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INTS- Instituto Nacional de Amparo à Pesquisa, Tecnologia e Inovação na Gestão 

Pública. 

 

SMS - Secretária Municipal de Saúde 

 

USF - Unidade de Saúde da Família 

 

NASF - Núcleo de Apoio Saúde da Família 

 

TI - Técnico de Informática 

 

ACS - Agente Comunitário de Saúde. 

 

 

 

 

 

  

  



 

 

Introdução 

 

A Estratégia Saúde da Família (ESF) surgiu em 1994, como iniciativa do 

Ministério da Saúde para a implementação da atenção primária e mudança do 

modelo assistencial vigente no país, alterando o paradigma voltado às doenças, 

para o de promoção de saúde, prevenção de doenças e cuidado às doenças 

crônicas, imprimindo uma nova dinâmica de atuação nas unidades básicas de 

saúde, elegendo como ponto central o estabelecimento de vínculos e a criação de 

laços de compromisso e de corresponsabilidade entre os profissionais de saúde e 

a população. Essa perspectiva faz com que a família passe a ser o personagem 

principal de atenção, entendida a partir do ambiente onde vive. Mais que uma 

delimitação geográfica, é nesse espaço que se constroem as relações intra e extra 

familiares e onde se desenvolve a luta pela melhoria das condições de vida – 

permitindo, ainda, uma compreensão ampliada do processo saúde/doença e, 

portanto, da necessidade de intervenções de maior impacto e significação social. 

A dinâmica de trabalho se dá através da implantação de equipes multiprofissionais, 

responsáveis pelo acompanhamento de um número definido de famílias de áreas 

geográficas delimitadas, composta por, no mínimo, médico generalista ou 

especialista em Saúde da Família ou médico de Família e Comunidade, enfermeiro 

generalista ou especialista em Saúde da Família, auxiliar ou técnico de enfermagem 

e agentes comunitários de saúde, podendo acrescentar a esta composição, como 

parte da equipe multiprofissional, os profissionais de saúde bucal: cirurgião-dentista 

generalista ou especialista em Saúde da Família, auxiliar e/ ou técnico em saúde 

bucal. O número de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da população 

cadastrada, com um máximo de 750 pessoas por ACS e de 12 ACS por equipe de 

Saúde da Família, não ultrapassando o limite máximo recomendado de pessoas por 

equipe. Cada equipe de Saúde da Família deve ser responsável por, no máximo, 

4.000 pessoas, sendo a média recomendada de 3.000, respeitando critérios de 

equidade para essa definição. Recomenda-se que o número de pessoas por equipe 

considere o grau de vulnerabilidade das famílias daquele território, sendo que, 

quanto maior o grau de vulnerabilidade, menor deverá ser a quantidade de pessoas 

por equipe.  



 

 

 Estratégia Saúde da Família – Instituto Nacional de Tecnologia e 

Saúde. 

 

O INTS (Instituto Nacional de Tecnologia e Saúde) coopera com a 

Secretaria Municipal de Saúde na coordenação da ESF na cidade de Suzano 

através da manutenção, supervisão, monitoramento e avaliação de: 

 12 Unidades de Saúde da Família; 

 23 Equipes de Saúde da Família;  

 15 Equipes de Saúde Bucal 

 01 equipe NASF I  

 

O município de Suzano-SP tem uma população estimada em (2021) de 

303.397 pessoas conforme fonte IBGE, no qual 92.433 munícipes estão vinculados 

a unidades de saúde estratégia da Família, tendo uma cobertura de 30.47% sobre 

população total do município.  

As 23 equipes de saúde estão distribuídas nas seguintes regiões; 

 

 

Os núcleos de atenção à saúde com suas vertentes e diretrizes são de 

responsabilidade da SMS, no setor de Atenção Básica, que juntamente com a 

Diretoria de Planejamento da SMS e o INTS, direciona as ações e sugere as 

estratégias. 

 

  



 

1 – Descritivo da composição das unidades da Estratégia de Saúde da Família, por região do Município de Suzano. 

COMPOSIÇÃO

DE EQUIPE

JD. EUROPA 03 Equipes 2.816 9.861 02 EQUIPES SIM

JD. SÃO JOSÉ 03 Equipes 4.168 11.477 02 EQUIPES SIM

NAKAMURA 04 Equipes 5.628 15.962 02 EQUIPES SIM

JD. REVISTA 01 Equipe 3.041 7.555 01 EQUIPE SIM

11 Equipes 15.653 44.855 07 EQUIPES -

SUZANÓPOLIS 01 Equipes 1.780 6.071 01 EQUIPE SIM

MAITÊ 02 Equipes 1.822 5.499 01 EQUIPE NÃO

VILA AMORIM 02 EquipeS 2.543 11.192 02 EQUIPE SIM

05 EQUIPES 6.145 22.762 04 EQUIPES

JD. DO LAGO 01 Equipe 805 2.863 NÃO HÁ NÃO

RECANTO 01 Equipe 1.412 3.560 NÃO HÁ NÃO

JD. BRASIL 01 Equipe 1.101 4.381 01 EQUIPE NÃO

VL. FÁTIMA 03 Equipes 3.304 9.405 02 EQUIPES NÃO

JD. IKEDA 01 Equipe 1.381 4.607 01 EQUIPE SIM

07 Equipes 8.003 24.816 04 EQUIPES

23 EQUIPES 29.801 92.433 14 EQUIPES

NASF I

NORTE

CENTRAL

Nº FAMÍLIAS CADASTRADAS Nº PESSOAS CADASTRADAS SAÚDE BUCAL MODALIDADE IREGIÃO DISTRITO UNIDADE

CENTRO

TOTAL GERAL

TOTAL

TOTAL

SUL

PALMEIRAS

TOTAL



 

  

 

  2 - Quadro Atual de Recursos Humanos na Unidade (Dez. 2021)

Unidade ESF MD MM ER ENF AE ACS ADM CD ASB FA TF PS. SG JA

Europa 3 2 0 1 3 4 15 3 2 2 0 1 1 2 2

São José 3 2 0 1 3 4 14 3 2 2 0 1 1 2 2

Nakamura 4 2 1 1 4 5 23 4 2 2 0 1 1 2 2

Suzanópolis 1 0 1 1 2 2 10 3 1 1 0 1 1 1 0

Maite 2 2 0 1 2 2 8 3 1 1 0 1 1 1 0

Lago 1 1 0 1 1 1 7 2 0 0 0 1 1 1 0

Recanto 1 1 0 1 1 2 8 2 0 0 0 1 1 1 0

Brasil 1 1 0 1 1 2 7 3 1 1 0 1 1 1 0

Ikeda 1 1 0 1 1 2 7 3 1 1 0 1 1 1 1

Revista 1 2 0 1 2 2 9 2 1 1 1 1 1 1 1

Vila Fátima 3 1 1 1 3 4 15 3 2 2 0 1 1 2 2

Vila Amorim 2 2 0 1 4 3 23 3 3 3 0 1 1 2 1



 

 

Produção Anual 2021 

 

 
 



 

 

COMPARATIVO ATENDIMENTO 2020 X 2021 - " USF'S " 

 

 

 

 

 

 

Consultas Atenção Primária (Saúde da Familia) Ano 2020 Ano 2021

Descrição Atividade Quantidade Quantidade

Consultas Médicas 73.938 80.917

Consultas de Enfermagem 45.737 64.186

Consultas Odontológicas 18.269 22.249

Consultas Psícologos 8.542 16.637

Consultas NASF 3.918 6.123

TOTAL 150.404 190.112

EVOLUÇÃO 39.708

% EVOLUÇÃO 26,40%

Atividades Coletivas (Saúde da Família) Ano 2020 Ano 2021

Descrição Atividade Nº Participantes Nº Participantes

Educação em saúde 3.480 3.789

Atendimento em grupo 6.872 10.224

Avaliação / Procedimento coletivo 1.523 1.230

Mobilização social 328 626

TOTAL 12.203 15.869

EVOLUÇÃO 3.666

% EVOLUÇÃO 30,04%

Visita Domiciliar (Saúde da Família) Ano 2020 Ano 2021

Descrição Atividade Quantidade Quantidade

Vista Domiciliar Médicos 1.693 1.067

Vista Domiciliar Enfermeiros 2.303 1.391

Vista Domiciliar Aux. Enfermagem 4.720 1.742

Vista Domiciliar Agente Comunitário 292.423 312.384

TOTAL 301.139 316.584

EVOLUÇÃO 15.445

% EVOLUÇÃO 5,13%



 

COMPARATIVO ATENDIMENTO 2020 X 2021 - " USF'S " 

 

 

 

 

Outros Atendimentos Atenção Primária (Saúde da Família) Coluna1 Coluna2

Descrição Atividade Ano 2021 Ano 2022

Procedimentos Clinico e Odonto 124.546 139.597

Vacina Rotina 28.876 23.223

Vacina Covid 19 0 42.002

Atendimento Farmácias 171.260 201.873

TOTAL 324.682 406.695

EVOLUÇÃO 82.013

% EVOLUÇÃO 25,26%

 Promoção Saúde INTS Ano 2020 Ano 2021

Atendimento Nutrição (Avaliação Bioimpedância) 1.650 5.625

Atendimento Vascular 1.947 3.747

Atendimento Dermatologista 210 953

TOTAL 3.807 10.325

EVOLUÇÃO 6.518

% EVOLUÇÃO 171%

Quantitativo usuários Atendidos Ano 2020 Ano 2021

Descrição Atividade Quantidade Quantidade

Outros Atendimentos Atenção Primária (Saúde da Família) 324.682 406.695

Visita Domiciliar (Saúde da Família) 301.139 316.584

Consultas Atenção Primária (Saúde da Familia) 150.404 190.112

Atividades Coletivas (Saúde da Família) 12.203 15.869

 Promoção Saúde INTS 3.807 10.325

TOTAIS 792.235 939.585
EVOLUÇÃO 147.350

% EVOLUÇÃO 18,60%



 

 

FATOS RELEVANTES EM 2021 

 

Em março de 2020 o mundo virou de ponta a cabeça. A partir do decreto da 

pandemia, pela Organização Mundial da Saúde (OMS), as fronteiras foram fechadas, 

cidades anunciaram lockdown, escolas suspenderam as aulas, empresas liberaram os 

funcionários para trabalharem de casa, enfim, o mundo parou. No meio de toda essa 

loucura, o sistema de saúde foi o setor mais sobrecarregado, em razão da histeria coletiva 

disseminada pela população brasileira. Com o número de casos crescendo em larga 

escala, diante de uma eventual falta de leitos ou demais insumos, foi possível perceber 

que os desafios para os próximos anos, a partir dali, seriam imensos. Outro ponto que 

deve ser considerado, ainda em relação à pandemia, é a campanha de imunização 

iniciada em 2021. 

No 1º semestre de 2021 o município de Suzano se mobilizou em vacinar o mais 

rápido possível sua população, Ações coletivas nas unidades foram canceladas, serviços 

e agendas foram reduzidos através de decreto municipal, entretanto foi formada uma 

grande força tarefa com todas as secretárias municipais e o INTS para realização desta 

ação. Durante este semestre foram realizadas diversas campanhas de vacina, na qual 

sempre teve presente profissionais do INTS, (Enfermeiros, Auxiliares de Enfermagem, 

Agentes de Saúde Comunitário e Auxiliares Administrativos), que foram peças chaves 

para sucesso destas campanhas. 
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O Programa Previne Brasil foi instituído pelo Ministério da 
Saúde (MS) do Brasil, em 2019, é novo financiamento de 
custeio da atenção primária à saúde (APS) no país, determina 
três critérios para o repasse financeiro aos municípios: 
capitação ponderada, pagamento por desempenho e incentivo 
para ações estratégicas. 

 

 



 

 

 

No Ano de 2021 as equipes de Saúde administradas 
pelo INTS, no município de Suzano atingiram meta 
estipulada pelo Ministério da Saúda, no indicador de 
captação ponderada (cadastros de pacientes). 

 

 



 

 

Pagamento por Desempenho 7 Indicadores 

 I – Proporção de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas realizadas, 
sendo a 1º (primeiras) até 12º (décima segunda) semana de gestação; 

II – Proporção de gestantes com realização de exames para Sifilis e HIV; 

III – Proporção de gestantes com atendimento odontológico realizado;   

IV – Proporção de mulheres com coleta de cipatológico na APS; 

V – Proporção de crianças de 1 (um) ano de idade vacinadas na APS contra Difteria, Tétano, Coqueluche, 
Hepatite B, infeccções causadas por haemophilus influeza tipo B e Polieomietilte inativada; 

VI – Proporção de pessoas com consulta e pressão aferida no semestre; 

VII – Proporção de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina glicada solicitada no semestre. 

 

 

O novo modelo de financiamento misto estabelecido por este programa visa o 

aumento do acesso aos serviços de Atenção Primária e do vínculo entre a população e as 

equipes de saúde enfatizando uma maior responsabilidade por parte de gestores e 

profissionais de saúde. Para o alcance dos propósitos mencionados, é de suma 

importância que que gestores que atuam na área da saúde pública tenham total 

consciência, tanto de seu funcionamento, quanto de toda a lógica associada à sua 

concepção. Com isso, a efetividade dos processos de Monitoramento e Avaliação 

conduzidos por gestores municipais são fundamentais à garantia dos repasses financeiros 



 

para a Atenção Básica. Nesse contexto, a utilização de dados 

fornecidos pelos sistemas de informação do SUS representam 

ferramentas essências para o processo de tomada de decisão e 

condução de atividades corretivas. 

O INTS Suzano analisando a complexidade da coleta de 

informações dos serviços ofertados a população, implantou em 

2021, o sistema de prontuário eletrônico (MAS), o mesmo 

software que faz o gerenciamento de dados dos cadastro dos 

agentes comunitários, também está em fase de homologação a ferramenta de controle  

de informações sobre previne, no qual os gerentes das unidades de saúde e gestores 

terão em tempo real as informações sobre o 7 (sete) indicadores, está informação é de 

fundamental importância para que possamos atingir a metas relacionadas ao PREVINE 

BRASIL. 

 

IMPLANTAÇÃO PRONTUÁRIO ELETRÔNICO 

 (MAS PRÓ) NAS UNIDADES DE SAÚDE 



 

 

 

 

 

 

 

 


