Secretaria Municipal de Saide - CAMAPUA
CNPJ: 13.846.658/0001-60
Rua Pedro Celestino, 556 - Centro
Telefone: 6732861088 - E-mail: saude@camapua.ms.gov.br
79420-000 - CAMAPUA - MS
RELATORIO DE GESTAO - PERIODO DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2015

1. IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

1.1 Secretéario(a) de Saude em Exercicio
Secretéario em Exercicio

Nome: ALDECIR DUTRA DE ARAUJO Data da Posse: 05/02/2013
Secretario de Saude Referente ao Ano do Relatério de Gestao
Nome: ALDECIR DUTRA DE ARAUJO Data da Posse: 05/02/2013
A Secretaria de Saude teve mais de um gestor no periodo a que se refere a RAG? Nao
1.2 Informac¢fes do Fundo Municipal de Saude
Instrumento legal de criacdo do FMS Tipo Lei - 879
CNPJ 13.846.658/0001-60 - Fundo de Saude
Data 10/06/1991
O Gestor do Fundo é o Secretério da Saude? Sim
Gestor do FMS ALDECIR DUTRA DE ARAUJO
Cargo do Gestor do FMS Secretario de Saude
1.3 InformacBes do Conselho de Saude
Instrumento legal de criagdo do CMS Tipo Lei - 898
Nome do Presidente do CMS GABRIEL NOGUEIRA FURTADO
Data 10/07/1991
Segmento usuario
Data da ultima eleicdo do Conselho 16/12/2014
Telefone 6732861088
E-mail saude@camapua.ms.gov.br
1.4 Conferéncia de Saude
Data da ultima Conferéncia de Saude 07/2015

1.5 Plano de Saude
A Secretaria tem Plano de Saude?

Sim
A Secretaria de Saude tem plano de saude referente ao
periodo de 2014 a 20177 Sim
Situacgao Aprovado
Aprovacéo no Conselho de Saude Resolugdo n® 2 Em 06/02/2014
ARQUIVOS ANEXOS
Documento
Plano Municipal de Saude - 2014 2017.pdf
Resoluc&o 002 2014 aprovando PMS 2014 2017.pdf
A Secretaria de Saude tem programacao anual de Sim
saude referente ao ano de 20167
Situacéo Aprovado
Aprovacao no Conselho de Saude Resolucdo n° 3 Em 31/03/2016

ARQUIVOS ANEXOS

Documento

Programacéo Anual de Saude 2016.pdf

‘RESOLU(;AO N° 003_2016_CMSC_MS - Aprovando a PAS 2016.pdf




1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salarios

O Municipio possui Plano de Carreira, Cargos e Salarios Sim
(PCCS)?
O Municipio possui Comissédo de elaboracgdo do Plano de
Carreira, Cargos e Salérios (PCCS)?
1.7 Informacdes sobre Regionalizagéo

O municipio pertence a Regido de Saude: Campo Grande
O municipio participa de algum consdrcio? Sim
O municipio esta organizado em regifes intramunicipal? Sim Quantas? 6

1.8 Indroducéo - Consideracdes Iniciais

0 Relatorio Anual de Gestdo & um instrumento de planejamento, acompanhamento, controle e avaliagao que apresenta os
resultados alcangados com a execugdo da Programagao Anual de Salde, de acordo com suas agdes, indicadores e metas,
além de apontar possiveis redirecionamentos que se fizerem necessarios ao Plano Municipal de Sadde e a futuras
Programagides.

Trata-se de urn mecanismo de cortrole social @ de comprovagdo da aplicabilidade dos recursos repassados pelo Fundo
Macional de Salde.

A Secretaria hunicipal de Salde de Camapua esta buscando realizar um melhor aperfeigoamento dos seus instrumentos de
Gestdo como, o Plano hunicipal de Sadde, a F'rn:-gmma-iﬁn:- Anual de Sadde, o Relatdrio Anual de Gestdo, os Relatoros
Ouadrimestrais de Sadde e demais planos e programacoes.

0 Relatdrio Anual de Gestdo do municipio de Camapu3 tem por objetive apresentar os resultados alcangados com a

execugdo da Programagdo Anual de Sadde - PAS, observando a comprovagdo da aplicagdo dos recursos financeiros ao
Fundo hdunicipal de Saude.



2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

2.1. POPULAQAO ESTIMADA DO ANO 2015 13.731

Populagéo do ultimo Censo (ano 2012) Qte %
Total 13.609 100,00%

Populagéo do ultimo Censo (ano 2010) Qte %
Branca 5.779 42,86%
Preta 561 4,09%
Amarela 87 0,63%
Parda 7.163 52,17%
Indigena 35 0,25%
Sem declaragao 0 0,00% L

@ Branca @ Preta @ Amarela © Parda @ Indigena
Sem declaragdo
2.1.1. POPULA(}AO - SEXO E FAIXA ETARIA -1.000 o 1.000
Faixas Etarias Homem Mulher Total o m
00-04 465 464 929
05-09 516 476 992 Zg_:: =
10-14 635 240, 1175 @ s50-59 S
15-19 659 585 1.244 E abiad
@ 40-45|

20-29 1.077 1.070 2.147 i
30-39 1,049 1074 2123 E z0-33| (.
40-49 1.011 943 1.954 = 20-29| I
50-59 763 669 1.432 W 15-19 Emmmmm——]
60-69 450 419 869 10-14 D |
70-79 326 211 537 05-03 e
80+ 110 97 207 oo-04 |
Total 7.061 6.548 13.609

|l Homem | Mulher|

Analise e consideragbes do Gestor sobre Dados Demogréficos

Conforme o Censo do IBGE 2000, Camapud tinha uma populagdo de 16.448 habitantes. Bm 2004, o Distrito de Figueirdo
foi elevado 3 categoria de hunicipio. Houve, entdo, um decréscimo de 2.915 habitantes em Camapud. Mo ano de 2012
houwe uma estimativa de populagdo de 13.609 habitantes. Bm 2013 a estimativa foi de 13.770 habitantes. Em 2014 a
populagdo foi estimada em 13.751 habitantes. Para 2015 a estimativa da populagdo foi de 13.731 habitantes (Fonte: TCU).
Camapud & um municipio brasileiro onde mais da metade da populagao considera-se de cor parda 52,17% e cerca de

42 86% intitulam-se de cor branca. Ha também 4,00% de p-:-pulagﬁ-:- que se considera de cor preta, 0,63% de cor amarela &
0,25% se considera indigena. Destaca-se na pirdmide populacional do munizipio uma base estreta com o predominio de
uma populagdo adulta jovern, compreendida entre a faixa etaria de 20 a 39 anos. Ha também bastante predominio de
populagdo na faixa etaria entre 40 & 49 anos. Mo municipio de Camapud existe um predominio ainda que pequeno do sexo
masculino (51,88%) com relagdo ao sexo feminino (48,11%).

2.3 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETARIA E POR RESIDENCIA (Fonte: Portal DATASUS
Tabnet/SIM - 2014)

Ultima atualizag&o: 23/03/2016 09:
42:07

|nternagﬁes por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10a14 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 0 0 0 0 0 0 0 1 1 5 2
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 4
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 0 0 0 0 0 1 0 2 5 6
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 6
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Capitult_) XVl Malformacoes congenitas, deformidades e o 0 o 0 o 0 o 0 o 1 o
anomalias cromossomica:

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 0 0 0 0 1 4 6 1 2 1 1
Total 1 0 1 0 1 4 7 4 6 18 22




Idade

Internagdes por Capitulo CID-10 80 | ignorada | oW
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 0 1
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 0 0 9
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 0 0 7
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 2
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 0 2
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 6 0 20
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 5 0 13
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 3 0 5
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 1 0 3
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 0 0 1
Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e 0 0 1
anomalias cromossomicas

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 0 0 16
Total 16 0 80

1

Capitulo I Algumas doencas infecciasas e
parasitarias

Capitulo II Meoplasias [tumores]

Capitule I'V Deencas endocrinas, nutricionais
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Capitulo W Transtornes mentais
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Capitulo WI Doencas do sistema nervoso

Capitulo I¥ Doencas do aparelhe circulaterie
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deformidades & anomalias croamossomicas
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de mortalidade
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Andlise e consideracfes sobre Mortalidade

Mo ano de 2015 as principais causas de dbitos foram as doengas do aparelho circulatorio 20 (vinte) obitos, seguida por
obitos de causas extemas de morbidade e de mortalidade 16 (dezesseis) obitos e pelas doengas do aparelho respiratorio 13
{treze) dbitos. Ocomeram também 08 (nove) obitos devido a Meoplasias, 07 (sete) dbitos devido as doengas enddcrinas,
nutricionais e metabalicas, 05 (cinco) dbitos por doengas do aparelho digestiva, 03 {rés) dbitos devido a doengas do
aparelho geniturinario, 02 (dois) obitos devido a transtomos mentais & comportamentais, 02 (dois) dbitos relativas a
doengas do sistema nervoso, 01 (um) obito devido a doengas infecciosas e parasitarias, 01 {(um) dbito com relagdo a
afecgies orginadas no perodo perinatal e 01 (um) obito relacionado a malformagdes congénitas, deformidades e anomalias
cromossdmicas. Aprincipal causa de obito no municipio de Camapua continua sendo por doengas do aparelho circulatorio.
Buscando a sére historica dos dbitos relacionados aos agravos do coragdo temos os seguintes dados:

2009: 28 abitos

2010: 34 dbitos

2011: 22 abitos

2012: 17 abitos

2013: 23 obitos

2014: 19 abitos

2015: 20 abitos

Preocupado com os obitos relacionados a esse agravo o municipio de Camapud conta com varios espagos para pratica de
atividades fisicas como: o Parque Poliesportivo do Estudante, o Estadio de Futebol "Carecio”, quatro campos de futebal
sogaite, oito academias ao ar livre. Notadamente estes espagos podem ser utilizades pela populagdo que pode usufruir
para praticas esportivas o que ajuda na prevengao de doengas. hledicamentos de combate a Hipertensdo sdo distribuidos
gratuitamente aos usuaros. O municipio de Camapud dispde de um cardiologista que realiza exames de eletrocardiograma,
holter 24 horas e teste ergométrico.

Sendo assim, o municipio tem buscado desenvolver estratégias para diminuir os agravos relacionados ao coragdo. Movas
estratégias devem sertragadas para o ano de 2016 para que se possam reduzir os indices de mortalidade de uma forma
geral. Importante informar de acordo com os dados da Secretaria Estadual de Sadde de hato Grosso do Sul no ano de 2015
o municipio de Camapu3 registrou 83 obitos e ndo 80 conforme demonstra a tabela acima.

2.4. MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETARIA (Portal DATASUS Tabnet/SIH - Jan a Dez - 2015)

null

|ntema(;695 por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10a14 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79 80 Total
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 3 2 4 1 2 4 5 4 5 3 2 1 36
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 0 0 0 0 0 1 1 3 7 6 3 2 23
Capitulo 111 I_Doen_cas_ do sangue e dos orgaos hematopoeticos e alguns > 1 0 1 0 0 1 3 0 5 1 1 15
transtornos imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 1 7 1 1 0 3 5 5 12 11 3 7 56
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais [o] 0 o] 0 o] 5 5 3 3 1 o] 0 17
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 2 1 7
Capitulo VIl Doencas do olho e anexos 0 0 1 0 0 0 0 1 3 4 4 3 16
Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide [o] 2 o] 0 o] 0 o] 0 o] 0 o] 0 2
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 0 0 1 1 0 1 3 12 13 9 10 10 60
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 14 37 10 6 5 3 4 7 12 13 20 15 146
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 1 4 6 8 2 6 10 15 19 6 8 10 95
Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 3 1 1 2 2 5 2 2 2 0 1 21
Capitulo XIll Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 0 0 0 0 0 1 0 2 4 1 0 0 8
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 1 2 9 0 2 10 13 10 7 5 3 3 65
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 3 37 92 31 2 1 0 0 0 166
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 12 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 14
Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e anomalias

cromossomicas 4 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 7
Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de

laboratorio, nao classificados em outra parte _ 0 0 0 0 0 2 0 0 0 8 3 0 8
Capitulo XIX Lesoes, envenenamento e algumas outras consequencias de 0 2 3 4 7 21 19 14 17 10 3 6 106
causas externas ] ]

Capnult_) XXI Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 3
0s servicos de saude

Total 38 61 37 28 57 152 104 85 107 80 62 60 871
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Capitulo I Algumas deencas infecciosas e
parasitarias

Capitulo II Meoplasias [tumores]

Capitulo III Doencas do sangue e dos argaos
hematopoeticos e alguns transtornos
imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricienais
e metabolicas

Capitule ¥ Transtornos mentais
comportamentais

Capitule WI Doencas do sistema nervaeso

Capitule WII Doencas do olho & anexos
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subcutaneo
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Capitulo XIY Doencas do aparelho
geniturinario
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saude

Andlise e consideracfes sobre Mortalidade



Dentre as principais causas de intemagao de residentes do municipio de Camapua ocomidas no ano 2015 de acordo com os
capitulos da C10 10 estdo intemagdes por gravidez, parto e puerpério (186 intemagdes), seguida pelas doengas do aparelho
respiratorio {148 intemagdes), seguida pelas intemagdes por Lesdes, envenenamento & algumas outras consequéncias de
causas extemas (108 intemagdes).

Cabe citar tarbérm as intemag@es por doengas do aparelho digestive (95 intemagdes), por doengas do aparelho
geniturinario (85 intemagdes), por doengas do aparelho circulatdrio (G0 intemagdes), por doengas enddcrinas, nutricionais e
metabalicas (56 intemagdes), por algumas doengas infecciosas e parasitarias (36 intemagoes), por Neoplasias (23
internagdes), por doengas da pele e do tecido subcutaneo (21 intemagdes), por transtomos mentais & comportamentais (17
internagdes), por doengas do olho e anexos (18 intemagdes), por doengas do sangue & dos drgdos hematopoiéticos e
alguns transtomas imunitarios (15 intemagdes), por algumas afeccdes orginadas no pefodo perinatal (14 intemagdes), por
doengas do sisterna osteomuscular e do tecido conjuntivo (0B intemagdes), por sintornas, sinais & achados anommais de
exames clinicos e de laboratorio, ndo classificados em outra parte (08 intemagdes), por doengas do sistema nervoso ([07
intermagoes), por malfu:nrrnagﬁes congénitas, deformidades e anomalias cromossamicas (07 intemagdes), por fatores que
influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de salde (03 intemagdes) e intemagdes por doengas do ouvido
e da apofise mastoide (02 intemagdes).

E importante salientar que o municipio de Camapu3 esta buscando a cada ano proporcionar urn melhar atendimento aos
usudrios da Sistema Unico de Salde através de atividades de prevengdo e de promag3o a salde, com isso conta com um
Centro de Aengdo Psicossocial - CAPS |, com um Nicleo de Apoio a Sadde da Familia - NASF, com uma Unidade Basica
de Saldde e com seis Estratégias de Sadde da Familia - ESF implantadas nos baimos e zona rural.



3. REDE FISICA DE SAUDE, PUBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVICO AO SUS 22/03/2016 12:34:36

3.1 TIPO GESTAO Tipo Gestdo

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla

POSTO DE SAUDE 1 1 0 0

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 6 6 0 0

CONSULTORIO ISOLADO 1 1 0 0

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE- 1 1 o o

HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 1 1 0 0

FARMACIA 1 1 0 0

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E 3 3 o o

TERAPIA (SADT ISOLADO)

HOSPITAL GERAL 1 0 0 1

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 1 1 0 o ® Estadual 0,00% @ Municipal 94,74% & Dupla 5,26%
SECRETARIA DE SAUDE 1 1 0 0

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 1 1 0 0 Natureza Juridica
CENTRAL DE REGULACAO 1 1 0 0

Total 19 18 0 1

3.2. NATUREZA JURIDICA (GERENCIA)

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla
PRIVADA 4 3 0 1
MUNICIPAL 15 15 0 0
Total 19 18 0 1

‘C Fublica 78,95% @ Privada 21,05%

Justificativa de Dupla Gestéo
A Sociedade de Protegdo a Matemidade e a Infancia de Camapua, Hospital de Pequeno Porte, situada a Rua dos Jesutas
n® 584, CHPJ-03.222.916/0001-84 & uma Sociedade Civil, Filantropica de natureza privada, sem fins lucrativos, sem cunho
poltico-partidano ou religioso, destinada a prestar assisténcia médica ambulatorial de urgéncialemergéncia e hospitalar, aos
necessitados sem distingdo de cor, sexo, nacionalidade, crenga religioza ou ideal politico. E constituida por sdcios de
ambos os sexos em ndmer indeterminados classificados como: fundadores, remidos, honorarios e contribuintes.

Andlise e considera¢fes do Gestor sobre Prestadores de Servigos ao SUS
0 rmunicipio de Camapu3 corta com 100% de cobertura de Estratégia de Sadde da Familia - ESF com Sadde Bucal. Arede
fisica do municipio & formada por instituigdes piblicas, privadas e filantropicas cadastradas no CNES. Arede de sadde do
municipio & composta por 06 (seis) unidades de ESF (Estratégias de Salde da Familiay, 01 {uma) UES (Unidade Basica de
Salde) no Distrito da Pontinha do Cocho, 01 (um) CAPS (Centro de Atengdo Psicossocial), 01 (uma) Clinica hunicipal de
Salde/NASF, 01 (uma) Base Descentralizada do 54WU-192, 01 (uma) Diretoria de “dgildncia em Sadde, 01 (um) Laboratario
Wunicipal de Sadde, 01 (um) Amoxarifado da Secretaria de Sa0de, 01 (uma) Central hMunicipal de Regulagao, 01 (uma)
Secretaria Municipal de Saldde e 01 {um) Hospital Filantropico. O CAPS | funciona em prédio alugado, mas com as
condigdes necessaras oferecendo atendimento nas especialidades de psiquiatra, psicologia, enfermagemn, terapia
ocupacional, assisterte social e artes3o. 0 CAPS | ja esta cerificado junto ao hMinistéro da Salde. 0 MASF (Nicleo de
Apoio a Salde da Familia) funciona também em prédio alugado com condigdes necessaras oferecendo atendimento nas
especialidades de fonoaudiologia, fisicterapia e psicologia. Foi implantado em 2013 o Servigo de Atendimento hovel de
Urgéncia - SAWU que atende o municipio 24 horas por dia. Mo ano de 2012 foi constniida uma sala de atendimento médico
e odontoldgico na Regido dos "Welhados” que fica localizada a 85 km da area urbana e que recebe atendimento mensal pela
equipe da ESF W1 - RURAL. Também no ano de 2012 a ESF Il - CENTRAL passou por reforma & no inzio de 2013 fai
aparelhada com ar condicionada, equipamentos e mobiliaros necessaros. A ESF | - BAIRRD ALTO, a ESF W- WILA
INDUSTRIAL & @ ESF "1 - RURAL passaram por reforma e ampliagdo. Ainda em 2013 iniciou-se a construgdo da ESF -
CRISTO REDENTOR que foi ertregue em 2014 substituindo a ESF I'v- JARDIM AVMERICA que funcionava em prédio
alugado. Todas essas melhorias na rede fisica t8m o objetivo de fomecer um atendimento com maior qualidade e de
garantir a oferta & 0 acesso a todos oz usuarios do servigo piblico de sadde do municipio de Camapua-hs.



4. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES) LR A

AUTONOMO Vinculo
TIPO TOTAL
PESSOA FISICA 26
TOTAL 26

VINCULO EMPREGATICIO

TIPO TOTAL

ICARGO COMISSIONADO 8

CELETISTA 1 ® AUTONOMO ® VINCULO EMPREGATICIO
ICONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 40

ESTATUTARIO 119

TOTAL 168

Analise e Consideragfes Profissionais SUS
0 rmunicipio possui 194 profissionais que prestam atendimento ao SUS, entre winculos empregaticios e autdnomos. Destes,
B6,50% (168 profissionais) possuem winculo empregaticio, sob os regimes: cargo comissionado, celetista, contrato por
prazo determinado & estatutario, enquanto que os auténomos comespondem a 13,40% (26 profissionais).
No ano de 2012 foi realizade no municipio Concurso Publico para as diversas areas da Prefeitura hunicipal. Na area da
saude foram abertas vagas para os cargos de: Analista de Gest3o em Sadde, médico PSF, Fisicterapeuta, Psicologo
CAPS, Terapeuta Ocupacional CAPS, Assistente Social CAPS, Medico Psiquiatra CAPS, Farmacéutico Bioguimica,
Enfermeiro PSF, Técnico de Laboratonio, Técnico de Enfermagem, Agente Comunitario de Sadde, Agente de Combate as
Endemias e Auxiliar de Odontdlogo PSF. Em 2013 praticaments todos os cargos disponiveis no concurso foram
preenchidos.
Foi realizada pela Secretaria hunicipal de 3alde emn parceria com a Secretaria de Estado de Saidde uma capacitagdo em
cuidados na sadde do idoso para todos os Agentes Comunitarios de Sadde. Realizou-se também atraves da Secretaria
hhnicipal de Salde em parceria com o hinistério da Salde uma capacitagao para os Agentes de Combate as Endemias
cujo objetive era conhecer as medidas de combate ao mosquito transmissor da dengue oferecendo orentagdes técnicas
permanentes para os agentes terem a responsabilidade de decidir sobre a execugio de agdes de controle da doenga,
garantindo a estratégia continua de prevengdo.
Também foi realizada urna capacitagdo para os Agentes Comunitarios de Sadde que assumiram os cargos do concurso
piblico para adquirirern conhecimento das atribuigdes do cargo, parcena entre a Secretaria hunicipal de Saide e a
Secretaria Estadual de Sadde. Houve tamb&m um treinamento sobre Diagnostico de doengas em especial Tuberculose e
Hanseniase com enfermeiros e Agentes Comunitarios de Salde sob a coordenagdo de \igilancia Epidemiolagica hunicipal.



5. Programacdo Anual de Saiude e Pactuacao da Saude

Diretriz 1 - Garantia do acesso da populagao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo
adequado ao atendimento das necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica de aten¢ao
basica e da atencdo especializada.

Objetivo 1.1 - Utilizagdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso da atencéo basica.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE

~ - 0,

1 ATENCAO BASICA. 100,00 100,00 /0
, PROPORCAO DE INTERNACOES POR CONDICOES SENSIVEIS ¢ . 29.93 %

A ATENCAO BASICA (ICSAB) ' : 0

COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS
3 CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA 82,00 73,67 %

FAMILIA

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES 0
4 BASICAS DE SAUDE BUCAL. 100,00 100,00 /0

MEDIA DA ACAO COLETIVA DE ESCOVACAO DENTAL 0
5 SUPERVISIONADA 1,00 0,03 %
¢ PROPORCAO DE EXODONTIA EM RELAGAO AOS 5,58 5,41 %

PROCEDIMENTOS

Obijetivo 1.2 - Garantir acesso da populacgéo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica da atencao especializada.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

RAZAO DE INTERNACOES CLINICO-CIRURGICAS DE ALTA

10 COMPLEXIDADE NA POPULACAO RESIDENTE 0,00 /1000

;; PROPORGAO DE SERVICOS HOSPITALARES COM CONTRATO 0.00 o
DE METAS FIRMADO. ' 0

,  RAZAO DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS DE MEDIA 0.00 0.00 1100
COMPLEXIDADE E POPULAGCAO RESIDENTE ' '

g RAZAO DE INTERNAGOES CLINICO-CIRURGICAS DE MEDIA o )48 1100
COMPLEXIDADE E POPULAGAO RESIDENTE ' '

g RAZAO DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS DE ALTA 0.00 1100

COMPLEXIDADE E POPULAGAO RESIDENTE

Diretriz 2 - Aprimoramento da Rede de Atencédo as Urgéncias, com expanséo e adequacédo de Unidades
de Pronto Atendimento (UPA), de Servicos de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU), de prontos-
socorros e centrais de regulacéo, articulada as outras redes de atencéo.



Objetivo 2.1 - Implementacdo da Rede de Atencéo as Urgéncias.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
NUMERO DE UNIDADES DE SAUDE’COM SERVICO DE
12 NOTIFICACAO DE VIOLENCIA DOMESTICA, SEXUAL E 5,00 N.Absoluto

OUTRAS VIOLENCIAS IMPLANTADO

PROPORCAO DE ACESSO HOSPITALAR DOS OBITOS POR

13 ACIDENTE

%

PROPORCAO DE OBITOS NAS INTERNACOES POR INFARTO

14 AGUDO DO MIOCARDIO (1IAM)

0,00 0,00 %

PROPORCAO DE OBITOS, EM MENORES DE 15 ANOS, NAS

15 UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA (UTI)

%

COBERTURA DO SERVIGO DE ATENDIMENTO MOVEL DE

16 URGENCIA (SAMU 192)

100,00 100,00 %

Objetivo 2.2 - Fortalecimento de mecanismos de programacao e regulacdo nas redes de atengdo a saude do
SUS.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORGCAO DAS INTERNACOES DE URGENCIA E

17 EMERGENCIA REGULADAS

%
Diretriz 3 - Promocéo da atencao integral a saide da mulher e da crianca e implementacdo da "Rede
Cegonha", com énfase nas areas e popula¢des de maior vulnerabilidade.

Objetivo 3.1 - Fortalecer e ampliar as acdes de Prevencao, deteccéo precoce e tratamento oportuno do
Cancer de Mama e do Colo de utero.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO
18 UTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS E A POPULACAO 1,02 0,76 RAZAO

DA MESMA FAIXA ETARIA

RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO
19 REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS E 0,13 0,10 RAZAO
POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e
resolutividade.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

20 PROPORGCAO DE PARTO NORMAL 39,78 57,82 %

PROPORCAO DE NASCIDOS VIVOS DE MAES COM 7 OU MAIS

2 CONSULTAS DE PRE-NATAL.

=

64,79 58,29 %



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

22 NUMERO DE TESTES DE SIFILIS POR GESTANTE. 0,57 2,13 RAZAO
25 JCNERODE OBTOSMATERNOSEMOETERMINADO 00 000 Nabsolio
24 TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 1,00 3,00 N.Absoluto
25 PROPORCAO DE OBITOS INFANTIS E FETAIS INVESTIGADOS 100,00 28,57 %

26 PROPORCAO DE OBITOS MATERNOS INVESTIGADOS 100,00 %

27 PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL 100,00 100,00 %

(MIF) INVESTIGADOS

NUMERO DE CASOS NOVOS DE SiFILIS CONGENITA EM
28 MENORES DE UM ANO DE IDADE 0,00 1,00 N.Absoluto

Diretriz 4 - Fortalecimento da rede de salde mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de
crack e outras drogas.

Obijetivo 4.1 - Ampliar 0 acesso a Atencao Psicossocial da populacdo em geral, de forma articulada com os
demais pontos de atencdo em salde e outros pontos intersetoriais.

Diretriz 5 - Garantia da atencao integral a salude da pessoa idosa e dos portadores de doencas
crénicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das a¢g6es de promocg&o e prevengao.

Objetivo 5.1 - Melhoria das condi¢Ges de Saude do Idoso e Portadores de Doencas Cronicas mediante
qualificacédo da gestao e das redes de atencao.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
NUMERO DE OBITOS PREMATUROS (<70 ANOS) PELO
30 CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENGAS DO 11,00 17,00 N.Absoluto

APARELHO CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E DOENGAS
RESPIRATORIAS CRONICAS)

Diretriz 6 - Implementagdo do subsistema de atencdo a saude indigena, articulado com o SUS, baseado
no cuidado integral, com observancia as praticas de salude e as medicinas tradicionais, com controle
social, e garantia do respeito as especificidades culturais.

Obijetivo 6.1 - Articular o SUS com o Subsistema de Aten¢éo a Salde Indigena, com observancia as praticas
de salde e as medicinas tradicionais, com o controle social, garantindo o respeito as especificidades culturais

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PERCENTUAL DE CRIANCAS INDIGENAS < 7 ANOS DE IDADE

3t COM ESQUEMA VACINAL COMPLETO

0,00 %

PROPORCAO DE OBITOS INFANTIS E FETAIS INDIGENAS

32 INVESTIGADOS

0,00 %



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

33 PROPORCAO DE OBITOS MATERNOS EM MULHERES 0.00 %
INDIGENAS INVESTIGADOS ’ 0

34 PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES INDIGENAS EM 0,00 %

IDADE FERTIL(MIF) INVESTIGADOS

Diretriz 7 - Reducédo dos riscos e agravos a salude da populagéo, por meio das agdes de promocao e
vigilancia em salde.

Obijetivo 7.1 - Fortalecer a promogéo e vigilancia em saude.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
PROPORQAO DE VACINAS DO CALENDARIO BASICO DE

35 VACINACAO DA CRIANCA COM COBERTURAS VACINAIS 75,00 88,80 %
ALCANCADAS
PROPORCAO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE 0

36 PULMONAR BACILIFERA 75,00 66,70 %
PROPORCAO DE EXAME ANTI-HIV REALIZADOS ENTRE OS 0

37 CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE 85,00 66,70 %

3g PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA 90,00 98.80 %
DEFINIDA
PROPORGAO DE CASOS DE DOENGAS DE NOTIFICACAO

39 COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATE 60 80,00 0,00 %
DIAS APOS NOTIFICACAO
PROPORCAO DE MUNICIPIOS COM CASOS DE DOENCAS OU

40 AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO NOTIFICADOS. 3,00 10,00 N.Absoluto
PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE EXECUTAM AS ACOES DE

41  VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A 100,00 71,00 %
TODOS OS MUNICIPIOS

4o NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 0,00 0,00 N_Absoluto
ANOS
PROPORCAO DE PACIENTES HIV+ COM 1° CD4 INFERIOR A

43 200CEL/MM3 0,00 N.Absoluto

44 NUMERO DE TESTES SOROLOGICOS ANTI-HCV REALIZADOS 0,00 0,00 N.Absoluto

45 PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE 85.00 100,00 %

DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
PROPORCAO DE CONTATOS INTRADOMICILIARES DE CASOS o

46 NOVOS DE HANSENIASE EXAMINADOS 75,00 100,00 %
NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR LEISHMANIOSE

a7 VISCERAL 0,00 0,00 N.Absoluto
PROPORGAO DE CAES VACINADOS NA CAMPANHA DE 0

48 VACINACAO ANTIRRABICA CANINA 80,00 58,20 /0

49 PROPORCAO DE ESCOLARES EXAMINADOS PARA O 0.00 0.00 %
TRACOMA NOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS ' ' 0

51 NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR DENGUE 0,00 0,00 N.Absoluto
PROPORCAO DE IMOVEIS VISITADOS EM PELO MENOS 4

52 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES PARA CONTROLE DA 80,00 95,00 %
DENGUE
Objetivo 7.2 - Implementar acdes de saneamento basico e salde ambiental para a promocéo da salde e

reducdo das desigualdades sociais com énfase no Programa de aceleracdo do crescimento.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
I?ROPOR(;AO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE

53 AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS 55,00 55,00 %
PARAMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE

E TURBIDEZ

Diretriz 8 - Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantac¢do do Sistema Nacional de Gest&o da Assisténcia Farmacéutica (HORUS) e

do envio do conjunto de dados por meio do servico WebService como estratégia para o fortalecimento do
sistema de gestédo da Assisténcia Farmacéutica no SUS.

Objetivo 8.2 - Qualificar os servicos de Assisténcia Farmacéutica nos municipios com populagédo em extrema

pobreza.
N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
PROPORCAO DE MUNICIPIOS DA EXTREMA POBREZA COM
55 FARMACIAS DA ATENCAO BASICA E CENTRAIS DE 0,00 %

ABASTECIMENTO FARMACEUTICO ESTRUTURADOS

Obijetivo 8.3 - Fortalecer a assisténcia farmacéutica por meio da inspecéo nas linhas de fabricacao de
medicamentos, que inclui todas as opera¢fes envolvidas no preparo de determinado medicamento desde a
aquisicdo de materiais, producéo, controle de qualidade, liberacao, estocagem, expedicéo de produtos
terminados e os controles relacionados, instalacdes fisicas e equipamentos, procedimentos, sistema da
garantia da qualidade.

NO

Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

5

o]

PERCENTUAL DE INDUSTRIAS DE MEDICAMENTOS

> p 0
INSPECIONADAS PELA VIGILANCIA SANITARIA, NO ANO 0,00 %



Objetivo 8.1 - Ampliar a implantacéo do Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica - HORUS
como estratégia de qualificacdo da gestédo da assisténcia farmacéutica no SUS.

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantac¢do do Sistema Nacional de Gest&o da Assisténcia Farmacéutica (HORUS) e
do envio do conjunto de dados por meio do servico WebService como estratégia para o fortalecimento do
sistema de gestédo da Assisténcia Farmacéutica no SUS.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

5, PERCENTUAL DE MUNICIPIOS COM O SISTEMA HORUS 0.00 o
IMPLANTADO. ’ 0

Diretriz 11 - Contribuicédo a adequada formacéo, alocagao, qualificagdo, valorizacdo e democratizagao
das relac8es do trabalho dos profissionais de saude.

Objetivo 11.1 - Investir em qualificacéo e fixagdo de profissionais para o SUS.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORCAO DE ACOES DE EDUCACAO PERMANENTE

57 IMPLEMENTADAS E/OU REALIZADAS

90,00 90,00 %

PROPORCAO DE NOVOS E/OU AMPLIACAO DE PROGRAMAS

58 DE RESIDENCIA DE MEDICINA DA FAMILIA E COMUNIDADE E 0,00 %
DA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM ATENCAO
BASICA/SAUDE DA FAMILIA/SAUDE COLETIVA

PROPORC;AAO DE NOVOS E/OU AMPLIAGAO DE PROGRAMAS
59 DE RESIDENCIA MEDICA EM PSIQUIATRIA E 0,00 %
MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE MENTAL

NUMERO DE PONTOS DO TELESSAUDE BRASIL REDES
60 IMPLANTADOS 0,00 N.Absoluto

Objetivo 11.2 - Investir em qualificacéo e fixacdo de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em
saude nos servicos do SUS da esfera publica na Regido de Saude.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORGAO DE TRABALHADORES QUE ATENDEM AO SUS,

61 NA ESFERA PUBLICA, COM VINCULOS PROTEGIDOS

100,00 100,00 %

Objetivo 11.3 - Investir em qualificacéo e fixacdo de profissionais para o SUS. Estabelecer espacos de
negociacdo permanente entre trabalhadores e gestores da saldde na Regido de Saude.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
NUMERO DE MESAS OU ESPACOS FORMAIS MUNICIPAIS E
62 ESTADUAIS DE NEGOCIACAO PERMANENTE DO SUS, 0,00 N.Absoluto

IMPLANTADOS E/OU MANTIDOS EM FUNCIONAMENTO

Diretriz 12 - Implementagdo de novo modelo de gestéo e instrumentos de relag&o federativa, com
centralidade na garantia do acesso, gestdo participativa com foco em resultados, participacéo social e
financiamento estavel.

Objetivo 12.1 - Fortalecer os vinculos do cidadéo, conselheiros de salde, liderancas de movimentos sociais,
agentes comunitarios de salde, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORCAO DE PLANO DE SAUDE ENVIADO AO CONSELHO

63 DE SAUDE

0,00 100,00 N.Absoluto



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORCAO DE CONSELHOS DE SAUDE CADASTRADOS NO
64 SISTEMA DE ACOMPANHAMENTO DOS CONSELHOS DE 0,00 100,00 N.Absoluto
SAUDE - SIACS

Diretriz 13 - Qualificacdo de instrumentos de execucédo direta, com geragdo de ganhos de
produtividade e eficiéncia para o SUS.

Objetivo 13.1 - Qualificacédo de instrumentos de execucao direta, com geracdo de ganhos de produtividade e
eficiéncia para o SUS.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
PROPORCAO DE MUNICIPIOS COM OUVIDORIAS

65 IMPLANTADAS 100,00 N.Absoluto

66 COMPONENTE DO SNA ESTRUTURADO 0,00 N.Absoluto

67 PROPORCAO DE ENTES COM PELO MENOS UMA 0,00 N.AbSolUto

ALIMENTACAO POR ANO NO BANCO DE PRECO EM SAUDE

5.1 Execug¢ao Orcamentaria
Recursos Or¢camentarios

Valor R$ Valor R$

Andlise e Consideracdes



6. DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DE RECURSOS (Fonte: SIOPS)

A . Ultima atualizagdo: 23/03/2016 10:
6.1 DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS) ¢ 2026
RECEITAS (R$) DESPESAS (R$) Movimentag&do Financeira
Transferéncia fundo a fundo Op. Recursos | Total Dotacdo |Empenhada| Liquidada | Paga Orgada | RP/Outros | Saldo Finan. | Saldo Finan.
EEEE R Bltios Crédito Préprios Pagamentos | do Exerf:lmo do Exercicio
Municipi /Rend. Anterior Atual
unicipio
s /Outros
Outras Receitas do SUS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outros Programas Financ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
por Transf Fundo a
Fundo
Vigilancia em Saude 89.634,05 7.822,54 0,00 2.120,65 103.574,95 | 203.152,19 | 151.900,00 149.487,95 149.487,95 | 149.487,95 | 349.500,00 0,00 0,00 53.664,24
Atenc&o Basica 2.195.590,8 | 254.235,50 0,00 16.717,06 | 2.076.887,1 | 4.543.430,5 | 3.736.930,0 | 3.722.428,59 | 3.722.388,5 | 3.679.568, | 5.170.000,0 20.816,56 743.510,96 1.586.556,87
1 6 3 0 9 06 0
Atengéo de MAC 949.091,43 | 239.001,20 0,00 20.590,69 | 106.271,06 | 1.314.954,3 | 933.044,14 | 930.576,00 | 928.940,60 | 928.940,60 | 1.410.000,0 42.772,20 0,00 343.241,58
Ambulatorial e Hospitalar 8 0
Bloco Investimentos na 62.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 62.000,00 | 1.336.400,0 222.634,01 169.883,91 | 160.600,00 | 1.317.000,0 98.294,47 0,00 -196894,47
Rede de Servigos de 0 0
Saude
Assisténcia Farmacéutica | 63.659,53 27.965,81 0,00 1.409,07 0,00 93.034,41 | 166.560,00 150.881,51 107.246,34 | 60.814,62 | 354.500,00 31.270,92 0,00 948,87
Gestdo do SUS 0,00 227.298,89 0,00 71.711,87 | 4.684.580,6 | 4.983.591,4 | 6.170.945,8 | 6.005.262,91 | 5.936.836,0 | 5.802.156, | 4.696.500,0 180.796,05 0,00 -999360,95
7 3 6 9 33 0
Convénios 0,00 0,00 0,00 30.004,55 0,00 30.004,55 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.004,55
Prestacéo de Servicos de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Saude
Nucleo Apoio Satide 240.000,00 0,00 0,00 0,00 163.153,47 | 403.153,47 | 404.100,00 | 403.153,47 | 403.153,47 | 403.153,47 | 452.000,00 0,00 0,00 0,00
Familia
SAMU - Servigo de 381.285,00 | 98.635,50 0,00 0,00 0,00 479.920,50 | 237.344,14 | 236.504,35 | 236.504,35 | 236.504,35 | 426.000,00 0,00 0,00 243.416,15
Atendimento Mével de
Urgéncia
CEO- Centro Espec. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Odontoldgica
CAPS - Centro de 348.196,79 | 32.400,00 0,00 0,00 106.271,06 | 486.867,85 | 487.050,00 | 486.867,85 | 486.867,85 | 486.867,85| 619.500,00 0,00 0,00 0,00
Atencéo Psicossocial
Implantagéo de Agoes e 0,00 0,00 0,00 71.711,87 | 4.684.580,6 | 4.756.292,5 | 5.866.745,8 | 5.836.540,26 | 5.770.330,7 | 5.635.650, | 4.515.500,0 180.796,05 0,00 -1060154,49
Servicos de Saude 7 4 6 4 98 0
Piso de Atencéo Basica 349.297,63 0,00 0,00 0,00 0,00 349.297,63 | 96.750,00 96.716,46 96.716,46 | 92.274,32 | 383.000,00 0,00 0,00 257.023,31
Fixo (PAB Fixo)
Piso de Atencdo Bésica | 1.846.293,1 | 254.235,50 0,00 16.717,06 |2.076.887,1 | 4.194.132,9 | 3.535.680,0 | 3.523.893,22 | 3.523.893,2 | 3.491.694, | 4.274.000,0 0,00 0,00 702.438,07
Variavel (PAB Variavel) 8 6 0 0 2 83 0
Salde da Familia 513.360,00 | 218.651,50 0,00 16.717,06 | 1.704.250,0 | 2.452.978,6 | 2.489.450,0 | 2.485.177,03 | 2.485.177,0 | 2.452.978, | 2.855.000,0 0,00 0,00 0,00
8 4 0 3 64 0
Agentes Comunitérios de | 372.857,15 35.584,00 0,00 0,00 209.483,61 | 617.924,76 | 624.430,00 617.924,76 617.924,76 | 617.924,76 | 578.000,00 0,00 0,00 0,00
Saude
Salde Bucal 160.560,00 0,00 0,00 0,00 0,00 160.560,00 | 17.700,00 17.637,96 17.637,96 | 17.637,96 | 168.000,00 0,00 0,00 142.922,04
Outros Programas Financ. | 381.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 381.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 381.000,00
por Transf. Fundo a
Fundo
Outros Programas Financ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 104.500,00 101.818,91 101.778,91 | 95.598,91 | 513.000,00 20.816,56 743.510,96 627.095,49
por Transf Fundo a
Fundo (6)
Vigilancia Sanitaria 54.713,28 953,19 0,00 492,82 0,00 56.159,29 2.500,00 2.495,05 2.495,05 2.495,05 | 143.000,00 0,00 0,00 53.664,24
Componente Basico da 63.659,53 27.965,81 0,00 1.409,07 0,00 93.034,41 | 166.560,00 150.881,51 107.246,34 | 60.814,62 | 354.500,00 31.270,92 0,00 948,87
Assisténcia Farmacéutica
Compensagcéo de 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Especificidades Regionais
Fator Incentivo Atengéo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Bésica - Povos Indigenas
Limite Financeiro da MAC | 949.091,43 | 239.001,20 0,00 20.590,69 | 106.271,06 | 1.314.954,3 | 933.044,14 | 930.576,00 | 928.940,60 |928.940,60 | 1.308.500,0 42.772,20 0,00 343.241,58
Ambulatorial e Hospitalar 8 0
Teto financeiro 137.109,64 | 107.965,70 0,00 20.590,69 0,00 265.666,03 | 208.650,00 207.203,80 | 205.568,40 |205.568,40 | 263.000,00 42.772,20 0,00 17.325,43
Vigilancia Epidmiolégica 34.920,77 6.869,35 0,00 1.627,83 103.574,95 | 146.992,90 | 149.400,00 146.992,90 146.992,90 | 146.992,90 | 206.500,00 0,00 0,00 0,00
e Ambiental em Salde
Qualificagéo da Gestao 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
do SUS
Componente Estratégico 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
da Assisténcia
Farmacéutica
Incentivo: Atengéo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Integral a Sadde do
Adolescente
CNRAC - Centro Nacional 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Regulagéo de Alta
Complex.
Fundo de A¢des 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Estratégicas e
Compensacéo -FAEC
CEREST - Centro de Ref. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
em Saude do Trabalhador
Incentivo Atencéo a 178.516,03 0,00 0,00 0,00 0,00 178.516,03 0,00 0,00 0,00 0,00 221.000,00 0,00 0,00 178.516,03
Salde - Sistema
Penitenciario
Terapia Renal Substitutiva 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transplantes - Outros 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transplantes - Cornea 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transplantes - Rim 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transplantes - Figado 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transplantes - Pulmao 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Transplantes - Coracéo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00




Anélise Sobre a Utilizacdo dos Recursos

Ma utilizagdo dos recursos informamos que sdo gastos conforme descrito: ATENGAD BASICA - Gasto com pagamento de
funcionarios, materiais de consumo para atendimento nas unidades de salde; MAC - Pagamento de exames (ultrassons,
laboratoniais) e especialidades médicas; VIGILANCIA BA SADDE - Capacitagao de profissionais, pagamento de salarios,
cambustivel e manutengdo de veiculos; ASSISTENCIA FARMAC EUTICA - Farnacia Basica, medicamentos estratégicos e
especializados; BLOCO DE INVESTIMENTO: Reforma e construgdo de unidades, aquisigio de equipamertos permanentes,
weiculos; GESTAD DO SUS - Pagamento de pessoal, contrapartida do municipio, medicamentos judiciais, material
permanente, materal de consuma, manutengao dos veiculos, combustivel, passagens para pacientes, aluguel da van,

aluguéis de imdveis, convénio com o Hospital SPROMIC, ete.

8. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS)
8.1. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS)

Ultima atualizag&o:
23/03/2016 10:

19:21
Participacdo % da receita de impostos na receita total do Municipio 10,84%
Participacdo % das transferéncias intergovernamentais na receita total do Municipio 73,42%
Participacdo % das Transferéncias para a Salde (SUS) no total de recursos transferidos para 11,91%
Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos transferidos 82,04%
Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de Transferéncias da 19,49%
Participacdo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita 68,43%
Para Fins de Calculo do Percentual da LC141/2012 67,00%
Despesa total com Saude, em R$/hab, sob responsabilidade do municipio, por habitante R$814,31
Participacdo % da despesa com pessoal na despesa total com Saulde 62,14%
Participacdo % da despesa com medicamentos na despesa total com Saude 4,78%
Participacdo % da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com 6,12%
Participacdo % da despesa com investimentos na despesa total com Saude 2,86%
SUBFUNCOES ADMINISTRATIVAS 0,10%
SUBFUNCOES VINCULADAS 99,90%
Atencéo Bésica 73,70%
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 23,51%
Suporte Profilatico e Terapéutico 1,35%
Vigilancia Sanitaria 0,02%
Vigilancia Epidemioldgica 1,31%
Alimentacdo e Nutricdo 0,00%
INFORMACOES COMPLEMENTARES 0,00%
% das transferéncias para a Saude em relacdo a despesa total do municipio com salde 36,78%
% da receita propria aplicada em Saude conforme a LC 141/2012 22,10%

Analise Sobre os Indicadores Financeiros

Mo ano de 2015 a despesa total com saude por habitante sob responsabilidade do municipio de Camapua foi de RE 814,31,
Foram utilizados 62,14% do total das despesas para pagamento de pessoal. Foram wutilizados 6,12 % do total das despesas
para pagamento de servigos de terceiros. Ao todo no ano de 2015 foram repassados a Sociedade de Protegdo a
histemidade & a Infincia de Camapud - SPROKMIC através do Convénio n® 001/2015 o wvalor de RF 1.495.000,00 (Um
milhds & quatrocentos e noventa e cinco mil reais). O municipio de Camapu3 investiu em 2015 o total de 22,10% da
Receita propria aplicada em Salde conforme a LG 141/2012. Ressalva-se que ha divergéncia em relagdo as informagdes

dos valores do demonstrativo orgamentario & despesas com salde do  Sisterna de Apoio ao Relatario de

Gestdo/SARGSUS com as informagdes de valores que constam no relatdrio resumido da execugdo orgamentaria informado
pelo setor de contabilidade da Prefeitura hiunicipal de Camapu3 datado de 22 de feversiro de 2016, Segue em anexo o
relatdrio resumido de execugdo orgamentaria fomecido pelo setor de contabilidade da Prefeitura hunicipal de Camapud-hs.




9. DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO - DESPESAS COM SAUDE (Fonte: SIOPS)

Ultima atualizag&o: 31/05/2016 10:

58:25
9.1 - DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO - DESPESAS COM SAUDE (Fonte: SIOPS)
RECEI:I'AS PARA APURAQAO DA APLICAQAO EM | PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE ATUALIZADA (a)
Jan a Dez (b) %(b/a)x100
RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA (l) 4.400.000,00 4.280.000,00 4.545.711,88 106,20
Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 1.100.000,00 1.100.000,00 1.012.286,44 92,02
Imposto sobre Transmisséo de Bens Intervivos - ITBI 1.100.000,00 1.100.000,00 1.079.381,27 98,12
Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS 780.000,00 660.000,00 1.312.975,06 198,93
Imposto de Renda Retido na Fonte - IRRF 750.000,00 750.000,00 733.558,21 97,80
Imposto Territorial Rural - ITR 0,00 0,00 0,00 0,00
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos dos Impostos 30.000,00 30.000,00 16.148,92 53,82
Divida Ativa dos Impostos 440.000,00 440.000,00 329.181,83 74,81
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da Divida Ativa 200.000,00 200.000,00 62.180,15 74,81
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1) 29.105.000,00 29.105.000,00 26.610.018,42 91,42
Cota-Parte FPM 13.000.000,00 13.000.000,00 11.748.650,73 90,37
ICota-Parte ITR 2.100.000,00 2.100.000,00 2.107.179,52 100,34
Cota-Parte IPVA 850.000,00 850.000,00 909.390,18 106,98
Cota-Parte ICMS 13.000.000,00 13.000.000,00 11.603.449,17 89,25
ICota-Parte IPI-Exportagdo 110.000,00 110.000,00 201.431,32 183,11
ICompensagdes Financeiras Provenientes de Impostos e 45.000,00 45.000,00 39.917,50 88,70
Transferéncias Constitucionais
Desoneragéo ICMS (LC 87/96) 45.000,00 45.000,00 39.917,50 88,70
Outras
TOTAL DAS F\”ECEITAS PARA APURAC,AO DA APLICAGCAO EM ACOES H 33.505.000,00 33.385.000,00 31.155.730,30 93,32
ISERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (lll) =1 + 1l
RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
SAUDE ATUALIZADA (c)
Jan a Dez (d) %(d/c)x100
TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS| 4.654.000,00 5.447.000,00 4.203.653,19 77,17
Provenientes da Uni&o 3.839.000,00 4.239.000,00 3.373.859,37 79,59
Provenientes dos Estados 762.000,00 1.161.000,00 738.695,80 63,63
Provenientes de Outros Municipios 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Receitas do SUS 53.000,00 47.000,00 91.098,02 193,82
TRANSFERENCIAS VOLUNTARIAS 0,00 0,00 0,00 0,00
RECEITA DE OPERAQ@ES DE CREDITO VINCULADAS A SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00
IOUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 4.654.000,00 5.447.000,00 4.203.653,19 77,17
9.2. DESPESAS COM SAUDE
9.2.1. DESPESAS COM SAUDE (Por Grupo de Natureza de Despesa)
DESPESAS COM SAUDE (Por | DOTAGCAO DOTACAO DESPESAS EXECUTADAS
Grupo de Natureza de INICIAL ATUALIZADA (e)
Despesa) LIQUIDADAS Jan a Dez[INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR %
) NAO PROCESSADOS (g) (f+g)le)
DESPESAS CORRENTES 10.523.000,00 11.062.440,00 10.747.961,48 113.737,39 98,19
Pessoal e Encargos Sociais 5.643.000,00 6.961.780,00 6.945.244,09 3.018,95 99,81
Juros e Encargos da Divida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Despesas Correntes 4.880.000,00 4.100.660,00 3.802.717,39 110.718,44 95,43




DESPESAS DE CAPITAL 1.896.000,00 1.433.340,00 266.822,00 52.750,10 22,30
Investimentos 1.895.000,00 1.433.340,00 266.822,00 52.750,10 22,30
InversGes Financeiras 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00
lAmortizagdo da Divida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE v) 12.419.000,00 12.495.780,00 11.181.270,97 89,48
9.2.2.DESPESAS PROPRIAS COM SAUDE, ACOES E SERVIGCOS PUBLICOS DE SAUDE
DESPESAS COM SAUDE NAO | DOTACAO DOTACAO DESPESAS EXECUTADAS
COMPUTADAS PARA FINS DE INICIAL ATUALIZADA _
APURACAO DO PERCENTUAL LIQUIDADAS Jan a |NSCR|:|-AS EM RESTOS A PAGAR| %[(h+i)/V
MINIMO Dez (h) NAO PROCESSADOS (i) (+9)]
DESPESAS COM INATIVOS E N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
PENSIONISTAS
DESPESA COM ASSISTENCIA A SAUDE QUE N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
NAO ATENDE AO PRINCIPIO DE ACESSO
DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS N/A 0,00 4.195.846,37 100.277,97 38,42
RECURSOS
Recursos de Transferéncias do Sistema N/A 0,00 4.195.846,37 100.277,97 38,42
Unico de Saude - SUS
Recursos de Operagdes de Crédito N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
Outros Recursos N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
IOUTRAS ACOES E SERVICOS NAO N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
ICOMPUTADOS
RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS N/A N/A N/A 0,00
INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO
DESPESAS CUSTEADAS COM N/A N/A 0,00 0,00 0,00
DISPONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA
DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS N/A N/A 0,00 0,00 0,00
INCULADOS A PARCELA DO
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE NAO N/A 0,00 4.296.124,34 38,42
ICOMPUTADAS (V)
[TOTAL DAS DESPESAS COM AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (VI) = [(IV(f+g)-V(h+i)] 0,00 12.495.780,00
PERCENTUAL DE APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE 22,10
SAUDE SOBRE A RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA E
TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (VI1%) = [VI(H+) /
ALOR REFERENTE A DIFERENCA ENTRE O VALOR EXECUTADO E O LIMITE MINIMO 2.211.787,09
ICONSTITUCIONAL [VI(h+i)-(15*111b)/100]
EXECUCAO DE RESTOS A PAGAR NAO INSCRITOS | CANCELADOS/PRESCRITOS PAGOS A PAGAR PARCELA
PROCESSADOS INSCRITOS COM CONSIDERADA
DISPONIBILIDADE DE CAIXA NO LIMITE
0,00 N/A N/A N/A 0,00
Inscritos em 2015
151.674,09 77.296,32 74.377,77 0,00 0,00
Inscritos em 2014
257.294,64 53.773,76 182.082,48 21.438,40 0,00
Inscritos em 2013
103.386,14 34.341,34 57.864,83 11.179,97 0,00
Inscritos em 2012
512.354,87 165.411,42 314.325,08 32.618,37 0,00
Total

CONTROLE DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITO

RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS

PARA FINS DE APLICAGAO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA

Total (VIII)

CONFORME ARTIGO 24.§ 1° e 2° Saldo Inicial Despesas custeadas no Saldo Final
exercicio de referéncia (Néo Aplicado)

0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2015

0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2014

0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013

N/A N/A N/A
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2012

0,00 0,00 0,00




CONTROLE DE VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO NAQ LIMITE NAO CUMPRIDO
CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE — :
APLICACAO DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS|  Saldo Inicial Despesas custeadas no Saldo Final
25 e 26 exercicio de referéncia (N&o Aplicado)
(k)
0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2014
0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2013
0,00 0,00 0,00
Total (IX)
DESPESAS COM SAUDE (Por | DOTAGAO DOTAGAO DESPESAS EXECUTADAS
Subfuncéo) INICIAL ATUALIZADA
LIQUIDADAS Jan a Dez INSCR~ITAS EM RESTOS A PAGAR %
0) NAO PROCESSADOS (m) [(+m)/total
(I+m)]x100
|Atencéo Basica 9.140.000,00 9.533.175,86 8.119.236,31 121.216,92 73,70
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 2.588.000,00 2.631.744,14 2.627.574,96 1.635,40 23,51
ISuporte Profilatico e Terapéutico 453.000,00 166.560,00 107.246,34 43.635,17 1,35
igilancia Sanitéria 17.000,00 2.500,00 2.495,05 0,00 0,02
igilancia Epidemiolégica 196.000,00 149.400,00 146.992,90 0,00 1,31
|Alimentagédo e Nutricdo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Subfuncdes 25.000,00 12.400,00 11.237,92 0,00 0,10
TOTAL 12.419.000,00 12.495.780,00 11.181.270,97 100,00

Analise Sobre Demonstrativo Orgamentario

Adotagdo inicial para o ano de 2015 foi de R¥ 12.419.000,00 (Doze milhdes e quatrocentos e dezenove mil reais) sendo RE
10.523.000,00 {Dez milhdes e quinhentos e vinte e trés mil reais) com despesas comentes & RF 1.8956.000,00 (Um milhdo e
oitocentos e noventa e seis mil reais) com despesas de capital. Desse montante foram liqguidadas de janeiro a dezembro de
2015 RF 10.747 961,48 (Dez milhdes e setecentos e quarenta & sete mil & novecentos & sessenta & um reais e quarenta e
oito centavos) comn despesas comentes e R 266.822,00 (Ouzentos e sessenta e seis mil e oitocentos e vinte e dois reais)
comn despesas de capital.

Foram inscritas em Restos a Pagar ndo Processados o valor de RE 113.737,30 (Cento & treze mil & setecentos e trinta e
sete reais e trinta & nove centavos) com despesas comentes & o valor de RE 52.750,10 (Cinguenta e dois mil & setecentos
e cingiienta reais e dez centavos) com despesas de capital. Com relagdo as despesas executadas com salde por
Subfungdo no ano de 2015 informamos que na Atengdo Basica foram liquidadas de janeiro a dezembro de 2015 o total de
RF 8.119.236,31 (Oito milhdes e cento e dezenove mil e duzentos e trinta & seis reais e trinta & um centavos) e inscrtas
em Restos a Pagar ndo processados o valor de RS 121.216,92 (Cento & vinte & um mil & duzentos & dezesseis reais e
noverta e dois centavos). Ja na Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial foram liquidadas de janeiro a dezembro de 2015 o
total de RE 2.627.574,96 (Dois milhdes e seiscentos e vinte e sete mil & quinhentos & setenta & quatro reais e noventa e
seis centavos) e inscrtas em Restos a Pagar ndo processados o valor de RE 1.635,40 (Um mil & seiscentos e trinta e
zinco reais & quarenta centavos). Quanto ao Suporte Profildtico e Terapéutico foram liquidadas de janeiro a dezembro de
2015 o total de RE 107.246 34 (Cento e sete mil & duzentos & quarenta e seis reais e trinta e quatro centawvos) e inscrtas
em Restos a Pagar ndo processados o valor de RE 43.635,17 (Quarenta e trés mil & seiscentos e trinta & cinco reais e
dezessete centavos). Para a ‘dgildncia Sanitara foram liquidadas de janeiro a dezembro de 2015 o total de RE 2.495,05
(Daois mil & quatrocentos e noventa e cinco reais e cinco centavos). Quanto 3 “Wigilancia Epidemiclagica foram liquidadas de
janeiro a dezembro de 2015 o total de RE 146,992 .80 (Cento & quarenta e seis mil @ novecentos e noventa e dois reais e
noventa centavos). Nas despesas com outras Subfungdes foram liquidadas de janeiro a dezembro de 2015 o total de RS
11.237,92 (Onze mil & duzentos e trinta e sete reais & noventa e dois centavos). O percentual de aplicagdo em agdes e
servigos piblicos de sadde sobre a receita de impostos iquida e transferéncias constitucionais e legais foi de

22,10%. Ressalva-se que ha divergéncia em relagdo as informagdes dos valores do demanstrative argamentario e
despesas com salde do Sistema de Apoio ao Relatdrio de Gestao/SARGSUS com as informagdes de valores que
constam no relatorio resumido da execugdo orgamentaria informado pelo setor de contabilidade da Prefeitura hunicipal de
Camapud datado de 22 de fevereiro de 2016. Segue em anexo o relatdrio resumido de execugdo orgamentaria fomecido
pelo setor de contabilidade da Prefeitura hunicipal de Camapu3-his.




10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: CAMAPUA

Demandante: OUVIDORIA ESTADUAL DO SUS DE
Org&o responsavel pela auditoria: COORDENACAO DE CONTROLE,
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 1544

Finalidade da auditoria: APURAR POSSIVEL IRREGULARIDADE

NA PLICACAO DOS RECURSOS DOS
AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

UNIDADES DE ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

Recomendacgdes

AS RECOMENDAGDES ORIUNDAS DAS CONSTATAGDES N 306857, 306959, 308960, 306088 REFERBM SE AD
RESSARCIMENTO DE WALORES A0 FUNDO ESPECIAL E FUNDO NACIONAL DE SAUDE, SENDO PROPOSTO PELD
MUNICIPIO O TERMO DE AJUSTE SANITARIO - TAS COM O ESTADO EADE‘.;"EILUI;.E.EI OO RECURSO FEDERAL COM
RECURS0S PROPRIOS DA PREFEITURA PARA A CONTADOS AGENTES COMUNITARIOS DE SALDDE NO FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE. NA ALUDITORIA FOI CONSTATADO O RECEBIMENTO DE RE: 16.547,00 DE RECURSO
FEDERAL E R%: 2.176,00 DE RECURSO ESTADUAL REFERENTE A DIVERGENCIA ENTRE O NUMERD DE ACS
CﬁDJ:SDTHADDS E EFETIWOS. SEGUE Bl AMEXD PLANO DETRABALHO FIRMADO COM A SECRETARIADE ESTADD
DE SALIDE.

Encaminhamentos

0 PLANO DE TRABALHO FIRMADD COM A SECRETARIADE ESTADD DE SAUDE FOI APARA A ADUISIGAD DEO4
(QUATRO) CAMISETAS PARA CADA AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE. O PLANO DE TRABALHO FOI CUMPRIDO E
AS CAWVISETAS ADOUIRIDAS E ENTREGUE ADS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE. (CONFORME OFICIO N°
A.3172015) O RECURSO DE R 19,396 44 (DEZENOWE MIL TREZENTOS E NOWENTA E SEIS REAIS E QUARENTAE
QUATRO CENTAWOS) REFERENTE A PARTE DO MINISTERIO DA SAUDE FOI DEVOLWVIDD PARA A CONTA N° 15,150
DAATEHI;E.EI BASICA E ESTE RECURSO SERA UTILIZADO F‘ﬁRAAADUISII;ﬁ.D OE EPIS E UNIFORKE PARA OF
AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE. (COMFORME OFICIO N° 3.346/2015)



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: CAMAPUA

Demandante: Secretaria Estadual de Saude - MS
Org&o responsavel pela auditoria: Coordenacao Estadual de Controle,
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 1696

Finalidade da auditoria: Realizar auditoria na SMS de

Camapua para fiscalizar o Termo de
Cesséo n° 108/2011

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

Unidades de Saude que receberam os kits de equipamentos

Recomendacgdes

MA RECOMENDACAD FOI SOLICITADO QUE 05 EQUIPAMENTOS QUE ESTAD Bvl DESCONFORMIDADE COM O
TERWO OE CES5A0 DE USO SEJMW REALOCADOS NOS DBEADOS LUGARES.

Encaminhamentos

ACOORDENAGAD ESTADUAL DE CONTROLE, AvALIAZAD E AUDITORIA DD ESTADD AFOS A AUDITORIADE
WISITATECNICA APRESENTOU O RELATORIO N° 2.200/2015, COMUNICANDO QUE A SECRETARIA DE SANDE DE
CAVAP LA ATENDEL TODAS AS HEEDMEHDAI;EIES DA AUDITORLA N° 1808 E ENCAMINHOU O OFICI0 N°12.717 DE
27 DE OUTUERO DE 2015, COMUNICANDO QUE 0 PROCESS0 SERA ARQUIWADO MO AMBITO DA
COORDEMADORAl ESTADUAL DE CONTROLE, A"u"ﬁLIAI;ﬁD E AUDITORIA FOI REALIZADO NOWO TERMWO DE
CESSA0 DE USO DE N°D82/2015, ONDE 05 EQUIPAMENTOS NAD PRECISAW ESTAR Bl UNIDADES DE SA0DE
ESPECIFICAS COMO NO TERMO DE CESSAD DE USO N° 108/2011 , MO NOWO TERMO 05 EQUIPAMENTOS PODBM
SER ALOCADDS Bl QUALGUER UNIDADE DESDE QUE ESTEIAW SENDO UTILIZAD0S NGO SUS,



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em
andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou

Cancelada)

Ente Federado:

Demandante:
Orgéo responsavel pela auditoria:
SISAUD/SUS:

N° da auditoria:

Finalidade da auditoria:

Status da auditoria:

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@4838bacb

org.hibemate lob . Senalizable Clob @20a7 41 14

org.hibemate lob . Senalizable Clob @12592d7a

Recomendacgdes

Encaminhamentos

Sim

CAMAPUA

OUVIDORIA ESTADUAL DO SUS DE
COORDENACAO DE CONTROLE,
Sim

1544

org.hibernate.lob.
SerializableClob@ 1cb8adff

Em Andamento



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: CAMAPUA

Demandante: Secretaria Estadual de Saude - MS
Org&o responsavel pela auditoria: Coordenacao Estadual de Controle,
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 1696

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@7e20ae50

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@6bb967d1

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Seralizable Clob @139446e 1

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @13ade 7 1f



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em
andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou

Cancelada)

Ente Federado:

Demandante:
Orgéo responsavel pela auditoria:
SISAUD/SUS:

N° da auditoria:

Finalidade da auditoria:

Status da auditoria:

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@1a52546¢

org.hibemate lob . Senalizable Clob @637 44 132

org.hibemate lob . Senalizable Clob @3cb 457 hdd

Recomendacgdes

Encaminhamentos

Sim

CAMAPUA

OUVIDORIA ESTADUAL DO SUS DE
COORDENACAO DE CONTROLE,
Sim

1544

org.hibernate.lob.
SerializableClob@2ed5c10b

Em Andamento



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: CAMAPUA

Demandante: Secretaria Estadual de Saude - MS
Org&o responsavel pela auditoria: Coordenacao Estadual de Controle,
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 1696

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@43665620

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@2a77ed05

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @7 3a07 171

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @4a30b3b5



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em
andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou

Cancelada)

Ente Federado:

Demandante:
Orgéo responsavel pela auditoria:
SISAUD/SUS:

N° da auditoria:

Finalidade da auditoria:

Status da auditoria:

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@39dda0c5

org.hibemate lob . Senalizable Clob @efe 4043

org.hibemate lob . Senalizable Clob (@3cdeb9f5

Recomendacgdes

Encaminhamentos

Sim

CAMAPUA

OUVIDORIA ESTADUAL DO SUS DE
COORDENACAO DE CONTROLE,
Sim

1544

org.hibernate.lob.
SerializableClob@4282a30b

Em Andamento



Auditorias reali

10. AUDITORIAS

zadas ou em fase de execuc¢do? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado:

CAMAPUA

Demandante: Secretaria Estadual de Sadde - MS
Org&o responsavel pela auditoria: Coordenacao Estadual de Controle,
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 1696

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@f2b7b97

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@64286248

Recomendacgdes

org.hibemate lob . Senalizable Clob @6 fhe fe4a

Encaminhamentos

org.hibemate lob . Senalizable Clob @257 Galal

10.1. ARQUIVOS ANEXOS

Auditoria

Documento

1544

OF. 3.317 DE 01_12_15 - ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO
COMPROBATORIA DA EXECUCAO DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA
N° 059 - SES - PARTE 07.pdf, OF. 3.317 DE 01_12_15 -

ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO COMPROBATORIA DA EXECUCAO
DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA N° 059 - SES - PARTE 03 - 3.pdf,
OF. 3.317 DE 01_12_15 - ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO
COMPROBATORIA DA EXECUCAO DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA
N° 059 - SES - PARTE 01.pdf, OF. 3.317 DE 01_12_15 -

ENCAMINHANDO DOCUMENTAGCAO COMPROBATORIA DA EXECUCAO
DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA N° 059 - SES - PARTE 02.pdf, OF.
3.317 DE 01_12_15 - ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO

COMPROBATORIA DA EXECUCAO DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA




Auditoria

Documento

N° 059 - SES - PARTE 03-1.pdf, OF. 3.317 DE 01_12_15 -
ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO COMPROBATORIA DA EXECUCAO
DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA N° 059 - SES - PARTE 03-2.pdf,

OF. 3.317 DE 01_12_15 - ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO
COMPROBATORIA DA EXECUCAO DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA
N° 059 - SES - PARTE 04.pdf, OF. 3.317 DE 01_12_15 -

ENCAMINHANDO DOCUMENTAGCAO COMPROBATORIA DA EXECUCAO
DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA N° 059 - SES - PARTE 05.pdf, OF.
3.317 DE 01_12_15 - ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO
COMPROBATORIA DA EXECUCAO DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA
N° 059 - SES - PARTE 06.pdf

1696

TERMO ADMINISTRATIVO DE CESSAO DE USO N° 0922015 -
EQUIPAMENTOS DO ESTADO.pdf, OFICIO N° 12.717 DE 27_10_2015 -
COMUNICANDO ARQUIVAMENTO DO PROCESSO DE AUDITORIA N°
1696.pdf, OF. 3.317 DE 01_12_15 - ENCAMINHANDO

DOCUMENTACAO COMPROBATORIA DA EXECUCAO DO TAS -
REFERENTE A AUDITORIA N° 059 - SES - PARTE 01.pdf, OF. 3.317 DE
01 12 15 - ENCAMINHANDO DOCUMENTACAO COMPROBATORIA DA
EXECUGCAO DO TAS - REFERENTE A AUDITORIA N° 059 - SES - PARTE
02.pdf




11. ANALISE E CONSIDERACOES GERAIS SOBRE O RELATORIO DE GESTAO

11.1. CONSIDERAGCOES GERAIS

0 Relatdrio Anual de Gestdo trata-se de uma ferramenta importantissima para o plangjamento & avaliago com vistas ao
direcionamento de agies e metas que devem ser alcangadas dentro de uma administragdo piblica e esperadas pela
sociedade como um todo.

Ma area da Sadde o planejamento toma-se ainda mais fundamental quando da necessidade de controle e de transparéncia
diante dos recursos pdblicos. Mo dmbito municipal o planejamento da area da sadde advém do Plano kunicipal de Sadde,
da Programagdo Anual de Sadde, dos Relatorios Quadrimestrais & do Relatoro Anual de Gestdo. Todos esses instrumentos
de monitoramenta, de controle & de avaliagdo, servermn para orientar o gestor na busea por melhores estratégias que
wenham atender os anseios do cidad3o com vistas ao melhor uso do recurso publico.

Sendo assim, & importante ressaltar que além de propiciar o redirecionamento dos resultados alcangados, o Relatario Anual
de Gestdo promowve elementos para possiveis agoes de auditora, controle e fiscalizagao. Igualmente o Relataro Anual de
Gestdo possibilta também a comprovacio de todos os recursos da Unido ora repassados ao municipio.

Messe sentido, o municipio de Camapua busca erigir os instrumentos de planejamento, monitoramento, controle e avaliagao
ndo como uma obrigagio, todavia, como mecanismos que visam aleangar resultados favoraveis de forma transparerte &
eficiente a toda sociedade.

11.2. RECOMENDAGCOES PARA A PROXIMA PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE E/OU REDIRECIONAMENTOS
PARA O PLANO DE SAUDE

Realizar reunides com os técnicos das diversas areas da Secretara hunicipal de Sadde com a finalidade de implantar
praticas de planejamento em equipe;

onitorar os indicadores do Contrato Organizative de AgSo Piblica - COAP & da Programagdo Anual de Saide - PAS, a fim
de que, se necessario, possam ser realizadas agies de redirecionamento de situagdes que venham a surgir no decorrer dos

seus processos de execugdo;
Wonitorar a Programagao Anual de Salde - PAS relacionando orgamento e execugdo financeira, aos blocos de eixos e

objetivos de forma clara e transparente.

11.3. ARQUIVOS ANEXOS

Documento Tipo de Documento
Plano Municipal de Saude - 2014 2017.pdf Plano de Saude do periodo 2014 - 2017
Resolugao 002 2014 aprovando PMS 2014 2017.pdf Resolugéo do Conselho de Saude que aprova o Plano de Satde do periodo
de 2014 a 2017
IProgramacéo Anual de Saude 2016.pdf Programacéo Anual de Saude do periodo 2014
[Extrato do 2° Termo Aditivo ao Convénio 001_2015 - SPROMIC.pdf Extrato do 2° Termo Aditivo ao Convénio 001_2015 - SPROMIC
pobito_residentes_camapua_ms_2015.xIsx obito_residentes_camapua_ms_2015
EXTRATO DO CONVENIO N.° 001_2015.pdf EXTRATO DO CONVENIO N.° 001_2015
{Ata 007 2015.pdf Ata 007 2015
Demonstrativo da receita e despesas com salde Camapua MS 3° Demonstrativo da receita e despesas com salde Camapua MS 3°
quadrimestre 2015 22 02 2016 Setor de Contabilidade PMC.pdf quadrimestre 2015 22 02 2016 Setor de Contabilidade PMC
{Ata 014 2014 |.PDF Ata 014 2014 |
{Ata 014 2014 1.PDF Ata 014 2014 11
[TERMO ADITIVO N 1 DO CONVENIO N 001_2015 - HOSPITAL.pdf TERMO ADITIVO N 1 DO CONVENIO N 001_2015 - HOSPITAL
RESOLUCAO N° 003_2016_CMSC_MS - Aprovando a PAS 2016.pdf Resolugéo do Conselho dg Salde que aprova a Programagéo Anual de
Saude do periodo de 2014




12. APRECIACAO DO RELATORIO DE GESTAO

12.1 RELATORIO QUADRIMESTRAL (LC 141/12)

Enviado para Camara de Vereadores em 1° QUA 2° QUA 3° QUA
Enviado ao Conselho de Saude em 29/05/2015 29/09/2015 26/02/2016
Enviado para Camara de Vereadores em 29/05/2015 29/09/2015 26/02/2016

12.2. RELATORIO ANUAL DE GESTAO (RAG)
12.2.1. INFORMACOES DO GESTOR

Horério de Brasilia

Enviado ao Conselho de Salde para apreciagdo em

31/03/2016 09:49:42

Enviado ao Tribunal de contas a que esta jurisdicionando em

Enviado a Camara de Vereadores em

Reenviado ao Conselho de Salde para reapreciagdo em

24/05/2016 13:09:52

12.2.2. INFORMACOES DO CONSELHO DE SAUDE

Horério de Brasilia

Data de Recebimento do RAG pelo CS

31/03/2016 09:49:42

Apreciado pelo Conselho de Salde em

16/05/2016 08:54:33

Reapreciado pelo Conselho em

12/07/2016 09:57:01

Parecer do Conselho de Saude

O Conselho Municipal de Saude de Camapua em sua reunido realizada
no dia 10 de maio de 2016 analisou o Relatério Anual de Gestéo do
ano de 2015 onde o mesmo foi aprovado com ressalvas devido os
balancetes financeiros dos meses de maio a dezembro de 2015 nao
terem sidos aprovados pelo Conselho Municipal de Saude de

Camapua-MS.
Status da Apreciagao Aprovado com Ressalva
Resolucdo da Apreciagdo 010 Data 10/05/2016
CAMAPUA - MS, de de
E o . . . )
RN SUS . SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatério de Gestéo




