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1. IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

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

Nome: MARIA DO PERPETUO SOCORRO MARTINS Data da Posse: 02/01/2013
Secretéario de Salde Referente ao Ano do Relatério de Gestao
Nome: MARIA DO PERPETUO SOCORRO MARTINS Data da Posse: 02/01/2013
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 - 5771
CNPJ 11.621.453/0001-51 - Fundo de Salde
Data 30/11/1983
O Gestor do Fundo é o Secretario da Saude? Sim
Gestor do FMS MARIA DO PERPETUO SOCORRO MARTINS BRECKENFELD
Cargo do Gestor do FMS Secretario de Saude
1.3 InformacBes do Conselho de Saude
Instrumento legal de criagdo do CMS Tipo Decreto - 8417
Nome do Presidente do CMS ANTONIO SERGIO ANASTACIO SILVA
Data 15/05/2002
Segmento usuario
Data da ultima eleicdo do Conselho 10/04/2015
Telefone 8534526614
E-mail cmsf-ce@hotmail.com
1.4 Conferéncia de Saude
Data da ultima Conferéncia de Saude 08/2015

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 Resolugéo n® 11 Em 27/10/2015
ARQUIVOS ANEXOS
Documento
plano_municipal_de_saude 2014 2017.pdf
\RESOLUCAO N 011 DO CONSELHO (1).pdf
A Secretaria de Saude tem programacao anual de Sim
saude referente ao ano de 20167
Situacéo Em Andlise
Aprovacao no Conselho de Saude Em

ARQUIVOS ANEXOS

Documento

Programacéo Anual de Saude 2016 (3).pdf

1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salarios



O Municipio possui Plano de Carreira, Cargos e Salarios
(PCCS)?
O Municipio possui Comisséo de elaboracgdo do Plano de
Carreira, Cargos e Saléarios (PCCS)?
1.7 Informacdes sobre Regionalizacao
O municipio pertence a Regido de Saude:
O municipio participa de algum consorcio?
O municipio esta organizado em regides intramunicipal?
1.8 Indroducéo - Consideracdes Iniciais

Sim

12 Regiéo Fortaleza
N&o
Sim Quantas? 6



A Gestao Wunicipal da Sadde de Fortaleza, a partir de 2013, comprometeu-se a estniturar, implementar e gerir a Poltica
Wnicipal de Salde em atengdo as diretrizes e polticas implementadas pelo hinistério da Salde no ambito do Sistema
Unico de Saide - SUS. Estabeleceu as diretrizes para a organizagdo das Redes de Aengo a Salde, estratégia fortalecida
ern 2014, para a atengdo & gestdo das Regionais de Sail- de e para o aperfeigoamento poltico-institucional do SUS, com
vistas a assegurar ao usuario o conjunto de agies e servigos que necessita com efetividade e efici@ncia. O municipio
integra jurtamente com Busébio, faitinga e Aquiraz a 17 Regido de salde do Estado do Ceara. Estes entes federados
pactuaram o Contrato Organizativo de Agao Pablica- COAF. Este contrato tem como compromisso dos entes signataros
garantir atendimento integral ao cidaddo, com base na RENASES e de acordo com a hieramquizagao das agdes e servigos
que competem a Regido de Salde de Fortaleza, fundado na orientagdo de que & necessaro atuar de maneira integrada e
sistémica, tanto no dmbito do proprio setor da sadde como nas demais areas sociais, ambientais e econdmicas que
influenciam e condicionam a salde das pessoas. Tambem promove a intersetorialidade, com o fim de diminuir as
desigualdades sociais e eradicar a pobreza, devendo haver uma integragdo entre todos os ni- veis de assisténcia a saide,
sempre orientadas para a qualidade dos resultados. (At. 186 da CF/88 e arts. 12 e 13 da Lei 8.080/90). Aconstrugdo da
meta de cobertura da estratégia sadde da familia dentro do CO0AP seguiv o instndtivo do hinistéro da salde estabelecendn
metas de carater municipal e regional, ficando assim, o municipio de Fortaleza com uma meta pactuada de 53%. Fortaleza
superou o aleance previsto no ano de 2014 corm 55% de cobertura deste indicador. Configurando-se como grande desafio
para a cidade de Fortaleza, a sadde apresenta mudanga no modelo de atengdo e de gestdo. Bsse modelo de atengdo
preconiza a organizagao e a implementagdo das Redes Tematicas de Aengao, dentre as quais destacam-se a: Rede
iatemo-Infantil (Rede Cegonha) (Portaria GhiWS n® 1.459, de 24 de Junho de 2011), Rede de Aengdo as Condigoes
Cronicas (Portaria GhAWIS n® 252 de 19 de fevereiro de 2013), Rede de Aengdo Psicossocial (Portaria GhMWS n® 3.088 de
23 de Dezembro de 2011) e Rede de Aengdo as Urgéncias e Emergéncias (Portaria GhAMS n™1.800 de 07 de Julho de
20117, Como também privilegia o sistemna de apoio diagndstico e terapéutico, a assisténcia farmacéutica & o fortalecimento
da “igilancia em Saldde a partir da integragdo das ‘dgilancias Epidemioldgica, Sanitaria e Ambiertal e Salde do Trabalhador.
A Rede de Aengdo a Salde (RAS) tem por objetive promover a integragdo sistémica de agdes e servigos de salde com
provisdo de atengdo continua, integral, de qualidade, responsavel e humanizada, bem como incrementar o desempenho do
Sisterna em termos de acesso, equidade, eficacia clinica e sanitara e eficiéncia econdmica. Aatengdo pimaria tem se
fortalecido atraves de programas e projetos estratégicos que visam potencializar o temitorio como espago de construgdo da
salde & incentivar a melhora da qualidade dos processos de trabalho & do desempenho dos servigos de salde, tendo
como exemplos o Programa de ‘alorizagdo dos Profissionais da Sadde (PROWAE) & o Programa de Requalificagdo de
Unidades Basicas de Salde (UB35). Dados sobre o desempenho do atendimento da Rede de Aengdo Primaria a Saide de
Fortaleza mostram que houve um incremento substancial no ndmera de atendimentos nos postos de sadde apos a
reorganizagao da rede e a implantagdo desse novo modelo de gestao. Exemplo disso @ o aumento de exames laboratoriais
realizados ern 2014 que passaram para 3.725.726, contra 3.422 211 exames realizados em 2013, Foram ainda 921777
consultas médicas e 80.086 consultas odontoldgicas em 2014, contra 752.354 & 84.021, respectivaments, em 2013, Aagio
combinada do sisterma logistico transporte sanitaro, acesso regulado, prontuario clinice e Cartdo SUSY e de apoio (apoio
diagndstico e terapéutico, assisténcia farmacéutica e informagao em sadde) também tem contribuido para a
operacionalizagdo e eficacia do processo em redes. .

ORGANOGRAMA DA SECRETARIA MUMICIPAL DA SALUDE REFORMULADO

Em busca da exceléncia administrativa a Secretaria Municipal da Sadde [5M5] reestruturou o organograma da
unidade com objetive de ctimizar o gerenciamertodo servigo prestado 3 populagio

Az mudangas de maior impacto organizacional foram o desmembramento da Coordenadoria Administrativo-Finaceira, e a
criagao do Centro de Servigos Compartilhados & da Célula de Gerenciamento e honitoramento Financeiro dos Hospitais.

Por reunir muitas atribuigdes, a Coordenadora Administrativo-Finaceira foi dividida em trés: Coordenadoria Administrativa,
Coordenadoria Financeira @ Coordenadoria de Gestdo de Pessoas. Com as fungdes separadas, cada coordenadoria
organiza melhor o seu trabalho & foca os esforgos na resolugdo dos problernas portuais de cada area.

0 Centro de Servigos Compartilhados redne as células de Processos Licitatorios, Suprimento de Produto Wédico Hospitalar
e Servigos Compartilhados. Essa nova coordenadoria vai centralizar a compra de medicamentos & matenais médicos
hospitalares com objetivo de reduzir o custo das compras, melhorar o controle & a dispensa dos matenais e estudar a
demanda de cada unidade.

Anova Celula de Gerenciamento & Monitaramento Financeiro dos Hospitais, que esta dentro da Coordenadona de Hospitais
e Unidade Especializadas, vai auxiliar as agdes administrativo-financeiras dos hospitais em busca do alinhamento das
polticas do servigo prestado em cada unidade.

Outra novidade apresentada no organograma, definida pela Prefeitura hunicipal de Fortaleza (PMF), foi a mudanga do nome
da Secretara, que passou a se chamar Secretaria Municipal da Salde, & a insergdo do cargo de Secretaro Adjunto, devido
a amplitude de comandos da Shi5.

Areformulagao do organograma @ uma maneira de melhorar a administragao da Secretaria, gerando uma maior agilidade no
sistema, fluidez e qualidade dos servigos ofertados pela rede de atengdo a salde e, consequentemnente, a redugao dos
custos. Az mudangas fazem parte da reestnturagdo do modelo organizacional que foi implartado em Fortaleza.

Com foco no processo de implantagio do nove modelo de atencdo e assisténcia nos postos de salde, os investimentos
na construgdo de uma Aengdo Primaria eficiente, corternpla, nao apenas as reformas e arnpliagies, mas, também, a
mudanga no horario de atendimento que, agora, & de Th as 18h; a inovagdo tecnoldgica com o prontuario e pontos
eletrdnicos; o aumento do ndmero de consultas e exames laboratoriais; a aquisigao de equipamentos; assim como a
ampliagdo da cobertura do nosso Programa de Salde da Familia. Incrementou a Atengdo Primaria com cerca de 200
médicos provenientes dos programas "Wais Médicos” e "Provab”, do Gowvemo Federal.






2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

2.1. POPULAQAO ESTIMADA DO ANO 2015 2.591.188
Populagéo do ultimo Censo (ano 2012) Qte %
Total 2.500.194 | 100,00%
Populagéo do ultimo Censo (ano 2010) Qte %
Branca 901.816 40,16%
Preta 110.811 4,28%
Amarela 33.161 1,28%
Parda 1.403.292 54,16%
Indigena 3.071 0,12%
Sem declaragao 34 0,00%
2.1.1. POPULA(}AO - SEXO E FAIXA ETARIA
Faixas Etarias Homem Mulher Total
00-04 87.844 84.275 172.119
05-09 91.379 88.437 179.816
10-14 107.220 105.367 212.587
15-19 111.695 116.847 228.542
20-29 240.000 264.140 504.140
30-39 186.057 214.861 400.918
40-49 154.077 183.898 337.975
50-59 96.882 124.785 221.667
60-69 55.615 77.173 132.788
70-79 27.350 44.588 71.938
80+ 12.273 25.431 37.704
Total 1.170.392| 1.329.802| 2.500.194

Faixa Etaria

@ Branca @ Preta @ Amarela © Parda @ Indigena
@ Sem declaragdo

-250.000 0
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00-04

|l Homem | Mulher|

Analise e consideragbes do Gestor sobre Dados Demogréficos



Apopulagdo do municipio de Fortaleza @ 100% urbana, constituida de 40,16% de brancos, 54,16% pardos, 4.28% pretos
e 0,12% indigena. No que tange as participagdes relativas dos segmentos etarios, a maior populagdo do municipio de
Fortaleza encontra-se na faixa de 20 a 20 anos, seguido de 30 a 39. A populagdo masculina se mantém maior até a faixa
etaria de 10 a 14 anos, onde a partir de 15 anos a populagdo feminina & maior até os 80 ou mais de vida.

Esse perfil se inverte a partir dos 15 anos, devido a comegar urna faiza etaria com fatores de riscos para morte dos
homens, tais como as violéncias, acidentes e por acesso tardio aos servigos de salde.

Populagdo estimada do ano 2015 (Forte: TCU)

» Area Total (km) - 331,140
* K" de Baimos — 118

IDH (Renda) — Mimero de baimos com menor indice: 10 varagao (0,118 3 0,177)
Regional W' e ‘W1 - Apresentam baixos indices de |DH (renda, educagdo e longevidade)

T

B Entre os 10 baimos mais pobres, 06 estdo localizados na Regional W

¥

7 % da populagado (10 baimos ricos) — 26% da renda pessoal total

40% da populagdo (44 baimo mais pobres) — 26% da renda pessoal total
Beneficiarios de planos de sadde — 37 3% (D60.455 pessoas) Fortaleza - dez/2014 (Fonte: ANS)

rr

¥

M® de Leitos — Total (8.553)
5U5 — 6.329
MAD 5U5 —3.224

Bk N" de Hospitais — 78

B Estabelecimentos de Salde — 4.758

Capacidade Instalada:

98 Unidades de Salde;

14 Centros de Aengdo Psicossocial - CAPS ™ (™ 3 CAPS 24h); 2 Unidade de Acolhimento - Hospital Gonzaga hbta Jose
Walter {1 Ff1 hi); 8 Hospitais Distritais;

Hospital e Matemnidade Dra. Zlda Ams Meumann; Instituto Or. José Frota — |JF;1 Centro de Especialidades hédicas —
CEwUA; 3 Centros de Especialidades Odontoldgicas — CED; SAWU; 1 Centro de Referéncia a Salde do Trabalhador -
CEREST & 3 Unidades de Pronto Aendimento - UPA

2.3 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETARIA E POR RESIDENCIA (Fonte: Portal DATASUS
Tabnet/SIM - 0)

Ultima atualizag&o: 30/03/2016 18:

12:33
|nterna96es por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10al4 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 24 4 2 2 5 32 84 94 89 73 88
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 0 10 11 7 12 39 84 196 440 609 613
Capitulo 1ll Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e
alguns transtornos imunitarios 4 3 L 2 3 3 2 ’ 5 12 °
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 5 1 0 3 2 10 10 22 47 90 162
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 1 5 14 42 56 43 55
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 3 7 9 9 5 18 14 23 25 40 67
Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 4 5 2 2 1 28 75 179 379 569 808
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 21 8 2 7 8 20 31 61 112 208 370
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 5 0 1 1 0 5 37 95 98 93 126
Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 0 0 0 0 1 4 5 4 9 14
Cap_nulg Xl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 1 0 o 2 ) 0 4 3 7 5 11
conjuntivo
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 1 3 0 1 0 8 5 10 16 33 72
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 0 2 8 13 3 0 0 0
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 255 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e
anomalias cromossomica 89 8 0 1 1 3 5 1 5 3 2
Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte 16 5 ! 3 4 % 61 il 144 207 267
Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 11 13 15 53 629 1.114 532 304 226 131 113
Total 439 67 44 93 675 1321 976 1.142 1.653 2125 2778

~ . Idade
Internacgdes por Capitulo CID-10 80 | ignorada | o
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 125 3 625
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 514 0 2,535
Capitulo 1ll Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e 9 0 60
alguns transtornos imunitarios
Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 178 0 530
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 115 0 331
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 228 0 448
Capitulo VIII Doencas do ouvido e da apofise mastoide 0 0 3
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 1.149 1 3.202
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 855 4 1.707
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 139 2 602
Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 13 0 50
Capitulo XIIl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 24 0 59
conjuntivo
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 118 0 267




~ P Idade

Internagées por Capitulo CID-10 8 | ignorada | @
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 26
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 0 0 255
Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e > 0 120
anomalias cromossomicas
Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames

o N o 589 18 1.438
clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte
Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 152 49 3.342
Total 4.210 7 15.600

[} S00

Capitulo I Algumas doencas infecciosas
parasitarias

Capitulo IT Meoplasias [tumores]

Capitulo I1I Doencas do sangue e dos orgaos
hematopoeticos e alguns transtornos
imunitarios

Capitula I'V Doencas endocrinas, nutricionais
e metabolicas

Capitulo W Transtornes mentais
comportamentais

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso

Capitule VIII Doencas do ouvido e da apofise
mastoide

Capitulo I¥ Doencas do aparelhe circulaterie

Capitule ¥ Doencas do aparelha respiratario

Capitulo ¥I Doencas do aparelho digestive

Capitulo ¥II Doencas da pele & do tecido
subcutaneo

Capitulo XIII Doencas do sistema
osteamuscular e do tecido conjuntive

Capitulo ¥IV Doencas do aparelho
geniturinariao

Capitula ¥V Gravidez, parto e puerperio

Capitule ¥WI Algumas afeccoes originadas no
periede perinatal

Capitule ¥VII Malformacees congenitas,
defarmidades e anomalias cromossomicas

Capitulo ¥VIII Sintormas, sinais & achados
anormais de exames clinicos e de laboratorio,
nao classificados em outra parte

Capitulo ¥¥ Causas externas de morbidade &
de mortalidade

Andlise e consideracdes sobre Mortalidade
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BEm 2015 as doengas do aparelho circulatorio foram a maior causa de obitos no municipio de Fortaleza, principalmente na
faixa etara de maiores de B0 anos. As neoplasias s3o0 a segunda maior causa de dbitos, sobretudo na faixa etara acima de

G0 anos.

Taxa de internagio hospitalar por 8VC

M®intemagdo por AWC: 3.202 (redugdo em relagdo a 2014)

Populagdo de 30 a 59 anos: 976

Taxa de intemagao por AWC na populagdo de 30 a 58 anos (10.000 hab.): 35,51 %
Froporgio de dbitos nas internagdes por 1AM

Mimero de dbitos de intemagao por |&hi: 216

Mimera total de intermagdo por 1AWk 2.005

% Proporgdo: 10,77%

Proporgio de internagdes de urgéncia e emergéncia regulada

Himero de intemagdes U/E reguladas: 135661
Mimero de intemagdes total L/E: 102,623
Proporgdo de intemagdes reguladas:70,43%

2.4. MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETARIA (Fonte: Portal DATASUS Tabnet/SIH - Jan - 0)

null

|nternag6es por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10al4 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79 80 Total
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1.040 1.918 1.276 1.143 542 607 859 793 665 675 515 441 10.474
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 12 67 75 70 222 645 988 1.902 2.048 1.983 1.484 555 10.051
Capitulo 11l Duen_cas_ do sangue e dos orgaos hematopoeticos e alguns 29 36 66 47 a1 61 46 68 45 65 50 34 588
transtornos imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 20 54 42 51 36 82 136 159 228 253 218 117 1.396
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 1 10 43 212 933 1.335 1.161 826 297 65 3 4.886
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 138 404 333 360 252 274 224 226 319 272 184 217 3.203
Capitulo VII Doencas do olho e anexos 15 10 22 21 24 92 97 159 268 583 549 229 2.069
Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide 10 28 25 31 17 17 29 24 14 13 2 1 211
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 33 51 28 47 118 290 608 1.172 2.468 3.185 2.924 1.951 12.875
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 2.346 3.128 1.385 712 352 421 452 589 986 1.333 1.497 1.448 14.649
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 156 305 421 392 455 1.219 1.602 1.690 1.872 1.572 867 365 10.916
Capitulo XIl Doencas da pele e do tecido subcutaneo 176 566 332 360 268 522 513 541 613 608 390 232 5.121
Capitulo XIIl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 6 26 67 102 135 296 350 276 283 224 152 44 1.961
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 128 202 275 272 514 992 1.068 1.289 1.214 986 678 377 7.995
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 1 0 1 456 6.433 16.022 7.606 921 9 3 0 0 31.452
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 5.755 2 1 2 13 39 26 6 1 1 1 0 5.847
Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e anomalias

cromossomicas _ i — 350 201 145 107 90 88 53 45 44 40 8 7 1.178
Capitulo _XVIII Slntoma_s, sinais e achados anormais de exames clinicos e de 8 43 a7 53 138 340 253 248 237 214 128 76 1.785
laboratorio, nao classificados em outra parte _

Capitulo XIX Lesoes, envenenamento e algumas outras consequencias de 37 240 452 505 1.108 2976 2.401 1043 1.461 1.020 802 588 13.663
causas externas

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 0 1 0 0 1 2 0 1 0 0 0 0 5
Capitulo XXI Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com

0s servicos de saude 184 220 265 236 241 698 668 428 365 255 127 50 3.737
Total 10.444 7.503 5.268 5.100 11.212 26.616 19.354 13.641 13.966 13.582 10.641 6.735 144.062
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Capitulo I Algumas deencas infeccinsas e
parasitarias

Capitula II Meoplasias [tumores]
Capitulo III Doencas do sangue e dos argaes

hematopoeticos e alguns transtarnos
imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais
e metabolicas

Capitule ¥ Transtornes mentais e
comportamentais

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso

Capitule WII Doencas do olho & anexos |

Capitule WIII Doencas do ouvido e da apefise
mastoide

Capitule I Doencas do aparelho circulatorio
Capitulo ¥ Doencas do aparelho respiratorio

Capitulo ¥I Doencas do aparelho digestive

Capitulo ¥II Doencas da pele e do tecide
subcutaneo

Capitulo X111 Doencas do sistema
osteomuscular e do tecide conjuntive

Capitulo ¥IY Doencas de aparelho
geniturinario

Capitulo XV Gravidez, parto & puerperio

Capitulo ¥VI Algumas afeccoes originadas no
perioda perinatal

Capitulo ¥WII Malformacees congenitas,
defarmidades e anomalias cromossomicas

Capitule ¥WIII Sintomas, sinais e achades
anormais de exames clinicos & de laboratario,
nao classificados em outra parte
Capitulo XI¥ Lesoes, envenenamento &
algumas outras consequencias de causas
externas

Capitulo ¥¥ Causas externas de morbidade
de mortalidade

Capitule ¥¥I Fatoeres que influenciam o estade
de saude & o contato com o5 servicos de
saude

Andlise e consideracfes sobre Mortalidade



Mo hunicipio de Fortaleza a Taxa de hortalidade Infantil apresenta uma consistente tendéncia de redugao, devido a fatores
associados d melhoria das condigles de vida, a intenrengﬁes publicas na area da salde (estratégia de salde da familia,
implantagdo da estratégia de agentes comunitarios de saude) e educagdo em sadde, e ainda, melhorias de infraestnitura e
saneamento basico, dentre outros aspectos. Quarto aos dbitos matemaos, a analise leva a reflex3o sobre as condigdes de
salde oferecidas a uma determinada populagio e indiretamente, sobre a situagdo socioecondmica. Mo perodo de 2004 a
2014 foram registrados em Fortaleza 220 dbitos matemos, classificados como obitos matemos diretos ou indiretos que
ocormeram durante a gestagao, parto e puerpério. As doengas do aparelho circulatdrio mostram tendéncia crescente
passando de um coeficiente de 112100.000 hab. em 2000 para 121,300,000 em 2013, com um coeficiente médio de
116 4/abitos por 100.000 hab. Especificamente com relagao aos anos de 2013 e 2014 (dados até outubro), observa-se um
leve dechinio nas taxas de mortalidade, sem alterar a tendéncia crescente da série historica. Amortalidade por causas
extemnas tem mantido a tendéncia de crescimento. Os dados reiteram a magnitude dos homicidios e acidentes de transito
no perfil de mortalidade em Fortaleza. Em 2014, o coeficiente por 100.000 habitartes ficou em 108,0, confirnando a série
historica desde 2010. Seguramente, reverter esse quadro exige um esforgo articulado com outras politicas & esferas de
poder, dada a complexidade e circunstancias dos dbitos. Aevolugdo nos coeficientes de mortalidade por diabetes em
Faortaleza dermonstra que houve pouca varian;ﬁ-:-, com uma tendéncia de estabilidade. Entretanto, deve ser ressaltado que,
em virtude das miltiplas inter-relagdes do diabetes com outras doengas, tais como a arterioselerose & a hipertens3o, a
simples medida da morntalidade por uma (nica causa (causa basica), pode n3o traduzir fielmente o que ocome. Os anos de
2013 e 2014 foram anos ndo epidémicos com taxas de incidéncia de 372,32 e 199,58 por 100.000 habitartes
respectivamente, configurando uma diminuigdo de casos de Dengue. Bm 2014, os baimos que apresentaram o maior
namers de casos confimmados foram hMessejana, com 295 casos, Mondubim, 273, Bom Jardim, 265 e Jangurussu, 229,



3. REDE FiSICA DE SAUDE, PUBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVICO AO SUS

3.1 TIPO GESTAO

Tipo Gestdo

® Estadual 5,38% @ Municipal 93,69% @ Dupla 0,33%

Natureza Juridica

@ Publica 75,09% @ Privada 24,91%

Justificativa de Dupla Gestéo

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 95 95 0 0
POLICLINICA 1 1 0 0
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 1 1 0 0
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE- 28 27 1 0
HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 58 55 3 0
FARMACIA 1 0 1 0
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E 12 12 0 0
TERAPIA (SADT ISOLADO)

HOSPITAL/DIA - ISOLADO 1 1 0 0
PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 6 6 0 0
HOSPITAL GERAL 25 24 1 0
HOSPITAL ESPECIALIZADO 24 24 0 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 6 6 0 0
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE 1 o i o
PUBLICA LACEN
SECRETARIA DE SAUDE 9 7 2 0
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E| 5 1 0 1
OU HEMATOLOGICA
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 16 16 0 0
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE 5 N o o
INDIGENA
PRONTO ATENDIMENTO 9 3 6 0
TELESSAUDE 1 0 1 0
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS 1 1 0 o
URGENCIAS
CENTRAL DE REGULACAO 2 0 2 0
Total 301 282 18 1
Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla
PRIVADA 70 69 1 0
FEDERAL 5 5 0 0
ESTADUAL 38 0 0 38
MUNICIPAL 168 168 0 0
Total 281 242 1 38
dnexo

anexo

Andlise e consideracfes do Gestor sobre Prestadores de Servigos ao SUS

30/03/2016 13:15:13



4. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES)

Vinculo

Ultima atualizac&o: 30/03/2016 18:
33:19

® AUTOMNOMO ® BOLSA @ COOPERATIVA © INFORMAL
@ INTERMEDIADO © QUTROS © RESIDENCIA
® VINCULO EMPRECATICIO

AUTONOMO
TIPO TOTAL
ICONSULTORIA 7
ICOOPERADO 66
INTERMEDIADO ORG DA SOCIEDADE CIVIL DE 9
INTERESSE PUBL(OSCIP)
INTERMEDIADO P ENTIDADE FILANTROPICA E/OU SEM 307
FINS LUCRATIVO
INTERMEDIADO POR COOPERATIVA 24
INTERMEDIADO POR EMPRESA PRIVADA 482
INTERMEDIADO POR ORGANIZACAO NAO- 2
GOVERNAMENTAL(ONG)
INTERMEDIADO POR ORGANIZACAO SOCIAL(OS) 26
PESSOA FISICA 741
PESSOA JURIDICA 134
SEM INTERMEDIACAO(RPA) 48
SEM TIPO 122
TOTAL 1968
BOLSA
TIPO TOTAL
BOLSISTA 1
TOTAL 1
COOPERATIVA
TIPO TOTAL
SEM TIPO 115
TOTAL 115
INFORMAL
mIPO TOTAL
ICONTRATADO VERBALMENTE 15
TOTAL 15
INTERMEDIADO
mIPO TOTAL
AUTONOMO 1
CARGO COMISSIONADO 3
ICONTRATADO TEMPORARIO OU POR PRAZO/TEMPO 29
DETERMINADO
COOPERADO 147
EMPREGADO PUBLICO CELETISTA 1012
TOTAL 1192
OUTROS
TIPO TOTAL
BOLSA 18
ICONTRATO VERBAL/INFORMAL 164
PROPRIETARIO 14
TOTAL 196




RESIDENCIA

TIPO TOTAL
RESIDENTE 475
SEM TIPO 106
TOTAL 581

VINCULO EMPREGATICIO

TIPO TOTAL
ICARGO COMISSIONADO 41
CELETISTA 2637
ICONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 3791
EMPREGO PUBLICO 2104
ESTATUTARIO 12831
SEM TIPO 995
TOTAL 22399

Analise e Consideracgdes Profissionais SUS
Conforme orentagdo do Manual Técnico do Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide, a fim de subsidiar dados
estatisticos & como pré requisito para contratos com o 5US e demais planos de salde, os estabelecimentos prestadores de
servigo ao SUS devem se cadastrar no CNES e fomecer informagies sobre vineulos (empregaticios, autdnomo,
cooperativa, residéncia e outros).
0 cadastro, porém, ndo significa vinculagao dos estabelecimentos ao 5U5 do Municipio de Fortaleza. Portanto, as
informagdes referentes aos vinculos constantes na tabela acima, referem-se aos cadastros dos estabelecimentos de
salde no CNES, ndo necessariamente a situagdo dos profissionais que prestam servigos ao SUS.



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,

L ATENCAO BASICA. 58,00 50,23 /0

PROPORCAO DE INTERNACOES POR CONDICOES SENSIVEIS 0
2 A ATENCAO BASICA (ICSAB) 14,54 18,49 %

COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS
3 CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA 75,00 46,00 %

FAMILIA

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES 0
4 BASICAS DE SAUDE BUCAL. 36,00 30,21 /0

MEDIA DA ACAO COLETIVA DE ESCOVACAO DENTAL 0
5 SUPERVISIONADA 3,00 0,62 %
¢ PROPORCAO DE EXODONTIA EM RELAGAO AOS 120 8.60 %

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 573 /1000

11 PROPORCAO DE SERVICOS HOSPITALARES COM CONTRATO . oo o
DE METAS FIRMADO. ’ 0

,  RAZAO DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS DE MEDIA » 60 1100
COMPLEXIDADE E POPULAGCAO RESIDENTE '

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

g RAZAO DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS DE ALTA 6.60 0.25 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 30,00 42.00 N.Absoluto

OUTRAS VIOLENCIAS IMPLANTADO

PROPORCAO DE ACESSO HOSPITALAR DOS OBITOS POR

0
13 ACIDENTE 55,00 56,06 )
PROPORCAO DE OBITOS NAS INTERNACOES POR INFARTO 0
14 AGUDO DO MIOCARDIO (1IAM) 13,50 11,52 %
15 PROPORCAO DE OBITOS, EM MENORES DE 15 ANOS, NAS Y
UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA (UTI) 0
16 COBERTURA DO SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE 100,00 100,00 %

URGENCIA (SAMU 192)

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

35,70 95,93 %
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 0,41 0,10 RAZAO

DA MESMA FAIXA ETARIA

RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO
19 REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS E 0,31 0,13 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 34,70 34,70 %

PROPORCAO DE NASCIDOS VIVOS DE MAES COM 7 OU MAIS

2 CONSULTAS DE PRE-NATAL.

=

70,00 57,00 %



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

22 NUMERO DE TESTES DE SIFILIS POR GESTANTE. 2,00 RAZAO
25 JCNERODE OBTOSMATERNOSEMOETERMINAD 1500 1400 Nabsolio
24 TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 10,50 11,50 /1000
25 PROPORCAO DE OBITOS INFANTIS E FETAIS INVESTIGADOS 50,00 67,20 %

26 PROPORCAO DE OBITOS MATERNOS INVESTIGADOS 100,00 100,00 %

27 PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL 98,00 98,30 %

(MIF) INVESTIGADOS

NUMERO DE CASOS NOVOS DE SiFILIS CONGENITA EM
28 \IENORES DE UM ANG DE IDADE 243,00 616,00 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.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

COBERTURA DE CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

29 (cAPS)

0,76 0,59 /100.000

Diretriz 5 - Garantia da atenc¢ao integral & saiude da pessoa idosa e dos portadores de doencas
crdnicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das a¢c6es de promocéo e prevencao.

Objetivo 5.1 - Melhoria das condicdes de Saude do Idoso e Portadores de Doencgas Crdnicas mediante
qualificacéo da gestdo e das redes de atencéo.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (<70 ANOS) PELO
30 CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENCAS DO 256,60 260,90 /100.000

APARELHO CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E DOENCAS
RESPIRATORIAS CRONICAS)

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

Objetivo 6.1 - Articular o SUS com o Subsistema de Atencéo a Saude 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 CRIANGAS INDIGENAS < 7 ANOS DE IDADE

st COM ESQUEMA VACINAL COMPLETO

%



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORCAO DE OBITOS INFANTIS E FETAIS INDIGENAS

%
INVESTIGADOS

32

PROPORCAO DE OBITOS MATERNOS EM MULHERES

33 INDIGENAS INVESTIGADOS

%

PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES INDIGENAS EM

34 IDADE FERTIL(MIF) INVESTIGADOS

%

Diretriz 7 - Reduc¢éo dos riscos e agravos a salde da populagéo, por meio das a¢cdes de promocéo e
vigilancia em saude.

Obijetivo 7.1 - Fortalecer a promocéo e vigilancia em saude.

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

35 VACINACAO DA CRIANCA COM COBERTURAS VACINAIS 100,00 100,00 %
ALCANCADAS

PROPORGAO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE

., 0,
36 PULMONAR BACILIFERA 75,00 42,10 %
PROPORCAO DE EXAME ANTI-HIV REALIZADOS ENTRE OS .
37 CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE 70,00 58,50 %
45 PROPORGAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA g 1o 00,50 o

DEFINIDA

PROPORQAO DE CASOS DE DOENCAS DE NOTIFICAQAO
39 COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATE 60 94,00 %
DIAS APOS NOTIFICAGCAO

PROPORCAO DE MUNICIPIOS COM CASOS DE DOENCAS OU

40 AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO NOTIFICADOS.

1.082,00 N.Absoluto

PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE EXECUTAM AS ACOES DE
41 VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A 100,00 100,00 %
TODOS OS MUNICIPIOS

42 Ell\.llz\)/ISERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 0,00 3,00 N_Absoluto

PROPORGCAO DE PACIENTES HIV+ COM 1° CD4 INFERIOR A

43 200CEL/MM3

23,20 27,40 %

44 NUMERO DE TESTES SOROLOGICOS ANTI-HCV REALIZADOS 12.280,00 N.Absoluto



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

45 PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE 90.00 %
DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES ! 0

46 PROPORQAO DE CONTATOS INTRADOMICILIARES DE CASOS 68.40 o
NOVOS DE HANSENIASE EXAMINADOS ’ 0
NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR LEISHMANIOSE

47 VISCERAL 8,00 N.Absoluto

48 PROPORGAO DE CAES VACINADOS NA CAMPANHA DE 80.00 %
VACINACAO ANTIRRABICA CANINA ! 0

49 PROPORQAO DE ESCOLARES EXAMINADOS PARA O o
TRACOMA NOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS 0

51 NUMERO ABSOLUTO DE OBITOS POR DENGUE 18,00 N.Absoluto
PROPORCAO DE IMOVEIS VISITADOS EM PELO MENOS 4

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

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

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
EROPORCAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE

53 AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS 80,00 62.50 %
PARAMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE

E TURBIDEZ

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

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantacdo 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 MUNIQ[PIOS DA EXTREMA POBREZA COM
55 FARMACIAS DA ATENCAO BASICA E CENTRAIS DE %

ABASTECIMENTO FARMACEUTICO ESTRUTURADOS

Objetivo 8.3 - Fortalecer a assisténcia farmacéutica por meio da inspecéo nas linhas de fabricacdo de
medicamentos, que inclui todas as opera¢fes envolvidas no preparo de determinado medicamento desde a
aquisicdo de materiais, producéo, controle de qualidade, liberacdo, estocagem, expedi¢cdo de produtos
terminados e os controles relacionados, instala¢8es fisicas e equipamentos, procedimentos, sistema da
garantia da qualidade.

NO

Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

5

»

PERCENTUAL DE INDUSTRIAS DE MEDICAMENTOS

> , 0
INSPECIONADAS PELA VIGILANCIA SANITARIA, NO ANO %



N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

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

Objetivo 8.1 - Ampliar a implantacdo 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

PERCENTUAL DE MUNICIPIOS COM O SISTEMA HORUS
54 IMPLANTADO. 100,00 %

Diretriz 11 - Contribuicdo a adequada formacéo, alocacdo, qualificacdo, valorizacdo e democratizacdo
das relac8es do trabalho dos profissionais de saude.

Objetivo 11.1 - Investir em qualificagéo e fixacao de profissionais para o SUS.

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade

PROPORCAO DE ACOES DE EDUCACAO PERMANENTE

57 IMPLEMENTADAS E/OU REALIZADAS

100,00 %

PROPORCAO DE NOVOS E/OU AMPLIACAO DE PROGRAMAS

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

PROPORCAO DE NOVOS E/OU AMPLIACAO DE PROGRAMAS
59 DE RESIDENCIA MEDICA EM PSIQUIATRIA E %
MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE MENTAL

NUMERO DE PONTOS DO TELESSAUDE BRASIL REDES
60 IMPLANTADOS 85,00 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
61 PROPORCAO DE TRABALHADORES QUE ATENDEM AO SUS, 90.00 o
NA ESFERA PUBLICA, COM VINCULOS PROTEGIDOS ’ °
Objetivo 11.3 - Investir em qualificacéo e fixacdo de profissionais para o SUS. Estabelecer espacos de
negociacdo permanente entre trabalhadores e gestores da salde na Regido de Saude.
N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
NUMERO DE MESAS OU ESNPA(;OS FORMAIS MUNICIPAIS E
62 ESTADUAIS DE NEGOCIACAO PERMANENTE DO SUS, 1,00 N.Absoluto

IMPLANTADOS E/OU MANTIDOS EM FUNCIONAMENTO

Diretriz 12 - Implementacdo de novo modelo de gestdo e instrumentos de rela¢&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 cidaddo, 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 1,00 1,00 N.Absoluto

63 DE SAUDE

PROPORCAO DE CONSELHOS DE SAUDE CADASTRADOS NO
64 SISTEMA DE ACOMPANHAMENTO DOS CONSELHOS DE 1,00 1,00 N.Absoluto
SAUDE - SIACS

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

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

N° Indicador Meta 2015 Resultado Unidade
PROPORCAO DE MUNICIPIOS COM OUVIDORIAS
65 IMPLANTADAS 25,00 N.Absoluto
66 COMPONENTE DO SNA ESTRUTURADO 1,00 N.Absoluto
PROPORC}AO DE ENTES COM PELO MENOS UMA
N.Absoluto

67 ALIMENTACAO POR ANO NO BANCO DE PRECO EM SAUDE

5.1 Execug¢ao Orcamentaria

Recursos Or¢camentarios

Valor R$ 1.783.622.505,00 Valor R$ 1.681.283.166,00

Andlise e Consideracdes

Informarmos que o valor apresentado come wvalor programado diz respeito ao walor inicial do orgamento de 2015,
ressaltando que a dotagdo atualizada com os créditos adicionais no exercicio de 2015 & de RF 1.805.408.505,00.

Mo que diz respeita ao valor executado no exercicio de 2015, foi tomado por base, o valor liquidada do

exerciciolRE 1.681.283.166,000, cujo valor, efetivamente pago durante o mencionado exercicio, @ de RF 1.645.730.123,00.
Observagdo: entendemos que a Programagéo Anual de Salde - PAS, que consta como formulario no RAG/SARGSLUS
deveria levar em consideragdo a PAS enviada no ano anterior para apreciagdo do Conselho hunicipal de Sadde,
considerando a compatibilizag3o das informagides.



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

A . Ultima atualizagdo: 30/03/2016 13:
6.1 DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS) ¢ Py
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 | 23.046.325, 0,00 0,00 0,00 0,00 23.046.325, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 23.046.325,26
por Transf Fundo a 26 26
Fundo
Vigilancia em Saude 22.074.800, 0,00 0,00 0,00 0,00 22.074.800, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 22.074.800,56
56 56
Atenc&o Basica 114.824.543 0,00 0,00 0,00 0,00 114.824.54 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 114.824.543,6
61 3,61 1
Atengéo de MAC 638.147.611 0,00 0,00 0,00 0,00 638.147.61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 638.147.611,6
Ambulatorial e Hospitalar ,65 1,65 5
Bloco Investimentos na | 9.193.490,0 0,00 0,00 0,00 0,00 9.193.490,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.193.490,00
Rede de Servigos de 0 0
Saude
Assisténcia Farmacéutica | 12.013.455, 0,00 0,00 0,00 0,00 12.013.455, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.013.455,60
60 60
Gestdo do SUS 1.421.550,0 0,00 0,00 0,00 0,00 1.421.550,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.421.550,00
0 0
Convénios 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
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 2.880.000,0 0,00 0,00 0,00 0,00 2.880.000,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.880.000,00
Familia 0 0
SAMU - Servigo de 6.598.200,0 0,00 0,00 0,00 0,00 6.598.200,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.598.200,00
Atendimento Mével de 0 0
Urgéncia
CEO- Centro Espec. 1.451.450,0 0,00 0,00 0,00 0,00 1.451.450,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.451.450,00
Odontoldgica 0 0
CAPS - Centro 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
Atencéo Psicossocial
Implantagéo de A¢bes e | 1.421.550,0 0,00 0,00 0,00 0,00 1.421.550,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.421.550,00
Servicos de Saude 0 0
Piso de Atencédo Basica | 52.731.821, 0,00 0,00 0,00 0,00 52.731.821, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 52.731.821,70
Fixo (PAB Fixo) 70 70
Piso de Atencéo Basica | 62.092.721, 0,00 0,00 0,00 0,00 62.092.721, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 62.092.721,91
Variavel (PAB Variavel) 91 91
Salde da Familia 20.714.336, 0,00 0,00 0,00 0,00 20.714.336, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20.714.336,00
00 00
Agentes Comunitarios de | 30.969.588, 0,00 0,00 0,00 0,00 30.969.588, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.969.588,00
Saude 00 00
Salde Bucal 5.746.710,0 0,00 0,00 0,00 0,00 5.746.710,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.746.710,00
0 0
Outros Programas Financ. | 1.782.087,9 0,00 0,00 0,00 0,00 1.782.087,9 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.782.087,91
por Transf. Fundo a 1 1
Fundo
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 (6)
Vigilancia Sanitaria 1.168.946,1 0,00 0,00 0,00 0,00 1.168.946,1 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.168.946,18
8 8
Componente Basico da | 11.713.455, 0,00 0,00 0,00 0,00 11.713.455, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.713.455,60
Assisténcia Farmacéutica 60 60
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 | 570.799.277 0,00 0,00 0,00 0,00 570.799.27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 570.799.277,9
Ambulatorial e Hospitalar ,95 7,95 5
Teto financeiro 429.193.921 0,00 0,00 0,00 0,00 429.193.92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 429.193.921,5
57 1,57 7
Vigilancia Epidmiolégica | 17.612.717, 0,00 0,00 0,00 0,00 17.612.717, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 17.612.717,15
e Ambiental em Satde 15 15
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 67.348.333, 0,00 0,00 0,00 0,00 67.348.333, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 67.348.333,70
Estratégicas e 70 70
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 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
Salde - Sistema
Penitenciario
Terapia Renal Substitutiva | 44.302.008, 0,00 0,00 0,00 0,00 44.302.008, 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 44.302.008,44
44 44
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
EXECUGAD FINANCEIRA

Para a formalizagdo da execugdo foram estabelecidos os blocos das receitas e despesas para a adequada execugdo dos
gastos com salde, detalhando seus valores, no sentido de garantir o pleno cumprimenta no que reza as orientagdes no
demonstrativo da execugdo financeira dos recursos do SUS, por bloco de financiamento que nos mostra a situagdo de
equilibrio financeiro com urn saldo financeiro de RE03.108.511,62 (Moventa e trés milhdes...). Nesse contexto, a execugdo
por bloco trouxe impactos bastante positivos na implementagdo de despesas, pois, possibilta a continuidade das ages.
as a flexibilizagdo das regras referente a remanejamentos de valores entre os blocos, possibilita moldar a execugao dos

recursos financeiros de acordo com a real necessidade das agles com sadde.

Az diretrizes que nortearam a execugdo financeira do Municipio de Fortaleza foram no sentido da geragao de ambiente
propicio ao ordenamento dos gastos plblicos em saide. Assim, do ponto de vista do plangjamento da agdo govemamental,
foramn realizados diversos trabalhos que permitiram a elaboragdo, acompanhamento e execugdo de una programagdo de

gastos com vistas ao equilibrio financeiro e ao atendimerto das despesas.

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

Ultima atualizag&o:
30/03/2016 13:

24:39

Participacédo % da receita de impostos na receita total do Municipio 24,41%
Participacédo % das transferéncias intergovernamentais na receita total do Municipio 50,10%
Participacédo % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para 28,89%
Participacédo % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos transferidos 92,20%
Participacédo % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de Transferéncias da 53,34%
Participacédo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita 54,06%
Para Fins de Célculo do Percentual da LC141/2012 54,06%
Despesa total com Saude, em R$/hab, sob responsabilidade do municipio, por habitante R$676,51
Participacédo % da despesa com pessoal na despesa total com Saude 48,15%
Participacédo % da despesa com medicamentos na despesa total com Saude 1,21%
Participacédo % da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com 23,11%
Participacédo % da despesa com investimentos na despesa total com Saude 2,54%
SUBFUNCOES ADMINISTRATIVAS 26,24%
SUBFUNCOES VINCULADAS 73,76%
Atencédo Bésica 8,50%
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 61,96%
Suporte Profilatico e Terapéutico 1,23%
Vigilancia Sanitaria 2,07%
Vigilancia Epidemiolégica 0,01%
Alimentac&o e Nutricdo 0,00%
INFORMACOES COMPLEMENTARES 0,00%
% das transferéncias para a Saude em relacéo a despesa total do municipio com salde 49,36%
% da receita prépria aplicada em Salde conforme a LC 141/2012 26,17%
Participacédo % da receita de impostos na receita total do Municipio 24,41%
Participacédo % das transferéncias intergovernamentais na receita total do Municipio 50,10%
Participacédo % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para 28,89%
Participacédo % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos transferidos 92,20%
Participacédo % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de Transferéncias da 53,34%
Participacédo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita 54,06%
Para Fins de Célculo do Percentual da LC141/2012 54,06%
Despesa total com Saude, em R$/hab, sob responsabilidade do municipio, por habitante R$676,51
Participacédo % da despesa com pessoal na despesa total com Saude 48,15%




Participacédo % da despesa com medicamentos na despesa total com Saude 1,21%
Participacédo % da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com 23,11%
Participacédo % da despesa com investimentos na despesa total com Saude 2,54%
SUBFUNCOES ADMINISTRATIVAS 26,24%
SUBFUNCOES VINCULADAS 73,76%
/Atencédo Basica 8,50%
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 61,96%
Suporte Profilatico e Terapéutico 1,23%
Vigilancia Sanitaria 2,07%
Vigilancia Epidemiolégica 0,01%
Alimentacdo e Nutricdo 0,00%
INFORMACOES COMPLEMENTARES 0,00%
% das transferéncias para a Saude em relacéo a despesa total do municipio com saude 49,36%
% da receita prépria aplicada em Salde conforme a LC 141/2012 26,17%

Andlise Sobre os Indicadores Financeiros

INDICADORES FINANCEIROS

Aexpansdo em alguns indicadores ocomeu em fungdo da ampliagdo do financiamento, e, conseqlienternente, nos repasses
para aplicagdo em Salde. Em 2015 houve a retomada nas agdes de reestnturagdo, reforma e ampliagdo do ndmero de
unidades de salde do municipio, visando melhoria no atendimerto a populagao.

Emn cima dos indicadores apresentados no 3° quadrimestre o hunicipio de Fortaleza destaca: a participagdo percentual das
Transferéncias para a Salde (5U5) no total de recursos transferidos para o hlunicipio e a participagdo das transferéncias
para a Saidde em relagdo @ despesa total do hunicipio com salde.

Oz indicadores comprovam gue o hunicipio de Fortaleza investiu em 2015 o percentual de 26,17 % de suas receitas em
salde, sempre bem acima do limite minimo previsto na legislagdo de 15%.



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

Ultima atualizag&o: 30/03/2016 13:

26:03
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) 1.421.071.385,00 1.422.671.166,00 1.442.886.345,68 101,42
Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 78.097.500,00 312.390.000,00 339.444.876,91 108,66
Imposto sobre Transmisséo de Bens Intervivos - ITBI 7.478.334,00 182.755.927,00 136.650.901,40 74,77
Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS 650.945.117,00 650.945.117,00 641.511.623,07 98,55
Imposto de Renda Retido na Fonte - IRRF 45.932.609,00 202.476.478,00 218.574.208,47 107,95
Imposto Territorial Rural - ITR 566.113.962,00 0,00 0,00 0,00
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos dos Impostos 504.824,00 2.104.605,00 11.057.659,58 525,40
Divida Ativa dos Impostos 71.999.039,00 71.999.039,00 95.647.076,25 132,84
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da Divida Ativa 0,00 0,00 0,00 132,84
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1) 169.107.920,00 1.877.942.178,00 1.752.910.509,86 93,34
Cota-Parte FPM 31.191.374,00 732.256.520,00 675.124.824,40 92,19
ICota-Parte ITR 33.599,00 821.098,00 8.606,16 1,04
Cota-Parte IPVA 41.224.953,00 206.124.764,00 193.096.740,26 93,67
Cota-Parte ICMS 93.069.844,00 930.698.441,00 877.353.736,83 94,26
ICota-Parte IPI-Exportagdo 1.758.829,00 3.941.689,00 4.351.421,59 110,39
ICompensagdes Financeiras Provenientes de Impostos e 1.829.321,00 4.099.666,00 2.975.180,62 72,57
Transferéncias Constitucionais
Desoneragéo ICMS (LC 87/96) 1.829.321,00 4.099.666,00 2.975.180,62 72,57
Outras
TOTAL DAS F\”ECEITAS PARA APURAQAO DA APLICAGCAO EM ACOES H 1.590.179.305,00 3.300.613.344,00 3.195.796.855,54 96,82
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| 982.312.673,00 950.607.809,00 872.377.448,48 91,77
Provenientes da Uni&o 949.453.397,00 913.058.274,00 797.675.451,42 87,36
Provenientes dos Estados 32.856.409,00 33.356.409,00 67.514.467,87 202,40
Provenientes de Outros Municipios 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Receitas do SUS 2.867,00 4.193.126,00 7.187.529,19 171,41
TRANSFERENCIAS VOLUNTARIAS 51.588.698,00 379.923,00 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 1.033.901.371,00 950.987.732,00 872.377.448,48 91,73
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 1.686.040.009,00 1.746.430.380,00 1.655.454.347,57 53.043.967,08 97,83
Pessoal e Encargos Sociais 893.687.087,00 847.337.376,00 846.029.585,58 212.738,76 99,87
Juros e Encargos da Divida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Despesas Correntes 792.352.922,00 899.093.004,00 809.424.761,99 52.831.228,32 95,90




DESPESAS DE CAPITAL 95.935.496,00 65.726.825,00 21.645.421,42 22.810.410,52 67,64
Investimentos 95.935.496,00 65.726.825,00 21.645.421,42 22.810.410,52 67,64
InversGes Financeiras 0,00 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) 1.781.975.505,00 1.812.157.205,00 1.752.954.146,59 96,73
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 0,00 845.072.754,23 71.416.647,02 52,28
RECURSOS
Recursos de Transferéncias do Sistema N/A 0,00 845.072.754,23 71.416.647,02 52,28
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 0,00 916.489.401,25 52,28
ICOMPUTADAS (V)
[TOTAL DAS DESPESAS COM AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (VI) = [(IV(f+g)-V(h+i)] 0,00 1.812.157.205,00
PERCENTUAL DE APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE 26,17
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 357.095.217,01
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
2.999.679,57 1,59 434.998,41 2.564.679,57 0,00
Inscritos em 2014
367.722,94 105.860,80 261.862,14 0,00 0,00
Inscritos em 2013
379.296,65 0,00 243.356,00 135.940,65 0,00
Inscritos em 2012
3.746.699,16 105.862,39 940.216,55 2.700.620,22 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

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
Total (VIII)




CONTROLE DE VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO NAQ
CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE

LIMITE NAO CUMPRIDO

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|INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR %
o NAO PROCESSADOS (m) [(I+m)/total
(I+m)]x100
IAtencao Basica 120.291.928,00 157.486.408,00 144.414.189,28 4.566.120,42 8,50
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 1.160.543.322,00 1.122.905.633,00 1.030.445.547,32 55.603.773,49 61,96
Suporte Profilatico e Terapéutico 21.375.000,00 27.231.111,00 20.343.629,58 1.169.632,51 1,23
igilancia Sanitaria 37.427.000,00 36.747.671,00 36.154.499,36 156.008,63 2,07
igilancia Epidemiolégica 997.000,00 192.200,00 149.052,36 0,00 0,01
|Alimentagédo e Nutricdo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Subfungdes 441.341.255,00 467.594.182,00 445.592.851,09 14.358.842,55 26,24
TOTAL 1.781.975.505,00 1.812.157.205,00 1.752.954.146,59 100,00

Analise Sobre Demonstrativo Orgamentario

DBEWONSTRATIVO ORGAVENTARIO

Os walores previstos para Receita praticamente foram atingidos, de uma previsao de RF 3.300 milhdes a Receita realizada
foi de R$3.185 milhdes em fungdo da queda na amecadagdo da receita tributaria que compde a base de calculo dos

repasses previstos na EC 28:2000.

Aexecugdo da despesa prevista se realizou dentro do previsto inicialmente, com uma dotagao de 1.812.157.205,00,
empenhamento de RE 1.752 954 146 59, liquidado R 1.677.098 763 99 e pagamento de RE 1.642 042 612 91,
Em relagdo a realizagdo das demais despesas comentes houve acréscimo financeiro em relagdo ao exercicio anterior,

aplicados em melhorias para as unidades de salde com foco no aumento da oferta de servigos & melhoria no atendimento

a populagdo.

Com os dados anuais de 2015 acima, pode-se afimnar que, o hunicipio de Fortaleza, cumpriu a norma constitucional, na
medida em que aplicou 26,17 % de recursos proprios em salde nas agdes e servigos referenciados.




10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: SMS

Org&o responsavel pela auditoria: SMS
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 03

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@4557fa33

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@1643264e

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @12eb4dda

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @28a28344



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: SMS/CORAC
Org&o responsavel pela auditoria: SMS/CORAC
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 01

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@1178d555

Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@7a706fbf

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @1 3fdcB68

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @5322che?



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: Contratualizacao/
Org&o responsavel pela auditoria: SMS Fortaleza
SISAUD/SUS: Nao

N° da auditoria: 178/2015
Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@38e34388

Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@66b01a0

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @50660 25

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Seralizable Clob @EG0ffc23



10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: SMS

Org&o responsavel pela auditoria: SMS
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 03

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@42b3c0ca

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@56885d80

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @2 7362 ffc

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob (@Ge6 757 cd
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Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: SMS/CORAC
Org&o responsavel pela auditoria: SMS/CORAC
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 01

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@2aafe64

Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@288dfb0Oc

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @28235889a

Encaminhamentos
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Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: Contratualizacao/
Org&o responsavel pela auditoria: SMS Fortaleza
SISAUD/SUS: Nao

N° da auditoria: 178/2015
Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@7838a947

Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@4dbbd17

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @H{ 1b1fa

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @1e305954
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andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: SMS

Org&o responsavel pela auditoria: SMS
SISAUD/SUS: Sim

N° da auditoria: 03

Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@385fd70a

Status da auditoria: Em Andamento

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@32b8097¢

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @1c 1eee70

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @75k 10380
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Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: SMS/CORAC
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N° da auditoria: 01
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Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@23bc5541

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @302a05a

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @5k 1041 f
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Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@218f55d5

Recomendacgdes
org.hibemate lob . Senalizable Clob @5cbbie33

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @48eaad0d
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org.hibemate lob . Senalizable Clob @82e4257

Encaminhamentos
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Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em
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Encaminhamentos
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10. AUDITORIAS

Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou Sim

Cancelada)

Ente Federado: FORTALEZA
Demandante: Contratualizacao/
Org&o responsavel pela auditoria: SMS Fortaleza
SISAUD/SUS: Nao

N° da auditoria: 178/2015
Finalidade da auditoria: org.hibernate.lob.

SerializableClob@3def595e

Status da auditoria: Encerrada

Unidade(s) auditada(s):

org.hibernate.lob.SerializableClob@254c0158

Recomendacgdes

org.hibemate lob . Senalizable Clob @2cd44a 16

Encaminhamentos
org.hibemate lob . Senalizable Clob @47282fa2

10.1. ARQUIVOS ANEXOS

Auditoria Documento
178/2015 3 QUADRIMESTRE - 2015.xlsx




11. ANALISE E CONSIDERACOES GERAIS SOBRE O RELATORIO DE GESTAO

11.1. CONSIDERAGCOES GERAIS

0 Plang hunicipal de Sadde 2014-2017 foi aprovado em 27 de outubro de 2015 pelo Conselho hunizipal de Sadde de
Fortaleza, Resolugdo n. 11, erm anexo.

APAS 2015 e PAS 2016 da M5 Fortaleza estam anexadas ao presente RAG 2015 para apreciagao do Conselho hunicipal
de Sa(de de Fortaleza

Sugestdes para aperfeigoamento do sistema Sarg5US, para atendimento 35 Portarias do Ministério da Sadde
Reiteramos sugestdes anteriorments citadas nos RAG 2012, RAG 2013 & RAG 2014:

Criar urn formulario no Sarg5US para preenchimento das informag@es referentes a investimentos transferidos fundo a
fundo e convénios para atender o que esta previsto em todas as portarias de que trata da matérna em comenta;

Criar um formulario no Sarg5U5 para preenchimento das informagdes referentes ao Termo de Austamento Sanitario,
quando houver, para fazer face as determinagdes estabelecidas nas normas vigentes (Portaria 2.048 de 2009, alterada
pelaa Portaria TGS de 20117,

Irformagdes sobre o Termo de Ajuste Samitario - TAS:

Ma auséncia de formunlano especifico, citado em noma do Ministério de Sadde, informamos que consta no municipio de
Fortaleza, o TAS M. 275, celebrado entre o ONASUSMS e a SWS Fortaleza, em 11 de outubro de 2013, conforme OOU n.
198/2013. 0 encerramento esta previsto para 11/0472016, com Plano de Trabalho para ser executado no valor de RS
5.700.814,30 (zinco milhdes, setecentos & nove mil, oitocentos & quatorze reais e trinta centavos).

ANEXOS:
QUALIFICAGAD DA AVBIENCIA NAS UNIDADES OE ATENGAD PRIMARIA A SAUDE - UAPS;

DADOS EPIDBMIOLAGICOS E DE IMUNIEAI}ED:
5|TU.IEL|;.E.|:| DAS PROPOSTAS DE BMEMDAS PARLAMENTARES CADASTRADAS E APROWADAS MO FUNDO
MACIONAL DE SAUDE- FNS.

Obs: Bm virtude de impossilidade de inserir as informagdes nos formularios adequados e previstos pelo sistema, segue
anexo o registro dos resuttados das metas 2015,

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

Entendemos que a Programagdo Anual de Sadde - PAS, que consta como formulario no RAG/SARGSUS devera levar em
consideragdo a PAS enviada no ano anterior para apreciagio do Conselho Municipal de Sadde, considerando a
eompatibilizagdo das informagdes.

0 SARGSUS fomece formularo para preenchimento, que ndo esta compatibilizado com o que esta previsto na Partaria
2.135/2013, referente aos instrumentos de gestdo.

11.3. ARQUIVOS ANEXOS

Documento Tipo de Documento
plano_municipal_de_saude_2014_2017.pdf Plano de Saude do periodo 2014 - 2017
Resolugéo do Conselho de Salde que aprova o Plano de Satde do periodo
IRESOLUCAO N 011 DO CONSELHO (1).pdf de 2014 a 2017
IProgramac&o Anual de Satde 2016 (3).pdf Programacé&o Anual de Satde do periodo 2014
Programac&o Anual de Satde PAS 2015.pdf Programagé&o Anual de Salde 2015
IProgramac&o Anual de Satde 2016 (3).pdf Programagé&o Anual de Salde 2016
Resolugo 02.2016 CMSF.pdf Resolugédo N. 002/CMSF que aprova: RAG 2013, RAG 2014, PAS 2013 e
PAS 2014
Investimentos em obras e equipamentos x.pdf Qualificacdo da Ambiéncia de Postos de Salude
ISARGSUS 2015 INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS.pdf DADOS EPIDEMIOLOGICOS 2015
IQUADRO DE PROPOSTAS FUNDO NACIONAL DE SAUDE (2).pdf FUNDO NACIONAL DE SAUDE - EMENDAS PARLAMENTARES FAVORAVEIS|

ISARGSUS 2015 INDICADORES DE IMUNIZAGAO.pdf DADOS DE IMUNIZAGAO 2015




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 31/05/2015 30/09/2015 29/02/2016
Enviado para Camara de Vereadores em 31/05/2015 30/09/2015 29/02/2016

12.2. RELATORIO ANUAL DE GESTAO (RAG)
12.2.1. INFORMA(}@ES DO GESTOR
Enviado ao Conselho de Salde para apreciagdo em 30/03/2016 19:43:06

Horério de Brasilia

Enviado ao Tribunal de contas a que esta jurisdicionando em

Enviado a Camara de Vereadores em

Reenviado ao Conselho de Salde para reapreciagdo em 23/05/2016 11:11:16

12.2.2. INFORMACOES DO CONSELHO DE SAUDE

Horério de Brasilia

Data de Recebimento do RAG pelo CS 30/03/2016 19:43:06
Apreciado pelo Conselho de Salde em 14/04/2016 14:38:58
Reapreciado pelo Conselho em 23/11/2016 16:19:01
Parecer do Conselho de Saude Retorno a COPLAN para inserir as resolu¢des de aprovacdes dos RAG's

dos exercicios de 2013 e 2014

Retorno a COPLAN para inserir indicadores nédo gravados por falha
técnica do SARGSUS

Parecer Final:

No pleno do Conselho Municipal de Saude de Fortaleza - CMSF, por
meio da Ata 1912 Reuniéo Ordinaria, ocorreu no dia 26/07/2016 a
apreciacado e aprovacao do Relatério Anual de Gestéo de 2015.
Informamos que anteriormente, ocorreram varias reuniées do Grupo
de Trabalho - GT, composto por conselheiros municipais, que
avaliaram o referido RAG e emitiram um Parecer Técnico, que foi
apresentado, discutido e votado.

A Resolucdo N° 011/CMSF de 26 de julho de 2016, que aprovou o
RAG 2015, foi publicada no Diario Oficial do Municipio, no dia 16 de

setembro de 2016.
Status da Apreciagao Aprovado
Resolucdo da Apreciagdo 011 Data 26/07/2016
FORTALEZA - CE, de de
| - . . . )
RN SUS . SARGSUS - Sistema de Apoio ao Relatério de Gestdo



