores Internos da | SNA Estadual e Munici- ?;/jggal:)ar:c?:rjlsefe::;?‘oﬁ'ﬁse_ Auditoria Muni-
23 | nov/25 Visita Técnica 71 SMS pal 2080575 Hospital BP Sdo Joaquim pProcess’o Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
SERMAP de S3o Paulo tor/Prestador

Seil n.2 6018.2025/0130042-6
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Setores Internos da

SNA Estadual e Munici-

Averiguar a assisténcia pres-
tada ao paciente, conforme

Auditoria Muni-

24 | nov/25 Visita Técnica 72 SMS pal 102105 HM Brasilandia Encerrada N3o se aplica cipal/ Ges-
SERMAP de S3o Paulo Processo tor/Prestador
Seil n.26018.2025/0130042-6
Total Novembro/25
SNA Estadual e Munici- Secretaria Municinal de Satide Auditar analiticamente as AIH Auued;;::j?; :S QS”: r:uac?itt:fr?as :Loa- Auditoria Muni-
1 dez/25 Auditoria 3.312 MS/SAS pal 3297519 - P da SMS/SP apresentadas em Encerrada q . P - cipal/ Ges-
de Sdo Paulo de Sao Paulo dezembro/2025 litica do SIHD na apresentao tor/Prestador
dezembro/ 2025
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
H tal Santa C de Sant Audit, AlH bl d
2 dez/25 Auditoria 3.313 MS/SAS pal 2075962 ospital >anta L.asa de >anto uaitar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o Amaro em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
3 dez/25 Auditoria 3.314 MS/SAS pal 7711980 HM Gilson de Cassia Marques Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o de Carvalho em dezembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
4 dez/25 Auditoria 3.315 MS/SAS pal 6998194 HM Sorocabana q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
5 dez/25 Auditoria 3.316 MS/SAS pal 9465464 HM Josanias Cast‘anha Braga - Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. Parelheiros em dezembro/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
6 dez/25 Auditoria 3.317 MS/SAS pal 2077639 | HM Prof. Waldomiro de Paula q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- ) Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM F M P. Ro- A AlH bl
7 dez/25 Auditoria 3.318 MS/SAS pal 2786680 ernando aur'o da Ro uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« cha - Campo Limpo em dezembro/2025 ) =
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
8 dez/25 Auditoria 3.319 MS/SAS pal 102105 HM Brasilandia q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
9 dez/25 Auditoria 3.320 MS/SAS pal 2089785 | Hospital do Rim e Hipertensdo q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N em dezembro/2025 . ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- L . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
10 | dez/25 Auditoria 3.321 MS/SAS pal 2079186 HM Mat'. Dr. Mario d.e.Moraes Auditar as AlH blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. A. Silva - Cachoeirinha em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Artur Rib de Saboya - Ja- Audit AlH bl d
11 dez/25 Auditoria 3.322 MS/SAS pal 2081970 rtur Ribeiro de >aboya - Ja uaitar as oqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N baquara em dezembro/2025 . =
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
12 | dez/25 Auditoria 3.323 MS/SAS pal 2089696 GRAACC - IOP q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em dezembro/2025 . N
de S3o Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM Dr. M Deutsch - M'B Audit AlH bl d
13| dez/25 | Auditoria 3324 MS/SAS pal 5718368 r- Mioyses Beutsc © uditar as equeadas Encerrada | ramento e reapresentaras AIH | cipal/ Ges-
o Mirim em dezembro/2025 A ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
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SNA Estadual e Munici-

Auditar as AlH bloqueadas

Corrigir informagdes de fatu-

Auditoria Muni-

14 | dez/25 Auditoria 3.325 MS/SAS pal 2080583 HM Tide Setubal Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em dezembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
15 | dez/25 Auditoria 3.326 MS/SAS pal 2080575 Hospital BP Sdo Joaquim q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AIH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
16 | dez/25 Auditoria 3.327 MS/SAS pal 2084139 HM Benedicto Montenegro q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
. em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
17 dez/25 Auditoria 3.328 MS/SAS pal 2080788 HM Alexandre Zaio q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
o em dezembro/2025 A -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
18 dez/25 Auditoria 3.329 MS/SAS pal 6391869 HD Sdo Mateus Dr. Henrique Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Carlos Gongalves em dezembro/2025 . o
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . - . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
19 | dez/25 Auditoria 3.330 MS/SAS pal 3212130 HM Ver. Jos¢ St9ropo|l| - Vila Auditar as AlH bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Maria em dezembro/2025 . ~
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- o . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
A N h A AlH bl
20 dez/25 Auditoria 3.331 MS/SAS pal 2091399 ssoclagao oss.a Senhora do uditar as bloqueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
N Pari em dezembro/2025 . -
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- Auditar as AH blogueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
21 | dez/25 Auditoria 3.332 MS/SAS pal 2084473 | HM Ignacio Proenga de Gouvea q Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
! em dezembro/2025 . N
de Sdo Paulo para liberagdo tor/Prestador
SNA Estadual e Munici- . . Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
HM P - A AlH bl
22 dez/25 Auditoria 3.333 MS/SAS pal 5420938 Carmer.1 rudente - Cidade uditar as blogueadas Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
« Tiradentes em dezembro/2025 ) ~
de Séo Paulo para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
23 dez/25 Auditoria 3.334 p pal 2077531 AC Camargo Cancer Center em dezembro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o . - ) x
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
Componente Muni- SNA Estadual e Munici- IBCC - Instituto Brasileiro de Auditar as AlH bloqueadas Corrigir informagdes de fatu- | Auditoria Muni-
24 | dez/25 Auditoria 3.335 p pal 2077590 . em dezembro/2025 nos Encerrada ramento e reapresentar as AlH cipal/ Ges-
cipal do SNA o Controle do Cancer . - ) =
de Sdo Paulo Hospitais Oncoldgicos para liberagdo tor/Prestador
. .| SNA Estadual e Munici- . - . Auditar analltlcam(len.te as Al Auditoria Muni-
Monitora- Componente Muni- Secretaria Municipal de Saude referente aos relatérios de au- ~ . X
25 | dez/25 36 . pal 3297519 ~ L X Encerrada N&o se aplica cipal/ Ges-
mento cipal do SNA N de Sdo Paulo ditorias operativas de novem-
de S30 Paulo tor/Prestador

bro/2025 e anteriores

Total Dezembro/25
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LISTA DE METAS DO PMS RELACIONADAS AOS ODS

AGENDA 2030
OBJETIVOS DO DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL

ODS 2. Fome Zero e Agricultura Sustentavel.
Meta Municipal 2.2.

Até 2030, reduzir a subnutricdo cronica e aguda e reduzir a aceleragao do excesso de peso em criangas menores de
cinco anos, e atender as necessidades nutricionais de gestantes e lactentes menores de seis meses.

o
ODS 3. Sauide e Bem-Estar.

Meta Municipal 3.1.

Até 2030, reduzir a razdo de mortalidade materna no municipio de Sdo Paulo para no maximo 42 mortes por 100.000
nascidos vivo.

Meta Municipal 3.2.

Até 2030, reduzir no municipio de Sdo Paulo o coeficiente de mortalidade infantil para abaixo de 10 por mil nascidos
Vivos.

Meta Municipal 3.3.

Até 2030, acabar com a epidemia de AIDS, controlar como problema de saude publica a tuberculose, a hepatite C e as
arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypti no municipio de Sdo Paulo.

Meta Municipal 3.4.

Até 2030, reduzir em 18% a taxa de mortalidade prematura pelos quatro principais grupos doengas croénicas ndo trans-
missiveis (doenga do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratdrias cronicas).

Meta Municipal 3.5.

Melhorar e ampliar a prevencgdo e o tratamento das pessoas com problemas decorrentes do uso abusivo de alcool e
outras drogas.

Meta Municipal 3.7.

Até 2030, assegurar e tornar mais acessivel o acesso universal aos servicos e aos métodos contraceptivos, ao planeja-
mento reprodutivo, a informacdo e a educagdo, com foco na redugdo da gravidez na adolescéncia.

Meta Municipal 3.8.

Atingir a cobertura universal de salde, o acesso a servicos de salde essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos
e vacinas essenciais seguros, eficazes e de qualidade.

Meta Municipal 3.9.

Até 2030, ampliar o atendimento dos programas VigiAr, VigiSolo, VigiQuim e VigiDesastres no municipio de Sdo Paulo,
bem como incentivar e promover iniciativas articuladas com outros parceiros e atores, visando prevenir e reduzir a ex-
posicdo da populagdo aos riscos de salde associados a poluigdo do ar, do solo, das aguas e por produtos quimicos.
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;
ODS 5. Igualdade de Género.

Meta Municipal 5.2.

Eliminar todas as formas de violéncia de género nas esferas publica e privada, destacando a violéncia sexual, o trafico
de pessoas e os homicidios, nas suas intersec¢des com raga, etnia, idade, deficiéncia, orientagdo sexual, identidade de
género, territorialidade, cultura, religido e nacionalidade, em especial para as mulheres e meninas em situagao de
maior vulnerabilidade.

Meta Municipal 5.6.

Promover e garantir a saude e os direitos sexuais e reprodutivos, considerando etnia, idade, deficiéncia, regides perifé-
ricas, orientacdo e identidade de género.

B
o
ODS 8. Trabalho Decente e Crescimento Economico.

Meta Municipal 8.8.

Proteger os direitos trabalhistas e promover ambientes de trabalho seguros e protegidos para todos os trabalhadores,
incluindo os trabalhadores migrantes, em particular as mulheres migrantes, e pessoas em empregos precarios.

E ODS 10. Redugdo das Desigualdades.

Meta Municipal 10.2.

Até 2030, empoderar e promover a inclusdo social, econémica e politica de todos, independentemente da idade, gé-
nero, deficiéncia, raga, etnia, origem, religido, condi¢gdo econdmica ou outra.

Meta Municipal 10.7.

Apoiar a populagdo imigrante visando a mobilidade ordenada, segura, regular e responsavel das pessoas, inclusive por
meio da implementacgdo de politicas de migragao planejadas e bem geridas.

=== ODS 15. Vida Terrestre.

ODS 16. Paz, Justica e InstituigGes Eficazes.

Meta Municipal 16.1.

Reduzir significativamente todas as formas de violéncia e as taxas de mortalidade relacionada em todos os distritos.
Meta Municipal 16.2.

Proteger todas as criangas e adolescentes do abuso, exploragdo, trafico, tortura e todas as outras formas de violéncia.
Meta Municipal 16.10.

Assegurar o acesso publico a informagdo, como parte dos direitos e garantias fundamentais, em conformidade com a
legislacdo nacional, municipal e os acordos internacionais.
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LISTA DE SIGLAS

AB - Atencdo Bdésica

ABO - Associac¢do Brasileira de Ouvidores

ACLS - Advanced Cardiovascular Life Support (Suporte Avancado de Vida em Cardiologia)
ACRi - Area Contaminada com Risco Confirmado

ACS - Agente Comunitario de Saude

ADL - Avaliacao de Densidade Larvaria

AE - Ambulatdrio de Especialidades

AHM - Autarquia Hospitalar Municipal

AIDS - Acquired immunodeficiency syndrome (Sindrome da Imunodeficiéncia Humana)
AlH - Autorizacdo de Internagdo Hospitalar

AMA - Assisténcia Médica Ambulatorial

AMA-E - Assisténcia Médica Ambulatorial de Especialidades

AMLURB - Autoridade Municipal de Limpeza Urbana

AMPI - Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa na Ateng¢do Basica
AMPI-AB - Avaliacdo Multidimensional da Pessoa Idosa na Atencdo Basica
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

APA - Autorizacdo Prévia Anual

APAC - Autorizacdo de Procedimentos de Alta Complexidade

APD — Acompanhante da Pessoa com Deficiéncia

APGP - Assessoria Parlamentar e de Gestdo Participativa

APS - Atengdo Primaria a Saude

ASB - Auxiliar de Saude Bucal

ASCOM - Assessoria de Comunicagao

ASES - Avaliador e Simulador de Acessibilidade em Sitios

ASPLAN - Assessoria de Planejamento

AT - Acompanhante Terapéutico

ATSPI - Area Técnica Saude da Pessoa Idosa

Bl - Business Intelligence (em inglés)

BID - Banco Interamericano de Desenvolvimento

437



BPA - Boletim de Producdao Ambulatorial

CAB - Coordenadoria de Atencdo Basica

CACAC - Coordenadoria de Avaliacdo e Controle da Assisténcia Complementar
CAH - Coordenadoria de Assisténcia Hospitalar

CAPS - Centro de Atencdo Psicossocial

CAPS AD - Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas
CAPSIJ - Centro de Atengdo Psicossocial Infantojuvenil

CAS - Coordenadoria de Administracdo e Suprimentos

CBO - Classificacao Brasileira de Ocupacoes

CClI - Cuidados Continuados Integrados

CCO - Centro de Cuidado Odontolégico

CD - Coleta de Dados Simplificada

CD4 - Grupamento de diferenciacdo 4 ou Cluster of diferentation (em inglés)
CDC - Centro de Prevencao e Controle de Doencas

CDS - Coleta de Dados Simplificada

CECCO - Centro de Convivéncia e Cooperativa

CECI - Centro de Educacdo e Cultura Indigena

CEl - Centro de Educacdo Infantil

CEInfo - Coordenacgdo de Epidemiologia e Informagao
CEMA - Centro de Medicina Avangada

CEO - Centro de Especialidades Odontolégicas

NISA - Nucleo Integrado de Saude Auditiva

CEO-D - indice de denticdo decidua (nimero de dentes deciduos cariados, com extracdes indicadas, obturados)
CER - Centro Especializado em Reabilitagdo

CEREST - Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador
CETESB - Companhia Ambiental do Estado de Sdo Paulo
CFO - Coordenadoria de Finangas e Orgamento

CFT - Comissdo Farmacoterapéutica

CGM - Controladoria Geral do Municipio

Cl - Coeficiente de Incidéncia

CIB - Comissao Intergestores Bipartite

CID - Classifica¢do Internacional de Doencgas

CID-10 - Classificagdo Internacional de Doencas, 102 revisdo
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CIPA - Comissao Interna de Prevencao de Acidentes

CIS - Coordenadoria de Informacgdo em Saude

CIT - Comissao Intergestores Tripartite

CLT - Consolidagao das Leis do Trabalho

CM - Coeficiente de Mortalidade

CMI - Coeficiente de Mortalidade Infantil

CMS - Conselho Municipal de Saude

CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude

CNRUA - Consultério na Rua

CNS - Cartdo Nacional de Saude

COAPES - Contrato Organizativo de Acdo Publica de Ensino-Saude
COCIN - Coordenadoria de Controle Interno

COE - Centro de OperacgGes de Emergéncias

COGEP - Coordenadoria de Gestdo de Pessoas

COJUR - Coordenadoria Juridica

COSAP - Coordenadoria de Saude e Protecdo ao Animal Doméstico
COSEMS-SP - Conselho de Secretarios Municipais de Sdo Paulo
COVID - Coronavirus disease 2019 (do inglés), doenca por coronavirus 2019 (em portugués)
COVISA - Coordenadoria de Vigilancia em Saude

CPCS - Coordenadoria de Parcerias e Contratagdo de Servicos de Saude
CPCSS - Coordenadoria de Parcerias e Contratagdes de Servigos
CQH - Compromisso com a Qualidade Hospitalar

CRASA - Atencao Integral as Pessoas em Situacdo de Acumulagao
CROSS - Central de Regulagdo de Oferta e Servicos de Saude

CRS - Coordenadorias Regionais de Saude

CRST - Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador

CRUE - Central de Regulagdo de Urgéncia e Emergéncia

CS - Coordenadoria de Atencdo a Saude

CTA - Centro de Testagem e Aconselhamento

CTIC - Coordenadoria de Tecnologia da Informag¢do e Comunicagao
CV - Carga Viral

DAE - Departamento de Especialidades

DANT - Doencas e Agravos Ndo Transmissiveis
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DAs - Distritos Administrativos

DATASUS - Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
DCGC - Departamento de Contratos de Gestdao e Convénios

DCNT - Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

DCV - Doengas Cerebrovasculares

DEGAS - Departamento de Gestao da Assisténcia

DI - Departamento de Infraestrutura

DIC - Doencas Isquémicas do Coracao

DIGISUS - Sistema de Informacao

DIJES - Departamento de Apoio Técnico as Demandas Judiciais em Saude
DM - Diabetes Mellitus

DN - Declaragdo de Nascido Vivo

DNC - Doencas e Agravos de Notificagdo Compulséria

DNCI - Doencas de Notificacdo Compulsdria Imediata

DO - Declaracdo de Obito

DOC - Diario Oficial da Cidade de S3o Paulo

DOF - Dor Orofacial

DORT - Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho

DPC - Departamento de Presta¢do de Contas

DRS - Departamento Regional de Saude

DST - Doengas Sexualmente Transmissiveis

DTIC - Departamento de Tecnologia da Informag¢dao e Comunicagdo

DTM - Disfuncdo Temporomandibular

DVE - Divisao de Vigilancia Epidemioldgica

DVISAM - Divisdo de Vigilancia em Saude Ambiental

DVISAT - Divisdo de Vigilancia em Saude do Trabalhador

DVPSIS - Divisdo de Vigilancia de Produtos e Servigos de Interesse da Saude
DVRS - DivisGes Regionais de Vigilancia em Saude

DVZ - Divisdo de Vigilancia de Zoonoses

E10 - Coédigo para Diabetes mellitus insulino-dependente, conforme a Classificagao Internacional de Doengas
E14 - Cédigo para Diabetes mellitus ndo especificado, conforme a Classificacdo Internacional de Doengas
EAB - Equipe de Atengdo Basica

EAD - Educacdo a Distancia
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EAN - Educacado Alimentar e Nutricional

EAP - Equipes de Ateng¢do Primaria

EASPI - Equipes de Atengdo a Saude da Pessoa ldosa
EDA - Endoscopia Digestiva Alta

EMAD - Equipes Multiprofissionais de Apoio

EMAP - Equipe Multidisciplinar de Ateng¢ao Domiciliar
EMASP - Escola Municipal de Administra¢do Publica de Sdo Paulo
EMEI - Escolas Municipais de Educacado Infantil

EMS - Escola Municipal da Saude

EPM - Escola Paulista de Magistratura

EPS - Educacdo Permanente em Saude

ESB - Equipe de Saude Bucal

ESF - Estratégia de Saude da Familia

E-SUS - Estratégia do Ministério da Saude para estruturacdo de informacdes
FA - Febre Amarela

FE - Fila de espera

FOSP - Fundacdao Oncocentro de Sao Paulo

FPO - Ficha de Programacao Orcamentdria

FUABC - Fundagao do ABC

GAOQ5 - Gestantes com 12 consulta até 84 dias

GAB - Gabinete

GAL/SINAN - Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial/ Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo
GAP - Grupo de Apreciac¢do Partilhada

GDRF - Grupo de Desenvolvimento da Rede Fisica

GISA - Geoprocessamento e Informagao Socioambiental
GM/MS - Gabinete do Ministro/Ministério da Saude
GSS - Gestdo de Sistemas em Saude

HAOC - Hospital Alemao Oswaldo Cruz

HAS - Hipertensdo Arterial Sistémica

HD - Hospital dia

HISA - Hospital Integrado Santo Amaro

HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana

HM - Hospital Municipal
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HPV - Papiloma Virus Humano

HSL - Hospital Sao Luis

HSPM - Hospital do Servidor Publico Municipal

IABAS - Instituto de Atengdo Basica e Avangada de Saude

IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

IDH - indice de Desenvolvimento Humano

IDHM - Indice de Desenvolvimento Humano Municipal

ILPI - Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos

ILTB - Infecgdo Latente por Tuberculose

IMC - Indice de Massa Corporal

INCA - Instituto Nacional de Cancer

IP - indice Predial

IRAS - InfeccGes Relacionadas a Assisténcia a Saude

ISA - Inquérito de Saude no Municipio de Sao Paulo

IST - Infecgdes Sexualmente Transmissiveis

ITA - indice de Transparéncia Ativa

LDO - Lei de Diretrizes Orcamentarias

LER - LesOes por Esforgos Repetitivos

LGBTQIA+ - Pessoas Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis, Transexuais, Queer, Intersexos, Assexuais e +
LGPD - Lei Geral de Protecdo de Dados

LOA - Lei Orcamentaria Anual

MBA - Master Business Administration

MIF - Mulheres em idade fértil

MROSC - Marco Regulatério das OrganizagGes da Sociedade Civil
MS - Ministério da Saude

MSP - Municipio de Sdo Paulo

NAG - Nucleo de Atencgdo Gerontoldgica

NASF - Nucleo Ampliado de Saude da Familia

NDANT - Nucleo de Vigilancia de Doengas e Agravos Nao Transmissiveis
NDAT - Nucleo de Doencas Agudas Transmissiveis

NDTVZ - Nucleo de Doencas Transmitidas por Vetores e outras Zoonoses
NGQS - Nucleo de Gestdo da Qualidade em Saude

NPV - Nucleo de Prevencdo da Violéncia
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NUVIS - Nucleos de Vigilancia em Saude

ODS - Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel

OGM/CGM - Ouvidoria Geral do Municipio/Controladoria Geral do Municipio
OMS - Organizagao Mundial de Saude

ONU - Organiza¢do das Nag¢des Unidas

OPAS/MS - Organizacdo Pan-Americana da Saude

OPM - Orteses, Préteses e Meios Auxiliares de Locomogao

0SS - Organizacgao Social de Saude

PA - Pronto Atendimento

PAIl - Programa Acompanhante de Idosos

PAS - Programacao Anual de Saude

PAVS - Programa Ambientes Verdes e Saudaveis

PBF - Programa Bolsa Familia

PCD - Pessoa com Deficiéncia

PdM - Programa de Metas

PEP - Profilaxias Pds Exposicao Sexual

PFA - Paralisia Flacida Aguda

PGM - Procuradoria Geral do Municipio

PHTLS - Pre-hospital Trauma Life Support (Atendimento Pré-Hospitalar ao Trauma)
PICS - Préticas Integrativas e Complementares em Saude

PLAMEP - Plano Municipal de Educacdo Permanente

PLAMSAN - Plano Municipal de Seguranga Alimentar e Nutricional
PMCT - Programa Municipal de Controle da Tuberculose

PMI - Programa Municipal de ImunizagGes

PMPI - Plano Municipal pela Primeira Infancia

PMS - Plano Municipal de Saude

PMSP - Prefeitura Municipal de Sdo Paulo

PNE - Paciente com Necessidades Especiais

PNUD - Programa das Nag¢des Unidas para o Desenvolvimento

PPA - Plano Plurianual

PPCRCG - Programa Permanente de Controle Reprodutivo de Caes e Gatos
PPCV - Plano Preventivo de Chuvas de Verdo

PQAVS - Programa de Qualificacdo das A¢des de Vigilancia em Saude
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PREP - Profilaxia Pré Exposicdo

PRO-AIM - Programa de Aprimoramento da Informacdo de Mortalidade
PS - Pronto Socorro

PSE - Programa Saude na Escola

PSM - Pronto-Socorro Municipal

PTS - Plano Terapéutico Singular

PVHIV - Pessoas vivendo com HIV

RAG - Relatdrio Anual de Gestdo

RAS - Redes de Atencdo a Saude

RASPI - Rede de Atencdo a Saude da Pessoa ldosa

RDC - Resolucdo da Diretoria Colegiada

RDQA - Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior
REMUME-SP - Relacdo Municipal de Medicamentos de S3ao Paulo
RENAST - Rede Nacional de Atencdo Integral a Saude
RGA - Registro Geral Animal

RH - Recursos Humanos

RME - Rede Municipal Especializada

RMSP - Rede Municipal de Sdo Paulo

RN - Recém-nascido

RNM - Ressonancia Magnética

RRAS - Redes Regionais de Atencdo a Saude

RREO - Relatdrio Resumido da Execugdo Orgamentaria
RT - Responsdvel Técnico

RUD - Repositério Unico de Dados

RUE - Rede de Urgéncia e Emergéncia

SaaSs - Software as a Service/SaaS de gestdo em salde, que controlam agendamentos, prontudrios eletronicos
SACs - Solugdes Alternativas Coletivas

SAD - Servico de Atendimento Domiciliar

SAE - Servigo de Assisténcia Especializada

SAI-SUS - Sistema de Informagao Ambulatorial SUS
SAMU - Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia
SAV - Suporte Avangado de Vida

SB - Saude Bucal
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SCR - Sarampo, Caxumba, Rubéola

SEABEVS - Secretaria Executiva de Atencdo Basica, Especialidades e Vigilancia

SEADE - Fundagao Sistema Estadual de Analise de Dados

SEAH - Secretaria Executiva de Atencdo Hospitalar

SEE-SP - Secretaria de Estado da Educagdo de S3o Paulo

SEGA - Secretaria Executiva de Gestdao Administrativa

SEI - Sistema Eletrénico de Informacgoes

SEM - Escola Municipal de Saude

SEME - Secretaria Municipal de Esporte e Lazer de Sdo Paulo

SERMAP - Secretaria Executiva de Regulacdo, Monitoramento, Avaliacdo e Parcerias
SES-SP - Secretaria de Estado da Saude de S3o Paulo

SG - Sindrome Gripal

SGM - Secretaria de Governo Municipal

SGM/CCGD - Comité Central de Governanca de Dados/Secretaria de Governo Municipal
SIA - Sistema de Informac¢do Ambulatorial

SIAT - Servico Integrado de Acolhida Terapéutica

SICAD - Intervencdo nos comportamentos aditivos e nas dependéncias

SICLOM - Sistema de Controle Logistico de Medicamentos

SIGA - Sistema Integrado de Gestao de Assisténcia a Saude

SIGA-MAB - Sistema Integrado de Gestdo de Assisténcia a Salde - Mddulo Atengdo Basica
SIGPEC - Sistema Integrado de Gestdo de Pessoas e Competéncias

SIH - Sistema de Informagao Hospitalar

SIM - Sistema de InformagGes sobre Mortalidade

SIMC - Sistema de Monitoramento Clinico das Pessoas Vivendo com HIV/aids

SINAM - Sistema Nacional de Atendimento Médico

SINAN - Sistema de Informacgdo de Agravos de Notificagdo Compulsdria

SINASC - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos

SIOPS - Sistema de Informagdes sobre Orgcamentos Publicos em Saude

SIPNI - Sistema de Informac6es do Programa Nacional de Imuniza¢Ges

SISAB - Sistema de Informagdo em Saude para a Atengao Basica

SISAGUA - Sistema de Informac3o de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano
SISCOLO - Sistema de Informagdo do cancer do colo do Utero

SISLOGLAB - Sistema para solicitagdo e controle de estoque dos Testes Rapidos de HIV, Sifilis e Hepatites Virais para Atencdo Basica
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SISMAMA - Sistema de Informacdo do cancer de mama

SISPACTO - Pactuacdo Interfederativa de Indicadores da Saude
SISPRENATAL - Sistema de informagao do pré-natal

SIS-RH - Sistema de Informagao de Recursos Humanos

SISVAN - Sistema de Vigilancia Nutricional e Alimentar

SIURB - Secretaria Municipal de Infraestrutura Urbana e Obras
SIVEP-Gripe - Sistema de Informacao da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe
SMADS - Secretaria Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social de Sao Paulo
SMDHC - Secretaria Municipal de Direitos Humanos e Cidadania

SME - Secretaria Municipal de Educagdo de Sao Paulo

SMIT - Secretaria Municipal de Inovacado e Tecnologia de S3o Paulo
SMS - Secretaria Municipal da Saude de S3o Paulo

SMVS - Sistema Municipal de Vigilancia em Saude

SNA - Sistema Nacional de Auditoria

SOCESP - Sociedade de Cardiologia do Estado de Sao Paulo

SOF - Sistema de Or¢camento e Financgas

SP156 - Portal de Atendimento SP 156 da Prefeitura Municipal de Sdo Paulo
SPDM - Associacdo Paulista para o Desenvolvimento da Medicina
SRAG - Sindrome Respiratdria Aguda Grave

SRM - Servigos de Referéncia de Mama

SRT - Servico de Residéncia Terapéutica

STS - Supervisdo Técnica de Saude

STSVMI - Supervisdo Técnica de Saude Vila Mariana Jabaquara
SUACRE - Coordenadoria de Saude e Prote¢ao ao Animal Doméstico
GCCZ - Geréncia do Centro de Controle de Zoonoses

SUS - Sistema Unico de Saude

TJSP - Tribunal de Justica de S3o Paulo

SVMA - Secretaria Municipal do Verde de Meio Ambiente de Sao Paulo
TA - Tecnologia Assistiva

TABWEB - Tabulador Web

TARM - Técnico Auxiliar de Regulacdo Médica

TARV - Terapia Antirretroviral

TB - Tuberculose
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TC - Tomografia Computadorizada

TD - Taxa de Detecc¢do

TDO - Tratamento Diretamente Observado

TEA - Transtorno do Espectro Autista

TMCS - Transtornos Mentais Comuns

TME - Tempo Médio de Espera

TR - Termo de Referéncia

TRS - Terapia Renal Substitutiva

TV - Transmissdo Vertical

UA - Unidade de Acolhimento

UBS - Unidade Basica de Saude

UCP - Unidade de Coordenacdo do Projeto

UDH - Unidade de Desenvolvimento Humano

UNACON - Unidade de Alta Complexidade em Oncologia
UNAIDS/ONU - Programa Conjunto das Na¢Ges Unidas sobre HIV/AIDS
UPA - Unidade de Pronto Atendimento

UR - Unidade de Referéncia

URSI - Unidade de Referéncia a Saude do ldoso

US - Unidade Sentinela

USG - Ultrassonografia

USP - Universidade de S3o Paulo

UTI - Unidade de Terapia Intensiva

UVIS - Unidade de Vigilancia em Sadde

VD - Visita Domiciliar

VDRL - Venereal Disease Research Laboratory (do inglés)

VIGIAGUA - Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano

VIGIAR - Programa de Vigilancia de Populagdes Expostas aos Poluentes Atmosféricos

VIGIDESASTRES - Programa de Vigilancia de Riscos Associados aos Desastres

VIGISOLO - Programa de Vigilancia em Satide Ambiental de Populacdes Expostas em Areas Contaminadas do Municipio de S3o Paulo
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