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Prestacdo de Contas

A Secretaria Municipal de Satde de Piracicaba convida a populacdo para participar no dia
29/09/2026, a partir das 19 horas, da Audiéncia Publica de Prestacao de Contas do Fundo Mu-
nicipal de Saude, referente ao 2° quadrimestre de 2026, que sera realizada presencialmente na
Camara Municipal de Piracicaba (Sala de Reunides / Prédio Anexo / Segundo Andar), Rua Sao
José, n?547 - Centro. O Conselho Municipal de Satide esta a disposicdo para esclarecer quaisquer
ddvidas através do e-mail: cms@piracicaba.sp.gov.br ou telefone (19) 99666-6209.

Piracicaba, 15 de setembro de 2026.

Agenor Fusco dos Santos
Gestor de Recursos Financeiros
Secretaria Municipal de Saude

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA
Secretaria Municipal de Saude

[| AUDIENCIA PUBLICA

Prestacdo de Contas - A Secretaria Municipal de Saude de Piracicaba convida a populacdo para participar no dia
29/09/2026, a partir das 19 horas, da Audiéncia Publica de Prestacdo de Contas do Fundo Municipal de Saude, referente
ao 2° quadrimestre de 2026, que serd realizada presencialmente na Camara Municipal de Piracicaba (Sala de Reunides /
Prédio Anexo / Segundo Andar), Rua Sdo José, n? 547 - Centro. O Conselho Municipal de Salde esta a disposicao para
esclarecer quaisquer duvidas através do e-mail: cms@piracicaba.sp.gov.br ou telefone (19) 99666-6209.

Piracicaba, 15 de setembro de 2026.
Agenor Fusco dos Santos - Gestor de Recursos Financeiros - Secretaria Municipal de Saude
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1. Financas




APLICAGAO EM AGOES E SERVIGOS PUBLICOS DE SAUDE (ASPS) }

Receitas Correntes Liquidas (RCL)
Receita Tributaria Municipal (IPTU/ISS/IR/ITBI) R$ 624.827.095,96
Participacao na Receita da Uniao (FPM/ITR) R$ 103.453.893,07
Participacao na Receita do Estado (ICMS/IPVA/IPI) R$ 726.382.499,62
Total das Receitas Correntes Liquidas (RCL) (A) R$ 1.454.663.488,65
Despesas Liquidadas em ASPS

Despesas Liquidadas em ASPS de RCL (B) 291.917.936,93
Despesas Liquidadas em ASPS de Receitas Adicionais R$ 267.209.112,43
Totaldas Despesas Liquidadas em ASPS R$ 559.127.049,36
Percentual de ASPS sobre a RCL* (B/A) 20,07%

—> RS 1,458B

—> RS29|,9M

—> 20,07%

*PERCENTUAL OBRIGATORIO MINIMO DE 15%, CONFORME EMENDA CONSTITUCIONAL N° 29 DE 2000 E LEI COMPLEMENTAR FEDERAL N° 141 de 2012



DESPESAS LIQUIDADAS — FONTE DE RECURSOS MUNICIPAIS

RECURSO MUNICIPAL
NATUREZA DE DESPESA
VALORRS) PERCENTUAL

AUXILIOALIMENTAGAO 2983640, 1,02%
AUXILIORESI DENTES EMAI'S MEDICOS 174797,%8 060%
COMBUSTIVEIS 132298, ® 045% £ o
CONSCRCIOS PUB LGOS 41302011,73 14,15% ) c 0 N so R c I 0 4I 3 " I 4 2 /0
CONVENI 05 E SUB\ENGOES 257512766 882% —— J J
DESPESAS COM ORDENS UDICIAIS 1756918, 8 060%
DIARIAS 29253838 0,10% N
=1 > CONVENID 258M 8,8%
ENERGIA, AGUAE BSGOTO 27518389 009% y y o
GENEROS ALMENTICIOS 40994%,8 140%
LIMPEZAE CONSERVAGAO 9384.034,83 321%
LOCAGAO 12265%,D 042%
MATERIALHOSATALAR E LABORAT CRIAL 258266 001%
MATERIALODONTOLOGICO - 000%
MEDICAMENTOS 3349691,97 1,15%
MOVB'S E EQUIPAMENTCS 287.39,08 0,10%
OBRAS E INSTALAGOES - 000%
OUTRAS DESPES/S CORRENTES 1117808 004%
OUTRAS DESPES/S DE CAPITAL - 000%
OUTRCS MATERIAIS DE CONSUMO 8201881 028%
OUTRCS SERVIGOS DE TERCBROS 279137.,8 096%
PESSOAL E ENCARGOS SOCIAIS 18625760684 6380% ) D Es P P Ess OAL Rs I 8 6 3 " 63 8 0/
SERVIGOS E MATERIAIS DEINFORMATI CA 237158, 8 081% [] 5 ] 0
SERVIGOS E MATERIAIS DEMANUTENGAO 4714538,04 162%
SERVICOS MEDICOS, ODONTOLOGICCS E LABORATORIAIS 7995716 027%
VALETRANSPORTE 2459713 008%
VEICULCS - 0,00% o

> TOTAL R$2919M 100%




DESPESAS LIQUIDADAS — FONTE DE RECURSOS ESTADUAIS

RECURSO ESTADUAL
NATUREZA DE DESPESA
VALORR$ PERCENTUAL

\UXi LI OALIMENTAGAO - 0,00%
AUXILIORESI DENTES EMAIS MEDICOS - 000%
COMBUSTIVEIS - 0,00%
CONSCRCIOS PUBLICOS 217168737 2316%
CONVENI 05 E SUB\VENGOES 6633521330 70,74%
DESPESAS COM ORDENS UDICIAIS - 000%
DIARIAS - 0,00%
ENCARGCS - 000%
ENERGIA, AGUAE BSGOTO - 000%
GENEROS AUMENTICICS - 000%
LIMPEZA E CONSERVAGAO 16771%,2 1,79%
LOCAGAO - 000%
MATERIALHOSATALAR E LABORAT CRIAL 154550, 165%
MATERIALODONTOLOGICO - 000%
MEDICAMENTOS 41225,00 044%
MOVB'S E EQUIPAMENTOS - 000%
OBRAS EINSTALAGOES - 000%
OUTRAS DESPESAS CORRENTES - 000%
OUTRAS DESPES/S DE CAPITAL - 0,00%
OUTRCS MATERIAIS DE CONSUMO - 000%
OUTRCS SERVIGOS DE TERCBROS - 0,00%
PESSOAL E BNCARGOS SOCIAIS - 000%
SERVIGOS E MATERIAIS DEINFORMATI CA - 0,00%
SERVIGOS E MATERIAIS DEMANUTENGAO 13809, 41 147%
SERVIGOS MEDICOS, ODCNTOLOGICCS E LABORATORIAIS 70571319 0,75%
VALETRANSPORTE - 000%
VEICULOS - 0,00%

[roTAL 93.773761,49 1006

—> CONVENIO

> TOTAL R$93,8M

> CONSORCIO 21.7M 231%
66,3M 70,7%

100%



DESPESAS LIQUIDADAS — FONTE DE RECURSOS FEDERAIS

RECURSO FEDERAL
NATUREZA DE DESPESA
VALORR$) PERCENTUAL

AUXi LI OALIMENTAGAO - 000%

AUXILIORESI DENTES EMAIS MEDICOS - 000% b,

COMBUSTIVEIS - 000% o
CONSCRCIOS PUBLICOS 23197.41624 1523% ) c 0 N SO R c I 0 Rs 2 3 2 " I 5 2 /o
CONVENICB E SUB\VENGOES 96.326417,39 6325% J J

DESPESAS COMORDENS UDICIAIS - 000%

DIARIAS - 0,00% N

=1 —> CONVENIOS R$963M 63,2%
ENERGIA, AGUAE BSGOTO 2606401, 8 171% 5 5 0
GENEROS ALIMENTIOI S 21942,00 0,14%

LIMPEZA E CONSERVAGAO 668668, 5 439%

LOCAGAO 222588, 146%

MATERI ALHOSH TALAR E LABORATRIAL 3396.100,8 223%

MATERIALODONTOLOGICO 26664562 0,18%

MEDICAMENTOS 5193088, @ 341%

MOVES E EQUIPAMENTCS 464230 003%

OBRAS E INSTALAGOES 52826450 035%

OUTRAS DESPESAS CORRENTES 5982500 004%

OUTRAS DESPESAS DE CAPITAL - 000%

OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO 21461188 141%

OUTROS SERVIQOS DE TERCBROS 30358 000%

PESSOAL E ENCARGOS SOCAIS 7171304,00 471% ) D ESP P Ess OAL R s 7 I " 4 7 o/
SERVIGCS E MATERIAIS DEINFORMATI CA 634300 000% - ’ L) °
SERVIGCS E MATERIAIS DEMANUTENGAO 897.291,36 059%

SERVIGS MEDICOS, ODONTOLGGICCS E LABOR ATORIAIS 130895, 14 086%

VALETRANSPORTE - 000%

VEICULOS - 0,00% °
> TOTAL RSI52,3M 100%




DESPESAS LIQUIDADAS — OUTRAS FONTES

OUTRAS FONTES DE RECURSOS
NATUREZA DE DESPESA
VALORR$ PERCENTUAL
AUXILIOALIMENTAGAO - 0,00%
AUXILIORESI DENTES EMAIS MEDICOS - 0,00% 7
COMBUSTIVEIS - 0,00% o
CONSCRCIOS PUBLICOS 211500000 99,99% ) CON so RCIO Rs 2I I " 99 9 /o
CONVENI S E SUBVENGOES - 0,00% J J
DESPESAS COMORDENS UDICIAIS - 0,00%
DIARIAS - 0,00%
ENCARGOS - 0,00%
ENERGIA, AGUAE ESGOTO - 0,00%
GENEROS AUMENTIQI0B - 0,00%
LIMPEZA E CONSERVAGAO - 0,00%
LOCAGAO - 0,00%
MATERIALHOSH TALAR E LABORATCRIAL - 0,00%
MATERIALODONTOLOGICO - 0,00%
MEDICAMENTOS - 0,00%
MOVES E EQUIPAMENTCS - 0,00%
OBRAS E INSTALAGOES - 0,00%
OUTRAS DESPES/S CORRENTES 250200 001%
OUTRAS DESPES/S DE CAPITAL - 0,00%
OUTRCS MATER AIS DE CONSUMO - 0,00%
OUTROB SERVIQOS DE TERCHROS - 0,00%
PESSOAL E ENCARGOS SOCAIS - 0,00%
SERVIGOS E MATERIAIS DEINFORMATICA - 0,00%
SERVICOS E MATERIAIS DEMANUTENGAO - 0,00%
SERVICCS MEDICOS, ODONTOL(GICCS E LABORATORIAIS - 0,00%
VALETRANSPORTE - 0,00%
VEICULOB - 0,00% o
> TOTAL R$21,2M 100%




DESPESAS LIQUIDADAS POR FONTES DE RECURSO0S

38%

Recurso Valor
@ Municipal 291.917.936,93
@® Estadual 93.773.761,49
@® rederal 152.282.848,94
@ oOutras Fontes 21.152.502,00
Total 559.127.049,36




RECURSOS FEDERAIS CONTA CUSTEIO

[SALDO INICIAL 5457658129
RECEITAS 7802381966
IRENDIMENTOS 425284068

[TRANSFER ENCIAS CRED ITADAS 154574

> DISPONIVEL: R$136,8 M

AUXi U OALIMENTACAO -
AUXILI ORESI DENTES EMAIS MEDICOS -

COMBUSTIVEIS -

CCONSGRCIOS PUBLICOS 631033421

CONVENI 8 E SUB\ENGOES 4649255244

DESPESAS COM ORDENS UDICIAIS -

DIARIAS -

ENCARGOS 828155,47

ENERGIA, AGUAE BSGOTO 15177,16 —
GENEROS AUMBNTICI08 327000

LIMPEZA E CONSERVAGAO 121564111 86 ,5 % ”A c
LOCAGAO 103571828

MATERIALHOSHTALAR E LABORATCRIAL 177019076

| 10,6%PaB
= —> DESEMBOLSO0: RS 66,6 M | 2.4%nenic

OBRAS E INSTALAQOES -

~
)

'OUTRAS DESPESAS CORRENTES 8625,00 0 ,5 0

OUTRAS DESPES/S DE CAPITAL

OUTRGS MATRR IAIS DE CONSUMO 5808%,04
OUTROS SERVIQOS DE TERCBROS -
PESSOAL E ENCARGOS SOCAIS 4444.782,00
SERVIGOS E MATERIAIS DEINFORMATI CA -
SERVICOS E MATERIAIS DEMANUTENGAO 547.04,69 5' I % ”A c
SERVICOS MEDICOS, ODONTOLGGICCS E LABORATORIAIS 788617,03 ’
VALETRANSPORTE -
VEICULGS -
[TOTALDE DESPESAS 6659190373

- . 2.6% MEDIC
e e > SALDO:R$ 70,3 M | 57%vieiwincia rcestio rcovip




RECURSOS FEDERAIS

CONTA CUSTEIO

RECEITAS

@ Média e Alta Complexidade (MAC) RS 62.739.377,50 80,4%
@ Atencdo Priméria R$ 13.436.639,72 17,2%
@ Assisténcia Farmacéutica R$ 1.214.088,40 1,6%
® Vigildncia em Saude R$ 633.714,04 0,8%

Gestdo sem recelitas -

COVID-19 sem receitas -
Total de Receitas RS 78.023.819,66



RECURSOS FED

ERAIS CONTA CUSTEIO

DESPESAS

B Média e Alta Complexidade [MALC)

Conwiinios @ Subvencies
Contdrcios POblicos

Peszoal ¢ Encargos Sociais
Medicamentos

Material Hospitalar & Laboratorial
Limpeza & Conservacho

L a¢ 5o

Encargos

Servigos Midscos, Odont. ¢
Laboratoriais

Outros Matenais de Consumo

Servigos @ Materiais de
Manutencio

Material Ddontoldgico
Energia, Agua & Esgoto
Dutras Despesas Corfentes
Miveis & Equipamentos

Gineros Alimenticios

B Arencho Primdria @ Assisténcia Farmacéutica @ Vigikhncia em SaGde @ Gestio

8,2
a,8
a.a
a,9
a,8



RECURSOS FEDERAIS

OUTRAS CONTAS

W Receibas B Rendimentos i Despesas

prr Ll

w0m
N
—_—

Emmrndas Fegderais

i.on i.om
- H-0
—

Irnses et Pisn da Enfermagenm Hove PAC ConttrucSo LIES

GRUPO DE CONTA
Investimentn

Prao de Enfermagen

Novo PAL Comtrugdo UBS

Faswedn Federain

Totad

SALDO INICIAL
RS 421.010,86
Rs 82.417.75
R$ 5.220.599.07
RS 5.629.022,37
R$ 11,353.050,05

RECEITAS
RS 0,00
RS 1.006.05%9,14
RS 0,00
R$ 9.113.267,00
R$ 10.119.326,14

RENDIMENTOS
RS 15.486,20

R$ 6.836,36
RS 179.394,51
R$ 263.098,28

R$ 464.815,35

DESPESAS

R$ 0,00

R$ 1.006.059,14
RS 528.264.%0
R$ B.858.660,50
R$ 10.392.984,14

SALDO FINAL

R$ 436.497,06

RS 89.254,11

RS 4.871.729,08

R$ 6.146.727,15

R$ 11.544.207,.40



RECURSOS ESTADUAIS

REFERENCIA GLICEMIA MEDIC :ﬁ?;(sxﬁl/j\ts VIGILANCIA RESIDENCIA PARELASHS COVID ESTADUAL EMENDAS TOTAL
T TERAPEUTICAl e Il PAULISTA
SALDO INICIAL 10.018.605,11] 849.883,57 3.908.148,90) 3.112.100,15| 265.206,38 957.831,64 2.740.432,29) 9.499.625,66| 31.351.833,70
RECEITAS 43.222.123,70 = = - - 10.350.000,00 53.572.123,70
§ RENDIMENTOS 215.274,54 38.730,97 185.108,00 116.455,14 9.401,14 37.138,16 96.261,48 398.168,29 1.096.537,72
% TRANSFERENCIAS CREDITADAS . 550.727,88 10.021.760,55 2.118.650,31 376.840,79 - - 13.067.979,53
TOTAL CREDITADO 53.456.003,35 1.439,342,42 14.115.017,45| 5.347.205,60 274.607,52 1.371.810,59 2.836.693,77 20.247.793,95 99.088.474,65
DESPESAS

CONSORCIOS PUBLICOS 356.239,45 - 9.643.760,55 - - - 11.716.887,37 21.716.887,37
CONVENIOS E SUBVENGOES 29.799.184,53 - 173.610,00 110.626,34 - - 30.083.420,87
ENCARGOS 9.477,36 - 68.268,67 241.952,66 - - 87.788,17 407.486,86
LIMPEZA E CONSERVAGAO - 1.137.788,91 - - - 1.137.788,91
o | MATERIALHOSPITALAR E LABORATORIAL 780.302,64 - 309.558,18 - - - - 1.089.860,82
.% MEDICAMENTOS - 953.527,33 - - - - 953.527,33
2| OBRASE INSTALAGOES - - - - 133.454,85 133.454,85
SERVIGOS E MATERIAIS DE MANUTENGAO - 41.473,25 - - - 893.929,76 935.403,01
SERVIGOS MEDICOS, ODONTOLOGICOS E LABORATORIAIS - 353.809,82 - - - - 353.809,82
TOTAL DE DESPESAS 30.945.203,98 . 11.370.397,80 1.553.351,57 110.626,34 - - 12.832.060,15 56.811.639,84
TRANSFERENCIAS DEBITADAS 13.067.979,53 - = - = = s - 13.067.979,53
TOTAL DE DEBITOS (SAIDAS) 44.013.183,51 - 11.370.397,80 1.553.351,57 110.626,34 - - 12.832.060,15 69.879.619,37
SALDO FINAL 9.442.819,84 1.439.342,42 2.744.619,65 3.793.854,03 163.981,18 1.371.810,59 2.836.693,77 7.415.733,80 29.208.855,28




RECURSOS ESTADUAIS

@ Glicemia @ PAB /Salde Prisional /f EPATESPO @ Vigilancia

Convénios e Subvencdes

Consorcios Publicos

Limpeza e Conservacao

Material Hospitalar e Laboratorial
Medicamentos

Servicos e Materiais de Manutencao
Encargos

Servigos Médicos, Odont. e Laboratoriais

Obras e Instalagdes

14,0 M

® Residéncia Terapéutical e ll

21,0 M

® Emendas

28,0 M

30,1
21,7
1,1
1,1
1,0
0,9
0,4

0,4

= = =E =E =E =E =E =E =

0,1



OUTROS RECURSOS

Tabela completa (R$)

CONTA

Coavénio Intermunic. SAMU
Mianint, Trabolbo Saide Mental
Mini. Trabalbo Veiculo
Seguro Veiculo |

Internacio Compulsonia

Totad

AGENCIANCONTA

112845

LR rp

@ Sonvénio intermunic. SAMU g 229.665,77 44,0
@ [dnist. Tabaiho SeddeMentsl g 277,35 0.8
@ Liniss. Tatelho Weiculo RS 8.815,96  1,7%
@ Stour Wicvlo | RS 276.362,39  53,3%
@ Mvnacto Compuia® RS 2.967,92 0,67
Total RS 518.089,39
SALDO INICIAL RECEITAS RENODIMENTOS SALDO FINAL
RS 221.537,87 RS 343,34 R$ 7.784,56  R$ 229.665.77
RS 266,92 RS 0,00 RS 10,43 RS 277,35
RS 8.516,79  R$ 0,00 7$ 299,17 RS 8.815,96
RS 266.984,20  R$ 0,00  R$ 9.378,19  Rs 276.362,39
RS 2.867,21  R$ 0,00 RS 100,71 RS 2.967,92
RS 500.172,99 RS 343,34 R$ 17.573,06  R$ 512.089,39



CONSIDERAGOES

Empenho a Liquidar @ Saldo Financeiro

Fonte Estadual

Fonte Federal

Outras Fontes

18,0M 36,0M 54, 0M

Tabela completa (R$)

FONTE EMPENHO A LIQUIDAR

Fonte Estadual R$ 28.515.992,17
Fonte Federal R$ 61.125.163,24
Outras Fontes R$ 56.014,41

Total R$ 89.697.169,82

72,0M 90, 0M

SALDO FINANCEIRO
R$ 29.208.855,28
R$ 81.806.091,04

R$ 518.089,39

R$ 111.533.035,71

28,5M
29,2M

61,1M
81,8M

56k
518k

TOTAL

+R$ 692.863,11

TOTAL
+R$
20.680.927,80

TOTAL

+R$ 462.074,98

TOTAL

+R$ 692.863,11
+R$ 20.680.927,80
+R$ 462.074,98
+R$ 21.835.865,89

O saldo existente em conta nao
representa recurso livre para novas
despesas. Parte desse valor ja esta
comprometido com obrigagoes
assumidas (empenhos) e vinculado as
suas respectivas fontes de recurso.
Toda nova despesa depende de dotagcao
orcamentaria disponivel na LOA,
independentemente do saldo bancario
(Lei 4.320/64, art. 59).



2. Administracao e
Manutencao (NAA)




OBIJETIVO 8 — Intensificar aincorporacao da inovacao e da saude digital

Linha de Base H
q i Comparativo Quadrimestres
Descrigdo . © %Ig ” (RDQA) Porer;agem
da’ m .............. lndlcaéor .......................... meta
Meta P 2026-2029 2026 10 2° 30 alcancada
i i Unidade : : .
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
. . : Numero de
Ampliar o acesso aos servicos de salde agendamentcs
i através do agendamento de consultas e ?ealizadosé - i - i Numera 1.550 1.550 5216 i 4.001 - 595%
i exames a distanda. distAnda : :
*Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba. Fonte: SISS.
PiRa



OBIJETIVO 8 — Intensificar aincorporacao da inovacao e da saude digital

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. A sssssssnnn T me
Meta . 2026-2029 e 10 20 3° alcancada
Unidade , , .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
NUmero de
Ampharl o numero de atendimentos de atendlmenjcos de i i Numeral 1240 620 1,960 5243 i 678%
i telessalde realizados. telessalde
realizados.
*Fonte: SISS.
PiRa



OBIJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude fortalecendo a formacao e educacio em saude.

Meta 4.9.3 — Capacitar profissionais para identificar sinais e/ou comportamentos suspeitos em vitimas de violéncia, fortalecendo a importancia da denincia e
i acolhimento de pessoas em situagio de vulnerabilidade.

Linha de Base

Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
........... ] B FEETTrE: e me
Meta P 20262029 2026 o 2 30 alancada
i i Unidade , : .
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Ampliar a educagdo permanrente em Numero de
salde, com a realizagdo de formagdes capacitagdes e
para os proﬁsswnlals da Secetaria agoes Nde 34 2025 Numeral > > NA 3 _ 150%
i Municipal de Saide e foco no prevengdo e f f
desenvohvimento de processos de acolhimento a
trabalho humanizados e com qualidade. violéndas.
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracica
NA: ngo se aplica
PiIRaA



OBIJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude fortalecendo a formacao e educacio em saude.

Meta 4.9.4 — Ampliar o acolhimento humanizado em todos os niveis de atendimento do SUS.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrico do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
: me
Meta ol 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Vdor i Ano de Medida Quadri Quadr Quadri
2026 2026 2026
NUmero de
Ampliar o acolhimento humanizado em capac:?ﬁ:)&:toe m
i todos os niveis de atendimento do SUS. ﬁzcr)nz;nizea do 34 : 2025 ;: Numeral 2 2 NA 0 - 0%
realizadas no
periodo.
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracica
NA: ngo se aplica
PiRa




OBIJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude fortalecendo a formacao e educacio em saude.

Meta 4.9.5 — Ampliar a educagdio permanente em salde, com a realizagdo de formagles para os profissionais da Secretaria Municipal de Salde e foco no

i desenvolvimento de processos de trabalho humanizados e com qualidade.
Linha de Base i
i Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
........... ] B FEETTrE: e me
Meta P 20262029 2026 o 2 3° alancada
i i Unidade , : .
Vaor i Ano i de Medida Quedri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Ampliar a educagdo permanrente em
salde, com a realizagdo de formagdes Ndmero de
para os proﬁsswnlals da Secetaria capacrcagoes 34 5025 Numeral 46 40 61 36 _ 245%
i Municipal de Saide e foco no realizadas pelo i i
desenvohvimento de processos de NIGETES-SMS
trabalho humanizados e com qualidade.
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracica




OBIJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude fortalecendo a formacao e educacio em saude.

| Meta 4.99 — Implantar a integracdo e capacitagdo de novos profissionais, com apresentagdo da rede de salde.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrico do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
] S S i me
Meta | e 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Vaor i Ano de Medida Quadri i Quadri Quadri
2026 2026 2026
. 9 o Numero de
Implantar a integragdo e capacitagdo de capacitaches
novos profissionais, com apresentacao da p pactag 3 2025 Numeral 4 4 0 O* - 0%
H ) bem-vindo i H
rede de salde. o]
servidor'
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracica
Estd em elaboragdo pela SMS Piracicaba um novo modelo de acolhimento para novos servidores.



OBIJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude fortalecendo a formacao e educacio em saude.

{ Meta 4.9.10 — Estabelecer fluxos para o acolhimento em todos os niveis de atengdo a salde.

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descricdo . © L’lﬁtsa cta (RDQA) Poroe(rjw;agem
da Indicador Ind|ca<-10r ot
Meta : 2026-2029 2026 i 2 3° alcancada
i Unidade , : .
Vdor i Ano de Medida Quadri Quadr Quadri
2026 2026 2026
. 9 o Numero de
Implantar a integragdo e capacitagdo de capacitaches em
i novos profissionais, com apresentagdo da P ﬁuxogs & 3 i 2025 i Numera 2 2 NA 3 - 150%
e epeEes) acolhimento.
*Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.
NA: ngo se aplica
PiRa




OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS, a tomada de decisao
baseada em evidéncias e a efetividade do SUS

Linha de Base
q { O Meta E Comparativo Quadrimestres ]
Descricdo © PMS ” (RDQA) Poroegtagem
da Indicador ©....... i EUUUNE UV SO i
— i | 2029 0% ° = 3 i aancata
Vdor i Ano i de Medida Quadri Quadri Quadri
i i 2026 2026 2026
Garantir a adequagdo do nimero de Nimero de 77.
i automéveis e motoristas para a i motoristas; i MoLonstas i 73 motoristas 63 65 Motoristas:
: A . - o | . i 65 i H i 79 carros; 78 carros; motorista } motoristas; 89%
i realizacdo de visitas e agBes de salde ; Nimerode : [ oigas @ 2025 ¢ Numeral ; = 5 37 velaulos e EEe - Veloules:
nos teritdrios. veiaulos ra veiculos grandes. veiaulos velaulos 114%
i i frota da salde. ! grandes
i *Fonte: Levantamento Proprio da SMS — Piracicaba.
03 motoristas afastados (Motivo: salde)
PiRa



OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS, a tomada de decisao
baseada em evidéncias e a efetividade do SUS

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricdo do Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. A FETTTITITT wemsssannnnnnn LTI me
Meta . 2026-2029 e 10 2° 3° alcancada
Unidade , , .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
: i NUmero de
i Garantir a adequagdio das unidades de !  unidade com
i salde, com regularizagio do AVCB, da i AV(B e Licena
H H o = = 20 NA 1 = 2
i Licenca da Vigllanda Sanitéria e aplicagdo da Viglancia Numeral 2 0%
i da RDC N° 50/2002, : Sanitéria
regularizados.
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS — Piracicaba. i
PiRa



OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS, a tomada de decisao
baseada em evidéncias e a efetividade do SUS

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descricio © Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. ] A CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T LTI me
Meta ol 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Numero de :
fiscalizagGes
Garantir a realizagdo de manutengdes rge:?zlzgg\s/a:o
: preventiva e cometivas na estrutura fisica, | 0 e - - Numeral 80 50 1.250 § 1.238 - 4.976%
i mobiliarios e equipamentos de salde. P ’ N
H de manutengdes
realizadas no
periodo.
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracicaba.
Foram solicitados 2.241 chamados de manutencgo no periodo e realizadas 1.250 manutengdes individuais. i
PiIRaA



OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS, a tomada de decisao
baseada em evidéncias e a efetividade do SUS

Linha de Base
q : i Comparativo Quadrimestres
Descricdo 0 Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
-------------- ] B FETTTITITT wemsssannnnnnn LTI me
Meta - 20262029 e 10 20 30 alcancada
Vaor | i Unidade , , ,
or Ano | de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026

: Ampliar o nimero de Comissdes Locais Con,:li:;ee?lfi:cais
i de Saude, incentivando e ampliando a i i 36 {2025 i Numeral ! 44 38 45 47 - 242%

i N ) , de Salide em
i participagdo da comunidade na saude. .
i fundonamento.

i *Fonte: Levantamento Conselho Municipal de Salde - Piracicaba.
Importante ressaltar que o processo de formagdo de novas comissdes locais de salide esta suspenso devido ao periodo eeitoral e seré retomado a partir de O5 de outubro de 2026.




3. Departamento de
Atencao Basica (DAB)
e

Saude Bucal (SB)




Numero de Atendimentos Médicos

Atendimentos Médicos - Atencao Primaria a Saude

128,400

108,400

88,400

68,400

48,400

28,400

8,400

Comparativo - Quadrimestres

119,054

110,090

Q1 - 2026

Q2 - 2026




Atendimentos de Enfermagem

Atendimentos e Procedimentos de Enfermagem

308,400

258,400

208,400

158,400

108,400

58,400

8,400

Comparativo - Quadrimestres

286,869

laYaYalll a¥Va¥al
282,669

Q1 - 2026

Q2 - 2026




Numero de Atendimentos Saude

Bucal

Atendimentos e Procedimentos de Saude Bucal

168,400
148,400
128,400
108,400
88,400
68,400
48,400
28,400

8,400

Comparativo - Quadrimestres

147,562

Q1 - 2026 Q2 - 2026

*Dados do 1°
Quadrimestre
atualizados,
apos
consolidagao.



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.1 — Identificar e acompanhar as familias vulneraweis, de forma intersetorial, melhorando a cobertura dos beneficidrios dos Programas de Transferéncia de
i Renda.
Linha de Base
: Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta . (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador it data
. grossesn e mel
Meta ) 2026-2029 228 1° 2° 3° alcancada
i i Unidade , , ,
Vador i Ano : de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
beneficiarios do
Identificar e acompanhar as famiias Prog_rm B°|Sa_
vulneraveis, de forma intersetorial, Famlllgaarg perfi
melhorando a cobertura dos beneficirios 73% | 2025 | Percentual 80% 75% NA 79.8% 5 106,4%
d P de Trarsferéncia d acompanhados nas i i
i dos Progamas de Transferéncia de condicionalidades
Renda. de saude na
Atencgo Priméria a
Salde
NA: ndo se aplica
*Fonte: E-Gestor - Bolsa Familia
12Vigénda 2026: 79,83%
i 22Vigéncia 2026: 25,9% (parcial da competéncia de agosto).
PiRa



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.2 — Incentivar e ampliar a realizagdo de atividades coletivas (como exemplo: as rodas de conversas e grupos terapéuticos), que sejam inclusives e
{ participativas, de forma a contemplar as diversas linhas de cuidado das unidades de salde. E
Linha de Base
i i q i i Comparativo Quadrimestres
Descrigio ° %Ig . (RDQA) Poroe(rjwtagem
da Indicador | ... U SRS SN S s
Meta P 2026-2029 2026 i 2° 30 alcancada
i i Unidade : : :
Vaor i Ano de Medida Quadri Quadr Quadn
2026 2026 2026
Incentivar e ampliar a realizagdo de Média de
atividades coletivas (como exemplo: as atividades
rodas de conversas e  grupos coletivas
i terapéuticos), que sejam inclusivas e realizadas por 13 { 2025 | Numeral 14 13 6 12 - 138%
i participativas, de forma a contemplar as i més nas unidades : :
diversas linhas de cuidado das unidades de Atencdo
de salde. Primaria a Satde.
*Fonte: eSUS APS.
1° Q: Total de atividades coletivas realizadas no primeiro quadrimestre; 1.812.
2° Q Total de atividades coletivas realizadas no segundo quadrimestre: 3.565 em 74 unidades, dividido por 4 meses.




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Linha de Base
: Comparativo Quadrimestres
Descricao do Meta s os N
da Indicador Indicador PMS "?:ta
. | Unidad 20262029 | <20%° 10 i 2 v
Vdor i Ano | e Quedi S c

aliidiis 2026 2026 | 2026

Ampliar e fortalecer a cobertura da Cobertlu 2
Populacional

Atencio Primarla a Salde, adotandoia i oy | e | 2025 | Percental 65% 65% i 649% | 656% | - 100%
i Estratégia Salde da Familia como S B A i :
T Atencdo Primaria
modelo prioritario. N
a Saude.

*Fonte: e-Gestor APS. Cobertura potendia das equipes: (60 eSF; 32 eAPs 20h; 9 eAPs 30h; 1 eCR) - Atualizado emJUL/2026
1° Q.: A cobertura ndo contabiliza equipes que estdio em funcionamento e aguardam credenciamento do Ministério da Sadde.
i 2°Q.: A cobertura ndo contabiliza equipes que estdo em funcionamento e aguardam credenciamento do Ministério da Salide.
¢ Dados provisorios, dado que a competéncia de agostos/2026 encontra-se indisponivel no e-Gestor.




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.5 — Ampliagdo das equipes de salde bucal, garantido o acesso e a qualidade do atendimento de sadde bucal na atengdo priméria.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta Meta (ROQY) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS mdeata
Meta ol 2026-2029 2026 i 2° 3° alcancada
Vaor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Cobertura
Ampliagdo das equipes de salde bucal, Populacional
garantido o acesso e a qualidade do Estimada da 33%
) . N , b i 2025 : Percentual 35% 35% 345% i 336% - 96%
atendimento de saide bucal na atengéio i Salde Bucal na
i primaria. Atencdo Priméaria
a Salde.
*Fonte: E-Gestor APS.
1° Q.: Cobertura potencial das equipes: (29 €SB 40h; 29 eSB 20h) - Atualizado em FEV/2026.
2° Q.: Dados provisorios, dado que a competéncia de agostos/2026 encontra-se indisponivel no e-Gestor.
PiRa




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.11 — Ampliar a estruturagdo de Unidades Basicas de Salde (UBS) com investimento em obras, equipamentos e materiais permanentes

Linha de Base :
i Comparativo Quadrimestres
Descricdo do Meta " (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
] S S i me
Meta - 20262029 2029 10 20 30 alcancada
i i Unidade . : .
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Ndmero de H
Unidades Béasicas
Ampliar a estruturagdo de Unidades i de Sadde (UBS)
_Ba5|ce?s de Salde (LIJBS) com i com investimento i 5025 Numeral 5 5 NA 4 _ 140%
i Investimento em obras, equipamentos e em obras, : :
! materiais permanentes. equipamentos e
materiais
permanentes.

Fonte: Levantamento Préprio SMS Piradcaba.

Atualmente esta em construgdo, com recursos do Nova PAC - Selegdes uma UBS Porte V, no bairro Pompéia. Em conjunto, estd em etapa de conclusao a construgdio das novas unidades do
Bosque do Lenheiro; Parque Piracicaba (Balbo); Jardim Primavera; IAA |; Jaragud II; Javari.

Houve recebimento de diversos equipamentos médicos, dos combos de UBS do Novo PAC - Seleges.




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.12 — Ampliar o registro da oferta de procedimentos de PICS na Atengdo Priméria a Salde para cada cem mil habitantes cadastrados na APS no periodo de

i 12 meses.
Linha de Base
q i Comparativo Quadrimestres
Descricio © Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
........... ] B FEETTrE: e me
Meta I 2026-2029 2026 10 20 3° aleancada
i i Unidade , : .
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
i Quantidade de
Ampliar o registro da oferta de prooed|m_entos de
i ~ PICS registrados
procedmentos de PICS na Atencdo 1o SISAB para
Primaria a Saude para cada cem mil par = = Numeral 500 400 17 521 = 130%
; cada cem mil
i habitantes cadastrados na APS no .
erfodo de 12 meses RS
P ) cadastrados na
APS.
*Fonte: SISAB - MS. Dado provisério.
1° Q.: Consta a execugdo de janeiro até margo de 2026 de 76 procedimentos PICS, ou 17 por 100.000 habitantes.
2° Q. Consta a execugdo de janeiro até julho de 2026 de 1.773 procedimentos PICS, ou 521 por 100.000 habitantes, em uma populagio cadastrada de 324.000
JAN/2026 146; FEV/2026 316; MAR/2026 303; ABR/2026 293; MAI/2026 302; JUN/2026 226; JUL/2026 187.



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e

agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

{ Meta 1.1.13 — Aumentar o ntimero de domicilios com o risco para inseguranga alimentar avaliado.

Linha de Base
: : g Meta Comparativo Quadrimestres
Descricdo © PMS cta (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador da
m 2o 02 1° 2° 3° alcr:: tEzda
vaer | i Unidade 2029 . : ;A
or ¢ Ano i de Medida Quadri Quadr Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
domicllios com
Aumentar o nimero de QOrmcmos com o risco para ) ) Percentual 25% 5% NA 2 8% _ 56%
risco para inseguranga alimentar avaliado. inseguranca
alimentar
avaliados.

Fonte: eSUS APS e Sistema de Informagdo contratualizado.

2°Q: PIRACICABA: 975 domicflios com TRIA aplicada, dos quais 27 domidlios estéio em risco de inseguranca alimentar, representando 2,8% do total de domidlios avaliades.




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.14 — Alcangar pessoas com idade entre 40 e 74 anos atendidas na Atengdo Primaria a Salde que tiveram avaliagdo do risco cardiovascuar realizada no

i intervalo de 12 meses, em relagdo ao total de pessoas na mesma faixa etéria cadastradas na APS.
Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descricio . o Eﬁtsa Meta (RDQA) Poroecr;;agem
da Indicador ... e et N reta
Meta . 2026-2029 2026 10 2° 3° aleancada
Unidade . : .
Valor Ano de Medida Quadri Quadr Quadri
2026 2026 2026
Alcancar pessoas com idade entre 40 e
74 anos atendidas na Atencdo Primaria a Percentual de
Salde que tiveram avaliagio do risco pessoas com
i cardiovascular realizada no intervalo de risco - - i Percentual 25% 10% 17% 24% - 230%
i 12 meses, em relagdo ao total de cardiovascular :
pesscas ha mesma faixa etaria avaliado.
cadastradas na APS.
*Fonte: Sistema de Informagdo contratualizado e SIA-SUS.
O monitoramento deste indicador passa por gustes no sistema de informagdo, dado a descontinuidade do SISAB.
i Para este levantamento, foi considerado o resultado obtidos nos atendimentos de cardiologia realizados no pablico-aivo.
¢ Nmero de atendimentos APS + (RC: 25.323. Populagdo IBGE: 106.046. i
PiRa



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.18 — Adequagdo do dimensionamento de equipes de Atencgio Priméaria a Salide de acordo com os parametros populadonais estabelecidos pelo Ministério da

i Salde.
Linha de Base
d H Comparativo Quadrimestres
Descrigdo o Meta Meta (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
- T gesssssssnnnannssasasssase me
Meta L g | 20262029 2026 0 20 3° alcancada
Vaor i Ano i de Medida Quedri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
Adequar o dimensionamento de equipes i Unidades Basicas
de Atencdo anAarla a Salde de a{cordlo de Saulde com i ) Percertual 70% 5% NA 75% ) 300%
i com os parametros populadonais quantitativo i i
estabelecidos pelo Ministério da Saude. populadonal
adequado.
*Fonte: SIAPS.
NA: ndo se aplica

i 2°Q 74 unidades sendo 22 equipes com cadastros adima do pardmetro (principalmente eAPs), de um total de 90 equipes. Sendo assim, 68 equipes estdo adequadas ou dentro do limite para
! reterritoridizagdo.




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e

agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

{ Meta1.1.19 — Implantar consultério odontolégico em todas as Unidades Basicas de Salde da Atengdo Primaria a Salde.
Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricdo do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS dia
LCELLE L e T e L e L e LEE e me
Meta : 2026-2029 2026 i 2° 3° alcancada
i i Unidade , : :
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
Implantar consultério odontdégico em : Unidades Basicas
i todas as Unidades Basicas de Salde da de Salde com 70% i 2025 : Percentual 100% 70% 71% 74% - 100%
i Atencdo Priméria a Salde. consultério i i
odontdégico.
*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracica
2° Q Das 74 unidades de salde que compdem a Atengdo Priméria, 55 unidades contam com equipe de salide bucal, em tempo integral ou pardal.
PiIRaA



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e

agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.22 — Ampliar para 60% a proporgdo de gestantes com pré-natal no SUS com atendimento odontolégico realizado.

Linha de Base
: Comparativo Quadrimestres
Descricdo do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS dia
= ESSsssissetIitiisssssssecs me
Meta P 20262029 2026 o 2 3 alcancada
i i Unidade , : :
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
Ampliar para 60% a proporgdo de ?g:gesocgﬁs
gestantes com pré-natal no SUS com P . 51% | 2025 i Percentua 60% 54% 42% i 457% - 84,6%
H . L ' com atendimento : H
atendimento odontaldgico realizado. o
odontoldgico
realizado.
*Fonte: eSUS APS e Sistema de Informaggo contratualizado.
Dados provisorios. Média de dados do perfodo de abril de 2026 a julho de 2026, conforme disponibilidade no SIAPS (acessado em 15 de setembro de 2026).
PiIRaA



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta Meta (RDQA) Porcentagem
da Indicador ... mwly e — el
Meta P 2026-2029 2026 10 20 3° alcancada
Unidade . . .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Numero de
atividades
coletivas
Fortalecer a Prevencdo, Rastreio, t;ﬁf(‘jif 20
i Diagnéstico e Monitoramento ao Cancer . 36 - - Numeral 100 100 NA 2 - 2%
g coletiva de exame
Bucal. b
ucal com
finalidade
epidemiologica -
Gancer Bual. i E
** |dentificagdo no perfodo semestral de uma ficha de atividade coletiva pelo portal e-Gestor APS, realizada na competéncia de abril de 2026, com 67 participantes envolvidos (acessado em 15 de
i setembro de 2026).
i Redlizada uma capaditagdo envolvendo a rede de salde bucal da APS do munidpio de Piracicaba em 18 de junho de 2026, com 181 profissionais envolvidos.
Redlizagdo de uma agdo no dia 29 de agosto de 2026, na qual uma das atividades executadas foi o rastreio de lesdes orais potencialmente malignas, com total de 38 individuos avaliados

PiRa
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OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

. Meta 1.1.25 — Fortalecer as agdes de Promogdo e Prevencdo em Salde Bucal em pré-escolares e escolares.

escolares e escolares.

aplicagdo topica

de flGor, Exame
bucal com
finalidade

epidemiolégica.

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descricao o Meta Meta (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador FMS @
CRLLCLEELLEEEEEELEEEETEEEEEL: me
Meta . 2026-2029 2026 10 20 30 alancada
V. : Unidade , , ,
dor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Numero de
atividades
coletivas
especifias a
N x tematica: Treino
i Fortalecer as agbdes de Promogdo e de escovacio i
Prevencdo em Salde Bucal em pré supervisioni & - - Numeral 100 100 NA 127* - 127%

*Dados referentes ao primeiro semestre de 2026 (janeiro a junho), com identificago de 122 fichas reladionadas a escovaggo supervisionada e agio coletiva de aplicagdo tépica de fltor gel
(SIAPS), bem como 5 fichas de exame bucal com finalidade epidemiolégica (e-Gestor APS) (acessado em 15 de setembro de 2026).

T —
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OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

| Meta 1.1.26 — Implementar ag3es de sa(de visando o garantir o acesso de populages migrantes, refugiadas e apatridas.

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descrico o Meta Meta (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador FMS @
: me
Meta . 2026-2029 2026 10 20 30 alancada
Vdor | Ano ;| Unidade Quadi | Quadr i Quadi
de Medida
2026 2026 2026
NUmero de agdes
Implementar acdes de salde visando o eeealel focedas
. ~ em populagdes
i garantr o acesso de populagdes migrantes - - i Numeral 2 2 NA 0 - 0%
migrantes, refugiadas e apétridas. refugiadas e
apatridas.
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OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.29 — Redwzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principals doengas cronicas néo transmissiveis (doengas do

i aparelho dirculatorio, cancer, diabetes e doengas respiratdrias cronicas).
Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrico do Meta Meta (RDQA) Porcentagem
i Indicador PMS da
da Indicador I 2026 meta
Meta Unidade | 2026-2029 i 2° 3° alcancada
Valor i Ano de Quadr Quadri Quadri
Medida 2026 2026 2026
Reduzir a taxa de mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo conjunto das Taxa de 6bitos
QUEtie) [PIIESES CEangsd Glales (ko . PWROWm 4 gom | ogom & e 95 100 | 993* i 1028 i - 97.2%
i transmissiveis (doengas do aparelho i populagio-alvo de i
circulatdrio, cancer, diabetes e doencas 30a 69 anos.
respiratérias cronicas).
*Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM e IBGE.
Valor atudlizado do 1° quadrimestre de 2026: 99,31%
PiRa



OBIJETIVO 3 — Intensificar o cuidado da saude materno-infantil e aimplantacao da

Rede Alyne

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricdo do Meta ” (RDQA) Porcentagem
i Ind|cador PMS da
da’ mm‘ . ............................................. 2026 ...................... meta
Meta Unidade 2026-2029 1° 2° 3° alcancada
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de :
gestantes com
Ampliar a proporcdo de gestantes com pce(l)(:]srzﬁzspfée_ls i
pelg menos seis Fonsultas ) pre—nataEI i natal realizados, - i - i Percentua : 70% 50% 37% 32% - 64%
i realizadas, tendo iniciado o pré-natal até : o H H i
H a = i tendo iniciado o g i
i a12* semana de gestacdo. i ; 2
i pré-natal até a
12% semana de
i gestacdo.
*Fonte: SISAB, SIAPS - Ministério da Salde e Sistema de Informaggo contratualizado.
i 1°Q Dados do SIAPS provisérios até a competéncia 03/2026.
i 2° Q Dados do SIAPS provisérios até a competéncia 07/2026.
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OBIJETIVO 3 — Intensificar o cuidado da saude materno-infantil e aimplantacao da
Rede Alyne

Meta 1.3.2 — Expandir a "Estratégia Amamenta Alimenta Brasil" nas equipes da Atengdo Priméria & Salde, com foco na diminuigdo dos indices de desnutricdio e

: mortalidade infantil
Linha de Base
4 i H Comparativo Quadrimestres
Descricdo 0 Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
-------------- ] B CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T LTI me
Meta | e 2026-2029 2026 ¢ 2° 3° alcancada
Vdor | Ao i e Quadi | Quadr | Quadri
: 2026 2026 2026
Expandr a ‘Estratégia Amamenta , N
EOAl i ; ~ i Numerode agBes : : :
i Alimenta Brasil" nas equipes da Atengdo : da EAAB g
i Primaria a Salde, com foco na i realizadas o 16 i 2025 i Numeral i 16 16 11 21 - 131,25%
i diminuigo dos fndices de desnutrigio e eriodo = i
i mortalidade infantil. : P '




OBIJETIVO 3 — Intensificar o cuidado da saude materno-infantil e aimplantacao da
Rede Alyne

i Salde.
Linha de Base
q : i i  Comparativo Quadrimestres
Descricdo 0 Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
u-u-u-uu-u-: ................. E ................................................. me
Meta . 2026-2029 e = 2° 3° alcancada

Vaor | i Unidade , , ,

or Ano | de Medida Quadri Quadri Quadri

2026 i 2026 i 2026

i Implantagdio do sistema de informagdo E-

i . . i Percentual de
{ SUS PEC, padronizado a partir das .

N . i i unidades com o
i diretrizes do Ministério da Salde, nas :

H i e : i E-SUS PEC

i Unidades Bésicas de Salde. : .

i i implantado

27% i 2025 | Percentual i 80% 30% NA P 10% ¢ - 3334%

........................................................................................................................................................................................................

*Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.
i 2° Q. Realizado a unificagdo, instalagdo e configuragio da base ofidial e treinamento.
i Tratado e aprimorado sistema contratualizado para realizar as mesmas agdes, contemplando os médulos ndo ofertados atualmente pelo E-SUS PEC.

: Utilizaggio do PEC para monitoramento da exportaggo e acompanhamento das fichas produzidas.



OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS e atomada de decisao

baseada em evidéncias

Meta 4.10.11 — Reduzir o absenteismo nas consultas e procedimentos da Atengdo Primaria a Salde.
Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descrico o Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS d?ca
.............. A CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T nnane me
Meta ol 20262020 | <20%® 1 2° 3° alcancada
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de :
i absenteismo de
. ’ i consultas na APS i
i Reduzir o absenteismo nas consultas € no perlodo H
i procedmentos da Atencdo Priméria a ! Percgntual de i 27% i 2025 i Percentual i 25% 26% 265% i 225% - 90%
! Saude. : ] : £ £ :
H absenteismo de
exames na APS
no perfodo
i *Fonte: SISS.
i 1°Q: Vagas ofertadas: 201.588; Pacientes Agendados: 175.763; Absenteismo: 46.727.
i 2° Q Vagas ofertadas: 384.655; Padentes Agendados: 346.446; Absentelsmo: 77.888.
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OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS e atomada de decisao

baseada em evidéncias

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descrico ° Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. ] A CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T LTI me
Meta ol 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
................................ i _—
H H Nimero de
i Realizar encontros bimestrais reunides
i Intersetoriais no territério para discussdo | intersetoriais - - Numeral 8 6 14* 32 - 533%
i de casos e compartilhamento do cuidado. {  realizadas no
: territério.
i *Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.
As reunides intersetoriais ocorrem de maneira continua, com partidpagdo da assisténda sodal e da educagdo.
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4. Rede de Atencao
Psicossocial




Numero de Atendimentos Saude

Mental

22,400

20,400

18,400

16,400

14,400

12,400

10,400

8,400

Atendimentos Saude Mental

Comparativo - Quadrimestres

19,897

18,595

Q1 - 2026

Q2 - 2026

O valor informado
corresponde
apenas aos
atendimentos
individuais.
Considerando as
atividades
coletivas, foi
contabilizado
31.978.



Objetivo 4: Ampliar a Rede de Atencao Psicossocial, ofertando cuidado a pessoas com sofrimento
psiquico, transtornos mentais e problemas decorrentes do uso de alcool e drogas, focando na autonomia,

liberdade e na reintegracao social.

Linha de Base
i Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta . (ROQA) Porcentagem
i Indicador PMS = da
da Indicador ;... S S S S meta
Meta ol 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Vaor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
i i Numerode
Realizar agdes mensais de matridamento agoes de
i em Salde Mental com as equipes do { matridamento : i
i CAPS para as unidades de Atengdo i ecapaciagdes | - 2025 Numeral i 36 24 6 40 - 166,7%
i Priméria a Saude. i realizados i :
: pelas equipes
do CAPS,
i Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracicaba
PiIRaA



5. Atencao
Especializada
em Saude




NGmero de Exames

908,400
808,400
708,400
608,400
508,400
408,400
308,400
208,400
108,400

8,400

Exames Laboratoriais

Comparativo - Quadrimestres

790,450

765,760

Q1 - 2026

Q2 - 2026

Dados do Q2
provisorios devido a
indisponibilidade do
banco de dados do
MS referente ao més
de agosto/2026



OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.6 — Ampliar o nimero de mulheres cadastradas na Atencdo Priméria & Salde na faixa etéria de 25 a 64 anos com exames de rastreamento do cancer de
i colo do Utero avaliado nos Ultimos 36 meses. :

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descrico o Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
] S S i me
Meta | e 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Vador i Ano de Medida Quadri Quadr Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
Ampliar o ndmero de mulheres QZ:?:T;;; ;agj,
cadastradas na Atencdo Priméria a Salde
faixa etdria de 25 a 64 anos com anos com exames
na n de rastreamento 32% i 2025 i Percentual 35% 35% 35% 33% - 94%
! exames de rastreamento do céncer de N i i
, \ _ do cancer de wlo
colo do Utero avaliado nos Ultimos 36 ; .
do Utero avaliado
meses. -
nos Ultimos 36
meses.
*Fonte: SIA-SUS.

Popuagdo feminina com entre 25 e 64 anos: 124.842.
Total de exames do periodo: 41.428 .




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.7 — Ampliar o nimero de muheres cadastradas na Atengdo Priméria a Salde na faixa etéria de 50 a 69 anos com exames de mamografia avaliado nos

i Ultimos 24 meses.
Linha de Base
q i Comparativo Quadrimestres
Descrico o Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
] s me
Meta | Unidade | 20262020 | 2928 o 20 30 alancada
Valor i Ano i de Quadr Quadri Quadri
Medida 2026 2026 2026
Percentual de
Ampliar o ndmero de mulheres er?;rae;eesgg ;agg
cadastradas na Atencdo Priméria a Salde AN0S COM EXAMEs
i na faixa etéria de 50 a 69 anos com de mamodrafia 31% i 2025 : Percentual 35% 35% 35% 27% = 77%
! exames de mamografia avaliado nos amog : :
i avaliado nos
Ultimos 24 meses. e
Ultimos 24
meses.
*Fonte: SIA-SUS.
Popuagdo feminina com entre 50 e 69 anos: 49.260.
Total de exames do periodo: 13.484.
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OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

{ Meta1.1.32 — Ampliar e descentralizar a oferta de planejamento familiar, com acesso aos métodos contraceptivos.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta . (ROQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS n?eata
Meta ol 2026-2029 2026 ¢ 20 3° alcancada
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Numero de
atendimentos
Ampliar e descentralizar a oferta de de
i planejamento familiar, com acesso aos ; planejamento 2532 : 2025 : Numeral 2.760 2.500 1.471 : 1.241 - 108%
i métodos contraceptivos. familiar : :
realizados no
municipio.
*Fonte: eSUS APS; Sistema de Informaggio contratualizado, SIA-SUS e SIH-SUS,
Atendimentos no CESM: 353 (sem procedimentos ambulatoriais); SIA: 214; E-SUS: 560; SIH (drdrgicos): 114.
Dados provisérios (bancos de dados do MS disponiveis até jul/2026)
PiIRaA



OBIJETIVO 3 — Intensificar o cuidado da saude materno-infantil e aimplantacao da

Rede Alyne

Meta 1.3.3 — Reverter a proporcgo atual entre parto normal e parto cesareo no SUS e na salde suplementar
Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descrico ° Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. - nnane FECTTTTTETT T LTI me
Meta : 2026-2029 2026 i 2 3° alcancada
: i Unidade : : .
Vaor | Ano i de Medida Quedri Quadri Quadri
2026 i 2026 i 2026
Proporcdo de
parto normal
i Reverter a proporgdo atual entre parto :  no Sistema :
i nomal e parto cesdreo no SUS e na {  Unicode 349 i 2025 { Proporgdo i 390 350 350 { 3455 - 98,71%
i salde suplementar. i Saudeena
= Salde
i Suplementar.
*Fonte: SINASC - Ministério da Salde; Banco de Dados - V.E.
i Total de nascdos vivos: 1.650;
PiRa

Total de partos nomais: 578.




OBIJETIVO 3 — Intensificar o cuidado da saude materno-infantil e aimplantacao da

Rede Alyne

Linha de Base
g Comparativo Quadrimestres
Descricdo o Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. H PETTTE wemsssannnnnnn LTI me
Meta ol 2026-2029 2026 0 2° 3° alcancada
Vdor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Propor¢do de
Reduzir a proporcdo de gravidez na a%rx:ceéznz; i
i adolescéncia entre as faixas etérias de ! entre as faas | 0P i 2025 | Proporgdo i 6.0 6.7 6,91 6,60 - 100%
{ 10a19anos. : e : : : :
H etérias 10a
19 anos.
*Fonte: SINASC - Ministério da Salde; Banco de Dados - V.E.
i Total de nascidos vivos: 1.650.
i Total de nascidos vivos de parturientes adolescentes: 114.
PiIRaA



Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da

Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres P
. do orcentag
Descrigio . —';f&tsa eta (RDQA) em
da Indicador (.. i N S U S da
Meta { Unidade | 2026-2029 2026 0 20 3 e
Vdor { Ano i de Quedri Quedri Quadri
i Medida 2026 2026 2026
. . . i Nimerode : :
i Ampliar os procedimentos realizados : rocedimentos | i i
i (diagntsticos e cirlirgicos) na Atengdo ! Fe; ecializados { 220.176 i 2025 i Numeral i 240.000 220.176 1384.392i 309.059 - 140%
! Especializada a Saude. [ op f 5 5 f
i realizados.
*Fonte: SIA-SUS, SIH-SUS e Sistema de Informagao contratualizado. Dados provisérios (julho/ 2026) SIA: 309.059.
Procedimentos consolidados realizados no municipio na Atenggo Espedializada em Satde.
i Ovalor apresentado ndo considera procedimentos e dirurgias realizados em outros municipios que sdo referéncia ou estabelecimentos de gestéio estadual/federal. H
PiRa



Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da
Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta Meta (ROQA) Porcentagem
i Indicador PMS da
da Indicador ;.. eeeeesnennnes D026  ieeeeeeeeens meta
Meta Unidede | 20262029 e 2° 3° alcancada
Vdor { Ano de Quadri Quadr Quadri
Medida 2026 2026 2026
Ndmero de
Ampliar as consultas na Atengdo el
g A\ ot Atencdo 74000 i 2025 Numeral 84.000 74400 i 91.649: 81.159 - 109%
i Especializada a Saude. - 5 i i
Especializada a
Saude
*Fonte: SIA-SUS, SIH-SUS e Sistema de Informaggo contratualizado.
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Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da
Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta Meta (RDQA) Porcentagem
i Indicador PMS da
da Indicador 072 - S meta
Meta Unidade 2026-2029 1° 2° 3° alcancada
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
i i Nimerode i i
; Ampliar o Centro de Diagnéstico por © atendmentos g g15 5005 | Numera 66000 | 55000 i 19180 | 20002 i - 71.25%
i Imagem Municipal (CDI). i realizadosno
i : Dl : i i
! *Fonte: SIA-SUS
Dados provisérios, aguardando consolidagdio pelo Ministério da Salde da competéncia de agosto de 2026.
i Aqui consta todos os exames de ultrassonografia produzidos no municipio até julho de 2026. i
PiRa



Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da
Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta . (ROQA) Porcentagemn
da Indicador Indicador PMS - mdeata
Meta " 20262029 | <20%° 19 20 3° alcancada
: nidade : : :
Vaor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Ndmerode
; i procedimentos i
i Ampliar os procedimentos especializados { especializados
i realizados para a prevengdo e o ! paraprevengio {51.912i 2025 { Numeral 55.000 51912 i 33964 i 31.987 - 127%
{ tratamento do cancer. ! ecuidadodo 5
= cancer
realizados.
{ *Fonte: SIA-SUS,
i Dados provisérios, aguardando consolidagdo pelo Ministério da Salde da competéndia de agosto de 2026. i



Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da
Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Linha de Base
q Meta Comparativo Quadrimestres
Descrigdo ° ™S Meta (RDQA) Porcegtagem
i Indicador &
Md:-t Indicador i ... R 2026.2029 2026 10 5 30 ....... . cr:netzd )
Hela Unidade . : i alenca
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
P Po {  realizadas no . . Numeral 3.500 3000 | 5962 i 10884 i - 561%
i ambulatorial do Programa Agora Tem eriodo
i Especialistas. P ‘
! *Fonte: SIA-SUS.
Dados provisérios, aguardando consolidagdio pelo Ministério da Salde da competéncia de agosto de 2026. i
PiIRaA




Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da

Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Linha de Base
i i Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
-------------- 3 B nnane FECTTTTTETT T LTI me
Meta b Unidade 2026-2029 2026 i 2° 30 alcancada
Vdor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
: i Nmerode
i Ampliar a oferta de cirurgias eletivas, |  cirurgias i
i pertencentes ao Componente Crirgico |  eletvas | 6.600 | 2025 i Numeral i  8.400 7.200 1.910 { 2.209 - 57.2%
i do Programa Agora Tem Especialistas. | realizadas no ! : :
: i perodo. i
! *Fonte: SH-SUS.
Dados provisérios, aguardando consolidagdio pelo Ministério da Salde da competéncia de agosto de 2026. :
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Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da
Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Meta 1.5.12 — Ampliar o nimero de atendimentos para criangas diagnosticadas com TEA.
Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descricdo 0 Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. A CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T LTI me
Meta : 2026-2029 2026 i 20 3° alcancada
i Unidade , , ,
Valor Ano i de Medida Quadri Quadri Quadri

2026 2026 2026
i Percentualde i i
Ar_nphar o'numer_o de atendimentos para cnangas'oom TEA ©45% | 2025 | Percentual | 60% 50% 38% 56% ) 100%
i criancas diagnosticadas com TEA. atendidas no
i periodo.
*Fonte: SIA-SUS e Sistema de Informagdo contratualizado.
i Entre maio e agosto, 111 criancas passaram a ter equipe médica designada para acompanhamento no Centro de Reabilitagio de Piracicaba.

PiIRaA



Objetivo 5: Expandir o cuidado especializado a partir da implementagao da Politica Nacional da

Atencao Especializada em Saude (PNAES).

Meta 1.5.13 — Ampliar o ndmero de Orteses, Préteses e Materiais Especiais (OPME) ofertadas aos usuérios SUS.
Linha de Base
q i Comparativo Quadrimestres
Descricio ° Meta eta (RDQ) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. ] B CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T LTI me
Meta P 2026-2029 2026 o 2 30 alancada
i i Unidade , : .
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
: i Numero de i
i Ampliar o nimero de Orteses, Préteses e ! Orteses, Préteses : : :
Matenal? ' Especiais (OPME) ofertadas e Mate_rlz_ils © 126 | 2025 i Numera | 130 130 NA o _ 0%
! aos usudrios SUS. Especiais
: (OPME)
dispensados
*Q processo de licitagdo para compra de materiais de OPME estd em andamento, cerca de 68 pacientes serdo contemplados e 83 itens fornecidos.
i Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piracicaba
PiRa



Objetivo 6: Garantir, ampliar e qualificar o acesso na Rede de Urgéncia e Emergéncia, em conformidade
com a Politica Nacional de Aten¢ao as Urgéncia e Emergéncias (PNAUE).

Meta 1.6.4 — Aumentar o nimero de leitos hospitalares no municipio.
Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta - (RDQA) Porcentagem
i Indicador PMS da
da’ mw‘ .............. RC g 2026 ..... meta
Meta : 2026-2029 ¢ 20 3° alcancada
Unidade : : .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Aumentar o nimero de leitos hospitalares Quantidade de
i no municipio. leitos hospitalares i 492 i 2025 : Numeral 542 502 NA 522 = 104%
: no municipio. : :
Fonte: CNES
PiIRaA



OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS e atomada de decisao
baseada em evidéncias

! Meta 4.10.12 — Reduzir o absenteismo nas consultas e procedimentos da Atencdo Especializada a Salde
Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricdo £ Meta ota (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS dz:a
.............. - mel
Meta s 20262029 i 2026 e 2° 3° alcancada
Valor Ano de Medida Quadr Quadri Quadri
: 2026 2026 2026
Percentual de
i absenteismo de
. . i consultas na AES
i Reduzir o absenteismo nas consultas e : no perodo i H
i procedmentos da Atencdo | Peroepntual de { 20% i 2025 : Percentua i 15% 20% 17,5% 18,8% - 100%
i Especidlizada a Salde. i p i i i i
i absenteismo de
exames na AES
no periodo
*Fonte: Sistema de Informagdo contratualizado.
i 1°Q.: De 168.428 agendamento na Atencio Espedializada a Salde, houve 29.599 faltas.
i 2°Q. De 127.274 agendamento na Atencio Espedializada & Salde, houve 23.941faltas.
PiIRaA



OBJETIVO 10 — Fortalecer a gestao estratégica do SUS e atomada de decisao
baseada em evidéncias

Meta 4.10.13 — Reduzir a perda priméria nas consultas e procedimentos da Atengdo Especializada a Salde.
Linha de Base
g Comparativo Quadrimestres
Descrigdo © Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. B H nnane FECTTTTTETT T PETTTTETRET T me
Meta s 2026-2029 2026 1° 2 3° alcancada
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadr
2026 2026 2026
Perda priméria
. L i de consultas na :
{ Reduzir a perda primaria nas : AES o periodo i
i consultas e procedmentos da Atenggo Perda Pﬂméria 127% 2025 i Percentual i 3% 10% 1295% | 1043% - 99%%
i Especializada & Sa(de. : : : :
H de exames na
AES no periodo
*Fonte: Sistema de Informaggo contratualizado.
i 1°Q.: Houve a perda de 14.067 vagas perdidas por dificudade de agendamento.
PiIRaA



6. Departamento de
Assistéencia
Farmaceutica (DAF)




Numero de Dispensagoes

408,400
358,400
308,400
258,400
208,400
158,400
108,400

58,400

8,400

Atendimentos - Assisténcia Farmaceéutica

Comparativo - Quadrimestres

PR WP W

376,266

353,290

Q1 - 2026

Q2 - 2026




OBJETIVO 2 — Ampliar o acesso aos medicamentos, insumos estratégicos e

servicos farmacéuticos

Meta 1.2.3 — Adquirir farmacos e insumos estratégicos conforme a Relagdo Municipal de Medicamentos Essendiais (Remume)
Linha de Base
q : Comparativo Quadrimestres
Descricio © Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
-------------- ] A CEETTTTTEE: FECTTTTTETT T LTI me
Meta , 2026-2029 2026 i 2 3° alcancada
i Unidade , : .
Valor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Numero de
i : farmacos e
i Adaquirir farmacos e insumos estratégicos insumos
i confome a Relagdo Municipal de !  estratégicos 139 { 2025 i Numeral 132 132 136 131 - 99%
i Medicamentos Essendais (Remume). i constantes na : :
REMUME
disponiveis.
i *Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.
i Atualmente a Remume contém 141 itens devido ao aumento do nimero de apresentagbes de medicamentos.
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OBJETIVO 2 — Ampliar o acesso aos medicamentos, insumos estratégicos e
servicos farmacéuticos

Linha de Base
i Comparativo Quadrimestres
Descricdo 2 Meta Meta (RDQA) Porcentagem
) ; PMS da
da Indicador  i.... L ... et
Meta | e 2026-2029 9 2° 30 alcancada
Vdor | Ano de”|{4 ediza Quadri | Quadri | Quadn
2026 2026 2026
Ndmerode
i Ampliar a oferta de PER e PREP. i farmaciasque i 1§ 2025 i Numeral 7 4 6 6 - 150%
i i oferam PREP. -

i *Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.

i 1° Quadrimestre: Atualmente est&o em capaditagio para disponibilizar o PREP as equipes das Farmécias Anhumas, Balbo, Caxambu, Cecap, Mério Dedini e Planalto. Previsio de inicio da
i dispensagdo em junho de 2026.

i 2° Quadrimestre: Foi redlizada a capaditagio da farmacéutica e enfermeira da Unidade Planalto para atuagio relacionada & presarigio da Profilaxia Pré-Exposiciio ao HIV (PrEP).



OBIJETIVO 8 — Intensificar aincorporacao da inovacao e da saude digital

Meta 3.8.1 — Implantar sistema de informagdo integrado, vinculado ao E-SUS (Hérus e E-SUS AF), com foco na interoperabilidade e compartilhamento de informagdes

na saude.
Linha de Base E
i i i Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta Meta (RDQA) Porcentagem
: Ind|cador PMS da
da Indicador T 07 - S oSN meta
Meta | Unidade 2026-2029 1° 2° 3° alcancada
Vaor i Ano de Medida Quadri i Quadi { Quadri
2026 i 2026 i 2026
Implantacdo do sistema de informagdo Nur,ngro o
i . . ¢ farmécias com i i
i integrado, vinaulado ao E-SUS (Hérus e tearacio a0 |
i E-SUS AF), com foco na i H c’?ﬂs /?E-SUS i 1 {2025 i Numeral 26 5 NA 26 _ 520%
i interoperabilidade e compartilhamento de ! Assisténdia : :
i informagdes na salde. .
: i Farmaciutia
Fonte: RNDS e Sistema de Informaggio contratualizado. Atualmente, todas as farmécias municipais estédo |ntegradas coma BNAFAR
i NA n3o se aplica :
PiIRa



7. Centro de Vigilancia
em Saude (CEVISA)




OBJETIVO 1 — Fortalecer a atengao primaria, ampliando a cobertura da Estratégia Saude da Familia e da Saude Bucal, com
vistas a universalizagcdo do acesso, a abrangéncia do cuidado integral, a promog¢ao da saude, a prevengcao de doencgas e
agravos e a reducao de desigualdades de ragal/etnia, de género e sociais.

Meta 1.1.29 — Reduwzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas ndo transmissiveis (doengas do

i aparelho dirculatorio, cancer, diabetes e doengas respiratdrias cronicas).
Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
Descrico ° Eﬁtsa - (RDQAY) Poroe(rjwtagem
da Indcador ndader - =
Meta ol 2026-2029 2026 i 20 3° alcancada
Vaor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Reduzir a taxa de mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo conjunto das Taxa de 6bitos
quatro_ principais doengas cronicas ndo por DNCNT na 106 | 2025 Taxa 95 100 993 102,8 i 97.2%
i transmissiveis (doengas do aparelho i populagio-alvo de i i
circulatdrio, cancer, diabetes e doencas 30a 69 anos.
respiratérias cronicas).
*Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM e IBGE.
Valor atudlizado do 1° quadrimestre de 2026: 99,31%
PiRa



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e
controle

: Meta 2.7.1 — Estabelecer estratégias, inclusive intersetoriais, para garantir a cobertura vacinal minima preconizada, prioritariamente aos menores de dois anos, de

i acordo com o Programa Nacional de Imunizag&o.
Linha de Base
: i i Comparativo Quadrimestres
Descricao do Meta - (RDQA) Porcentagem
. . PAS — da
da Indicador g TGO e m————— i
Meta P 20262029 ghee 10 20 30 alcancada
i i Unidade . : .
Valor Ano i de Medida Quadri Quadri Quadri

_ _ 2026 | 2026 i 2026
H L ) ) H Proporcéo de vacinas
i Estabelecer estratégias, inclusive |  seledonadas do Calendério
{ Intersetoriais, para garantr a { Nadonal deVadnagio para
i cobertura vacinal minima | criangas menores dedois
i preconizada, prioritariamente aos ! agf Z;Z'd;:;;nzggfge i 0% i 2025 i Proporgdo i 75% 75% 0%* 50% - 66,6%
i menores de dois anos, de acordo { yaiente 22 dose, Poliomielite
i com o Progama Nacional de ! 3 doseeTrpliceviral 12§
Imunizac3o. i dose - com cobertura vadnal i
i i preconizada i

*Fonte: SI-PNI, SINASC e Sistema de Informagao contratualizado.
i 1°Q: Cobertura vacinal até margo/2026. Trés vacinas devem alcangar 95% de cobertura vadnal para contabilizar como atingimento da meta.
i Cobertura atual: Pentavalente: 91,06%; Pneumoctdita: 94,63%; Poliomielite: 91,57%; Triplice viral: 90,72%.

i 2° Q. Cobertura vacinal de jan a jul/2026. Trés vadinas devem alcancar 95% de cobertura vadinal para contabilizar como atingimento da meta. Cobertura atual: Pentavalente: 90,39%;
{ Pneumocdcica: 95,62%; Poliomielite: 90,65%; Triplice viral: 95,99%.




OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e

controle
Meta 2.7.2 — Implantar sala de vacinagdo em todas as Unidades Bésicas de Salde da Atencdo Primaria a Salde.
Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta " (ROQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. - nnane CECTTTTT T FETTTT T ETeN me
Meta Tt 2026-2029 2026 1° 2° 3° alcancada
Valor i  Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Implantagdo de sala de vacinagdo em Percentual de i
i todas as Unidades Bésicas de Saude i Unidades Basicas | e
H i H io202 P : 1 1 NA b = b
i da Atencdo Primaria a Sadde. i de Salde com sala 2Ehe 025 ropargeo 805 80z 2l S0
: { devadnagio. i :
{ Forte: Levantamento Préprio da SMS — Piracicaba
i NA: ndo se aplica.
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OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle
Meta 2.7.3 — Garantir 4 (quatro) ciclos anuais de controle vetorial com, no minimo, 80% de cobertura de imdveis visitados.
Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricdo do Meta ”~ (RDQA) Porcentagem
. i PMS — da
da M .............. |ndlcad0r ............................ meta
Meta P 2026-2029 2026 i 2° 3° alcancada
: i Unidade : : .
Vdor i Ano i de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Numero de cidos
H . . : H ue atingiram
i Garantir 4 (quatro) ciclos anuais de qu H i :
. ,. i minimo de 80%
céc())r:;role q vetorlilertcom, CTO TTI:;S;?S i coberturade i 4 | 2025 i Numera ‘i 4 4 1 O* - 25%
visit;dose cobertra —de i imdveis Visitados i : : :
‘ i paracontrole
i vetorial da dengue. i
{ Fonte: SISAWEB.
i Q1:Total de 181.072 iméveis visitados no cido.
i *Q2: Total de 174.456 imévels visitados no dclo = 97%.
Nota Informativa CVE N° 01/2026 e Diretrizes Nacionais para Prevencdo e Controle das Arboviroses Urbanas (Ministério da Satde). i
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OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrico do Meta Meta (RDQA) Porcentagem
i Indicador PMS da
da Indicador i ... S 07 - S oSN meta
Meta Vit 2026-2029 9 2° 3° alcancada
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Manter em no méximo 1 (um) o N(mero de dbitos
i nimero de Obitos maternos no i 0 2025 Numeral 0 0 0 0 - 100%
H o i maternos no ano.
i municipio.
{ *Fonte: SIM e SINASC.
i 2026: finalizaggo das investigagdes das MIFs até agosto de 2026.
i Vaor atualizado do 2° quadrimestre de 2025: 1 ébito confirmado aps o estudo do caso investigado, aguardando discussdo em Comité de Mortalidade Materna.
i Finalizaggo das investigagdes das MIFs até dezembro de 2026. i
PiRa



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle

*Fonte: SINAN.

Saude,2023).

18 + 20 x 100 = 90% de cura.

Esse indicador, portanto, mede a proporcao de casos novos que receberam alta por cura, considerando conjuntamente PB e MB.

No contexto da hanseniase, PB e MB sdo classificagdes usadas para definir a quantidade de bacilos presentes no organismo e orientar o tratamento:
PB — Paucibacilar: casos com poucos bacilos. Em geral, apresentam até 5 lesdes de pele e baciloscopia negativa.
MB — Multibacilar: casos com maior quantidade de bacilos. Em geral, apresentam mais de 5 lesdes de pele e/ou baciloscopia positiva.
No indicador que vocé mencionou, “total de curas (PB + MB) / total de casos novos (PB + MB) x 100”, sdo considerados todos os casos de hanseniase, tanto paucibacilares quanto multibacilares.
Exemplo: se em determinado periodo houve 20 casos novos (8 PB + 12 MB) e 18 curas (7 PB + 11 MB):

Linha de Base
d Comparativo Quadrimestres
o
Descricio . _sztsa Meta (RDQA) F’orce(r;;agem
da Indicador Indicador o
Meta i ez 20262029 2026 10 = 30. ....... |
Valor Ano di”l\';’:fﬁza Qudi i Quadi i Quadi
2026 2026 2026
Percentual de cura |
Atingir a cura de ao mencs 90% dos casos d((j)s ;HSOS rlmovos :
novos de hansenfase diagnosticados no d; :::Q;ZZ‘Z 100% 2025 Percentual 100% 100% 100% i 83,3% - 83,3%
municipio nos anos das coortes. 9
nos ancs das
coortes ; i i ;

2°Q.: *O calculo é realizado dividindo o total de curas (PB + MB) pelo total de casos novos (PB + MB) e multiplicando por 100, conforme instrugédo do Cademo de Indicadores PQA-VS (Ministério da



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e

controle

Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
. ° Meta (RDA) Porcentagem
Descricdo Indicador PMS Meta da
da Indicador e e T e T T Sy meta
Meta P 2026-2029 glee 10 20 30 alcancada
i Unidade . : .
i de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Ndmero de casos
Redwzir o nimero de casos novos de sffilis novos de sffilis
congénita em menores de um ano de congénita em 3 2025 i Numeral 3 3 2 4 = 0%
idade residentes no municipio. i menores de um ano
de idade. :

*Fonte: SINAN.

disso, a alta rotatividade de profissionais também pode contribuir para um diagnéstico tardio o que aumentou o nimero de casos.

A meta estabelecida para o periodo é de até 3 casos ao ano. Foram registrados 4 casos, ficando o resultado acima da meta pactuada. :
Entre os fatores que podem ter contribuido para o resultado, destaca-se a alta rotatividade de profissionais, que pode ter ocasionado fragilidades na continuidade do acompanhamento pré-natal, no
diagnéstico oportuno e na condugéo adequada dos casos de sifilis durante a gestag&o. Também podem estar relacionados ao resultado a captagéo tardia de gestantes para o pré-natal, inicio tardio :
ou inadequado do tratamento, dificuldades na adesdo ao tratamento e no acompanhamento das gestantes e de seus parceiros, além de possiveis falhas no registro e monitoramento dos casos. i

2°Q. Ha grande dificuldade de adesédo ao tratamento dos casos de sifilis identificados durante o pré-natal, sendo necessario que a gestante e o parceiro sigam o protocolo terapéutico até o final. Além

Diante do resultado, recomenda-se o fortalecimento das acdes de busca ativa e acompanhamento das gestantes, ampliagdo da testagem para sifilis durante o pré-natal, garantia do tratamento

de sifilis congénita.

oportuno e adequado das gestantes e de seus parceiros, além do monitoramento dos casos até o parto e do acompanhamento dos recém-nascidos, com o objetivo de reduzir a ocorréncia de novos casos




OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e

controle

Linha de Base
d Comparativo Quadrimestres
Descri¢do © cta (RDQA) Porcentagem
Indicador Indicador data
.............. H PETTTE EECTLLITLL anan me
Unidade 2026-2029 2026 1° 2° 3° alcancada
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
. Ndmero de
Manter em zero o registro de novos casos novos de
i casos de HIV em menores de 5 anos HIV em menores 0 2025 Numeral 0 0 0 - 100%
i residentes no municipio.
de 5 anos.
PiRa



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle

Linha de Base

Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta (RDQA) Porcentagem
G PMS eta
da Indicador Indicador data
.............. B 3 nnane FECTTTTTETT T LTI me
Meta s 2026-2029 2026 1° 2° 3° alcancada
Vdor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
i Percentual dos
Manter a investigagdo da totalidade ;G50 CEE f g
! dos 6bitos de mulheres em idade .de mulhgres em
P , i idadefértil (10a i 100% i 2025 : Percentual : 100% 100% 100% : 100% - 100%
i fértl (10 a 49 anos) residentes no H i H i
g e 49 anos) com g g g
i municipio. o
: causa basia
definida.
*Fonte: SIM.
Percentual referente aos dbitos em muheres em idade fértil (MIF) investigados, residentes em Piracicaba, no periodo de maio a agosto de 2026. :
PiIRaA



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e
controle

Meta 2.7.9 — Encerrar de forma oportuna os casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) em até 60 dias apds notificacdo.
Linha de Base
: Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Metg " (RDQY) Rtz
; Indicador T a
da’ M .............. g s 2026 ............................ meta
Meta : 2026-2029 i 2° 3° alcancada
: i Unidade . . .
Vaor { Ano i de Medida Quadri Quadri Quadri

2026 2026 2026
Encerrar de forma oportuna os casos IPlercentuaI de : i :
i de doencas de notificaco | OProspor DNCI :
eneas 590+ encerradosematé i 94% i 2025 | Percentual : 80% 80% 97,5% i 958% - 100%
i compulséria imediata (DNCI) em até ] , H i H i
H : : ——. i 60dias apds H i H
i 60 dias apds notificacdo. : .
H notificacdo.

*Fonte: SIM.
{ 1°Q.: Nao esta 100% pois h& um caso em investigagdo que entrou em 29/04, dentro do prazo legal de 60 dias para investigagdo.
i 2°Q: Trés (03) casos eram casos de influenza: precisamos aguardar a evolugdo do padiente para encerrar a notificagdo. Com isso, ultrapassouo prazo de 60 dias para encerramento.



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e
controle

Meta 2.7.10 — Manter e aprimorar o monitoramento da qualidade da 4gua para consumo humano quanto aos parametros: coliformes totais, cloro residual livre e

! turbidez.
Linha de Base
i i Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta (RDQA) Porcentagem
G PMS = d
da Indicador Indicador ata
-------------- g g LTI FECTTTTTETT T LTI me
Meta L Unidade | 20262029 2026 = 2 30 aleancada
Vaor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026

: i Percentual de
i Manter e aprimorar o monitoramento i  andlises das
i da qualidade da &gua para consumo i amostrasde !
i humano quanto aos pardmetros: |  4guapara | 100% i 2025 i Percentual i  100% 100% 100% i 100% - 100%
i coliformes totais, cloro residual Ivre e | consumo i
i turbidez. humano
: i avaliadas.

*Fonte: Instituto Adoffo Lutz.
i |AL solicita aproximadamente 30 amostras por més para realizar o monitoramento da qualidade da agua para consumo humano.



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e

controle
Meta 2.7.11 — Aumentar a proporgdo de preenchimento do campo "ocupag@o” nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.
Linha de Base
i i : : E Comparativo Quadrimestres
Descrigdo do Meta ” (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. g B nnane FECTTTTTETT T CLETTTTT T me
Meta - 2026-2029 2026 1 2 3° alcancada
: i Unidade : : .
Vaor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
i 2026 2026 2026
: Percentual de :
« preenchimento do
i Aumentar a proporgdo de i " o E : i i
i preenchimento do campo ; Campo octpagdo”
; preenchime ° ! nasnotficagles | 100% | 2025 | Percentual |  100% 100% | 100% : 100% - 100%
i "oaupagdo" nas notificagdes de de aaravos i
i agraves relacionados ao trabalho. & : :
i relacionados ao
H trabalho
*Fonte: SINAN, :
PiRa



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descricdo 2 Meta . (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS T r:eata
Meta " 2026-2029 2026 e 2 3° alcancada
i nidade , : .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Percentual de
natificacBes de
violénda
: Mehorar o preenchimento do campo liispsees e
e o i autoprovocada - - i Percentua i 95% 95% 92,4% 95% - 100%
i raga/cor das natificagdes de violénda. i i
i com campo H
raga/cor
i preenchidocom
i informagdio vélida. i
i *Fonte: SINAN.
i Detectado como agfo relevante reforgar a obrigatoriedade do preenchimento completo da ficha de notificagio nas UPAs, APS e hospitais pablicos e privados.
i Foram feitos treinamento e capacitagBes da RAS.
PiRa



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle

Meta 2.7.15 — Fortalecer as agdes intersetoriais de educagdo e comunicagdo em salde, ampliando as atividades de orientagdo sobre imunizagdo, prevengdo de doengas

i imunopreveniveis e combate a fake news.
Linha de Base
q Comparativo Quadrimestres
L : o M Porcentagem
Descrigio PISItSa Meta (RDQA) orcedtage
ek i Indicador Indicador &l
Meta : DOpE L meta
— i . 2026-2029 1° 2° 3° alcan@da
Unidade . ; .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
i 2026 2026 2026
ssessessunnene [ 3 [ s L e T L T e e E e e L CY L P E P e ECCLCCOLCOP PP RPETEE LD
: _ iy ~ _ i Namero de agdes :
i Fortalecer as agdes intersetoriais de educagdo e : fo de agee
: o x , . - i sobreimunizagdo,
! comunicagdo em sadde, ampliando as atividades : -
i de orientacdo sobre imunizagio, prevencdo de ! PREEEI 63
o MUnizagao, S H doengas - - Percentual 0 1 NA 7 - 700%
i doen@s imunopreveniveis e combate a fake i . -
i news i Imunopreveniveise i
i ' i combate a fake news :
H realizadas. H
NA: ndo se aplica
Fonte: Levantamento Préprio da SMS — Piracicaba
i +Campanhade Vacnagdo em 11 e 12/06 — no Centro Civico
*Campanha de Vacnagdo em 13 e 20/06 — 06 supemercados + Shopping
i +Campanha de Vachnag&o em 08/08 — Shopping
*Campanha de Vachagdo em 22/08 — 14 Unidades + Shopping
i +Multivacinagdo em 29/08
i +Publicagiio sobre Fake News em 26/05.
*Roda de conversa sobre vacina no Mério Dedini — 17/08/26.
¥ T



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle
Meta 2.7.16 — Ampliar e adequar a rede de frio municipal, garantindo a conservagao de imunobioldgicos conforme previsto na RDC 197/2017.
Linha de Base
q m v rimestr
o
st | Meta ot (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS da
M meta
Heta 20262029 | 2926 alcancada
Unidade 1° 2° SR
Valor i Ano de : Quadri Quadi : Quadri :
Medida 2026 2026 : 2026
Ampliagdo e adequagdo da rede de frio Percentual de :
{ municipal, garantindo a conservagdo de ; Unidades Basicas ; i i
! imunobiolégicos conforme previsto na ;  de SaGde com - i - i Percentual : 80% 50% NA 67,6% - 100%
i RDC 197/2017. i refrigeraggio : : :
i adequada.
NA: ndo se aplica
PiRa



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e

controle

Meta 2.7.19 — Ampliar e fortalecer as agdes de prevengdo, educacdio em salde e acesso a prevengdo combinada, incluindo PEP e PrEP, voltadas a populaggo, com

i énfase em atividades extramuros de prevengdo, diagndstico e orientagdo sobre HIV e outras infecgdes sexualmente transmissiveis.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Desarigdo ° Le Meta (RDQA) Forcentagem
da Indicador Indicador PMS r:eata
Meia Uidee | 20262029 2026 0 20 30 alcencada
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
i Ampliar e fortalecer as agbes de prevencdo, i NUmero de agBes :
i educagdo em salde e acesso a prevengdo |  extramuros de
i combinada, induindo PEP e PREP, voltadas a i prevencio e H
! populagio, com énfasse em atiidades : diagnésticodoHIV i - - Numeral 10 10 11 8 - 190%
i exramuros de prevencdio, diagnéstico e i eoutrasinfecgBes
i orientaggo sobre HIV e outras infeogdes sexuamente
i sexuamente transmissiveis. i transmissivels. : i

*Fonte: Levantamento Préprio da SMS - Piradcba.

i 1° Q.: Grito de Carnaval - Engenho Central; Camaval das Marchinhas - Largo dos Pescadores; Cama Forré - Engenho Central; Bloco do Bagago - Engenho Central; Corddo do Mestre Ambrésio - Praga da Boyes; Camalesio
i - Arena Monte Alegre; Bloco do Amor - Museu D'Agua; Bloco da Ema - Moraes Barros; Estagiio Paulista; SEST-SENAT. Farmadas comegaram a dispensar auto-teste de HV.
i Outra agdes foram realizadas na Festa das Nagdes, contabilizando para o segundo quadrimestre de 2026.
i 2°Q: FestadaNagdes (maio); Feira de Empregabilidade (maio); Praga Cidadania (agosto); Parada LGBT (agosto); Sadde nos Bairros (agosto)



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doencas e agravos passiveis de prevencao e

controle
Meta 2.7.20 — Marnter a Taxa de Mortalidade Infantil abaixo do preconizado pela o MS (10/1.000 nascidos vivos).
Linha de Base
d Comparativo Quadrimestres
Descricio © Meta eta (RDQ) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
.............. B FETTTT TN FECTTTTTETT T LTI me
Meta | Unidade | 20262029 2026 o 20 30 alancada
Vdor i Ao | de Quadri i Quadri i Quadri
! Medida 2026 2026 2026
Taxa de
{ Manter a Taxa de Mortalidade Infanti i  Mortalidade
abaixo do preconizado pela o MS i Infantil no 11,2 2025 Taxa 9,00 9,9 4,24 5,65 - 100%
i (10/1.000 nasddos vives). i municipiode
i Piracicaba.
! *Fonte: SIM e SINASC.
1° Q.: NUimero de nascidos vivos: 1.650 Nimero de dbitos: 7.
i 2° Q. Numero de nasddos vivos: 1.531 Nimero de dbitos: 11 (<1 ano).
i Célculo do indicador: (nGmero de 6bitos em menores de 1 ano/nimero de nasdidos vivos)*1000 -> (18/3.181)*1.000= 5,65.
PiIRaA



OBJETIVO 7 — Reduzir e controlar doengas e agravos passiveis de prevengao e
controle

Linha de Base
i i Comparativo Quadrimestres ]
Descricio do Metsa ota (RDQA) Porcentagem
i Indicador PM da
da Indicador i .. : — S ——— o
Meta -, 2026-2029 i 7 3° alcancada
i i Unidade , , :
Vdor i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Ampliar o registro de obitos com Percentual de i i i
causa ba5|caN1 definida no S|s.tema registro de Ot,)It'OS 92.4% 2025 Percertual 95% 92% 91 ,3*7% 91.71% ) 99,7%
i de InformagBes sobre Mortalidade ; com causa bésica "
i (SIM). definida.
| *Fonte: SM. :
i |dentificado a necessidade de reforgo com equipes da ponta (UPAs, SAMU, concessiondrias e hospitais) para o preenchimento da causa bésica definida. Observado registros por mecanismos de
i morte (exemplo: parada cardiorrespiratéria) ao invés de causa bésica (exemplo: infarto agudo do miocardio).
(**) valor atualizado do 1° quadrimestre de 2026: 91,17%.
PiIRa



OBJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educacao Permanente em
Saude

Meta 4.9.1 — Fortalecer as agdes de Vigilancia em Salde por meio da capacitagdo e qualificagdo continua dos profissionais da rede de atencdo a salde e outros

i setores parceiros.
Linha de Base
: : q : : Comparativo Quadrimestres
Descricio © Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
RerSEsasssszassiimssssssmassmsmasnszmaanaasii e £ RS ss s s s s me
Meta : 2026-2029 2026 i 2 3° alcancada
Vaor | Unidade , , ,
or Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
............................................ o
Fortalecer as agBes de Vigilancia em Salde por cap'\:alé;:grg;eem i i i i
pmrjgs:izrcxaaigafjltaagra;dee aflzg]f;ﬁmgi:oz vigilancia em satde = = Numeral 5 5 4 16 = 400%
outros setores parceiros W5, Vi, OSHEET,  § : E ;
' i CEDIC CC2).

{ *Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba

i 1°Q.: Capacitagdes nos temas: manejo clinico da toxoplasmose na gestagdio e no recém-nascido; Profilaxia Pré-exposigiio na APS; Mangjo de padentes com ISTs; Tuberculose na APS e TDO.
i 2° Q. Capacitagdes nos temas:

i VE =06 - capaditagio tedrica em sala de vadna (3 turmas), Introduggo da vacina Pneumocdcica 20-val no calendario vacinal do SUS, Vacina Pneumocdcica 20-val como estratégia especial e
¢ Introdugdo do segundo reforgo da VIP.

CEREST = 06— Matriciamento de fluxos entre os servigos envolvendo enfermeiros e agentes comunitarios de CAPS, PSFs, UBSs; Matricdiamento de médicos de CAPS, PSFs, UBSs.

i CCZ =03 —sempat papd e papeldo; metalirgicos; sinantrépicos nos condominios — Camara de Vereadores.

i CEDIC =02 - 1 de executor de Teste Rapido e 1 de hepatites virais.




OBJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educacao Permanente em
Saude

Linha de Base :
: i Comparativo Quadrimestres
Descricio do Meta - (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS data
u-u-u.uu-u-: ................. : ................................................. me
Meta : 2026-2029 2026 2 2° 3° alcancada
i i Unidade , : .
Valor Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
Fortalecer as agdes de eduagio em P e i :
i salde voltadas & prevengio e controle j DIEREEERES ¢
. . i deeducagdoem i - i - i Numeral : 100 100 32 51 - 83%
i das ZOONOSES, incentivando 0 i X i H H i
H : mad i saldedo CCZ i i
i engajamento comunitério. i

i *Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.
i 1°Q: Agdes realizadas em Escoles, Lar dos Velhinhos, Colégios, Unidades de Satde, Clube de Campo, Condominios e Empresas — Temas: morcego (raiva); dengue e escorpionismo.
i 2°Q: Temas: Morcego, escorpido, carrapato estrela, esporotricose, dengue, leishmaniose. Locais: Escolas plblicas e privadas (CLQ), museu da dgua, cdmara dos vereadores e rédio Educativa.



8. Urgenciae
Emergencia




Atendimentos - UPAS

ATENDIMENTOS MEDICOS - UNIDADES DE PRONTO ATENDIMENTO

Unidade Q1 - 2026 Q2 -2026

COT - Centro de Ortopedia e Traumatologia 31.434 32.112
UPA Piracicamirim 56.013 65.824
UPA Vila Cristina 69.462 76.648
UPA Vila Rezende 39.545 45.570
UPA Vila Sénia 47.817 56.147
SAMU - Ocorréncias 11.024 11.991
TOTAL 255.295 288.292
Fonte: SISS.

i
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OBIJETIVO 9 — Implementar a Politica Nacional de Educagao Permanente em
Saude fortalecendo a formacao e educacio em saude.

Meta 4.9.6 — Qualificar a assisténcia pediatrica nas UPAs.

Linha de Base
Comparativo Quadrimestres
Descrigio do Meta eta (RDQA) Porcentagem
da Indicador Indicador PMS n:jeata
Meta Unidede | 20262029 2026 1° 2° 3° alancada
Vador i Ano de Medida Quadri Quadri Quadri
2026 2026 2026
g NUmero de
Qualificar a assisténcia pediatrica nas : capacitagbes em
UPAs. assisténcia - - Numeral 2 NA 4 - 200%
pedidtrica para as
UPAs.
*Fonte: Levantamento Proprio da SMS - Piracicaba.
NA: ngo se aplica.
* Assisténcia a0 Transporte Neonatal - 20 de maio 2026.
* Pediatria na Emergéncia da Avaliaggo Priméria ao Suporte Avangado nas Sindromes Respiratérias — 03 e 06 de junho de 2026.
* Manejo das sindromes Respiratérias Agudas no pronto Atendimento Pedigtrico — 16 de julho de 2026.
* Emergéncias Cardiovasculares no Adulto e Crianga — 07 de agosto.
PiRa



PREFEITURA

PlRka
-

PIRACICABA

SECRETARIA
DE SAUDE

DUVIDAS,
ESCLARECIMENTOS
E SUGESTOES

Endereco: Rua Alferes José Caetano, 1214
CEP: 13400-123

Telefone: (19) 3402-7008

E-mail: cms@piracicaba.sp.gov.br

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ FMS : 11.197.489/0001-50

Endereco: Av. Antonio Correa Barbosa, n® 2233
CEP: 13400-900

Telefone: (19) 3403-1210

E-mail: sems@piracicaba@sp.gov.br
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