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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF MA

Município MATINHA

Região de Saúde Viana

Área 408,73 Km²

População 23.591 Hab

Densidade Populacional 58 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 10/03/2022

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA DE SAUDE DE MATINHA

Número CNES 2457393

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 06158729000177

Endereço AV MAJOR HERACLITO 675

Email A informação não foi identificada na base de dados

Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 10/03/2022

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) LINIELDA NUNES CUNHA

Secretário(a) de Saúde em Exercício JOSE ORLANDO CUNHA RABELO

E-mail secretário(a) CUNHARABELO@HOTMAIL.COM

Telefone secretário(a) 98985310310

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 10/03/2022

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 07/1993

CNPJ 11.463.523/0001-90

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo JOSE ORLANDO CUNHA RABELO

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 10/03/2022

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 01/01/2021

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Viana

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

BACURITUBA 674.512 5696 8,44

CAJAPIÓ 908.721 11255 12,39

CAJARI 544.05 19521 35,88

MATINHA 408.726 23591 57,72

OLINDA NOVA DO MARANHÃO 197.63 14968 75,74

PALMEIRÂNDIA 525.633 19840 37,74

PENALVA 785.565 38987 49,63
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SÃO BENTO 459.452 45989 100,10

SÃO JOÃO BATISTA 690.676 20736 30,02

SÃO VICENTE FERRER 390.404 22452 57,51

VIANA 1162.494 52852 45,46

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)
Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço RUA TEODOMIRO PENHA 0 CENTRO

E-mail lita.silva2010@hotmail.com

Telefone 9899938986

Nome do Presidente ELIANDRA MARIA SILVA CORREIRA

Número de conselheiros por segmento Usuários 8

Governo 0

Trabalhadores 5

Prestadores 4

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 202006

1 .8. Casa Legislativa

Considerações
O Municipio de Matinha, localizado na baixada maranhense , pertencente à Região de Saúde de Viana, é de gestão municipal, conta com serviços de Atenção Básica, Hospital
Municipal , CAPS I, também alguns ambulatórios especializados e laboratório de análises clínicas.

Temos um Conselho Municipal de Saúde atuante cuja composição é de 16 membros, sendo paritário, obedece a legislação , com 08 representantes de usuários, 04
representantes de trabalhadores da saúde e 04 representantes da gestão municipal.

A elaboração deste RAG- Relatório Anual de Gestão representa também um esforço da gestão em apresentar de forma objetiva e clara os investimentos com os recursos
recebidos com as ações e serviços de saúde. 

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



https://digisusgmp.saude.gov.br 4 de 29



2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
Discorreremos ao longo  das considerações deste relatório sobre toda a política de saúde desenvolvida ao longo do exercício de 2021, demonstrando os
investimentos realizados com os recursos destinados à saúde.  Desta forma o Relatório Anual de Gestão é o instrumento da gestão do SUS, do âmbito do
planejamento, que além de constituir-se no instrumento de comprovação da aplicação dos recursos, o relatório tem a finalidade de apresentar os resultados alcançados com
a execução da Programação Anual de Saúde, orientar a elaboração da nova programação de saúde.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2020

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 1018 974 1992

5 a 9 anos 998 972 1970

10 a 14 anos 1078 1095 2173

15 a 19 anos 1055 1010 2065

20 a 29 anos 2056 1961 4017

30 a 39 anos 1840 1952 3792

40 a 49 anos 1334 1459 2793

50 a 59 anos 1017 1048 2065

60 a 69 anos 673 745 1418

70 a 79 anos 359 390 749

80 anos e mais 179 269 448

Total 11607 11875 23482

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)  
Data da consulta: 14/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019

Matinha 377 443 341

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 14/03/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 184 183 215 105 93

II. Neoplasias (tumores) 51 62 51 39 50

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 18 21 28 12 14

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 43 45 53 37 36

V. Transtornos mentais e comportamentais 15 15 8 12 3

VI. Doenças do sistema nervoso 5 5 11 11 5

VII. Doenças do olho e anexos 1 4 3 2 5

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 22 28 3 11 23

IX. Doenças do aparelho circulatório 117 117 88 48 56

X. Doenças do aparelho respiratório 138 125 203 48 45

XI. Doenças do aparelho digestivo 163 182 180 107 104

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 24 18 7 8 9

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 22 13 21 12 10

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 83 98 101 59 86

XV. Gravidez parto e puerpério 267 401 281 321 347

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 9 12 12 14 14

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 5 5 6 5 5

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 8 12 15 8 10

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 118 106 131 125 105

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

XXI. Contatos com serviços de saúde 4 3 2 3 10

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

Total 1297 1455 1419 987 1030

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)  
Data da consulta: 14/03/2022.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas
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Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 4 4 5

II. Neoplasias (tumores) 15 12 15

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

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 11 11 8

V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 1

VI. Doenças do sistema nervoso - 1 -

VII. Doenças do olho e anexos - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 41 40 51

X. Doenças do aparelho respiratório 8 3 8

XI. Doenças do aparelho digestivo 6 4 6

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo - - 1

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 3 2 5

XV. Gravidez parto e puerpério - 1 1

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 5 10 1

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas - 1 -

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 9 5 2

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 10 15 10

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 112 115 114

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 14/03/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
A análise da população pela faixa etária orienta a gestão de saúde sobre quais programas e serviços executar, considerando os públicos específicos. Em Matinha temos uma população jovem que
ultrapassa os seis mil habitantes, sinalizando que precisamos ter uma preocupação com essa parcela da sociedade.

O número de nascidos vivos em nosso município teve uma redução em relação a anos anteriores , vez que em 2021 só tivemos 288 nascidos vivos. O fato ocorre por conta da estrutura para partos
de alto risco, os quais são encaminhados.

Nos dados de morbidade hospitalar  não há alteração relevante nos CID'S apresentados aos longo dos anos, verifica-se redução do número de casos de algumas patologias, quanto à mortalidade se
mantém quase os mesmos número nos últimos anos. Nem mesmo as mortes por covid-19, alteram a dinâmica dos números. 
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 106.041

Atendimento Individual 26.517

Procedimento 16.868

Atendimento Odontológico 2.305

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

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 1646 10707,25 - -

03 Procedimentos clínicos - - 326 127692,29

04 Procedimentos cirúrgicos - - 160 81744,53

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 1646 10707,25 486 209436,82

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)  
Data da consulta: 16/03/2022.

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Qtd. aprovada Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 12 -

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)  
Data da consulta: 16/03/2022.

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

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 410 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 12344 46019,76 - -

03 Procedimentos clínicos 157051 793362,90 326 127692,29

04 Procedimentos cirúrgicos 1110 1892,30 160 81744,53

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 170915 841274,96 486 209436,82

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 16/03/2022.

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera
estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.
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4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 410 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 304 -

Total 714 -

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

Data da consulta: 16/03/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
Os dados demonstram o esforço da gestão como um todo em atender a população nos serviços existentes no município Ocorreu uma pequena  queda no número de internação em relação aos anos
anteriores, inclusive pela pandemia, que as pessoas tinham receio de irem ao hospital por medo de contrair a covid-19. O número de visitas domiciliares realizadas num total de 106.041,reforça a
importância do trabalho dos ACS- Agentes Comunitário de Saúde e todos das equipes de saúde da família. A produção do CAPS I que hoje gira em torno  do atendimento  de 60(sessenta) usuários por
dia, contudo, ainda precisamos melhorar as informações deste setor, situação que no próprio exercício buscarem corrigir, pois os atendimentos são realizados, só  necessário ajustar o lançamento no
sistema específico.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 9 9

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1

Total 0 0 14 14

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS  
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 10/03/2022.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 13 0 0 13

ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 1 0 0 1

Total 14 0 0 14

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS  
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 10/03/2022.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Os serviços de saúde do Município de Matinha, conseguem executar toda a carteira de saúde da Atenção Básica , um  bom trabalho na saúde mental, contudo, o Hospital Municipal é de pequeno
porte, necessita de reforma e adequação para que possamos melhorar o atendimento na Média Complexidade, além da necessidade de ambulatórios especializados e exames de imagem mais
sofisticados.

Quanto às quantidades , os dados  estão em conformidade , conforme a prática no município, destacamos apenas que também está em funcionamento do Centro de Covid-19 temporário.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

0 0 1 33 69

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

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

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

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3, 4 e 5)

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

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

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

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a iniciativa
privada (10)

0 0 0 0 0

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 0104)

18 7 25 34 1

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -
, 3, 4 e 5)

Contratos temporários e cargos em comissão
(010302, 0104)

5 0 5 6 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 28/03/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5)

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101, 0102) 118 113 115 114

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

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Contratos temporários e cargos em comissão (010302,
0104)

0 0 0 4

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em comissão (010301,
0104)

83 81 82 87

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)  
Data da consulta: 28/03/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
O quantitativo de trabalhadores do SUS do Município de Matinha é suficiente para todos os atendimentos nos serviços do SUS. Os número estão conforme a nossa prática e
demonstram também a necessidade da realização de um concurso público para que haja a redução de profissionais com contratos à termo.

No entanto, a maior dificuldade é com o profissional médico, que pela carência do mesmo no Estado do Maranhão, sequer têm interesse em concorrer a um concurso público,
sendo muito difícil a fixação desse profissional, esperamos que tal situação seja sanada em nosso estado ao longo dos anos.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde de qualidade, em tempo adequado e humanizado, aprimorando a atenção básica, especializada,
ambulatorial e hospitalar.

OBJETIVO Nº 1.1 - Aprimorar as redes de atenção e promover o cuidado integral às pessoas nos vários ciclos de vida (criança, jovem, adulto e idoso),considerando as questões de gênero,
orientação sexual, raça\etnia, situações de vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade na atenção básica, nas redes temáticas e nas redes de atenção à saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. - Reforma de Unidades Básicas de Saúde conforme a necessidade e
viabilidade financeira e orçamentária em cada exercício financeiro.

Numero de UBS reformadas e ampliadas Número 1 Número
1

5 Número
100,00

2. - Adaptar os prédios dos Serviços de Saúde , construindo rampas,
corrimãos e banheiros para pessoas com deficiências .

Número de UBS com condições de
acessibilidade ampliado

Número 1 Número
0

4 Número
0

3. - Aquisição de duas viaturas especificas para o apoio na Atenção Básica
Municipal e demais coordenações.

Número de viaturas adquiridas e colocadas à
disposição da Atenção Básica e demais
coordenações.

Número 1 Número
0

2 Número
0

4. - Aquisição de materiais permanentes e mobílias necessárias para todas as
UBS, tais como:armários, geladeiras , ar condicionado, ventiladores,
computadores e outros.

Percentual de Unidades Básicas de Saúde com
mobiliá, equipamentos e material permanente
completos.

Percentual 10 Percentual
10

30,00 Percentual
100,00

5. - Ampliar o número de equipes de saúde bucal para garantia da saúde
bucal da população de forma mais efetiva.

Cobertura populacional estimada de saúde
bucal na atenção básica

Número 1 Número
2

2 Número
200,00

DIRETRIZ Nº 2 - Fortalecer as instâncias do controle social e garantir o caráter deliberativo dos conselhos de saúde, ampliando os canais de interação com usuários, com
garantia de transparência e participação cidadã.

OBJETIVO Nº 2.1 - Aperfeiçoar o sistema municipal de saúde para que a população tenha acesso integral a ações e serviços de qualidade e de forma oportuna, contribuindo assim para a melhoria
das condições de saúde, para redução de iniqüidades e para a promoção da qualidade de vida da população de Matinha-MA.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida - Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade de
medida - Meta

% meta
alcançada

1. Garantir dotação orçamentária mínima para o Conselho
Municipal de Saúde em cada exercício financeiro.

Conselho Municipal de Saúde com orçamento
garantido anualmente.

Moeda 30000 Moeda
30000

120.000,00 Moeda
100,00

2. - Garantir capacitação aos conselheiros de saúde para uma
atuação cada vez mais qualificada.

Número de capacitações realizadas em cada
ano para conselheiros de saúde.

Número 1 Número
0

4 Número
0

DIRETRIZ Nº 3 - Fortalecer o papel do município frente à valorização do trabalho, buscando Desprecarizar os vínculos e garantir a democratização das relações de trabalho.

OBJETIVO Nº 3.1 - Promover a formação, a educação permanente, a qualificação, a valorização dos trabalhadores, a desprecarização e a democratização das relações de trabalho.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida -
Linha-Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Formular um Plano de Cargos, carreiras e salários dos profissionais do SUS. Município com Plano de Cargos,
carreiras e salários dos profissionais do
sus implantado.

Número 1 Número
0

1 Número
0

2. - Garantir calendário anual de pagamento dos servidores da saúde, descrevendo a
data mensal do pagamento dos vencimentos de servidores efetivos, contratados e
comissionados.

Servidores da saúde com calendário de
seus vencimentos.

Número 1 Número
1

1 Número
100,00

3. - Garantir o pagamento regular de todas as folhas de pagamento e encargos
sociais relativos aos servidores da saúde.

Percentual de folhas de pagamento e
encargos sociais cumpridas.

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

DIRETRIZ Nº 4 - Fortalecer o papel do município na execução da política de assistência farmacêutica aos usuários do SUS.

OBJETIVO Nº 4.1 - Assegurar a entrega gratuita e em tempo oportuno de medicamentos e insumos constantes do componente básico da assistência farmacêutica.

Descrição da Meta Indicador para
monitoramento e avaliação
da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de medida
- Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Garantir e fortalecer a política de Assistência Farmacêutica, adequando a programação e
aquisição dos medicamentos ao perfil epidemiológico Regional, visando qualificar a oferta de
acesso integral aos medicamentos essenciais

Percentual de medicamentos e
insumos entregues à população
em cada exercício.

Percentual 100 Percentual
50

100,00 Percentual
50,00

2. Elaborar anualmente a Relação Municipal de Medicamentos - REMUME do Município. Relação de medicamentos
municipal elaborada anualmente.

Número 1 Número
0

1 Número

0

DIRETRIZ Nº 5 - Reduzir e prevenir riscos e agravos à saúde da população por meio das ações de vigilância, promoção e proteção com foco na prevenção de doenças crônicas
não transmissíveis, acidentes e violência no controle das doenças transmissíveis e na promoção do envelhecimento saudável.

OBJETIVO Nº 5.1 - Reduzir a morbimortalidade por doenças transmissíveis principalmente as imunopreviniveis e as não transmissíveis por meio de políticas de controle de doenças e recuperação
da saúde.
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Descrição da Meta Indicador para monitoramento e avaliação da meta Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Ampliar e qualificar as ações de
controle e notificação dos agravos e
doenças de notificação compulsórias.

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do
aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas)

Percentual 80 Percentual
40

80,00 Percentual
50,00

2. Realizar campanhas de prevenção
dos agravos relacionados às
arboviroses e demais campanhas
nacionais.

Percentual de campanhas de prevenção realizadas durante o ano. Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

3. Acompanhar e tratar todos os
pacientes com hanseníase
identificados no território.

Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes Percentual 100 Percentual
80

100,00 Percentual
80,00

4. Garantir a vacinação de todas as
crianças de 0 a 5 anos e manter o
calendário de vacina atualizado.

Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças
menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica 10-valente 2ª dose,
Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporção 75 Proporção
0

75,00 Proporção
0

5. Realizar ações de prevenção de
câncer de mama.

Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na
população residente de determinado local e a população da mesma faixa etária

Razão 10 Razão
10

10,00 Razão
100,00

OBJETIVO Nº 5.2 - Garantir o combate ao novo coronavírus através de ações efetivas e atendimento dos pacientes acometidos pela covid-19,garantindo medicamentos, reabilitação,proteção dos
trabalhadores de saúde e todos os esforços , atividades e ações necessárias para preservar a vida da população. Assim como realizar ações de controle e prevenção para não infecção com o novo
coronavírus.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade
de medida
- Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade
de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Atender 100% dos pacientes em área isolada especifica para covid-19 no
Hospital Municipal.

Percentual de pacientes de covid-19 atendidos
no Hospital Municipal.

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

2. Realizar a aquisição de testes e a testagem sorológica de pelo menos 50%
pacientes e trabalhadores da saúde que estejam dentro dos parâmetros de
testagem.

Percentual de usuários do SUS e trabalhadores
da saúde com testes sorológicos realizados.

Percentual 50 Percentual
50

50,00 Percentual
100,00

3. Fornecimento da medicação a 100% dos pacientes diagnosticados com covid-
19, e realizar acompanhamento pela ESF.

Percentual de pacientes tratados com
medicamento disponibilizado pela SEMUS e
devidamente acompanhado pela ESF.

Percentual 100 Percentual
100

100,00 Percentual
100,00

4. Realizar ações contínuas de prevenção visando o uso de mascara,
distanciamento social e demais campanhas necessárias para manter 100% da
população informada e em alerta para sua prevenção .

Número de ações realizadas visando a
prevenção da população no tocante à covid-19.

Número 4 Número
4

4 Número
100,00

5. Aquisição de EPI e EPC para 100% dos trabalhadores e serviços de saúde do
Municipio.

Percentual de trabalhadores e serviços
devidamente atendidos com EPI e EPC.

Percentual 100 Percentual
10

100,00 Percentual
10,00

DIRETRIZ Nº 6 - Aprimorar a relação federativa no SUS, fortalecendo a gestão compartilhada na região de saúde, revisando os instrumentos de planejamento e de gestão,
visando o cuidado integral do usuário do sistema municipal de saúde.

OBJETIVO Nº 6.1 - Garantir a avaliação e monitoramento constante dos instrumentos de planejamento. Apresentação regular e tempestiva dos relatórios de gestão e buscar mecanismos de
avançar no planejamento regional das redes de atenção à saúde.

Descrição da Meta Indicador para monitoramento e
avaliação da meta

Linha-
Base

Meta
2021

Unidade de
medida - Linha-
Base

Resultado Anual Meta
Plano(2018-
2021)

Unidade de
medida -
Meta

% meta
alcançada

1. Implantação do Sistema Municipal de Auditoria do SUS. Sistema de ouvidora implantado. Número 0 Número
0

1 Número
0

2. Implantar a ouvidoria municipal do SUS Município com ouvidoria do SUS
implantada.

Número 0 Número
0

1 Número
0

3. Implantar o SISREG para facilitar a regulação hospitalar e
ambulatorial.

Número de sistema de regulação
implantado no Município de Matinha (MA).

Número 0 Número
0

1 Número
0

4. Participar propositivamente das reuniões da CIR de Viana visando a
melhoria da Região de Saúde.

Proporção de participação das reuniões
deliberativas da CIR de Viana.

Proporção 12 Proporção
12

12,00 Proporção
100,00

5. Revisar e atualizar de forma constante os instrumentos de
planejamento do SUS, atendendo a legislação e a realidade local.

Proporção de instrumentos de
planejamento revisados e atualizados

Proporção 3 Proporção
3

3,00 Proporção
100,00

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções da Saúde Descrição das Metas por Subfunção Meta programada
para o exercício

0 - Informações
Complementares

Atender 100% dos pacientes em área isolada especifica para covid-19 no Hospital Municipal. 100,00

Realizar a aquisição de testes e a testagem sorológica de pelo menos 50% pacientes e trabalhadores da saúde que estejam dentro dos parâmetros de testagem. 50,00

Fornecimento da medicação a 100% dos pacientes diagnosticados com covid-19, e realizar acompanhamento pela ESF. 100,00

Realizar ações contínuas de prevenção visando o uso de mascara, distanciamento social e demais campanhas necessárias para manter 100% da população informada e em alerta para
sua prevenção .

4

Aquisição de EPI e EPC para 100% dos trabalhadores e serviços de saúde do Municipio. 10,00

122 - Administração Geral Garantir dotação orçamentária mínima para o Conselho Municipal de Saúde em cada exercício financeiro. 30.000,00

Implantação do Sistema Municipal de Auditoria do SUS. 0

Atender 100% dos pacientes em área isolada especifica para covid-19 no Hospital Municipal. 100,00

Formular um Plano de Cargos, carreiras e salários dos profissionais do SUS. 0

- Adaptar os prédios dos Serviços de Saúde , construindo rampas, corrimãos e banheiros para pessoas com deficiências . 0

Implantar a ouvidoria municipal do SUS 0

Realizar a aquisição de testes e a testagem sorológica de pelo menos 50% pacientes e trabalhadores da saúde que estejam dentro dos parâmetros de testagem. 50,00

- Garantir calendário anual de pagamento dos servidores da saúde, descrevendo a data mensal do pagamento dos vencimentos de servidores efetivos, contratados e comissionados. 1
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- Garantir capacitação aos conselheiros de saúde para uma atuação cada vez mais qualificada. 0

- Aquisição de duas viaturas especificas para o apoio na Atenção Básica Municipal e demais coordenações. 0

Implantar o SISREG para facilitar a regulação hospitalar e ambulatorial. 0

- Garantir o pagamento regular de todas as folhas de pagamento e encargos sociais relativos aos servidores da saúde. 100,00

Fornecimento da medicação a 100% dos pacientes diagnosticados com covid-19, e realizar acompanhamento pela ESF. 100,00

Realizar ações contínuas de prevenção visando o uso de mascara, distanciamento social e demais campanhas necessárias para manter 100% da população informada e em alerta para
sua prevenção .

4

Participar propositivamente das reuniões da CIR de Viana visando a melhoria da Região de Saúde. 12,00

Aquisição de EPI e EPC para 100% dos trabalhadores e serviços de saúde do Municipio. 10,00

Revisar e atualizar de forma constante os instrumentos de planejamento do SUS, atendendo a legislação e a realidade local. 3,00

301 - Atenção Básica - Reforma de Unidades Básicas de Saúde conforme a necessidade e viabilidade financeira e orçamentária em cada exercício financeiro. 1

Realizar campanhas de prevenção dos agravos relacionados às arboviroses e demais campanhas nacionais. 100,00

- Aquisição de duas viaturas especificas para o apoio na Atenção Básica Municipal e demais coordenações. 0

- Aquisição de materiais permanentes e mobílias necessárias para todas as UBS, tais como:armários, geladeiras , ar condicionado, ventiladores, computadores e outros. 10,00

- Ampliar o número de equipes de saúde bucal para garantia da saúde bucal da população de forma mais efetiva. 2

303 - Suporte Profilático e
Terapêutico

Garantir e fortalecer a política de Assistência Farmacêutica, adequando a programação e aquisição dos medicamentos ao perfil epidemiológico Regional, visando qualificar a oferta de
acesso integral aos medicamentos essenciais

100,00

Elaborar anualmente a Relação Municipal de Medicamentos - REMUME do Município. 0

304 - Vigilância Sanitária Aquisição de EPI e EPC para 100% dos trabalhadores e serviços de saúde do Municipio. 100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Ampliar e qualificar as ações de controle e notificação dos agravos e doenças de notificação compulsórias. 80,00

Realizar campanhas de prevenção dos agravos relacionados às arboviroses e demais campanhas nacionais. 100,00

Acompanhar e tratar todos os pacientes com hanseníase identificados no território. 80,00

Garantir a vacinação de todas as crianças de 0 a 5 anos e manter o calendário de vacina atualizado. 0,00

Realizar ações contínuas de prevenção visando o uso de mascara, distanciamento social e demais campanhas necessárias para manter 100% da população informada e em alerta para
sua prevenção .

4

Realizar ações de prevenção de câncer de mama. 10,00
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Natureza e Fonte

Subfunções
da Saúde

Natureza
da
Despesa

Recursos
ordinários
- Fonte
Livre (R$)

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

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

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

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações
de Crédito
vinculadas à
Saúde (R$)

Royalties do
petróleo
destinados à
Saúde (R$)

Outros
recursos
destinados
à Saúde
(R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 960.000,00 960.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 100.000,00 100.000,00

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 155.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 265.864,00 420.864,00

Capital N/A 108.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 108.500,00

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A N/A 11.119.556,00 N/A N/A N/A N/A N/A 11.119.556,00

Capital N/A N/A 263.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 263.000,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A N/A 3.018.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 3.018.000,00

Capital N/A N/A 212.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 212.000,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A N/A 150.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 150.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A N/A 98.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 98.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A N/A 541.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 541.000,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 28/03/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
O exercício de 2021 foi muito prejudicado pela pandemia do corona vírus, várias metas não foram possíveis de realização porque dependíamos de outros setores e esferas que não estavam em
atendimento presencial, como o treinamento para a implantação da ouvidoria, que o espaço e a pessoa foram definidos, mas não conseguimos o treinamento com a SES_ Secretaria de Estadio da
Saúde do Maranhão.

Muitas metas realizadas não constam grafadas por uma falha do sistema, onde foi lançada, mas nem todas as metas apareceram, tais como o cumprimento de metas dos indicadores da pactuação
interfederativa, dentre outras.

Algumas metas como Vacina, implantar ouvidoria, produzir a REMUME serão remanejadas para a próxima PAS , caso o Conselho de Saúde aprove.

Reconhecemos o limite de nossa PAS, porém foi pelos problemas apresentados e sem dúvida que pelo acompanhamento do detalhamento das ações e dos recursos investidos, muito foi desenvolvido
com recursos próprios durante a pandemia e todas as ações de saúde da atenção básica, vigilância, e média complexidade foram realizadas como deveria ser, cumprindo o papel da gestão de saúde.

Buscaremos melhorar a qualidade da elaboração de nossa PAS no sistema  e comprovando que realizamos toda a politica do sistema municipal de saúde, anexaremos a mesma da forma física,
constando todas as metas.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta

ano
2021

Resultado
Anual

% alcançada
da meta

Unidade de
Medida

1
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas)

U 33
27 75,00

Número

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

E 90,00
40,00 45,00

Percentual

3
Proporção de registro de óbitos com causa básica definida

U 95,00
98,40 100,00

Percentual

4
Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade - Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica 10-valente 2ª
dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

U 75,00
0,00 0

Percentual

5
Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação.

U 80,00
0,00 0

Percentual

6
Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes

U 88,00
50,00 57,00

Percentual

7
Número de Casos Autóctones de Malária

E -
- 0

Número

8
Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

U 0
0 0

Número

9
Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

U 0
0 0

Número

10
Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

U 0,00
0,00 0

Percentual

11
Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população da mesma faixa etária

U 0,39
0,05 15,00

Razão

12
Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e população da mesma faixa etária.

U 0,20
0,01 0

Razão

13
Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar

U 70,00
0,00 0

Percentual

14
Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

U 17,95
0,00 0

Percentual

15
Taxa de mortalidade infantil

U 1
0 0

Número

16
Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência

U 0
0 0

Número

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

U 100,00
100,00 100,00

Percentual

18
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF)

U 0,00
80,00 80,00

Percentual

19
Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

U 100,00
100,00 100,00

Percentual

21
Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica

E 100,00
0,00 0

Percentual

22
Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue

U 4
3 85,30

Número

23
Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

U 95,00
100,00 110,00

Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 28/03/2022.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
O cálculo dos indicadores de forma total só é possível ao final do mês de maio do ano seguinte, lançamos de forma parcial  os que foram possíveis de apuração no período.  Ressaltamos os
Indicadores que de fato estão zerados, como o  :4-5-16, para os quais  não ocorreu de fato  cumprimento da meta por questões variadas desde a pandemia, a falta de apoio da SES e outras questões
administrativas.

Esperamos no próximo  exercício cumprir alguns indicadores que não conseguimos e com  os casos de covid-19 zerados, será possível a realização de um trabalho mais efetivo para o cumprimento
das metas pactuadas para os indicadores que não conseguimos atingir.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

9.1. Execução da programação por fonte, subfunção e natureza da despesa

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Subfunções Recursos
Ordinários
- Fonte
Livre

Receitas de
Impostos e de
Transferência de
Impostos - Saúde

Transferências Fundo a
Fundo de Recursos do
SUS provenientes do
Governo Federal

Transferências Fundo a
Fundo de Recursos do
SUS provenientes do
Governo Estadual

Transferências
de Convênios
destinadas à
Saúde

Operações
de Crédito
vinculadas à
Saúde

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

Royalties do
Petróleo
destinados à
Saúde

Outros
Recursos
Destinados
à Saúde

TOTAL

301 - Atenção
Básica

Corrente 52.700,00 3.398.430,58 6.964.167,38 73.249,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.488.547,04

Capital 0,00 0,00 87.160,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 87.160,00

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente 0,00 2.749.827,43 1.602.214,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.352.041,94

Capital 0,00 16.754,60 23.720,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 40.475,13

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente 0,00 0,00 54.872,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 54.872,20

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

304 -
Vigilância
Sanitária

Corrente 0,00 27.179,66 153.625,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 180.804,66

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

305 -
Vigilância
Epidemiológica

Corrente 0,00 0,00 63.057,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 63.057,50

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

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

Outras
Subfunções

Corrente 0,00 740.466,33 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 740.466,33

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

TOTAL 52.700,00 6.932.658,60 8.948.817,12 73.249,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16.007.424,80

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde

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

Data da consulta: 21/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 2,07 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 96,11 %  

1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 13,28 %  

1.4 Participação % das Transferências da União para a Saúde no total de recursos transferidos para a saúde no Município  98,41 %  

1.5 Participação % das Transferências da União para a Saúde (SUS) no total de Transferências da União para o Município 18,45 %  

1.6 Participação % da Receita de Impostos e Transferências Constitucionais e Legais na Receita Total do Município 34,99 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 684,96  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 43,52 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 6,20 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 7,88 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 0,80 %  

2.6 Despesas com Instituições Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00 %  

3.1 Participação das transferências para a Saúde em relação à despesa total do Município com saúde 55,10 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 28,66 %  

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

Data da consulta: 21/03/2022.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS
E LEGAIS

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITA DE IMPOSTOS (I) 1.512.160,00 1.512.160,00 1.430.523,44 94,60

Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 3.000,00 3.000,00 2.617,00 87,23

IPTU 3.000,00 3.000,00 2.617,00 87,23

Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 0,00 0,00 0,00 0,00

Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ITBI 4.160,00 4.160,00 11.560,59 277,90

ITBI 4.160,00 4.160,00 11.560,59 277,90

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ITBI 0,00 0,00 0,00 0,00

https://digisusgmp.saude.gov.br 17 de 29



Receita Resultante do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 845.000,00 845.000,00 681.727,58 80,68

ISS 845.000,00 845.000,00 681.727,58 80,68

Multas, Juros de Mora, Dívida Ativa e Outros Encargos do ISS 0,00 0,00 0,00 0,00

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

660.000,00 660.000,00 734.618,27 111,31

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 19.296.200,00 19.296.200,00 22.755.451,32 117,93

Cota-Parte FPM 16.500.000,00 16.500.000,00 19.385.483,03 117,49

Cota-Parte ITR 1.200,00 1.200,00 1.799,02 149,92

Cota-Parte do IPVA 510.000,00 510.000,00 377.981,33 74,11

Cota-Parte do ICMS 2.250.000,00 2.250.000,00 2.958.679,40 131,50

Cota-Parte do IPI - Exportação 25.000,00 25.000,00 31.508,54 126,03

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos e Transferências Constitucionais 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00

Outras 0,00 0,00 0,00 0,00

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

20.808.360,00 20.808.360,00 24.185.974,76 116,23

DESPESAS COM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (ASPS) - POR

SUBFUNÇÃO E CATEGORIA ECONÔMICA

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar Não
Processados

(g)

Até o
bimestre (d)

% (d/c) x
100

Até o
bimestre (e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre

(f)

%
(f/c)

x
100

ATENÇÃO BÁSICA (IV) 6.428.410,00 4.276.442,97 3.398.430,58 79,47 3.398.430,58 79,47 3.323.222,24 77,71 0,00

Despesas Correntes 6.417.410,00 4.271.442,97 3.398.430,58 79,56 3.398.430,58 79,56 3.323.222,24 77,80 0,00

Despesas de Capital 11.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL (V) 478.000,00 2.771.184,81 2.766.582,03 99,83 2.766.582,03 99,83 2.499.848,76 90,21 0,00

Despesas Correntes 367.000,00 2.754.184,81 2.749.827,43 99,84 2.749.827,43 99,84 2.483.094,16 90,16 0,00

Despesas de Capital 111.000,00 17.000,00 16.754,60 98,56 16.754,60 98,56 16.754,60 98,56 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO (VI) 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (VII) 44.000,00 36.016,66 27.179,66 75,46 27.179,66 75,46 27.179,66 75,46 0,00

Despesas Correntes 44.000,00 36.016,66 27.179,66 75,46 27.179,66 75,46 27.179,66 75,46 0,00

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

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (VIII) 45.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Despesas Correntes 45.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (IX) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (X) 183.500,00 743.155,53 740.466,33 99,64 740.466,33 99,64 740.466,33 99,64 0,00

Despesas Correntes 150.000,00 743.155,53 740.466,33 99,64 740.466,33 99,64 740.466,33 99,64 0,00

Despesas de Capital 33.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL (XI) = (IV + V + VI + VII + VIII + IX + X) 7.179.910,00 7.846.799,97 6.932.658,60 88,35 6.932.658,60 88,35 6.590.716,99 83,99 0,00

APURAÇÃO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MÍNIMO PARA APLICAÇÃO EM ASPS DESPESAS EMPENHADAS
(d)

DESPESAS LIQUIDADAS
(e)

DESPESAS PAGAS (f)

Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 6.932.658,60 6.932.658,60 6.590.716,99

(-) Restos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercício sem Disponibilidade Financeira (XIII) 0,00 N/A N/A

(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados à Parcela do Percentual Mínimo que não foi Aplicada
em ASPS em Exercícios Anteriores (XIV)

0,00 0,00 0,00

(-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados (XV) 0,00 0,00 0,00

(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 6.932.658,60 6.932.658,60 6.590.716,99

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 3.627.896,21

Despesa Mínima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x % (Lei Orgânica Municipal) N/A

Diferença entre o Valor Aplicado e a Despesa Mínima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (d ou e) - XVII) 3.304.762,39 3.304.762,39 2.962.820,78

Limite não Cumprido (XIX) = (XVIII) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 0,00

PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS APLICADO EM
ASPS (XVI / III)*100 (mínimo de 15% conforme LC n° 141/2012 ou % da Lei Orgânica Municipal)

28,66 28,66 27,25
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CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MÍNIMO NÃO
CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES PARA FINS DE APLICAÇÃO
DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC

141/2012

Saldo Inicial (no
exercício atual)

(h)

Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado) (l) = (h -

(i ou j))Empenhadas (i) Liquidadas (j) Pagas (k)

Diferença de limite não cumprido em 2020 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2019 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2018 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

EXERCÍCIO DO EMPENHO Valor Mínimo
para

aplicação em
ASPS (m)

Valor
aplicado em

ASPS no
exercício (n)

Valor
aplicado
além do
limite

mínimo (o) =
(n - m), se

Total
inscrito em

RP no
exercício

(p)

RPNP Inscritos
Indevidamente

no Exercício
sem

Disponibilidade
Financeira q =

(XIIId)

Valor inscrito
em RP

considerado
no Limite (r)
= (p - (o +

q)) se

Total de
RP pagos

(s)

Total de
RP a

pagar (t)

Total de
RP

cancelados
ou

prescritos
(u)

Diferença
entre o
valor

aplicado
além do

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

q) - u))

Empenhos de 2021 3.627.896,21 6.932.658,60 3.304.762,39 341.941,61 0,00 0,00 0,00 341.941,61 0,00 3.304.762,39

Empenhos de 2020 2.850.545,66 6.103.669,90 3.253.124,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.253.124,24

Empenhos de 2019 2.879.592,30 5.237.593,69 2.358.001,39 187.897,00 0,00 0,00 187.897,00 0,00 0,00 2.358.001,39

Empenhos de 2018 2.613.115,53 5.071.185,34 2.458.069,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.458.069,81

Empenhos de 2017 2.428.225,13 4.772.271,79 2.344.046,66 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.344.046,66

Empenhos de 2016 2.453.461,31 4.213.753,49 1.760.292,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.760.292,18

Empenhos de 2015 2.152.107,20 3.515.108,43 1.363.001,23 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.363.001,23

Empenhos de 2014 2.060.370,64 3.466.421,97 1.406.051,33 0,00 61.262,19 0,00 0,00 0,00 0,00 1.467.313,52

Empenhos de 2013 1.943.345,02 3.665.004,78 1.721.659,76 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.721.659,76

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI) (soma dos
saldos negativos da coluna "r")

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATÉ O FINAL DO EXERCÍCIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII) (valor
informado no demonstrativo do exercício anterior)

0,00

TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCÍCIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXIII) = (XXI - XVII) (Artigo
24 § 1º e 2º da LC 141/2012)

0,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS
CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICAÇÃO DA DISPONIBILIDADE DE

CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 1º e 2º DA LC 141/2012

Saldo Inicial (w) Despesas Custeadas no Exercício de Referência Saldo Final (não
aplicado)  (aa) =

(w - (x ou y))Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a ser compensados (XXIV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados (XXV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2020 a ser compensados (XXIV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados (XXVI) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2019 a ser compensados (XXV) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

PREVISÃO INICIAL PREVISÃO
ATUALIZADA (a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS PARA A SAÚDE (XXIX) 10.130.000,00 10.130.000,00 8.820.498,90 87,07

Provenientes da União 9.240.000,00 9.240.000,00 8.680.497,36 93,94

Provenientes dos Estados 890.000,00 890.000,00 140.001,54 15,73

Provenientes de Outros Municípios 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

10.130.000,00 10.130.000,00 8.820.498,90 87,07

DESPESAS COM SAUDE POR SUBFUNÇÕES E
CATEGORIA ECONÔMICA NÃO COMPUTADAS

NO CÁLCULO DO MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o
bimestre (d)

% (d/c) x
100

Até o
bimestre (e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre

(f)

%
(f/c)

x
100

ATENÇÃO BÁSICA (XXXIII) 6.512.000,00 7.570.954,15 7.177.276,46 94,80 7.177.276,46 94,80 6.728.964,40 88,88 0,00

Despesas Correntes 6.130.000,00 7.398.794,15 7.090.116,46 95,83 7.090.116,46 95,83 6.728.964,40 90,95 0,00

Despesas de Capital 382.000,00 172.160,00 87.160,00 50,63 87.160,00 50,63 0,00 0,00 0,00

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL
(XXXIV)

2.853.000,00 1.631.415,62 1.625.935,04 99,66 1.625.935,04 99,66 1.518.073,70 93,05 0,00

Despesas Correntes 2.782.000,00 1.607.695,09 1.602.214,51 99,66 1.602.214,51 99,66 1.518.073,70 94,43 0,00

2

1
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Despesas de Capital 71.000,00 23.720,53 23.720,53 100,00 23.720,53 100,00 0,00 0,00 0,00

SUPORTE PROFILÁTICO E TERAPÊUTICO (XXXV) 149.000,00 56.000,00 54.872,20 97,99 54.872,20 97,99 54.872,20 97,99 0,00

Despesas Correntes 149.000,00 56.000,00 54.872,20 97,99 54.872,20 97,99 54.872,20 97,99 0,00

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

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XXXVI) 54.000,00 154.543,73 153.625,00 99,41 153.625,00 99,41 139.735,00 90,42 0,00

Despesas Correntes 54.000,00 154.543,73 153.625,00 99,41 153.625,00 99,41 139.735,00 90,42 0,00

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

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XXXVII) 266.000,00 96.447,68 63.057,50 65,38 63.057,50 65,38 63.057,50 65,38 0,00

Despesas Correntes 266.000,00 96.447,68 63.057,50 65,38 63.057,50 65,38 63.057,50 65,38 0,00

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

ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO (XXXVIII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XXXIX) 80.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

Despesas de Capital 80.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

9.914.000,00 9.509.361,18 9.074.766,20 95,43 9.074.766,20 95,43 8.504.702,80 89,44 0,00

DESPESAS TOTAIS COM SAÚDE
EXECUTADAS COM COM RECURSOS

PRÓPRIOS E COM RECURSOS
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(c)

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados

(g)

Até o bimestre
(d)

% (d/c) x
100

Até o bimestre
(e)

% (e/c) x
100

Até o
bimestre (f)

%
(f/c)

x
100

ATENÇÃO BÁSICA(XLI) = (IV + XXXIII) 12.940.410,00 11.847.397,12 10.575.707,04 89,27 10.575.707,04 89,27 10.052.186,64 84,85 0,00

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

3.331.000,00 4.402.600,43 4.392.517,07 99,77 4.392.517,07 99,77 4.017.922,46 91,26 0,00

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

150.000,00 56.000,00 54.872,20 97,99 54.872,20 97,99 54.872,20 97,99 0,00

VIGILÂNCIA SANITÁRIA (XLIV) = (VII + XXXVI) 98.000,00 190.560,39 180.804,66 94,88 180.804,66 94,88 166.914,66 87,59 0,00

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA (XLV) = (VIII +
XXXVII)

311.000,00 116.447,68 63.057,50 54,15 63.057,50 54,15 63.057,50 54,15 0,00

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

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

OUTRAS SUBFUNÇÕES (XLVII) = (X + XXXIX) 263.500,00 743.155,53 740.466,33 99,64 740.466,33 99,64 740.466,33 99,64 0,00

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

17.093.910,00 17.356.161,15 16.007.424,80 92,23 16.007.424,80 92,23 15.095.419,79 86,97 0,00

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

9.864.000,00 9.451.103,78 9.022.066,20 95,46 9.022.066,20 95,46 8.452.002,80 89,43 0,00

TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS COM
RECURSOS PRÓPRIOS (XLIX)

7.229.910,00 7.905.057,37 6.985.358,60 88,37 6.985.358,60 88,37 6.643.416,99 84,04 0,00

FONTE: SIOPS, Maranhão21/03/22 06:39:22
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercício, o acompanhamento será feito com base na despesa liquidada. No último bimestre do exercício, o valor deverá corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercício de 2018, o controle da execução dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar não processados (regra antiga). A partir do exercício de 2019, o controle da execução dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e não processados (regra nova).
3 - Essas despesas são consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execução orçamentária e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho
Valor Transferido

em 2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Estruturação da Rede de Serviços Públicos de
Saúde (INVESTIMENTO) 1030250188535 - ESTRUTURAÇÃO DE UNIDADES DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA EM SAÚDE R$ 235.000,00 235000,00

Manutenção das Ações e Serviços Públicos de
Saúde (CUSTEIO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 60.000,00 60000,00

103015019219A - PISO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 4.573.622,88 4573622,88

10301501921CE - IMPLEMENTAÇÃO DE POLÍTICAS DE ATENÇÃO À SAÚDE R$ 4.045,50 4045,50

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ATENÇÃO PRIMÁRIA EM SAÚDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 1.350.000,00 1350000,00

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORÁRIO AO CUSTEIO DOS SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL R$ 600.000,00 600000,00

1030250188585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 1.040.717,28 1040717,28

1030250188585 - ENFRENTAMENTO DA EMERGÊNCIA DE SAÚDE - NACIONAL (CRÉDITO EXTRAORDINÁRIO) R$ 4.500,00 4500,00

10303501720AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO
PRIMÁRIA EM SAÚDE R$ 140.903,06 140903,06
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10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO
DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 14.089,20 14089,20

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA
EM SAÚDE R$ 199.867,94 199867,94

10306503320QH - IMPLEMENTAÇÃO DA SEGURANÇA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAÚDE R$ 64.395,40 64395,40

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho
Valor Transferido

em 2021 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

Fonte: Fundo Nacional de Saúde (FNS)

1 – Os valores pagos em outro exercício fiscal mesmo tendo sua memória de cálculo e ano anterior, não estarão sendo computados para aquela prestação de contas.
2 – Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercício fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos blocos de manutenção e
estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional -
Coronavírus (COVID-19)

637.262,23 61.275,00 698.537,23

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e estruturação não específicas
para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-
19)

0,00 3.982.415,60 3.982.415,60

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de repasses federais do FNS aos
fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios, no exercício de
2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes federativos que recebem recursos
do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo de mitigar as
dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo nº 6, de 20 de
março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus (Covid-19). MP
938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da Emergência em Saúde Pública de
Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

637.262,23 4.043.690,60 4.680.952,83

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020 -

Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados

- Pago (g)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d - e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g -

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 6.797,19 0,00 6.797,19 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.797,19

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 6.797,19 0,00 6.797,19 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.797,19

Gerado em 21/03/2022
08:58:46
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)
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9.6. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional - Coronavírus (COVID-19) 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados

- Pago (g)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d - e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g -

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 21/03/2022
08:58:45
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional
- Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO DO
EXERCICIO ANTERIOR

(31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O

BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância - nacional -
Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00
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Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar
processados

(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a

pagar não
processados

(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados

- Pago (g)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Cancelado

(h)

Saldo até o
bimestre -

RPs
processados
i= (a - d - e)

Saldo até o
bimestre -
RPs não

processados
j= (b -f - g -

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 21/03/2022
08:58:47
Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
Durante o exercício de 2021 no Município de Matinha, buscamos executar a PAS ¿ Programação Anual de Saúde, levando em consideração as leis orçamentárias e os
princípios do SUS.

Desta forma , o RAG - Relatório Anual de Gestão, enquanto  um dos instrumentos de Gestão e a materialização da Prestação de contas da saúde, é de fato essencial e
indispensável à gestão.

A sua elaboração e  apresentação vai para  além da obrigação legal, representa a oportunidade de poder detalhar e apresentar todo o investimento dos recursos recebidos
contrapondo com as ações e serviços realizados.

Registra-se que em 2021, entrou em conta emendas parlamentares de incremento de PAB e MAC e equipamentos  no montante total  de R$: 3.790.809,00 (três
milhões,setecentos e noventa mil, oitocentos e nove reais). Contabilmente tudo está devidamente lançado no SIOPS.

EMENDAS RECEBIDAS 2021 :

TIPO DE RECURSOS VALOR
RECEBIDO

APLICAÇÃO DOS
RECURSOS

Emenda Bancada - PAB R$:
1.000.000,00

Investidos em despesas de
custeio da Atenção Básica,
incluindo folha de
pagamento de pessoal

Emenda Individual-
PAB

R$:
1.737.453,00

Realizadas despesas de
custeio da Atenção Básica,
com exceção de folha de
pagamento.

Emenda Bancada/MAC R$:
300.000,00

Investidos em despesas de
custeio de MAC, incluindo
f o l h a de pagamento de
pessoal

Emenda Relatoria/MAC R$:
300.000,00

Investidos em despesas de
custeio de MAC, incluindo
f o l h a de pagamento de
pessoal

Emenda de Bancada/
Equipamento

R$:235.000,00 Licitação para ambulância

Emenda
Individual/Equipamento

R$:
218.356,00

Licitação para
equipamentos diversos

As emendas foram investidas  conforme a legislação pertinente.

 

Nos valores recebidos de custeio mensal, recebemos recursos da política de saúde do Homem, custeio  covid para aplicação em intensificação dos trabalhos para as
gestantes e também valores de custeio para intensificar as ações de covid nas UBS.

Grupo Valor

Assistência Farmacêutica R$:
140.903,06

Atenção de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar

R$:
1.645.217,28

Atenção Primária R$:
  5.927.668,38
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Coronavírus ¿ covid-19 R$:
60.000,00

Gestão do SUS R$:
64.395,40

Vigilância em Saúde R$:
213.957,14

Ressaltamos que no Grupo da Atenção Primária foram recebidos recursos no total de R$:235.690.05 das portarias nº 731 e nº 894, relativos a combate ao coronavírus
específicos gestante e demais grupos nas UBS  , os quais foram investidos conforme as portarias mencionadas.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)  
Data da consulta: 28/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online  
Data da consulta: 28/03/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias
 A auditoria é um componente importante do Sistema Municipal de Saúde, especialmente o aproveitamento de seu cunho educativo. 

No exercício de 2021 o Sistema de Saúde de Matinha não foi submetido a nenhuma auditoria de órgão de controle externo, portanto, não havendo o registro de recomendações e constatações.
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11. Análises e Considerações Gerais

 A construção  dos instrumentos de planejamento, especialmente o Relatório Anula de Gestão,  deve ser uma responsabilidade a ser cumprida pelas Gestões de Saúde,  em
parceria com o Conselho Municipal de Saúde..

 Considerando,  que os instrumentos de gestão e planejamento instituídos pelo SUS são importantes ferramentas á disposição dos gestores de saúde, orientando a execução
das ações de forma planejada e coerente com os princípios do Sistema Único de Saúde.

 No RAG -  Relatório Anual de Gestão do exercício de 2021, foram descritos os resultados e ações realizadas a partir da  PAS - Programação anual  de Saúde , assim como
puderam ser acompanhadas de forma sistemática pelas comissões especificas do Conselho Municipal de Saúde através das avaliações dos quadrimestres.

 A  efetiva participação e construção conjunta com o Conselho de Saúde  é fundamental para que a politica de saúde seja executada a contento e garantido
  efetivamente os  princípios do SUS.
A análise da gestão da Saúde no exercício de 2021 foi feita a partir dos dados de produção e relatório de serviço, sendo que  a grande maioria já foi apresentada ao Plenário
do Conselho Municipal de Saúde através dos relatórios quadrimestrais.
                   Analisamos os indicadores da pactuação interfederativa,os quais estão apurados parcialemnte ; quanto aos  indicadores do PQAVS, nao chegamos a cumprir
todas as metas e  dos indicadores do Programa Previne Brasil,melhoramos bastante os indices e também executamos oportunamente   todos os programas e serviços.
  AÇÕES DESENVOLVIDAS NO EXERCÍCIO DE 2021:  

       Realização das atividades de rotina da Atenção Básica, através de toda a carteira de serviços;

       Aquisição de medicamentos e insumos e abastecimento em tempo oportuno da farmácia  básica e  das unidades básicas de saúde;

      Realização das reuniões do Conselho Municipal de Saúde;

      Pagamento regular e pontual da Folha da Saúde;

      Realização da Campanha de vacinação da covid-19;

      Realização das campanhas de vacinas nacionais;

      Levantamento de infestação por arboviroses;

      Aquisição e realização de testagem de covid-19;

      Realização de capacitação da equipe nos indicadores do Previne Brasil;

      Adesão ao Programa Saúde na Escola;

      Aprovação da PAS de 2021;

      Realização da campanha canina;

      Execução de todas as ações da Vigilância Sanitária;

      Revitalização das Unidades Básicas de Saúde;

      Garantia de EPIS para os profissionais;

      Melhoria do funcionamento do CAPS I.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
As Metas previstas no plano plurianual, relativas à saúde  e priorizadas na Lei de Diretrizes Orçamentárias, e os programas do Governo Municipal elencados na Lei
Orçamentária do Exercício 2021, foram cumpridas com pequenas exceções.

                        As despesas com recursos próprios em saúde, ultrapassaram os 15% por cento . Portanto, cumprindo a legislação sobre a matéria.

                       Enquanto responsáveis pelo Sistema Municipal de Saúde de Matinha, consideramos que  a execução da PAS foi realizada da forma viável conforme  com o
recebido, garantindo o máximo de metas realizadas. 

Considerando que entraremos no segundo ano  da nova  gestão, poderemos avançar ainda mais  em algumas questões.

Para o próximo exercício precisamos ter mais cuidado com as metas a serem planejadas e que de fato sejam registradas metas que representem o anseio de todos  para a melhoria do Sistema
Municipal de Saúde.

Desta forma consideramos essencial recomendar para o próximo exercício que devem :

- Traçar metas que de fato representem o anseio da maioria;

- Dotar o Conselho Municipal de Saúde  de todas as condições para seu fiel funcionamento;

- Realizar as audiências quadrimestrais ;

- Buscar garantia de recurso suplementar mesmo de emendas , mas para custeio e investimento;

- Garantir equipe / ou um setor de planejamento que possa de fato ao longo do exercício realizar o cálculo dos indicadores;

- Estreitar o relacionamento com a contabilidade para que tudo possa estar registrado ainda mais  adequadamente no SIOPS e por consequência para termos tudo da questão contábil /financeira de
forma clara no RAG;

- Aprofundar na gestão local de saúde para potencializar as estruturas existentes;

-  Continuar a Participar ativamente e propositivamente da CIR da Região de Saúde de Viana;

- Realizar todas as metas pactuadas e aprovadas pelo Conselho de Saúde para o exercício;

- Garantir o percentual legal de gastos com recursos próprio em saúde e até ampliar. 

A realização e o cuidado com todas as recomendações , sem dúvida nos levará a uma melhor política de saúde.

JOSE ORLANDO CUNHA RABELO 
Secretário(a) de Saúde 

MATINHA/MA, 2021
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Identificação
Considerações:
 O Conselho Municipal de Saúde como órgão de controle social, tem buscado desempenhar adequadamente seu papel acompanhando e colaborando com o Sistema Municipal de Saúde. A
composição do CMS é paritária e obedece a legislação sobre a matéria.

O Município de Matinha, embora de pequeno porte tem garantido toda a política de atenção básica, a urgência e emergência , Vigilância e também conta com o CAPS I atendendo os pacientes
de saúde mental.

Introdução
Considerações:
O RAG - Relatório Anual de Gestão, possibilitou analisar de forma mais clara os investimentos realizados na saúde durante o exercício de 2021, possibilitou a conferencia de algumas ações e
analisar as metas da PAS que foram realizadas.

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Ratificamos as informações lançadas nos sistemas , no tocante à população, morbidade e mortalidade. Não há motivo para divergência.

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Através do acompanhamento contínuo das ações de saúde , comprovamos as quantidades da produção registrada e ressaltamos o compromisso de todos os trabalhadores de saúde de Matinha
em atender da melhor forma possível a população.

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Todos os dados conferem com a realidade e o conselho de saúde é ciente dos estabelecimento de saúde existente e de seus serviços.

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Os dados referentes aos profissionais do SUS necessitam de uma atualização, pois verificamos que muitos profissionais do Hospital Municipal ainda não constam do CNES e por isso há a
necessidade de atualização do mesmo.

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Os dados lançados estão totalmente corretos quanto a execução das metas e quanto às que não foram executadas. Não havendo nenhuma observação a ser feita pelo Conselho de Saúde .

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
A partir da analise , ressalta-se que o indicador da proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes foi atingido em sua totalidade. Sendo esta a única
observação a ser feita.

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Após a análise e explicações e apresentação feita pela Gestão de Saúde, o conselho restou satisfeito com as apresentações e com os documentos analisados , a partir do SIOPS. 

Auditorias
Considerações:
O Município  de Matinha /MA, não foi submetido a nenhuma auditoria no ano de 2021.

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
O plenário do Conselho Municipal de Saúde , após acompanhar e avaliar os quadrimestres , e por fim receber e analisar o RAG, considerou o mesmo apropriado e em coerência com a prática do
ano de 2021. Estando em conformidade com a legislação, com a PAS e as leis orçamentárias. 

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
Ratificamos as recomendações da gestão e reforçamos a importância das metas relativas ao Conselho Municipal de Saúde que devem  ser priorizadas e cumpridas.

Status do Parecer: Aprovado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MARANHAO
MUNICÍPIO: MATINHA 

Relatório Anual de Gestão - 2021 

Parecer do Conselho de Saúde
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MATINHA/MA, 28 de Março de 2022 

Conselho Municipal de Saúde de Matinha
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